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APRUEBA CONVENIO PROGRAMA SALUD Y PUEBLOS INDIGENAS
ANO 2020 ENTRE SERVICIO DE SALUD ATACAMA CON ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE CALDERA.

CALDERA 0 4 SEP 2020

. VISTOS: La Ley 19.880 de Bases de los Procedimientos Administrativos
que rigen los Actos de los 6rganos de la Administracion del Estado; la Resolucion 1600 y 759 ambas de la Contraloria General de la
Republica; Decreto N°5300 con fecha 21/12/2016, Delegacion de facultades de la Sra. Alcaldesa al Director de Salud Municipal 0 a

quien lo subrogue y las afribuciones que me confiere la Ley N° 18.695 “Organica Constitucional de Municipalidades”, con sus
medificaciones posteriores.

CONSIDERANDO:

1.- La Resolucion Exenta N° 2237 de fecha 07 de agosto de 2020 del
Servicio de Salud de Atacama; que Aprueba Convenio PROGRAMA SALUD Y PUEBLOS INDIGENAS, ANO 2020 suscrito entre el
Servicio de Salud Atacama con llustre Municipalidad de Caldera”, se procede a dictar el siguiente:

DECRETO Int. N° T ;§N° 2 2 5 2
L %

APRUEBASE: E| convenio entre el Servicio de Salud Atacama y Ia llustre
Municipalidad de Caldera, correspondiente al PROGRAMA SALUD Y PUEBLOS INDIGENAS, ANO 2020 el cual es del siguiente
tenor: ‘

En Copiapd, a 28 de julio de 2020 entre el SERVICIO DE SALUD ATACAMA, persona juridica de derecho publico, Rol
Unico Tributario N261.606.300-6, representado por su Director SR. CLAUDIO BAEZA AVELLO, cédula nacional de
identidad N° ambos con domicilio en calle Chacabuco N2520, 22 piso, Copiapd, en adelante el “Servicio”
y la llustre Municipalidad de Caldera, persona juridica de derecho publico, Rol Unico Tributario N2 69.030.300-0,
representada por su Directora (S) de Salud Municipal dofia ADELINDA VERGARA GODOY, cédula de identidad N2

, ambos domiciliados en calle Matias Cousifio N2 395, ciudad y comuna de Caldera, en adelante la
“Municipalidad”, se ha acordado lo siguiente:

PRIMERA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacidn y Satisfaccidn de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y
de la modernizacién de la Atencién Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como drea y pilar relevante en el
proceso de cambio a un huevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el “Programa Especial
de Salud y Pueblos Indigenas”. El referido programa ha sido aprobado mediante Resolucién Exenta N2 31 de fecha 08
de enero de 2018 y por Resolucion Exenta N2 69 de fecha 19 de febrero de 2020 en la que se distribuyen los recursos,
ambas del Ministerio de Salud, y que se entiende forman parte integrante del mismo, el que la organizaci6n se
compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

SEGUNDA: 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 serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.
Por su parte, el Decreto Supremo Anual, del Ministeric de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de
materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucién”.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a
financiar todas o algunas de las siguientes estrategias del “Programa de Salud y Pueblos Indigenas”: 1.- Incorporar la
transversalizacion del enfoque intercultural en los programas de salud mediante la ejecucion de estrategias orientadas
a mejorar la pertinencia cultural de las actividades de salud. 2. -Apoyar procesos orientados al reconocimiento,
salvaguarda, fortalecimiento y complementariedad de los sistemas culturales de salud de los pueblos indigenas.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud,
conviene en asignar a la Municipalidad, desde la fecha de total tramitacién de la resolucién aprobatoria la suma anual
y Unica de $700.000.- (Setecientos mil pesos) para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las estrategias sefialadas
en la cldusula anterior.

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

e Intercultural en Salud: Desarrollo de Experiencias de atencion de salud intercultural o de salud complementaria
entre sistemas médicos.
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* Participacion Social Indigena: Promover la participacién de directivos y funcionarios en actividades desarrolladas por
las organizaciones indigenas.

Experiencia en salud asociada proyectos de salud intercultural “Medicina ancestral y sus saberes como complemento
a la terapia de salud mental y como acompafiamiento espiritual de CECOSF”

COMUNA ESTABLECIMIENTO : PROYECTO INTERCULTURAL Caldera
CECOSF Orfelia Lavin $700.000.-

SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por el nivel
Ministerial y acordado con el Servicio de Salud, segtin propuesta presentada:

] Material fotografico de las actividades realizadas.
1 Informe técnico y financiero de las actividades realizadas.
] Lista de asistencia.

Numero de Atenciones con pertinencia intercultural realizada y registrada en el REM-A04 seccién G segun propuesta.

Nombre Componente  Actividad Ne de actividades o metas Indicador Monto Asignado Proyecto
Salud Programacion 100% del programa N° de actividades ~ $700.000.
Intercultural de las actividades arealizado al 31 realizadas X 100
asignadas segun de diciembre
propuesta

Respecto de la evaluacién del programa, se efectuaran dos evaluaciones durante el afio:
* La evaluacién final se realizaré en el mes de Diciembre de 2020, de acuerdo a lo previsto
en la carta Gantt a la segunda etapa de trabajo indicada en el proyecto presentado a este
Servicio de Salud.

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos en una sola cuota una vez tramitado totalmente el presente convenio.

OCTAVA: En caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio de Salud para los efectos de
este convenio, deberd asumir el mayor gasto que involucre su ejecucién.

NOVENA: El Servicio requerird a la Municipalidad los datos e informes técnicos relativos a la ejecucion del Programa y
sus estrategias, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervisién,
control y evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio podra impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

% 15 de septiembre de 2020, el que incluird el monto total de los recursos recibidos a la fecha, el monto detallado de
los gastos devengados y el saldo disponible, al 31 de agosto de 2020.

% 16 de enero de 2021, el que incluird el monto total de los recursos recibidos a la fecha, el monto detallado de los
gastos y el saldo disponible, al 31 de diciembre de 2020. Este informe corresponderd a la rendicién final del
“Programa” deberd estar respaldado con las copias de las facturas y/o boletas segtin correspondiese.

DECIMA: Sera responsabilidad de la Municipalidad velar por la correcta administracién de los fondos recibidos,
gastados e invertidos. Lo anterior, independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido
de exigir oportunamente la rendicién de cuentas de los fondos entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, en
términos aleatorios, el Departamento de Atencién Primaria y Auditoria del Servicio.

Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N2
30/2015, de la Contraloria General de la Reptiblica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los
recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMA PRIMERA: Transferencia del Servicio. El Servicio rendira cuenta de la transferencia con el comprobante de
ingreso emitido por la Municipalidad, el que debera especificar el origen del aporte. La inversién de la transferencia
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sera examinada por la Contraloria General en la sede de la Municipalidad o mediante el acceso a los sistemas de
tratamiento automatizado de informacién en donde se almacene la documentacion o informacién pertinente. Tanto
el comprobante de ingreso por los recursos percibidos y el informe mensual de su inversion, que debera sefalar, a lo
menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la inversién realizada y el saldo disponible
para el mes siguiente. Dicho informe servira de base para la contabilizacién del devengamiento y del pago que
importa la ejecucién presupuestaria del gasto por parte del Servicio.

DECIMA SEGUNDA: Entrega de nuevos fondos. El Servicio no entregara nuevos fondos, mientras que la municipalidad
no haya cumplido con la obligacién de rendir cuenta de la inversion de los fondos ya concedidos, esto de conformidad
con lo sefialado en el presente convenio.

DECIMA TERCERA: El presente convenio tendra vigencia a contar de la total tramitacién del acto administrativo que
aprueba el presente convenio y hasta el 31 de diciembre de 2020, salvo que el convenio termine por incumplimiento
grave de las obligaciones establecidas en él, o su ejecucion se desvia de los fines que se tuvieron a la vista para
celebrarlo o que las partes decidan ponerle término por motivos fundados.

DECIMA CUARTA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el municipio debera restituir los fondos no
ejecutados, dentro del plazo de 10 dias habiles contados desde el envio del informe evaluativo técnico/ financiero,
realizado por este Servicio.

DECIMA QUINTA: El presente convenio se firma en 6 ejemplares, quedando cuatro en poder del Servicio de Salud, uno
en el de la Municipalidad y los dos restantes en la Division de Presupuesto e Inversiones y en la Divisidn de Atencidn
Primaria, respectivamente, ambas del Ministerio de Salud.

DECIMA SEXTA: La personeria del Sr. Claudio Baeza Avello, para representar al Servicio de Salud de Atacama, consta
en Decreto Supremo N°1/2020 del Ministerio de Salud y la de dofia Adelinda Vergara Godoy, para representar a la
Municipalidad consta en Decreto de Delegacidon de Facultades N2 5300 de fecha 21 de diciembre de 2016 y el Decreto
de Subrogancia N2 5616 de fecha 31 de diciembre de 2019.

2. La Direccion de salud Municipal, tomara todas las providencias para resguardar
el fiel cumplimiento de lo estipulado en el convenio que por este acto se aprueba,
3. Remitase copia del presente decreto al Sefior Secretario Municipal, a fin de que
sea publicado en el sitio web del municipio, atendido lo previsto en la Ley 20.285 sobre acceso a la informacién piblica.
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