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Mar jELLena

DECRETO EXENTO N°: 0920/2022
MARIA ELENA, 19-04-2022

VISTOS ESTOS ANTECEDENTES:
1 La Resolucion Exenta N° 1085/22 de fecha 19 de abril del 2022.

2 Convenio de Ejecuciéon Programa Sembrando Sonrisas entre el
Servicio de Salud de Antofagasta y la [lustre Municipalidad de Maria
Elena, de fecha 14 de febrero del 2022.

3 Las atribuciones que me confiere el D.F.L. N° 1/19.704 del Ministerio
del Interior. Fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de
la Ley N° 18.695 Organica Constitucional de Municipalidades.
(Diario Oficial 26.07.06).

DECRETO:

1 APRUEBASE, Convenio de Ejecucion Programa Sembrando Sonrisas
entre el Servicio de Salud de Antofagasta y la Ilustre Municipalidad
de Maria Elena, de fecha 14 de febrero del 2022.
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Servicio de Salud
spiae APRUEBA CONVENIO DE EJECUCION

RESOLUCION EXENTA N°

Minfsterio de ANTOFAGASTA N°® 1085 /19-04-2022

Salud

DEPARTAMENTO JURIDICO

VISTOS estos antecedentes: Resoluciéon Exenta N°87 del
2 de febrero de 2021 y Resolucion Exenta N°226 del 17 de febrero de 2021, que Aprueba el
Programa Sembrando Sonrisas; Resolucion Exenta N°148 del 01 de febrero de 2022, que
distribuye recursos al Programa Sembrando Sonrisas” para el aiio 2022; Convenio de Ejecucién
“PROGRAMA SEMBRANDO SONRISAS"” de fecha 14 de febrero del 2022 entre EL SERVICIO
DE SALUD ANTOFAGASTA e ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE MARIA ELENA; y

TENIENDO PRESENTE, lo dispuesto en el D.L. N°2.763,
de 1979; D.S. N°140, de 2004; D.E. N°07, de 2022 todos del Ministerio de Salud; Ley N° 18.575,
sobre Bases Generales de la Administracion del Estado; D.S. N°35 de diciembre 2016 del
Ministerio de Salud, Ley N° 19.378 Sobre Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; Ley
N°21.395, de Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2022 y que considera el incremento de
la ley 21.405; Resolucion N°7 de 2019 de la Contraloria General de la Replblica y en uso de las
facultades que me encuentro investido;

CONSIDERANDO

1.- Que, al Servicio de Salud le corresponde tener a su
cargo la articulacidn, gestion y desarrollo de la Red Asistencial correspondiente, para la ejecucion
de las acciones integradas de fomento, proteccion y recuperacion de la salud y rehabilitacién de las
personas enfermas.

2.- Que, mediante Resolucion Exenta N°87 del 02 de
febrero delo 2021 y Resolucion Exenta N°226 del 17 de febrero de 2021, del MINSAL, que aprueba
el programa Sembrando Sonrisas, cuyo propésito es prevenir tempranamente la patologia bucal en
nifios entre 2 y 5 afios matriculados en jardines infantiles dependientes de JUNJI o Integra, o que
asisten a los niveles de transicion 1 y 2 de escuelas municipales y particulares subvencionadas.

3.- Que, mediante la Resolucion Exenta N°148 del 01 de
febrero de 2022, que disfribuye los recursos al programa Sembrando Sonrisas para el afo 2022,
en los Servicios de Salud.

4.- Que, habiéndose firmado convenio de ejecucion con
fecha 14 de febrero del 2022, respecto al Programa Sembrando Sonrisas.

RESUELVO

1.- APRUEBASE el Convenio  “PROGRAMA
SEMBRANDO SONRISAS” de fecha 14 de febrero del 2022 entre EL SERVICIO DE SALUD
ANTOFAGASTA e ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE MARIA ELENA; cuyo texto es el siguiente;

En Antofagasta a 14 de febrero del 2022 entre el Servicio de Salud de Antofagasta, persona
juridica de derecho publico, con domicilio en calle Bolivar N° 523 Antofagasta, representado por su
Director Sr. Mario Rojas Cisternas del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre
Municipalidad de Maria Elena persona juridica de derecho publico, domiciliada en Ignacio Carrera
Pinto 1927, Maria Elena, representada por su Alcalde Sr. Omar Norambuena Rivera ambos con el
mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio
complementario que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: MARCO NORMATIVO

Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley
N.° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra incrementarse: “En el
caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada
en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera
incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° Decreto Supremo N. ° 35 de diciembre de 2016, del Ministerio de Salud,
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el
Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.
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SEGUNDQO: PROGRAMA MINISTERIAL:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria, buscando,
asimismo, incorporar a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a
un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa Sembrando
Sonrisas.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N°87 de 02 de febrero de 2021,
modificada por la Resolucién Exenta N°226 del 17 de febrero de 2021 del Ministerio de Salud y
financiado por Resolucion Exenta N°148 del 01 de febrero de 2022. Anexas al presente convenio y
que se entiende forma parte integrante del mismo, asi mismo esta ditima indica el monto total de
recursos que se asignan se encuentra contemplado, para cada Servicio de Salud, en la ley
N°21.395, de Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2022 y que considera el incremento de
la ley 21.405. Todas estas anexas al presente convenio y que se entienden forman parte integrante
del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERO: ACCIONES SANITARIAS

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar los siguientes componentes y metas del Programa, las que se detallan a
continuacion:

COMPONENTE ESTRATEGIA META

Componente 1: Promocion y | Consiste en la actividad formativa grupal
prevencion de la salud bucal en

dirigida al equipo educador con el objetivo
poblacién parvularia.

de incrementar los  conocimientos,
identificar recursos y fomentar el cuidado
de la salud bucal, para que las educadoras
integren tematicas de cuidados de salud 110
bucal en las actividades y experiencias
pedagogicas dirigidas a las nifias y nifios.
Considera la entrega de un set de higiene
oral que corresponde a 4 cepillos y una
pasta dental para cada parvulo.

Componente 2: Diagnéstico de | Consiste en la realizacién de un examen de
salud ~ bucal en poblacion

salud bucal por elfla odontélogofa en
parvularia

contexto comunitario (aula u otra sala del
establecimiento educacional), y registro del 110
indice de dafio por caries en denticion
primaria, ceod, por medio de la inspeccion
visual con espejo.

Componente 3: Prevencion | Consiste en la aplicacion de bamniz de fluar,
individual especifica €N | 2 veces al afio, por elfla odontélogo/a, y/o
poblacién parvularia . o % 220
asistente dental, yfo higienista dental en

aula.
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CUARTO: RECURSOS ASIGNADOS:

Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del
“Servicio”, conviene en asignar a la “Municipalidad” recursos destinados a financiar desde la fecha
de vigencia indicada en clausula décimo tercera y recibidos los recursos desde el Ministerio de
Salud, la suma anual y unica de $ 718.520.- (setecientos dieciocho mil quinientos veinte
pesos), subtitulo 24, y seran transferidos en dos cuotas, la primera el 70 % y la segunda el 30 %,
para alcanzar el proposito y cumplimiento de las metas sefialadas en la clausula anterior. Este
monto se distribuye de acuerdo al siguiente detalle:

COMPONENTE RENDICION MONTO TOTAL

Componente N°1: Promocién y prevencion de la salud
bucal en poblacién parvularia.

Recurso
Humano
Componente N* 2: Examen de salud bucal a la poblacién | (odontélogo y $ 718.520.-
parvularia vulnerable TONS)
Componente N°3: Aplicacién de Flaor Barniz a la
poblacion infantil parvularia
Consideraciones:
° “El “SERVICIO" determinara la pertinencia de la compra de servicios o la adquisicion de

insumos, materiales, implementos o bienes por parte de la "MUNICIPALIDAD", asegurando que
sean acordes a las necesidades del “PROGRAMA” y de acuerdo a la normativa vigente, en el caso
que el gasto no esté determinado en la resolucién base del programa o en el clausula cuarta, para
estos efectos debera contar con la validacion previa de la Encargada de Unidad de Planificacion y
Control de Gestion del Departamento de Atencion Primaria o su subrogante.

° Los bienes e infraestructura adquiridos con los fondos del presente convenio deberan
mantener su destino conforme a los objetivos del presente programa no pudiendo destinarse a
otros fines, asimismo los equipos y bienes adquiridos deberan contar con un logo del Servicio de
Salud Antofagasta.

° El envio de informacién solicitada por el SSA a través de sus referentes, debera realizarse
con la informacion y en los medios formales establecidos por el SSA o la administracion interna
(Sistemas de Rendiciones, e informes técnicos emitidos formalmente). Para efectos de registro de
prestaciones, rendiciones u otra informacion solicitada por el SSA, deberan realizarse en sistema
de registro REM, RAYEN (unico medio de verificacion de atencidon de pacientes FONASA),
SISREC y planillas normadas segun corresponda e informadas por los referentes técnicos del SSA.

QUINTO: OBJETIVOS SANITARIOS

En relacion a los Objetivos Sanitarios, la “MUNICIPALIDAD" esta obligada a cumplir las coberturas
definidas en este convenio, como, asimismo, a implementar y oforgar las prestaciones que
correspondan al nivel primario de salud de acuerdo a los objetivos senalados en el "PROGRAMA".
Los cuales serian:

Objetivo General:
Contribuir a mantener y mejorar la salud bucal de la poblacién parvularia a través de la promocidn

de habitos saludables y la aplicacion de medidas de proteccion especificas, centrada en poblacion
vulnerable.
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Objetivos especificos:

1. Fomentar el autocuidado en salud bucal de parvulos, a través de acciones educativas y
promotoras de salud en la comunidad junto con promover higiene bucal a través de la entrega de
pasta y cepillo dental.

2. Conocer el estado de salud bucal en la poblacién parvularia perteneciente al programa,
mediante un examen de salud bucal donde se registra el indice ceod.

3. Reforzar las acciones preventivas en salud bucal, mediante la aplicacién de flior barniz a
parvulos, segun distribucién.

SEXTO: EVALUACION Y MONITOREO

La evaluacion y monitoreo se orienta a conocer el desarrollc y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del “Programa”, con el propdsito de mejorar la eficiencia y efectividad de
sus abjetivos, el cual se evaluarda en relacién a sus componentes técnicos y administrativos-
financieros.

El proceso de monitoreo del programa se realizara 2 veces en el afio, emitiendo 2 informes, con
corte al 31 de AGOSTO de 2022, y 31 de DICIEMBRE de 2022.

La Municipalidad debera enviar al Servicio de Salud los informes respectivos solicitados por el
referente técnico encargado/a de la Unidad Odontoldgica del Servicio de Salud Antofagasta, antes
de 10 dias habiles desde la fecha de corte.

1. Primer corte:

Con la evaluacion técnica correspondiente al corte del 31 de agosto del afio 2022, la comuna
debera estar al dia en el envio de las rendiciones financieras mensuales y los comprobantes de
ingreso correspondientes; en caso contrario no se procedera a hacer efectiva la transferencia de la
segunda cuota de los recursos.

Conforme a los resultados, en esta evaluacion se hara efectiva la reliquidacion de la segunda
cuota, si es que su cumplimiento es inferior al 50% de acuerdo a lo indicado en el programa:

PORCENTAJE CUMPLIMIENTO GLOBAL DEL | PORCENTAJE DE DESCUENTO DE
PROGRAMA RECURSOS 2° CUOTA DEL 30%
50% 0%
Entre 40 y 49,99% 25%
Entre 30 y 39,99% 50%
Entre 25 y 29,99% 75%
Menos de 256% 100%

Excepcionalmente cuando existan razones fundadas del incumplimiento, la Municipalidad podra
apelar al “Servicio”, la decision de reliquidar, acompafiando un Plan de Mejora que compromete un
cronograma para el cumplimiento de metas, dentro del periodo vigente del convenio y la Carta de
Compromiso del cumplimiento del 100% de las metas al 31 de diciembre, firmada por el (la)
alcalde(sa).

El “Servicio” analizard la apelacién y verificard la existencia de razones fundadas del
incumplimiento. En caso de comprobar la existencia de dichas razones, el “Servicio” podra pedir al
Ministerio de Salud la no religuidacion del Programa adjuntando el Plan de Mejora y Carta de
Compromiso, que respalden dicha solicitud.
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En relacion a los recursos producto de la reliquidacion que provengan de aquellas comunas y
establecimientos que no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, dichos recursos
podran ser reasignados por el Servicio de Salud a comunas y/o establecimientos que tengan mejor
cumplimiento en la evaluacion a la fecha de corte del afio en curso, en el mismo programa.,

2. Sequndo corte:

En la evaluacién técnica y final, con corte al 31 de diciembre de 2022, el “Programa” debera tener
ejecutado el 100% de las acciones comprometidas en el convenio y la “Municipalidad” debera
haber enviado el informe técnico final de ejecucion y las rendiciones mensuales hasta el mes de
diciembre. En caso contrario el "Servicio” procedera a solicitar a la "Municipalidad” el reintegro de
los recursos que no hayan sido ejecutados.

El resultado de los indicadores al mes de diciembre tendra incidencia en los criterios de asignacion
de recursos del afic siguiente, en el caso que el convenio tenga clausula de continuidad.

Los antecedentes considerados en las evaluaciones del “Programa” seran recopilados por el
Departamento de Atenciéon Primaria del “Servicio”, mediante solicitud de informes y visitas de
supervision por parte de los referentes técnicos del Departamento de Atencién Primaria del
“Servicio”, quienes evaluaran técnicamente el cumplimientc de las actividades y realizaran
recomendaciones para su correcta ejecucion.

Adicionalmente el Departamento de Atencidon Primaria, efectuara supervisiones aleatorias del uso
correcto y adecuado de los recursos, mediante visitas de supervisién, solicitud de informes de
avance y otros que se establezcan, a través de su Unidad de Planificacién y Control de Gestion.

SEPTIMO: TRANSFERENCIAS

Los recursos mencionadaos en la clausula cuarta del presente convenio financiaran exclusivamente
las actividades relacionadas al “Programa” u otra autorizada previamente por el SSA, y seran
transferidos por el Servicio de Salud en 2 cuotas.

° La primera cuota, correspondiente al 70 % del total de los recursos del convenio, sera
traspasado a la total tramitacion del acto aprobatorio, y en la medida que el Ministerio de Salud
haya transferido los recursos al "Servicio”.

° La segunda cuota, correspondera al 30 % restante del total de recursos y se transferira en
el mes de octubre, de acuerdo a los resultados de la evaluacién del Programa, la recepcién de
dichos fondos desde MINSAL vy la existencia de la rendicién financiera, segun lo establece la ley
por parte de la "“Municipalidad”.

OCTAVO: RENDICION DE GASTOS

La Municipalidad debera rendir los gastos del Programa, tnicamente utilizando el Sistema de
Rendicion Electrénica de cuentas de la Contraloria General de la Republica en adelante SISREC y
de acuerdo a lo establecido en la resolucién N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la
Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre Rendicién de Cuentas, o de las resoluciones
que la modifiquen, complementen o reemplacen.

Se permitira realizar la rendicion mensual, con documentos auténticos digitalizados en el sistema y
documentos electronicos, de acuerdo al flujo establecido internamente por la comuna para su
tramitacion, que justifiquen cada uno de los gastos realizados en el mes correspondiente, los que
deberan ser autorizados por el ministro de fe del municipio.
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La “MUNICIPALIDAD” quedara obligada en su calidad de ejecutor, a lo siguiente:

° Utilizar el SISREC para la rendicién de cuentas a que dé lugar el presente convenio,
ocupando las funcionalidades que otorga el perfil ejecutor, dando cumplimiento al marco normativo
aplicable, incluyendo la preceptiva de la resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la
Republica.

° Designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y atribuciones
necesarias para perfilarse en calidad de ftitular, y al menos un subrogante, en los roles de
encargado, analista y ministro de fe en el SISREC.

° Disponer de medios tecnoldgicos de hardware y software para realizar la rendicion de
cuentas con documentacion electrénica y digital a través del SISREC. Lo anterior incluye, por
ejemplo, la adquisicion de token para la firma electrdnica avanzada del encargado ejecutor,
scanner para digitalizacion de documentos en papel y contar con casilla de correo electrénico e
internet.

° Custodiar adecuadamente los documentos originales de la rendicién garantizando su
autenticidad, integridad y disponibilidad para las revisiones de la Contraloria General de la
Republica, en el marco de la normativa legal pertinente.

° Establecer los actos administratives y respaldos necesarios de acuerdo a la normativa
vigente acerca del control de documento interno para realizar este proceso.

El “SERVICIO” quedara obligado en su calidad de otorgante, a lo siguiente:

e Designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y las atribuciones
necesarias para perfilarse en calidad de fitular, y al menos un subrogante, en los roles de
encargado, analista, y ministro de fe del SISREC.

° Disponer de medios tecnologicos de hardware y software para realizar la rendicion de
cuentas del proyecto con documentacion electronica y digital a través del SISREC durante el
periodo de rendicion de la totalidad de los recursos transferidos para la ejecucion del proyecto. Lo
anterior incluye, por ejemplo, la adquisicion de token para la firma electrdnica avanzada del
encargado otorgante, scanner para digitalizacién de documentos en papel y contar con casilla de
correo electronico e internet.

La "MUNICIPALIDAD” debera rendir los gastos mensuales del Programa una vez realizada la
primera remesa, utilizando la plataforma SISREC y sujetandose a lo establecido en la resolucion
N°30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre
Rendicién de Cuentas, o de las resoluciones que la madifiguen o la reemplacen.

El periodo a rendir del mes de enero de 2023 corresponde Unicamente a los impuestos por boletas
de honorarios recibidas por el municipio hasta el mes de diciembre y que por proceso tributario son
enterados al fisco al mes siguiente. Esto no implica bajo ningln aspecto que la ejecucion del
programa sea hasta el este mes, por lo que no se aceptara la rendicién de otros gastos efectuados
durante el mes de enero de 2023. Excepto se convenga alguna extension de su ejecucion por
medio de addendum y resolucion correspondiente.

Dichos informes mensuales, deberan contar con documentacion de respaldo, la que debera
encontrarse en estado devengado y pagado. Los antecedentes de respaldo deben ser copia legible
de los originales y deben incluir lo que sefiala a continuacion, segln corresponda:

° Copia de comprobantes de ingreso y egreso.

° Copia de los contratos a honorarios, plazo indefinido y fijo de los funcionarios que realizan
funciones para el programa, indicando lugar de destinacién del funcionario y el origen de su
financiamiento.

° Copia pago Boletas de honorarios suma alzada de los funcionarios que cumplen funciones
para el programa.



Servicio de Salud
| Antefagasta

Ministerio de
Salud

° Copia de registro de asistencia de los funcionarios que realizan funciones para el
programa, firmado por jefatura directa.

° En el caso de los contratos de prestacion de servicios, se debera presentar bitacora de
actividades u otro documento similar que acredite el cumplimiento del servicio solicitado.

° Copia de facturas y/o boletas pago contratacion de servicio externos destinados al
programa.

® Copia de facturas y/o boletas de compras de insumos, equipos o equipamientos destinados
al programa.

Asimismo, toda la documentacién original de respaldo debera estar disponible en la
“MUNICIPALIDAD" para cuando el “SERVICIO", u otra entidad fiscalizadora asl lo requiera para su
fiscalizacion en caso de ser necesario.

El “Servicio” podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria, por lo que toda documentacién original de respaldo
deberd estar a resguardo y disponible por la “Municipalidad”, en sus dependencias o en las de la
entidad ejecutora segun corresponda, en el caso que el “Servicio” lo requiera para una
fiscalizacidn.

Sin perjuicio de lo anterior, estas transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas
en la Resolucién No 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la
obligacion de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos.

NOVENQ: RESPONSABILIDAD FINANCIERA

El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor gue 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 ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMO: RESPONSABILIDAD DE LA MUNICIPALIDAD

Sera responsabilidad de la “Municipalidad”, velar por la correcta administracion de los recursos
recibides, gastados e invertidos en los diferentes establecimientos de salud, ejecutar el presente
convenio de acuerdo a las acciones y objetivos sanitarios establecidas en el presente. Lo anterior,
independiente de las atribuciones que le competen al “Servicio”, en el sentido de exigir
oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las revisiones que pudiese
efectuar, en términos aleatorios, el Departamento de Auditoria del “Servicio”.

Por su parte la “Municipalidad” se compromete a facilitar al “Servicio” todos los informes y datos
que sean requeridos para la evaluacion del cumplimiento de las actividades y ejecucion de los
recursos en su formato original.

DECIMO PRIMERA: RESTITUCION DE FONDOS

Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el valor correspondiente a la parte
transferida y no ejecutada, observada, no rendida o con incumplimiento de metas incluidas en el
“PROGRAMA”", objeto de este instrumento, debera ser reintegrado por la “MUNICIPALIDAD" al
“SERVICIO” en el mes siguiente de términao del presente convenio.

Los fondos transferidos a la "MUNICIPALIDAD", solo podran ser destinados a los objetivos y
actividades que determine el programa en la clausula cuarta del presente convenio.

DECIMO SEGUNDA: VIGENCIA

El presente convenio tendra vigencia desde el 1 de enero hasta el 31 de diciembre de 2022, sin
embargo, se renovara automatica y sucesivamente por periodos iguales en la medida en que el
programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segun la Ley de Presupuestos del
Sector Publico del afio respectivo. Las metas y recursos asociados a dichas renovaciones seran
fijadas por el Servicio, mediante acto administrativo.
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No obstante, la renovacion automatica consignada en el parrafo anterior, cualquiera de las partes
del presente convenio puede manifestar su voluntad de no perseverar en él, dando aviso a la otra,
por escrito, a mas tardar dentro del plazo de 15 dias habiles posteriores a la notificacién de la
Resoalucion que apruebe la referida renovacion.

DECIMO TERCERA: RETROACTIVIDAD

Sin perjuicio de lo sefialado en la clausula anterior, las partes dejan constancia de que, por tratarse
de un programa ministerial de continuidad, y atendidas las razones de buen servicio, las
prestaciones asistenciales descritas en este convenio se comenzaran a otorgar desde el 1 de
enero del presente afio, pudiendo financiarse gastos operacionales de estrategias ejecutadas a
partir de dicha fecha, con la finalidad de mantener la operatividad del programa. Por esta razén
dichas atenciones se imputaran a los recursos que serdn transferidos en conformidad a lo
sefalado en el presente convenio.

Lo anterior, de acuerdo a lo establecido en el articulo 52, de la Ley N° 19.880, de Bases de
Procedimientos Administrativos que rigen los actos de los Organos de la Administracion del
Estado, que proscribe la retroactividad de los actos administrativos, salvo cuando ellos produzcan
consecuencias favorables para los interesados y no lesionen derechos de terceros.

DECIMO CUARTA: PRORROGA

Sin perjuicio de lo sefialado en la clausula décimo segunda, si al vencimiento del plazo de vigencia
del convenio la "MUNICIPALIDAD" por razones debidamente fundadas, no cumpla con las
acciones y ejecuciones presupuestarias establecidas en el convenio, y siempre que se encuentre a
lo menos, el 80% de las prestaciones ejecutadas, y la correspondiente rendicion de cuenta al dia,
puede solicitar una prérroga de vigencia a través de ordinario dirigido al director del “SERVICIO”
para su aprobacion, exponiendo los fundamentos pertinentes y respaldos hasta el 30 de octubre
del afio en curso. El Director (a) del Departamento de Atencion Primaria del “SERVICIO” es el
encargado de ponderar esta solicitud, considerando que la destinacion de estos recursos es solo
para acciones atingentes al programa.

En caso que el Servicio considere que no concurren los supuestos sefalados en el parrafo
precedente, la Municipalidad deberd, sin mas tramite, restituir los saldos no ejecutados, previa
rendicién de cuentas conforme a la Resolucién N° 30 de 2015, de Contraloria General de la
Republica y de acuerdo a lo establecido en la cldusula octava.

DECIMO QUINTA: MODIFICACIONES

Las partes dejan establecido que, mediante acuerdos complementarios podran introducirse
meodificaciones al presente convenio, siempre que se ajusten a los lineamientos técnicos y
objetivos del programa.

DECIMO SEXTA: PERSONERIAS

La representacion del Sr. Mario Rojas Cisternas, para representar al Servicio de Salud Antofagasta
consta en el Decreto Exento N°. 7 del 21 de enero de 2022 de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio de Salud. La representacién del Sr. Omar Norambuena Rivera para
actuar en nombre de la I. Municipalidad de Maria Elena consta en Decreto N° 3676 de diciembre
del 2016. Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las partes.

DECIMO SEPTIMA: DOMICILIO
Las partes fijan su domicilio en la comuna de Antofagasta, sometiéndose a la compstencia de sus
tribunales de Justicia.
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DECIMO OCTAVA: EJEMPLARES

El presente convenio se firma de manera digital y distribuido a los siguientes Servicio de Salud,
(Departamento de Atencion Primaria, Finanzas, Auditoria y Oficina de Partes), Municipalidad vy la
Division de Atencion Primaria, del Ministerio de Salud.

2.- DEJESE ESTABLECIDO que la asignacién de recursos
para el presente convenic es la suma anual y Unica de $ 718.520.- (setecientos dieciocho mil
quinientos velnte pesos), subtitulo 24, que financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al "Programa”, y seran transferidos en 2 cuotas, para alcanzar el proposito y
cumplimiento de las metas relacionadas al “Programa”, los cuales provienen del programa
sembrando sonrisas.

3.- IMPUTANSE los gastos que genera el presente
convenio a los subtitulos 24 respectivamente del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

MARIO ROBERTO ROJAS CISTERNAS
DIRECTOR (S) SERVICIO DE SALUD
ANTOFAGASTA

SERVICIO SALUD ANTOFAGASTA
FECHA: 18/04/2022 HORA:18:15:51
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) EsleMrmado electrénicamente de acuerdo con la ley N° 19.799
Para verificar la integridad y autenticidad de este documento ingrese el codigo de verificacion: 1222950-89f46f en:
¢ hitps://doc.digital.gob.cl/validador/




MINISTERIO DE SALUD DISTRIBUYE RECURSOS AL PROGRAMA

SUBSECRETARIA DE REDES NUTTENCIALES SEMBRANDO SONRISAS, PARA EL ANO

DIVISION DE ATEN 2022.
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o JERO & EXENTA N° 148 ,
SANTIAGO,

-1 FEB 2022

VISTO: El Memorandum N° 163 de 28 de
diciembre de 2021, del Jefe de Division de Presupuesto; la resolucion exenta N°87 de 02
de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa: la ley N° 21.395 que
establece presupuesto del sector publico para el afio 2022; la ley N° 19.378, que establece
el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de
2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del
decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes N° 18.933 y N° 18.469: el decreto supremo N°
136, de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Organico del Ministerio
de Salud; el decreto supremo N° 2.296 de 1995, del Ministerio de Salud, que aprueba ei
Reglamento General de Ia ley N° 19.378; el decreto supremo N° 37, del 2021, del Ministerio
de Salud, gue determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus entidades
administradoras de salud municipal por el periodo que sefiala: la resolucién N° 30, de 2015
y las resoluciones N° 7 del 2019 y 16 del 2020, todas de la Contraloria General de la
Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Sembrando Sonrisas,
aprobada por la resolucién exenta N°87 de 02 de febrero del 2021, del Ministerio de Salud,
sus modificaciones o aquella que se encuentre vigente a la fecha de la dictacion del
presente acto administrativo, tiene por proposito prevenir tempranamente |a patologia bucal
en nifios entre 2 a 5 afios matriculados en jardines infantiles dependientes de JUNJI 0
Integra, o que asisten a los Niveles de Transicion 1 y 2 de escuelas municipales y
particulares subvencionadas.

2. Que, el articulo 29 de Ia ley N°21.395, de
Presupuestos del Sector Publico para el afio 2022, establece que a contar de |a fecha de su
publicacién pueden dictarse los decretos a que se refiere el articulo 3 del mismo texto legal,
y los decretos y resoluciones que en virtud de esta ley sean necesarios para posibilitar la
ejecucion presupuestaria.

3. Que, en este contexto, resulta necesario
distribuir a los Servicios de Salud los recursos asignados para el presente ano, al referido
Programa, para su entrega a los municipios y establecimientos de atencién primaria
dependientes de los Servicios de Salud.




2. El gasto total indicado en el resuelvo 1
precedente, que asciende a la suma de $ 2.699.105.782, que se desglosa en
$ 30.278.021, $ 161.490.636, $ 2.507.337.125; debera imputarse a los subtitulos 21, 22 y
24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

DISTRIBUCION:

- Jefa de Gabinete del Ministro de Salud.

- Jefe de Gabinete de la Subsecretaria de Redes Asistenciales.

- Servicios de Salud del pais.

- Divisién Juridica.

- Oficina de Partes,

Copia digital a:

- Divisién de Atenci6n Primaria.

- Divisién de Presupuesto de la Subsecretaria de Redes Asistenciales.




£ MODIFICA RESOLUCION EXENTA N° 87

| DE 2021 DEL MINISTERIO DE SALUD,

MINISTERIO DE SALUD QUE APRUEBA PROGRAMA

SURSREPL TRl OF FEDER ASIBTENCIALES SEMBRANDO SONRISAS, EN EL
ONAFENC W SENTIDO QUE INDICA

EXENTA N° 2 2 6

SANTIAGO, 17 FEB 201

VISTO: Lo solicitado por memorandum C 51
N° 21 de 2021, de |a Jefa de Divisién Atencion Primaria; la resolucion exenta N° 87 de 2021
del Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa y lo dispuesto en el decreto con fuerza
de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado del decreto ley N.° 2.763, de 1979, y de las leyes N.° 18.933 y N.° 18.469: en
el decreto supremo N° 136, de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento
Organico del Ministerio de Salud; en la ley N.° 19.378, que establece el Estatuto de Atencion
Primaria de Salud Municipal; en el decreto supremo N° 2.296, de 1995, del Ministerio de
Salud, que aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378: en la resolucidn N.° 30 de
2015. y en las resoluciones N°* 7 y 8 de 2019, ambas de la Contraloria General de la
Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, por resolucion exenta N° 87 de 2 de
febrero 2021, el Ministerio de Salud aprobd el programa SEMBRANDO SONRISAS, cuyo
proposito es prevenir tempranamente la patologia bucal en nifios entre 2 y 5 afos
matriculados en jardines infantiles dependientes de JUNJI o Integra, o que asisten a los
Niveles de Transicion 1y 2 de escuelas municipales y particulares subvencionadas.

2. Que, por memorandum C 51 N° 21 de 8 de
febrero de 2021, la Jefa de Divisién Atencion Primaria, ha solicitado la modificacion del
Programa, en su numero 7. Componentes. Componente 1: Promocion y Prevencion de la
salud bucal en poblacién parvularia, punto de Estrategia. parrafo 2, en el sentido de
reemplazar la frase “set de higiene oral que corresponde a 2 cepillos y una pasta dental de
mas de 1000 ppm por nifio/nifia anualmente” por “set de higiene oral que corresponde a 4
cepillos y una pasta dental de mas de 1000 ppm por nifio/nifia anualmente.

3. Que, en base a las consideraciones
expuestas, dicto la siguiente:

RESOLUCION.

1. MODIFIQUESE la resolucién exenta N° 87
de 2 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, que aprueba el programa SEMBRANDO
SONRISAS, en el siguiente sentido:




DAP N°205 / 13-04-2022

SERVICIO DE SALUD ANTOFAGASTA
QN P !

CONVENIO DE EJECUCION

PROGRAMA SEMBRANDO SONRISAS
ENTRE
EL SERVICIO DE SALUD DE ANTOFAGASTA
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE MARIA ELENA

En Antofagasta a 14 de febrero del 2022 entre el Servicio de Salud de Antofagasta, persona juridica de derecho
publico, con domicilio en calle Bolivar N° 523 Antofagasta, representado por su Director Sr. Mario Rojas Cisternas
del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de Maria Elena persona juridica de
derecho puiblico, domiciliada en Ignacio Carrera Pinto 1927, Marfa Elena, representada por su Alcalde Sr. Omar
Norambuena Rivera ambos con el mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un
convenio complementario que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: MARCO NORMATIVO

Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley N.° 19.378, en
su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor
gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° Decreto Supremo N. ° 35 de diciembre de 2016, del Ministerio de Salud, reitera dicha
norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la
correspondiente resolucion”,




SEGUNDO: PROGRAMA MINISTERIAL.:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de
Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria, buscando, asimismo, incorporar a la Atencion Primaria como
area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido
impulsar el Programa Sembrando Sonrisas.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N°87 de 02 de febrero de 2021, modificada por la
Resolucion Exenta N°226 del 17 de febrero de 2021 del Ministerio de Salud y financiado por Resolucién Exenta
N°148 del 01 de febrero de 2022. Anexas al presente convenio y que se entiende forma parte integrante del mismo,
asi mismo esta (ltima indica el monto total de recursos que se asignan se encuentra contemplado, para cada
Servicio de Salud, en la ley N°21.395, de Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2022 y que considera el
incremento de la ley 21.405. Todas estas anexas al presente convenio y que se entienden forman parte integrante
del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERO: ACCIONES SANITARIAS

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a financiar
los siguientes componentes y metas del Programa, las que se detallan a continuacion:

COMPONENTE ESTRATEGIA META

Componente 1: Promocion y | Consiste en la actividad formativa grupal dirigida al
prevencion de la salud bucal en | equipo educador con el objetivo de incrementar los
poblacién parvularia. conocimientos, identificar recursos y fomentar el
cuidado de la salud bucal, para que las educadoras
integren tematicas de cuidados de salud bucal en las 110
actividades y experiencias pedagodgicas dirigidas a las
nifias y nifios. Considera la entrega de un set de
higiene oral que corresponde a 4 cepillos y una pasta

dental para cada péarvulo.

Componente 2: Diagnéstico de | Consiste enlarealizacion de un examen de salud bucal
salud bucal en poblacién parvularia | por elila odontélogo/a en contexto comunitario (aula u
otra sala del establecimiento educacional), y registro 110
del indice de dafio por caries en denticién primaria,

ceod, por medio de la inspeccion visual con espejo.

Componente 3 Prevencion | Consiste en la aplicacion de barniz de fltior, 2 veces al
individual especifica en poblacion | ario, por ella odontdlogo/a, y/o asistente dental, ylo 220
parvularia

higienista dental en aula.




CUARTO: RECURSOS ASIGNADOS:

Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del “Servicio”, conviene en
asignar a la “Municipalidad" recursos destinados a financiar desde la fecha de vigencia indicada en clausula décimo
tercera y recibidos los recursos desde el Ministerio de Salud, la suma anual y Unica de $ 718.520.- (setecientos
dieciocho mil quinientos veinte pesos), subtitulo 24, y seran transferidos en dos cuotas, la primera el 70 % yla
segunda el 30 %, para alcanzar el proposito y cumplimiento de las metas sefialadas en la clausula anterior. Este
monto se distribuye de acuerdo al siguiente detalle:

COMPONENTE RENDICION MONTO TOTAL

Componente N°1: Promacion y prevencion de la salud
bucal en poblacion parvularia. Recurso
Componente N° 2: Examen de salud bucal a la poblacion Humano

i ¢ $ 718.520.-
parvularia vulnerable (Odontdlogo y
Componente N°3: Aplicacion de Fltior Barniz a la TONS)
poblacién infantil parvularia

Consideraciones:

° “El “SERVICIO" determinara la pertinencia de la compra de servicios o la adquisicion de insumos,
materiales, implementos o bienes por parte de la "MUNICIPALIDAD", asegurando que sean acordes a las
necesidades del “PROGRAMA" y de acuerdo a la normativa vigente, en el caso que el gasto no esté determinado
en la resolucion base del programa o en el clausula cuarta, para estos efectos debera contar con la validacién
previa de la Encargada de Unidad de Planificacion y Control de Gestion del Departamento de Atencion Primaria o
su subrogante.

° Los bienes e infraestructura adquiridos con los fondos del presente convenio deberan mantener su destino
conforme a los objetivos del presente programa no pudiendo destinarse a otros fines, asimismo los equipos y
bienes adquiridos deberan contar con un logo del Servicio de Salud Antofagasta.

) El envio de informacion solicitada por el SSA a través de sus referentes, debera realizarse con la
informacion y en los medios formales establecidos por el SSA o la administracion interna (Sistemas de
Rendiciones, e informes técnicos emitidos formalmente). Para efectos de registro de prestaciones, rendiciones u
otra informacion solicitada por el SSA, deberan realizarse en sistema de registro REM, RAYEN (nico medio de
verificacion de atencion de pacientes FONASA), SISREC y planillas normadas segiin corresponda e informadas
por los referentes técnicos del SSA.




QUINTO: OBJETIVOS SANITARIOS

En relacion a los Objetivos Sanitarios, la "MUNICIPALIDAD" esta obligada a cumplir las coberturas definidas en
este convenio, como, asimismo, a implementar y otorgar las prestaciones que correspondan al nivel primario de
salud de acuerdo a los objetivos sefialados en el “PROGRAMA". Los cuales serian:

Objetivo General:

Contribuir a mantener y mejorar la salud bucal de la poblacién parvularia a través de la promocion de habitos
saludables y la aplicacion de medidas de proteccion especificas, centrada en poblacion vulnerable.

Objetivos especificos:

1. Fomentar el autocuidado en salud bucal de parvulos, a través de acciones educativas y promotoras de
salud en la comunidad junto con promover higiene bucal a través de la entrega de pasta y cepillo dental.

2. Conocer el estado de salud bucal en la poblacion parvularia perteneciente al programa, mediante un
examen de salud bucal donde se registra el indice ceod.

3. Reforzar las acciones preventivas en salud bucal, mediante la aplicacion de fliior barniz a parvulos, segln
distribucion.

SEXTO: EVALUACION Y MONITOREQ

La evaluacion y monitoreo se orienta a conocer el desarrolio y grado de cumplimiento de los diferentes
componentes del “Programa’, con el propésito de mejorar la eficiencia y efectividad de sus objetivos, el cual se
evaluar en relacion a sus componentes técnicos y administrativos-financieros.

El proceso de monitoreo del programa se realizara 2 veces en el afio, emitiendo 2 informes, con corte al 31 de
AGOSTO de 2022, y 31 de DICIEMBRE de 2022.

La Municipalidad debera enviar al Servicio de Salud los informes respectivos solicitados por el referente técnico
encargado/a de la Unidad Odontologica del Servicio de Salud Antofagasta, antes de 10 dias habiles desde la fecha
de corte.




1. Primer corte:

Con la evaluacion técnica correspondiente al corte del 31 de agosto del afio 2022, la comuna debera estar al dia
en el envio de las rendiciones financieras mensuales y los comprobantes de ingreso correspondientes; en caso
contrario no se procedera a hacer efectiva la transferencia de la segunda cuota de los recursos.

Conforme a los resultados, en esta evaluacion se hara efectiva la reliquidacion de la segunda cuota, si es que su
cumplimiento es inferior al 50% de acuerdo a lo indicado en el programa:

PORCENTAJE CUMPLIMIENTO GLOBAL DEL. | PORCENTAJE DE DESCUENTO DE
PROGRAMA RECURSOS 2° CUOTA DEL 30%
50% 0%
Entre 40 y 49,99% 25%
Entre 30 y 39,99% 50%
Entre 25 y 29,99% 75%
Menos de 25% 100%

Excepcionalmente cuando existan razones fundadas del incumplimiento, la Municipalidad podré apelar al
“Servicio”, la decision de reliquidar, acompafiando un Plan de Mejora que compromete un cronograma para el
cumplimiento de metas, dentro del periodo vigente del convenio y la Carta de Compromiso del cumplimiento del
100% de las metas al 31 de diciembre, firmada por el (la) alcalde(sa).

El “Servicio” analizara la apelacion y verificara la existencia de razones fundadas del incumplimiento. En caso de
comprobar la existencia de dichas razones, el “Servicio" podré pedir al Ministerio de Salud la no reliquidacion del
Programa adjuntando el Plan de Mejora y Carta de Compromiso, que respalden dicha solicitud.

En relacion a los recursos producto de la reliquidacion que provengan de aquellas comunas y establecimientos
que no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, dichos recursos podran ser reasignados por el Servicio
de Salud a comunas y/o establecimientos que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién a la fecha de corte del
afio en curso, en el mismo programa,

2. Segundo corte:

En la evaluacion tecnica y final, con corte al 31 de diciembre de 2022, el “Programa” debera tener ejecutado el
100% de las acciones comprometidas en el convenio y la “Municipalidad” debera haber enviado el informe técnico
final de ejecucion y las rendiciones mensuales hasta el mes de diciembre. En caso contrario el “Servicio” procedera
a solicitar a la “Municipalidad” el reintegro de los recursos que no hayan sido ejecutados.




El resultado de los indicadores al mes de diciembre tendra incidencia en los criterios de asignacion de recursos del
afio siguiente, en el caso que el convenio tenga clausula de continuidad.

Los antecedentes considerados en las evaluaciones del “Programa” seran recopilados por el Departamento de
Atencion Primaria del “Servicio”, mediante solicitud de informes v visitas de supervision por parte de los referentes
técnicos del Departamento de Atencion Primaria del “Servicio”, quienes evaluaran técnicamente el cumplimiento
de las actividades y realizaran recomendaciones para su correcta ejecucion.

Adicionalmente el Departamento de Atencion Primaria, efectuara supervisiones aleatorias del uso correcto y
adecuado de los recursos, mediante visitas de supervision, solicitud de informes de avance y ofros que se
establezcan, a través de su Unidad de Planificacion y Control de Gestion.

SEPTIMO: TRANSFERENCIAS

Los recursos mencionados en la clausula cuarta del presente convenio financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al “Programa” u otra autorizada previamente por el SSA, y seran transferidos por el Servicio de Salud
en 2 cuotas.

o La primera cuota, correspondiente al 70 % del total de los recursos del convenio, sera traspasado a la total
tramitacion del acto aprobatorio, y en la medida que el Ministerio de Salud haya transferido los recursos al
“Servicio”.

o La segunda cuota, correspondera al 30 % restante del total de recursos y se transferira en el mes de
octubre, de acuerdo a los resultados de la evaluacion del Programa, la recepcion de dichos fondos desde MINSAL
y la existencia de fa rendicion financiera, segin lo establece la ley por parte de la “Municipalidad”.

OCTAVO: RENDICION DE GASTOS

La Municipalidad debera rendir los gastos del Programa, inicamente utilizando el Sistema de Rendicién Electrénica
de cuentas de la Contraloria General de la Republica en adelante SISREC y de acuerdo a lo establecido en la
resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Repiblica, que Fija Normas de Procedimiento sobre
Rendicion de Cuentas, o de las resoluciones que la modifiquen, complementen o reemplacen,

Se permitira realizar la rendicion mensual, con documentos auténticos digitalizados en el sistema y documentos
electronicos, de acuerdo al flujo establecido internamente por la comuna para su tramitacin, que justifiguen cada
uno de los gastos realizados en el mes correspondiente, los que deberéan ser autorizados porel ministro de fe del
municipio.




La “MUNICIPALIDAD” quedara obligada en su calidad de ejecutor, a lo siguiente:

° Utilizar el SISREC para la rendicion de cuentas a que dé lugar el presente convenio, ocupando las
funcionalidades que otorga el perfil ejecutor, dando cumplimiento al marco normativo aplicable, incluyendo la
preceptiva de la resolucién N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica.

® Designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y atribuciones necesarias para
perfilarse en calidad de titular, y al menos un subrogante, en los roles de encargado, analista y ministro de fe en el
SISREC.

® Disponer de medios tecnologicos de hardware y software para realizar la rendicion de cuentas con
documentacion electronica y digital a través del SISREC. Lo anterior incluye, por ejemplo, la adquisicién de token
para la firma electronica avanzada del encargado ejecutor, scanner para digitalizacion de documentos en papel y
contar con casilla de correo electronico e internet.

° Custodiar adecuadamente los documentos originales de la rendicion garantizando su autenticidad,
integridad y disponibilidad para las revisiones de la Contraloria General de la Republica, en el marco de la
normativa legal pertinente.

o Establecer los actos administrativos y respaldos necesarios de acuerdo a la normativa vigente acerca del
control de documento interno para realizar este proceso.

El “SERVICIO” quedara obligado en su calidad de otorgante, a o siguiente:

° Designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y las atribuciones necesarias para
perfilarse en calidad de fitular, y al menos un subrogante, en los roles de encargado, analista, y ministro de fe del
SISREC.

® Disponer de medios tecnoldgicos de hardware y software para realizar la rendicion de cuentas del proyecto
con documentacion electrénica y digital a través del SISREC durante el periodo de rendicion de la totalidad de los
recursos transferidos para la ejecucion del proyecto. Lo anterior incluye, por ejemplo, la adquisicion de token para
la firma electronica avanzada del encargado otorgante, scanner para digitalizacion de documentos en papel y
contar con casilla de correo electronico e internet.

La “MUNICIPALIDAD” debera rendir los gastos mensuales del Programa una vez realizada la primera remesa,
utilizando la plataforma SISREC y sujetandose a lo establecido en la resolucion N°30, de 2015, de la Contraloria
General de la Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre Rendicion de Cuentas, o de las resoluciones
que la modifiquen o la reemplacen.




El periodo a rendir del mes de enero de 2023 corresponde Unicamente a los impuestos por boletas de honorarios
recibidas por el municipio hasta el mes de diciembre Y que por proceso tributario son enterados al fisco al mes
siguiente. Esto no implica bajo ningdn aspecto que la ejecucion del programa sea hasta el este mes, por lo que no
se aceptara la rendicion de otros gastos efectuados durante el mes de enero de 2023 Excepto se convenga alguna
extension de su ejecucion por medio de addendum y resolucion correspondiente.

Dichos informes mensuales, deberan contar con documentacion de respaldo, la que debera encontrarse en estado
devengado y pagado. Los antecedentes de respaldo deben ser copia legible de los originales y deben incluir lo
que sefala a continuacion, segun corresponda:

© Copia de comprobantes de ingreso y egreso.

° Copia de los contratos a honorarios, plazo indefinido y fijo de los funcionarios que realizan funciones para
el programa, indicando lugar de destinacién del funcionario y el origen de su financiamiento.

o Copia pago Boletas de honorarios suma alzada de los funcionarios que cumplen funciones para el
programa.

o Copia de registro de asistencia de los funcionarios que realizan funciones para el programa, firmado por
jefatura directa.

) En el caso de los contratos de prestacion de servicios, se debera presentar bitacora de actividades u otro
documento similar que acredite el cumplimiento del servicio solicitado.

e Copia de facturas y/o boletas pago contratacion de servicio externos destinados al programa.

@ Copia de facturas y/o boletas de compras de insumos, equipos o equipamientos destinados al programa.

Asimismo, toda la documentacién original de respaldo debera estar disponible en la “MUNICIPALIDAD" para
cuando el “SERVICIO", u ofra entidad fiscalizadora as lo requiera para su fiscalizacion en caso de ser necesario.

El “Servicio" podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su
Departamento de Auditoria, por lo que toda documentacion ariginal de respaldo debera estar a resguardo y
disponible por la “Municipalidad”, en sus dependencias o en las de la entidad ejecutora seglin corresponda, en el
caso que el “Servicio” lo requiera para una fiscalizacion.

Sin perjuicio de lo anterior, estas transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucion
No 30 de 2015, de la Contraloria General de la Repliblica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de
los recursos transferidos.

NOVENO: RESPONSABILIDAD FINANCIERA

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




DECIMO: RESPONSABILIDAD DE LA MUNICIPALIDAD

Sera responsabilidad de la “Municipalidad”, velar por la correcta administracion de los recursos recibidos, gastados
e invertidos en los diferentes establecimientos de salud, ejecutar el presente convenio de acuerdo a las acciones
y objetivos sanitarios establecidas en el presente. Lo anterior, independiente de las atribuciones que le competen
al "Servicio”, en el sentido de exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las
revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios, el Departamento de Auditoria del “Servicio”.

Por su parte la “Municipalidad” se compromete a facilitar al “Servicio” todos los informes y datos que sean
requeridos para la evaluacion del cumplimiento de las actividades y ejecucion de los recursos en su formato
original.

DECIMO PRIMERA: RESTITUCION DE FONDOS

Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el valor correspondiente a la parte transferida y no
ejecutada, observada, no rendida o con incumplimiento de metas incluidas en el ‘PROGRAMA”, objeto de este
instrumento, debera ser reintegrado por la “MUNICIPALIDAD” al “SERVICIO" en el mes siguiente de término del
presente convenio.

Los fondos transferidos a la “MUNICIPALIDAD", solo podran ser destinados a los objetivos y actividades que
determine el programa en la clausula cuarta del presente convenio.

DECIMO SEGUNDA: VIGENCIA

El presente convenio tendré vigencia desde el 1 de enero hasta el 31 de diciembre de 2022, sin embargo, se
renovara automatica y sucesivamente por periodos iguales en la medida en que el programa a ejecutar cuente con
disponibilidad presupuestaria segin la Ley de Presupuestos del Sector Publico del afio respectivo. Las metas y
recursos asociados a dichas renovaciones seran fijadas por el Servicio, mediante acto administrativo.

No obstante, la renovacion automatica consignada en el parrafo anterior, cualquiera de las partes del presente
convenio puede manifestar su voluntad de no perseverar en él, dando aviso a la ofra, por escrito, a mas tardar

dentro del plazo de 15 dias habiles posteriores a fa notificacién de la Resolucion que apruebe la referida renovacion.

DECIMO TERCERA: RETROACTIVIDAD

Sin perjuicio de lo sefialado en la clausula anterior, las partes dejan constancia de que, por tratarse de un programa
ministerial de continuidad, y atendidas las razones de buen servicio, las prestaciones asistenciales descritas en
este convenio se comenzaran a otorgar desde el 1 de enero del presente afio, pudiendo financiarse gastos
operacionales de estrategias ejecutadas a partir de dicha fecha, con la finalidad de mantener la operatividad del
programa. Por esta razon dichas atenciones se imputaran a los recursos que seran transferidos en conformidad a
lo sefialado en el presente convenio.

e —




Lo anterior, de acuerdo a lo establecido en el articulo 52, de Ia Ley N° 19.880, de Bases de Procedimientos
Administrativos que rigen los actos de los Organos de la Administracion del Estado, que proscribe la retroactividad
de los actos administrativos, salvo cuando ellos produzcan consecuencias favorables para los interesados y no
lesionen derechos de terceros.

DECIMO CUARTA: PRORROGA

Sin perjuicio de lo sefialado en la clausula décimo segunda, si al vencimiento del plazo de vigencia del convenio la
"MUNICIPALIDAD" por razones debidamente fundadas, no cumpla con las acciones y ejecuciones presupuestarias
establecidas en el convenio, y siempre que se encuentre a lo menos, el 80% de las prestaciones ejecutadas, y la
correspondiente rendicion de cuenta al dia, puede solicitar una prorroga de vigencia a través de ordinario dirigido
al director del “SERVICIO" para su aprobacion, exponiendo los fundamentos pertinentes y respaldos hasta el 30
de octubre del afio en curso. El Director (a) del Departamento de Atencion Primaria del “SERVICIO" es e encargado
de ponderar esta solicitud, considerando que la destinacién de estos recursos es solo para acciones atingentes al
programa.

En caso que el Servicio considere que no concurren los supuestos sefialados en el parrafo precedente, la
Municipalidad debera, sin mas tramite, restituir los saldos no ejecutados, previa rendicion de cuentas conforme a
la Resolucion N° 30 de 2015, de Contraloria General de la Repliblica y de acuerdo a lo establecido en la clausula
octava.

DECIMO QUINTA: MODIFICACIONES

Las partes dejan establecido que, mediante acuerdos complementarios podrén introducirse modificaciones al
presente convenio, siempre que se ajusten a los lineamientos técnicos y objetivos del programa.

DECIMO SEXTA: PERSONERIAS

La representacion del Sr. Mario Rojas Cisternas, para representar al Servicio de Salud Antofagasta consta en el
Decreto Exento N°. 7 del 21 de enero de 2022 de la Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud.
La representacion del Sr. Omar Norambuena Rivera para actuar en nombre de la |. Municipalidad de Maria Elena
consta en Decreto N° 3676 de diciembre del 2016. Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las
partes.

DECIMO SEPTIMA: DOMICILIO
Las partes fijan su domicilio en la comuna de Antofagasta, sometiéndose a la competencia de sus tribunales de
Justicia.




DECIMO OCTAVA: EJEMPLARES

El presente convenio se firma de manera digital yistribuido a los siquientes Servicio de Salud, (Departamento
de Atencion Primaria, Finanzas, Auditorfa y Ofidina de Partes)-Municipalidad y la jvision de Atencion Primaria
del Ministerio de Salud. AT P

/i
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l. MUNICIPALIDAD DE MARIA ELENA

MARIO ROBERTO ROJAS CISTERNAS
DIRECTOR (S) SERVICIO DE SALUD
ANTOFAGASTA
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