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DECRETO N° 1 ﬁ

TEMUCO,

1 Y ENE 2075
VISTOS:

1.- 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°39 y

N°711 de 1987, del Ministerio de Salud.
3.- La Ley N°19.378 de 1995, Estatuto

de Atencién Primaria de Salud Municipal.
4.- El Decreto Alcaldicio N° 5369 de

fecha 16 de diciembre de 2024, que aprueba el “Programa Presupuestario de Salud

y su desagregacion de Ingresos y Gastos para el afio 2025.
5.- Res. Exenta N°24513 de fecha 28 de

diciembre de 2023, que aprueba Prérroga para dar Continuidad a Convenio para la
ejecucion del “Programa Odontolégico Integral”, suscrito con Municipalidad de

Temuco para el afio 2024.
6.- Res. Exenta N° 4075 de fecha 13 de

febrero de 2024, que aprueba Convenio “Programa Odontolégico Integral”, suscrito

con Municipalidad de Temuco para el afo 2024.
7.- Res. Exenta N° 31961 de fecha 30

de diciembre de 2024, que aprueba Prérroga para dar Continuidad a Convenio
“Programa Odontologico Integral”, suscrito con Municipalidad de Temuco para el

ano 2025.
8.- Decreto N°2426 de fecha 18 de julio

2023, que delega firmas “Por Orden del Alcalde”.

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

DECRETO:

1.-  Apruébese, Prérroga para

Continuidad de Convenio “Programa Odontolégico Integral” suscrito entre el
Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco para el afio 2025.

2.- Los componentes de la referida
Resolucién se entienden formando parte integrante e inherente al presente Decreto.

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

L

S JoVINISTRADOR
AONUNCIPA

(

DO TORO HERNANDEZ
ADMINISTRADOR MUNICIPAL (s)

d%SIF(&CIﬁ%RINgPIbpf

DISTRIBUCION:

Of. de Partes Municipal

- Departamento de Salud.
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W1, lioh:=no Aé‘hﬁé TE[\T]TFE&"R?F Aprueba Prérroga para dar Continuidad a Convenio para
&a de Chile \DE PARTESH a m e |3€jecucion del “Programa Odontoldgico Integral” suscrito con
m 1 5 7 r\;nicipalidad de Temuco para el afio 2025

VISTOS; estos antecedentes:

1.
2.

Ley de Presupuesto del sector publico para el afio 2025.

Ordinario N° 3093 de fecha 3 de diciembre de 2024, del Ministerio de Salud, que informa la vigencia
y modificaciones de los Programas de Reforzamiento Atencidén Primaria de Salud para el afio 2025.
Resolucidn Exenta N° 7707 de fecha 10 de mayo de 2023 de la Direccidon del Servicio Araucania Sur,
que aprueba Convenio Programa Odontologico Integral, suscrito con Municipalidad de Temuco para
el afo 2023.

Resolucién exenta N° 24513 de fecha 28 de diciembre de 2023 de la Direccion del Servicio de Salud
Araucania Sur, que aprueba Prérroga para dar Continuidad a Convenio para la ejecucién del “Programa
Odontolégico Integral” suscrito con Municipalidad de Temuco, modificada por la resolucion exenta N°
4075 13 de febrero 2024, de la Direccion del Servicio de Salud Araucania Sur.

Resolucidon Exenta N° 999 de fecha 27 de diciembre 2023, del Ministerio de Salud, que Aprueba
Programa Odontolégico Integral.

Ordinario N° 2398 de fecha 11 de diciembre 2024, emitido por la Municipalidad de Temuco, y que
certifica los saldos de los convenios asociados a Programas de Reforzamiento de la Atencion Primaria
de Salud, con corte al 30 de noviembre de 2024.

Correo electrénico de fecha 05 de diciembre de 2024 del Departamento Juridico, en el cual valida
propuesta de Resolucion Prérroga para dar Continuidad a la ejecucion de los diferentes convenios
asociados a los Programas de Atencion Primaria.

CONSIDERANDO:

1.
2.

3.

La Ley de Presupuesto del Sector publico para el afio 2025.

Que el Ministerio de Salud a través de ord. individualizado en el visto N° 2, ha informado la vigencia y
modificaciones de los programas para el afio 2025.

Que la clausula VIGESIMA del convenio aprobado por la resoluciéon N° 7707 de fecha 10 de mayo de
2023, individualizada en el vistos N°3, indica que la ejecucion del programa tendra vigencia desde el 1°
de enero hasta el 31 de diciembre de 2023. Sin perjuicio de lo anterior y siempre que el programa
cuente con disponibilidad presupuestaria para el afio siguiente, existiendo la facultad de prorrogar
automaticamente la vigencia hasta el 31 de diciembre del afio siguiente. Dicha prérroga se formalizara
mediante resoluciéon exenta o afecta del Servicio de Salud (segun el monto asignado a la
Municipalidad), fijando las metas comprometidas y los recursos asociados a dicha prérroga. Sera
requisitos para cursar la resolucidn referida, la previa rendicién del saldo no ejecutado.

Que el Convenio del Programa Odontolégico Integral del visto N°3, se prorrogd de acuerdo a
resoluciones del visto N° 4.

Que la Municipalidad a través de Ordinario N° 2398 de fecha 11 de diciembre 2024 ha dado
cumplimiento a la rendicién del saldo no ejecutado de acuerdo a lo dispuesto en las resoluciones
individualizadas en el vistos N° 3.




TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en: P R

1. DFL'N® 1/05 que fija texto refundldo DL 2763/79 que'crea: Ios Servicios de'Sali ,E' T

2. DS. 140/05 del M. de Saiud que reglamenta los Ser\nm s de S,alud o

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

4, Decreto N2 13/202 'éI Ministerio de Salud, que: nombra a D Vladlmlr Yanez Mendez como Dlrector
del Servicio de Salud Araucania Sur. : e

5. Decreto N2 42/2024 del Ministerio de Salud, que: establece la subrogancra del Dlrector del Serwcuo
de Salud Araucania Sur. _ N :

6. Resolucién N° 98/2020, que delega facultades a la Subdireccion Médica.

7. Ley N° 19.378. establece Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal

8. Ley N°19.862. que establece Registros de las Personas Juridicas Receptoras de Fondos Publicos

9. Resol N°6, 7y 14 de la Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente,

RESOLUCION

1, AUTORICESE LA PRORROGA, de la ejecucion del Programa Odontolégico
Integral, para el afio 2025, suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y Ia Muriicipalidad de
Temuco, ta cual comenzard a regir desde el 1ro de enero del'afio 2025 y su duracién se extenderd hasta
el 31 de diciembre de 2025, cuyos recursos asignados corresponden a la suma que se indica a
continuacion:

Nombre Programa Monto $
Programa Qdontoldgico Integral $ 291.797.607.-
2. DEJESE ESTABLECIDO, gue el valor asignado podrd variar segin el

inflactor que determine el Ministerio de Salud para el afio 2025.

Los recursos mencionados serdn modificados de acuerdo a la Resolucién Exenta del Ministerio de Salud;
que apruebe y distribuya.recursos para el afio 2025. Por tanto, se entiende que las clausulas financieras
para el afio 2025, deberdn ser modificadas de igual forma.

3. ESTABLEZCASE, para el afio 2025, la implementacién -del Programa
Odontologico Integral, siendo su praposito vy objetivos los siguientes:

Objetivo:

Mejorar la salud bucal de la poblacion beneficiaria en el primer nivel de atencidn, a través de atencién
preventiva, recuperativa y/o de rehabilitacién protésica de acuerdo a los grupos priorizados con un
enfoque en los determinantes sociales que afectan la salud bucal de la poblacién.

Poblacidn Objetive:

Poblacién adulta, adolescente, o que pertenezca al programa de dependencia severa inscrita y validada
en FONASA y/o PRAIS que se atienda en el nivel primario de salud, que presente condiciones deficientes
de salud bucal y necesidad de tratamiento integral.

Componentes:

Nombre Componente - | Descripcion

1.- Atencidon Odontoldgica Integral de Hombres. | 1.1 Atencidn odontoldgica integral a hombres.
1.2 Auditorias clinicas al menos al 5% de las altas
odontologicas integrales-a hombres.




2.- Mas Sonrisas para Chile,

2.1 Atencion odontolégica integral a mujeres.
2.2 Auditorias clinicas al menos al 5% de las altas
odontologicas Mas Sonrisas para Chile.

3.- Atencidn Odontoldgica Integral a Estudiantes
de ensefianza media y/o su equivalente.

3.1 Atencion odontolégica integral a estudiantes
de ensefianza media y/o su equivalente

4.- Atencidon Odontoldgica integral a
beneficiarios del Programa de Atencién en
Domicilio a pacientes con dependencia severay

4.1 Altas Odontoldgicas de beneficiarios del
Programa de atencion en domicilio a personas
con dependencia severa y sus cuidadores.

sus cuidadores.

MONITOREO Y EVALUACION.
El monitoreo y evaluacion se orienta a conocer el desarrollo y grade de cumplimiento de los diferentes

componentes del programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.
La evaluacion del programa se efectuara en tres etapas:

Primera evaluacién: Se efectuard con corte-al 30 de abril de:cada afio, se deberd:informar en planilla que
serd enviada via correo electrénico a referentes del Programa.sobre el estado de avance de la ejecucién
del convenio.

Segunda evaluacién: Se efectuard con corte al 31 de julio de cada-afio y, de acuerdo con los resultados
obtenidos en esta evaluacion, se hard efectiva la reliquidaciéride la segunda cuota en el mes de octubre,
si es que su cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al sigi}fiente cuadro:

40% 0%

Entre 30% vy 39,5% 50%
Entre 20% vy 29,9% 75%
Menos del 20% 100%

El incumplimiento de fas metas comprometidas dard lugar a la reliquidacion del Programa.

El no curplimiento de las actividades y metas anuales podrd incidir en la menor asignacion de recursos
para el afio siguiente, segun exista continuidad del presente programa.

Los recursos que provengan de aguellas comunasy establecimi’{antos que no cumplan con las prestaciones
y metas proyectadas, podran ser reasignados por el Servicio. de Salud, a comunas que tengan mejor
cumplimiento en la evaluacidn a la fecha del corte del afio en curso, en el mismo Programa.

Tercera evaluacién: no obstante, la situacién excepcional indicada en el parrafo anterior, el Servicio de
Salud debe realizar la segunda evaluacion del Programa al 31de diciembre de cada afio, y las comunas
mantienen en toda circunstancia la obligatoriedad de [a rendig_:'__'i;én financiera y evaluacion de las metas al
final del periodo. El no cumplimiento de las actividades y metas anuales podrd incidir en la menor
asignacion de recursos para el afio siguiente, seglin exista continuidad del presente programa.




Al evaluar el cumplimiento de cada estratégia, se debe ponderar el peso relativo por componente, lo que

constituird el cumplimiento global del Programa. En caso de que una o varias estrategias no apliquen, se
deberédn ponderar las que, si apliquen proporcionalmente al peso relativo original, con la finalidad de
obtener el cumplimiento final del programa.

En el caso de-existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas comprometidas, la comuna podra
solicitar por escrito al Servicio de Salud, la autorizacién para la adquisicién de insumos que permitan
mejorar las acciones contempladas en el Programa, dentro del afio presupuestario.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION.

Se evaluard mediante el cumplimiento individual de cada componeiite del Programa mediante los
siguientes indicadores y metas:

PESO RELATIVO PESO
COMPONENTE OBIETIVO INDICADGR FORMULA META ‘EN RELATIVO EN
COMPONENTE PROGRAMA
. {N° total de egresos de
Froporcionar . .
-, , atenciones odontoldgicas
atencion Porcentaje de ; .
. integrales en hombres
odontoldgica egresos de ok ~ -
iritegial 8 Atenci6h realizadasenelafot /N
e total de egresos de 100% 90%
hombres odontoldgica y R
L ) atenciones odontolégicas
baneficiarios del integral en .. ; N
. . - integrales en'hombres
. sistema publico hombres N -
1.- Atencion comprometidas en el afio
L de salud
Odonteldgica ) x 100. 30%
integral de (N total de audito_r,fas de ~
Hombres. | porcentaie de Atencidn odontoldgica
Auditar al 5% del nal integral en hombres
auditorias ) i 1o
total de las realizadas en realizadas en el afiot/N
atencionas . total de auditorias de 100% 10%
. poblacién . L
efectivamente \ Atencion odentoldgica
i atendida en el L 5
realizadas integral en hombres
companente . -
comprometidas en el afio
%100
{N° total de epresos.de.
Proporcionar atenciones odontoldgicas
atencion Porcentaje de | integrales Mas Sonrisas
odoritoltgica egresos de para Chile realizadas en el
mtegral a Atenm’or? afio t/ N° total de J0i% 0%
mujeres odontoidgica egrasos de atenciones
beneficiarias det integrai en odontologicas integrales
. sistema pablico mujeres. Mas Sonrisas para Chile
2.~ Mas Sonrisas : . o
Chil de salud comprometidas en el afio 30%
para Chile. ) x 100,
Porcentaie de {N° total de auditorias
Auditar al 5% del o l, Mas Sonrisas para Chile
auditorias . ) o
total de las realizadas én realizadas en el afio t/N
atenciones o ‘total de auditorias Mas 100% 10%
I poblacion - .
efectivamente . ; Sonrisas:para Chile
) atendida en el h -
realizadas componente comprometidas en el afio
P £)x100
3.- Atencidn Proporcioniar Porcentaje de {N°total de egresos de
Odontolégica atencion egresos de. atenciones odontoldgicas | 100% 100% 20%
Integral a odontoldgica Atencidn integrales en estudiantes




Estudiantes de integral a odontoldgica de ensefanza media
ensefianza estudiantes de integral de realizadas énélafio t /N°
media y/o su ensefianza media | estudiaites totalde egresos de
equivalente. yfosu de enseflanza | atenciones bd'o_n__tolégicas
equivalente mediayfosu | integrales en estudiantes
heneficiarios/as equivalente, de ensefianza media
q !
del sistema comprometidas‘en el afio
puiblico de salud ) x 100.
(N° total de egresos de
* atenciones odontolégicas
; . Porcentaje de integrales beneficiarios
i Proporcionar 2
4.~ Atencion atencion egresos de del Programa de_iAtenmon
Odontologica . Atencién en Domicilio a pacientes
odontoldgica P
integral a integral a odontologgca con dependen;ag_._severa v
beneficiarios del Tesra integral sus cuidadores en el afio
beneficiarios del SR SN .
Programa de Programa de beneficiarios | t/N°total de egresos de
Atencién en o del Programa | atenciones odontoldgicas | 100% 10056 20%
- Atencion en . . . s
Domicilio.a Bomicilio a de Atencién integralesen
pacientes con L en Domicilio-a beneficiarios def
denendenci pacientes con . . o
pendencia denci pacientes con | Programa de Atencidn en
cevera dependericia d Jdenci . S )
y 5US ependencia | Domicilio a pacientes con
. severay sus _ . :
cuidadores, i severa ysus dependencia severa y sus
cuidadores. i X
cuidadores. -cwdad_or_q_s
compromietidas en el afio
t} x 100°

4. ASIGNESE, al Municipio desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual y tnica de $§ 291.797.607.- para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas para el afio 2025, -

COMPONENTE

PRODUCTO ESPEI;?ADG

META DE
PRODUCTO

TOTALS
CONVENIO

1.- Atencion Odontolégica Integral
de Hombres.

Atencion odontoldgica integral
a hombres de 20 afios o mas,
con alta carga de enfermedad
oral con protesis. '

144

$39.024.720

Atencién odontoldgica integral
a hombres de 20 afios 0 mas,
con alta carga de enfermedad
oral sin protesis.

35

$4,376.595

2.- Mas Sonrisas para Chile.

Atencién odontoldgica integral
a mujeres de 20 afios.0 mas,
con alta carga de enfermedad
oral con protesis.

439

$132.521.445

Atencién odontoldgica integral
a mujeres de 20 afios. 0 mas,
con alta carga de enfermedad
oral sin protesis,

117

$14.631.669




3.- Atencién Odontolégica Integral | Atencion odontoldgica Integral _
a Estudiantes de ensefianza media | en estudiantes de ensefianza 1060 $72.596.220
y/o su equivalente. media y/o st equivalente
Altas odontoldgicas a
4.- Atencién Odontoldgica integral | beneficiarios del programa de .
a beneficiarios del Programa de Atencion en domicilio a 394 $28.646.558
Atencidn en Domicilio a pacientes | personas con dependencia
con dependencia severa y sus severa y sus cuidadores.
cuidadores. Adquisicion-unidad dental 0 <0
portatil '

El Municipio se compromete a coordinar la definicidn de coberturas en conjunto-con el Servicio cuando
corresponda, asi como, @ cumplir las acciones sefialadas por éste para estrategias especificas y se
compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa para las personas
validamente inscritas en el establecimiento.

5. TRANSFIERASE, por el Departamento de Finanzas, sélo una vez que se
cuente con la disponibilidad presupuestaria, lo que debera ser verificado previamente por el referido
Departamento.

Los recursos seran transferidos por el Servicio de Salud en dos cuotas, |a primera una vez tramitada. la
resolucién aprobatoria, la que equivale al 70% del valor total del convenio y la segunda que equivale al
30% del total del convenio, durante el mes de octubre del afio de vigencia del convenio, sujeto a la
evaluacién del cumplimiento de metas y en los términos que se sefiala en el programa.

El Programa se financiard con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto dei Sector Publico,
Partida 16, correspondiente al Fondo nacional-de Salud, Capitulo 02, Programa 02, glosa 02 asociada al
subtitulo 24 03 298 “Transferencias Corrientes” Ley N*19.378, glosa 02, y tiene como propdsito garantizar
la disponibilidad de los recursos para solventar los gastos asociados a este Programa entre los meses de
enero a diciembre de cada afio, de acuerdo al marco presupuestario asignado,

Se deja constancia que la glosa 02 de la Ley de Presupuesto de! Sector Pdblico antes citada, contempla
que para efectos de la ejecucién de los convenios sefialados en el articulo 57° de la Ley N° 19.378, Ia
entidad administradora de salud municipal podré contratar personal conforme la normativa establecida
en esa misma ley o bien a Ronorarios, acorde con lo dispuesto en el articulo 4° del citado Estatuto de
Atencidn Primaria de salud Municipal.

6. ESTABLEZCASE, que las transferencias de recursos se rigen por las normas
establecidas en la Resolucién Ne 30 de 2015, de la Contraloria General de |a Republica.

La rendicién de cuentas, deberd ser realizada en soporte electrénico, a través del o los sistemas
establecidos por el Servicio de Salud Araucania Sur, en particular 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 Servi;io de Salud Araucania Sur, enfre otros, en la circular N°48 del 14 de junio de
2011, circular N° 0004 del 20 de enero de 2024, guia “Rendicién de cuentas, sistema de rendicion



electronica de cuentas, SISREC 2024” rnformado a través de Ord. 407 del 09 de febrero de 2024, dar
cumplimiento al “Formato Certificado Pago Retencion de Impuestos informado medianté correo
electrénico del 02 de julio de 2024, o en la gue el Se_rwcm._lmplemente durante el presente afio.

Se debe también dar cumplimiento a ord. N* 239 de fecha 30 de enero de 2024 que establece la forma de
rendicién del RRHH Contratado.

El Servicio de Salud, podra una vez cumplida la fecha maxima de rendicién del convenio, y en el caso que
exista atraso en la rendicién del gasto por parte de la muni'cipélidad, establecer una fecha méaxima para
regularizar las rendiciones pendientes, con el fin de efectuar el cierre del programa en SISREC. Esto deberd
ser informado a la municipalidad mediante oficio.

Considerando que las actividades a desarrollar por la Municipalidad y estipuladas en este Convenio son
de continuidad a las ejecutadas en el afio anterior, se aceptaran las rendiciones de cuentas de gastos
ejecutados con anterioridad a la total tramitacion del acto administrativo que ordena la transferencia vy
dentro de las fechas de vigencia del convenio, de actierdo 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.

Sin perjuicio de lo anterior, el Servicio de Salud, podra velar aléatoriamente por la correcta utilizacién de
los fondos traspasados a través de su Departamento de Auditoria y la supervisién técnica permanente de
los Departamentos de Atencién Primaria y/o Integracién de Iaf:_Red.

7. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO, que la entrega de los recursos
solo procederd previa constatacién de la inscripcién de las entidades receptoras en el Registro de las
Personas Juridicas Receptoras de Fondos Pliblicos de acuerdo 2 lo establecido en el articulo 6° de 1a Ley
19862. _

8. DETERMINESE, que Ios'fondosifransferidos a la municipalidad solo podran
ser destinados a los objetivos del programa, establecidos en el presente instrumento, financiando
exclusivamente las actividades relacionadas af mismo, teniendo presente las metas a lograr e indicadores,
estrategias, beneficiarios legales y localizacién (Servicio de Salu:_'i:], Comuna vy Establecimientos). El Servicio
de salud determinard la pertinencia de la compra de servicios o la adquisicién de insumos, materiales,
implementos o bienes, que sean acordes a las necesidades del Programa y de acuerdo a la normativa
vigente.

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

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, sin
perjuicio de la obligacion que le compete a la Municipalidad de efectuar el reintegro correspondiente. El
plazo definido para realizar el reintegro de los recursos no utilizados, serd conforme a lo dispuesto en la Ley
de Presupuesto del Sector Publico, vigente para el afio 2025.

9. ESTABLEZCASE, que €l Servicio'podra requerir a la Municipalidad ios datos
e informes relativos a la ejecucién de este programa, con los detalles y especificaciones que estime del
caso, pudiendo efectuar una constante supervisidn, control y evaluacién del mismo. lgualmente, el servicio
podra impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente
convenio,




El Servicio ejecutara el monitoreo y evaluacion del grado de cumplimiento de
Programa, conforme a las metas definidas por la Division de Atencion 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.

10. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO, que el Servicio de Salud
Araucania Sur debera dictar acto administrativo modificatorio que actualice los componentes, indicadores,
metas y los recursos disponibles para el nuevo periodo, bajo la condicién de la dictacién de las resoluciones
Técnicas y Financieras del referido Programa por el Ministerio de Salud, tanto de los Programas Sanitarios,
como la asignacion de recursos.

11. DISPONGASE QUE CONSIDERANDO que es un programa de continuidad
cuya ejecucion no puede ser interrumpida, el Servicio de Salud se compromete a transferir los recursos
conforme se dispone en convenio suscrito entre la partes y en especial respecto de la primera cuota una
vez tramitada la presente resolucion aprobatoria que autoriza la continuidad de la ejecucién del Programa
Odontolégico Integral y en el mismo mes que son recepcionados desde el Ministerio de Salud y en forma
previa a la dictacion de la Resolucion Exenta del Ministerio de Salud, que apruebe y distribuya recursos
para el afio 2025 y una vez que se cuente con la disponibilidad presupuestaria, lo que debera ser verificado
por el Departamento de Finanzas del Servicio de Salud Araucania Sur, procediéndose con posterioridad una
vez dictada, a la modificacion conforme se indica en resuelvos anteriores.-

12. TENGASE PRESENTE, que la Municipalidad dio cumplimiento a presentar
el saldo final de los recursos disponibles no ejecutado de cada Convenio en ordinario individualizado en el
visto N2 6.

13. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO que en todo lo no modificado por
la presente resolucién, se mantiene vigente lo estipulado en la resolucion de Vistos N° 3 y sus respectivas
modificaciones.

14. IMPUTESE el gasto que irrogue el presente convenio al item 24-03-298
del Presupuesto del Servicio de Salud, segun la naturaleza del mismo.

15. NOTIFIQUESE, la presente Resolucién a la Municipalidad, remitiéndole
copia integra de la misma.

ANOTESE Y COMUNIQUES

P

DR. PABLO VALDES BALTERA
SUBDIRECTOR MEDICO (S)

SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR
DISTRIBUCION )
Municipalidad
Division de Atencion Primaria MINSAL
Dpto. Finanzas. (digital)
Dpto. APS (digital)
Dpto. Juridico. (digital)
Of. Partes.



