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DECRETO N® g
TEMUCO, % 3 T

Lo JUN 2022
VISTOS:
l.- Lo dispuesto en el D.F.L. N® 1-3063 de

1980, del Ministerio del Interior.

2.- Los D.S.N¢ 164 de 1981, N* 39y N 711
de 1987, del Ministerio de Salud.

3. La Ley N? 19.378 de 1995, Istatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipal.

.- El Decreto Alcaldicio N°3485 del 16 de
dicicmbre de 2021, que aprucba ¢l Presupucesto del Departamento de Salud para el afo 2022,

5.- Res. Exta. N 8732 de fecha 08-06-2022
que aprucba el convenio Refuerzo Camparna de Invierno, suscrito entre el Servicio de Salud
Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco para el afio 2022.

6.-  Las facultades contenidas en la Ley N°
18.695 de 1988, Organica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO:
l.- Apruébese, el convemio  Reluerzo

Campana de Invierno suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad
de Temuco para el afio 2022.

2.- El  presente Convenio  (C. Costos
32.37.01 Istrategia Refuerzo Consultorio, C. Costos 323801 Estrategia Reluerzo SAPU/SAR)
no generara mayor gasto en su ¢jecucion para ¢l Municipio.

3.- Los componentes de la referida
Resolucion se entienden formando parte integrante ¢ inherente al presente Decreto.

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

DISTRIBUCION:
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REF.: Aprueba Convenio “Refuerzo

Campana de invierno” suscrito con

Municipalidad de Temuco. Jrp—
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RESOLUCION EXENTA N°
Temuco, 0 8 JUN, 2022

FBNICPC:L%%WI&

VISTOS; estos antecedentes:

1. Ordinario C51/N°565 de fecha 11 de febrero de 2022, de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales que informa distribucién de Recursos para Campana de Invierno.

2. Resolucion Exenta N° 08395 de fecha 31 de mayo de 2022 que Aprueba Convenio de
Ejecucion de Actividades Campafia de Invierno 2022 suscrito entre el Servicio de Salud
Araucania Sur y Subsecretaria de Redes Asistenciales.

3. Convenio Refuerzo Campana de Invierno, suscrito entre la Municipalidad de Temuco y el
Servicio de Salud Araucania Sur de fecha 19 de mayo de 2022.

CONSIDERANDO:

1. Que por Ordinario C51/N°565 Del Visto N° 1 se informa distribucion de recursos para Campaia
de Invierno 2022.

2. Que por Resolucion Exenta N° 08395 del Visto N° 2 se Aprueba Convenio de Ejecucion de
Actividades Campafa de Invierno 2022 suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y
Subsecretaria de Redes Asistenciales.

3. Que con fecha 19 de mayo de 2022, se suscribid entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la
Municipalidad de Temuco el Convenio Refuerzo Campana de Invierno.

TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en:

1.- DFL N° 1/05 que fija texto refundido D.L. 2763/79 que crea los Servicios de Salud:;

2.- D.S. 140/04 del M. de Salud que reglamenta los Servicios de Salud;

3.- D.F.L. 1/19.414/97 del M. de Salud;

4.- Decreto N° 37/2022, del Minsal que establece nuevo orden de subrogancia del Director del
Servicio de Salud Araucania Sur.

5.- Resolucion N° 98 del 10 de enero de 2020 del Servicio de Salud que delega atribuciones al
Subdirector Médico.

6.- Resol N° 6, 7 y 16 de la Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente:
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RESOLUCION

1 APRUEBASE, convenio Refuerzo campana de
Invierno, suscrito con fecha 19 de mayo de 2022, entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la
Municipalidad de Temuco, que se entiende parte integrante de esta resolucion, cuyas clausulas
son las siguientes:

En Temuco, a 19 de Mayo de 2022 entre el Servicio de Salud Araucania Sur, persona juridica de
derecho publico, domiciliado en calle Arturo Prat 969, representado por su Sub Director Médico (S)
DR. FRANCISCO BELMAR NAVARRETE, del mismo domicilio, en adelante el "Servicio” y la
llustre Municipalidad de TEMUCO, persona juridica de derecho publico domiciliada en calle Prat N°
650, representada por su Alcalde D. ROBERTO NEIRA ABURTO, de ese mismo domicilio, en
adelante la "“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes
clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidn 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 Decreto N° 37 del 23-12-2021, 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”.

SEGUNDA: En el marco de las politicas gubernamentales de salud, en el Presupuesto del Sector
Publico para el ano 2022, se ha considerado contemplar la realizacion de una Campana de
Invierno cuyo objetivo fundamental es abordar con soluciones técnicamente optimas el flujo de
pacientes que se presentan en el periodo invernal con motivo del aumento de las Enfermedades
Respiratorias. La Campana de Invierno considera la ejecucion diversas actividades por parte de los
Servicios de Salud respecto de las enfermedades que este aborda, entre otras el refuerzo
asistencial en todos los niveles de atencion.

TERCERA: Por ORD, C51 / N° 565 de fecha 11 de febrero de 2022, la Subsecretaria de Redes
Asistenciales informa a este Servicio, la distribucién de recursos para Campana de Invierno, a fin
de dar cumplimiento a las siguientes estrategias:

1. Actividades de difusion sobre prevencion de enfermedades respiratorias.

2. Refuerzo asistencial en los establecimientos de Atencidn Primaria.

3. Refuerzo equipo de salud en Centros de Salud APS para horas para atencién de
morbilidad consultas espontaneas por cuadros respiratorios, dispositivos de urgencia APS
y visitas domiciliarias para control y seguimiento de pacientes.

4. Adecuacion de horarios de atencion en APS con el objeto de disminuir riesgo de presentar
enfermedades respiratorias agudas y reagudizaciones de cuadros respiratorios en
pacientes crénicos y poblacion de riesgo, y refuerzo de extension horaria para dar
respuesta a demanda asistencial.

CUARTA: En ese contexto, entre el Servicio de Salud y la Municipalidad se dispondran los
recursos para el refuerzo de recurso humano que dé cumplimiento a las estrategias establecidas
en la Campana de Invierno afio 2022.E| refuerzo del recurso humano debe ser implementado en
los establecimientos detallados en la clausula quinta del presente convenio.

QUINTA: Conforme a lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del
Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la
Resolucion aprobatoria, la suma anual y Unica de $51.373.714.-, para alcanzar el cumplimiento de
las estrategias sefaladas en las clausulas anteriores.




1.- COMPONETE: REFUERZO CONSULTORIO

CESFAM MONTO $

Labranza $1.978.444 -
Amanecer $1.978.444 -
Santa Rosa $1.978.444.-
Pueblo Nuevo $1.978.444 -
Villa Alegre $ 1.978.443.-
Pedro de Valdivia $ 1.978.443.-
El Carmen $1.978.443.-
M. Sergio Valech $1.978.443.-
TOTAL $15.827.548.-

Dado lo anterior y los recursos que se sefalan, el equipo de salud IRA-ERA que realizara las
actividades de refuerzo en Consultorios, podra estar compuesto en forma referencial por:
1. Profesional de Salud de preferencia Kinesiélogo (a) por un minimo de 3 horas diarias,
por 5 dias a la semana y por un periodo de al menos 3 meses.
2. Técnico Paramédico por un minimo de 3 horas diarias, por 5 dias a la semana y por un
periodo de al menos 3 meses.

El refuerzo deberd operar de manera preferencial en horario de extensién horaria, en caso
contrario podra ser en otro horario con mayor demanda de atenciones de salud respiratoria, de
acuerdo a realidad local.

2.- COMPONETE: REFUERZO SAPU o SAR

CESFAM MONTO $

Labranza $ 5.924.361
Amanecer $ 5.924.361
Santa Rosa $ 5.924.361
Pueblo Nuevo $ 5.924.361
Villa Alegre $ 5.924.361
Pedro de Valdivia $ 5.924.361
TOTAL $35.546.166.-

Dado lo anterior y los recursos que se sefialan, el equipo de salud que realizara las actividades de
Refuerzo en SAPU o SAR, podra estar compuesto en forma referencial por:
1. Profesional Médico por un minimo de 3_horas diarias, por 7 dias a la semana y por un
periodo de al menos 3 meses.
2. Técnico Paramédico por un minimo de 3 horas diarias, por 7 dias a la semana y por un
periodo de al menos 3 meses,

El refuerzo debera operar de manera preferencial en horario de extensién horaria, en caso
contrario podra ser en otro horario con mayor demanda de atenciones de salud respiratoria, de
acuerdo a realidad local.

De acuerdo al comportamiento epidemioldgico de las enfermedades respiratorias, los refuerzos
que se implementaran, en virtud del presente convenio, podran ser prolongados mas alla de los 3
meses, si los recursos financieros disponibles lo permiten. Se deberan considerar todas las
medidas sanitarias para otorgar las atenciones de salud considerando las conductas y elementos
de proteccion personal técnicamente adecuados.




SEXTA: El Servicio ejecutara el monitoreo y evaluacion del grado de cumplimiento del Programa,
conforme a las metas definidas por la Division de Atenciéon Primaria; con datos extraidos por
Unidad de Estadistica del SSAS desde la pagina www.ssasur.cl. De acuerdo a lo anterior la
Municipalidad debera velar que todas las actividades y prestaciones que se realizan en el marco
del Programa, se registren en forma mensual de acuerdo a lo indicado en los medios de
verificacion de la ejecucion de las actividades asociadas al programa en los sistemas informaticos
actuales o futuros habilitados por el Servicio de Salud.

SEPTIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el servicio solicitara el reintegro
de los recursos del valor correspondiente a la parte no ejecutada de las actividades descritas,
objeto de este instrumento. El plazo definido para realizar el reintegro de los recursos no utilizados,
serd conforme a lo dispuesto en la Ley de Presupuesto del Sector Plblico, vigente para el presente
ano.

OCTAVA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se senala. Por ello en el caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para los efectos de este convenio, ésta debera asumir el mayor gasto
que involucre su ejecucion.

NOVENA: Los recursos seran transferidos por el servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en DOS cuotas. La primera cuota correspondiente al 70% se transferira una vez
tramitada la resolucion aprobatoria de este convenio, la segunda cuota correspondiente al 30%
y existiendo la disponibilidad financiera, se transferira contra informe técnico financiero de
avance que indique, ademas:

1. Nombre, rut y de Profesionales contratados.
2. Horario de funcionamiento.

Con corte maximo a 30 dias posteriores a la fecha de aprobacién del Convenio, presentada por el
Departamento de Salud Municipal y visado por el Departamento de Integracion de la Red
Asistencial.

Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas
en la Resolucion N° 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica. Considerando que las
actividades a desarrollar por la Municipalidad y estipuladas en este Convenio son de relevancia
sanitaria, se aceptaran las rendiciones de cuentas de gastos ejecutados con anterioridad a la total
tramitacion del acto administrativo que ordena la transferencia y dentro de las fechas de vigencia
del convenio, de acuerdo a lo estipulado en el articulo N° 13 de la Resolucion N° 30 de la
Contraloria General de la Republica que fija el procedimiento sobre rendiciones financieras.

La rendicion de cuentas, debera ser realizada por la Municipalidad en soporte electrénico, a través
del o los sistemas establecidos por el Servicio de Salud Araucania Sur, en particular el sistema de
monitoreo de convenios, disponible en la pagina web www.ssasur.cl, banner sistemas de
convenios y el sistema de rendicion de Contraloria General de la Republica “SISREC”, disponible
en la pagina web www.rendicioncuentas.cl.

Asi también sera obligatorio efectuar dicha rendicion de cuentas, en los términos y condiciones
establecidas por el Servicio de Salud Araucania Sur, entre otros, en la circular N°48 del 14 de junio
de 2011 y circular N° 0004 de fecha 20 de enero de 2022, o en la que el Servicio implemente
durante el presente afio.

DECIMA: El Servicio, velara por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de su
Departamentos de Atencion Primaria e Integracion de la Red, sin perjuicio de las facultades que se
otorguen al Departamento de Auditoria.




DECIMA PRIMERA: Se deja establecido que el presente convenio tendra una duracion hasta el 31
de diciembre 2022. Conforme al dictamen N°16.037 de fecha 10.04.2008 y N° 11.189, de 2008 de
la Contraloria General las partes establecen que por razones de buen servicio las prestaciones
contempladas en este convenio podran ser otorgadas en la forma pactada si existe la necesidad a
partir del 01 de Junio de 2022 o posterior segun lo oriente el comportamiento de la vigilancia
epidemiolégica de las infecciones respiratorias agudas, de tal manera de hacer un uso
eficiente de los recursos, en dicho caso se informara oportunamente al Servicio de Salud
Araucania Sur el inicio a la Campafa de Invierno, no obstante el pago estara condicionado a la
total tramitacion de la Resolucion que lo aprueba, acorde con lo sefialado en los dictamenes de la
Contraloria General, antes sefalados. Mediante convenios complementarios podran modificarse
anualmente los montos a transferir a la Municipalidad en conformidad con el mismo, las
prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que sean necesario introducirle en su operacion.

DECIMA SEGUNDA: La personeria de Sr. Roberto Neira Aburto para actuar en representacion
del Municipio de Temuco, consta en el decreto N° 6441 de fecha de 29 de junio de 2021. Por su
parte, la personeria de la Dr. Francisco Belmar Navarrete, para representar por delegacion de
facultades al Servicio de Salud Araucania Sur, emana de Resolucién Exenta N° 98 de 2020, de la
Direccién del Servicic de Salud.

DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en dos ejemplares, guedando uno en poder de
la municipalidad y el segundo en poder del Servicio de Salud.

2. IMPUTESE el gasto que irrogue el presente
convenio al Presupuesto del Servicio de Salud, segun la naturaleza del mismo.

3. NOTIFIQUESE, la presente Resolucion a la
Municipalidad, remitiendole copia integra de la misma.

7%

ANOTESE Y COMU Ni/é‘%E

DISTRIBUCION:
Municipalidad de Temuco.
Dpto. Finanzas copia digital.
Dpto. Integracion de la Red copia digi
Dpto. APS copia digital.

Dpto. Juridico copia digital.

Of. Partes.
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CONVENIO
REFUERZO CONSULTORIO - REFUERZO SAPU/SAR
CAMPANA DE INVIERNO

MUNICIPALIDAD DE TEMUCO

En Temuco, a 19 de Mayo de 2022 entre el Servicio de Salud Araucania Sur, persona juridica
de derecho publico, domiciliado en calle Arturo Prat 969, representado por su Sub Director
Meédico (S) DR. FRANCISCO BELMAR NAVARRETE, del mismo domicilio, en adelante el
“Servicio” y la llustre Municipalidad de TEMUCO, persona juridica de derecho publico
domiciliada en calle Prat N° 650, representada por su Alcalde D. ROBERTO NEIRA ABURTO,
de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio,
que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: 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 Decreto N° 37 del 23-12-2021, del Ministerio de Salud reitera dicha norma,

agregando la forma de materializarla al sefalar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud

dictara la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de las politicas gubernamentales de salud, en el Presupuesto del

, Sector Plblico para el afio 2022, se ha considerado contemplar la realizacién de una Campafa

tde Invierno cuyo objetivo fundamental es abordar con soluciones técnicamente éptimas el flujo

de pacientes que se presentan en el periodo invernal con motivo del aumento de las

w4 Enfermedades Respiratorias. La Campafia de Invierno considera la ejecucion diversas =
actividades por parte de los Servicios de Salud respecto de las enfermedades que este aborda,

entre otras el refuerzo asistencial en todos los niveles de atencion.

TERCERA: Por ORD, C51 / N° 565 de fecha 11 de febrero de 2022, la Subsecretaria de Redes
Asistenciales informa a este Servicio, la distribucion de recursos para Campana de Invierno, a
fin de dar cumplimiento a las siguientes estrategias:

Actividades de difusion sobre prevencién de enfermedades respiratorias.

Refuerzo asistencial en los establecimientos de Atencién Primaria.

Refuerzo equipo de salud en Centros de Salud APS para horas para atencion de
morbilidad consultas espontaneas por cuadros respiratorios, dispositivos de urgencia
APS vy visitas domiciliarias para control y seguimiento de pacientes.

4. Adecuacion de horarios de atencién en APS con el objeto de disminuir riesgo de
presentar enfermedades respiratorias agudas y reagudizaciones de cuadros
respiratorios en pacientes cronicos y poblacion de riesgo, y refuerzo de extension
horaria para dar respuesta a demanda asistencial.

W=

CUARTA: En ese contexto, entre el Servicio de Salud y la Municipalidad se dispondran los
recursos para el refuerzo de recurso humanco que dé cumplimiento a las estrategias
establecidas en la Campafa de Invierno afio 2022 El refuerzo del recurso humano debe ser
implementado en los establecimientos detallados en la clausula quinta del presente convenio.
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QUINTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a través
del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual y Unica de $51.373.714.-, para alcanzar el cumplimiento
de las estrategias sefialadas en las clausulas anteriores.

1.- COMPONETE: REFUERZO CONSULTORIO

CESFAM MONTO $

Labranza $1.978.444 -
Amanecer $1.978.444 -
Santa Rosa $ 1.978.444 -
Pueblo Nuevo $1.978.444 -
Villa Alegre $1.978.443 -
Pedro de Valdivia $1.978.443 -
El Carmen $1.978.443 .-
M. Sergio Valech $1.978.443.-
TOTAL $15.827.548.-

Dado lo anterior y los recursos que se sefialan, el equipo de salud IRA-ERA que realizara las
actividades de refuerzo en Consultorios, podra estar compuesto en forma referencial por:
1. Profesional de Salud de preferencia Kinesidlogo (a) por un minimo de 3 horas diarias,
por 5 dias a la semana y por un periodo de al menos 3 meses.
2. Técnico Paramédico por un minimo de 3 horas diarias, por 5 dias a la semana y por
un periodo de al menos 3 meses.

El refuerzo debera operar de manera preferencial en horario de extensién horaria, en caso
contrario podra ser en otro horario con mayor demanda de atenciones de salud respiratoria, de
acuerdo a realidad local.

2.- COMPONETE: REFUERZO SAPU o SAR

WOAD D,:\‘ CESFAM MONTO $
o~ ’\«;\ Labranza $ 5.924.361
UNIDAD % | Amanecer $ 5.924.361
8 CONVEnjog = )] Santa Rosa $ 5.924.361
e, sus2 S Pueblo Nuevo $ 5.924.361
574 Villa Alegre $ 5.924.361
Pedro de Valdivia $ 5.924.361
TOTAL $35.546.166.-

Dado lo anterior y los recursos que se sefalan, el equipo de salud que realizara las actividades
de Refuerzo en SAPU o SAR, podra estar compuesto en forma referencial por:
1. Profesional Médico por un minimo de 3_horas diarias, por 7 dias a la semana y por un
periodo de al menos 3 meses.
2. Técnico Paramédico por un minimo de 3 horas diarias, por 7 dias a la semana y por
un periodo de al menos 3 meses,

El refuerzo debera operar de manera preferencial en horario de extensién horaria, en caso
contrario podra ser en otro horario con mayor demanda de atenciones de salud respiratoria, de
acuerdo a realidad local.

De acuerdo al comportamiento epidemiolégico de las enfermedades respiratorias, los refuerzos
que se implementaran, en virtud del presente convenio, podran ser prolongados mas alla de los
3 meses, si los recursos financieros disponibles lo permiten. Se deberan considerar todas las
medidas sanitarias para otorgar las atenciones de salud considerando las conductas y
elementos de proteccién personal técnicamente adecuados.
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SEXTA: El Servicio ejecutara el monitorec y evaluacion del grado de cumplimiento del
Programa, conforme a las metas definidas por la Division de Atencién Primaria; con datos
extraidos por Unidad de Estadistica del SSAS desde la pagina www.ssasur.cl. De acuerdo a lo
anterior la Municipalidad debera velar que todas las actividades y prestaciones que se realizan
en el marco del Programa, se registren en forma mensual de acuerdo a lo indicado en los
medios de verificacion de la ejecucion de las actividades asociadas al programa en los sistemas
informaticos actuales o futuros habilitados por el Servicio de Salud.

SEPTIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el servicio solicitara el
reintegro de los recursos del valor correspondiente a la parte no ejecutada de las actividades
descritas, objeto de este instrumento. El plazo definido para realizar el reintegro de los recursos
no utilizados, sera conforme a lo dispuesto en la Ley de Presupuesto del Sector Publico, vigente
para el presente afo.

OCTAVA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se sefiala. Por ello en el caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para los efectos de este convenio, ésta debera asumir el mayor gasto
que involucre su ejecucion.

NOVENA: Los recursos seran transferidos por el servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en DOS cuotas. La primera cuota correspondiente al 70% se transferird una vez
tramitada la resolucion aprobatoria de este convenio, la segunda cuota correspondiente al
30% y existiendo la disponibilidad financiera, se transferira contra informe técnico financiero
de avance que indigue, ademas:

1. Nombre, rut y de Profesionales contratados.
2. Horario de funcionamiento.

Con corte maximo a 30 dias posteriores a la fecha de aprobacion del Convenio, presentada por
el Departamento de Salud Municipal y visado por el Departamento de Integracion de la Red
Asistencial.

¢t Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas
i/ en la Resolucion N° 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica. Considerando que
las actividades a desarrollar por la Municipalidad y estipuladas en este Convenio son de
relevancia sanitaria, se aceptaran las rendiciones de cuentas de gastos ejecutados con
anterioridad a la total tramitacién del acto administrativo que ordena la transferencia y dentro de
las fechas de vigencia del convenio, de acuerdo a lo estipulado en el articulo N° 13 de la
Resolucién N° 30 de la Contraloria General de la Republica que fija el procedimiento sobre
rendiciones financieras.

La rendicion de cuentas, debera ser realizada por la Municipalidad en soporte electronico, a
través del o los sistemas establecidos por el Servicio de Salud Araucania Sur, en particular el
sistema de monitoreo de convenios, disponible en la pagina web www.ssasur.cl, banner
sistemas de convenios y el sistema de rendicion de Contraloria General de la Republica
“SISREC”, disponible en la pagina web www.rendicioncuentas.cl.

Asi también sera obligatorio efectuar dicha rendicion de cuentas, en los términos y condiciones
establecidas por el Servicio de Salud Araucania Sur, entre otros, en la circular N°48 del 14 de
junio de 2011 y circular N° 0004 de fecha 20 de enero de 2022, o en la que el Servicio
implemente durante el presente afio.

DECIMA: El Servicio, velara por la correcta utilizaciéon de los fondos traspasados a través de su
Departamentos de Atencion Primaria e Integracion de la Red, sin perjuicio de las facultades que
se otorguen al Departamento de Auditoria.

DECIMA PRIMERA: Se deja establecido que el presente convenio tendra una duracién hasta el
31 de diciembre 2022. Conforme al dictamen N°16.037 de fecha 10.04.2008 y N° 11.189, de
2008 de la Contraloria General las partes establecen que por razones de buen servicio las
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prestaciones contempladas en este convenio podran ser otorgadas en la forma pactada si
existe la necesidad a partir del 01 de Junio de 2022 o posterior segiin lo oriente el
comportamiento de la vigilancia epidemiolégica de las infecciones respiratorias agudas,
de tal manera de hacer un uso eficiente de los recursos, en dicho caso se informara
oportunamente al Servicio de Salud Araucania Sur el inicio a la Campafia de Invierno, no
obstante el pago estara condicionado a la total tramitacion de la Resolucién que lo aprueba,
acorde con lo sefalado en los dictamenes de la Contraloria General, antes sefialados.
Mediante convenios complementarios pedran modificarse anualmente los mentos a transferir a
la Municipalidad en conformidad con el mismo, las prestaciones que éste incluye y los demas
ajustes que sean necesario introducirle en su operacion.

DECIMA SEGUNDA: La personeria de Sr. Roberto Neira Aburto para actuar en
representacion del Municipio de Temuco, consta en el decreto N° 6441 de fecha de 29 de junio
de 2021. Por su parte, la personeria de la Dr. Francisco Belmar Navarrete, para representar
por delegacién de facultades al Servicio de Salud Araucania Sur, emana de Resolucion Exenta
N® 98 de 2020, de la Direccion del Servicio de Salud.

R """‘:“EE?‘\\DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en dos ejemplares, quedando unoc en poder
EFE ‘%-}gj{e la municipalidad y el segundo en poder del Servicio de Salud.
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