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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 - E| Decreto Alcaldicio N° 5170 de fecha 15

de diciembre de 2025, que aprueba el “Programa Presupuestario de Salud y su

desagregacion de Ingresos y Gastos para el afio 2026.
5.- Res. Exenta N° 31464 de fecha 24 de

diciembre de 2024, que Aprueba prérroga para dar continuidad a Convenio “Programa
Espacios Amigables para Adolescentes”, suscrito con Municipalidad de Temuco para el afo

2025.
6.- Res. Exenta N° 6034 de fecha 19 de febrero

de 2025, que Aprueba Convenio “Programa Espacios Amigables para Adolescentes”,

suscrito con Municipalidad de Temuco para el afio 2025.
7.- Res. Exenta N° 31750 de fecha 22 de

diciembre de 2025, que aprueba Prérroga para dar Continuidad a Convenio para la
ejecucion del “Programa Espacios Amigables para Adolescentes”, suscrito con

Municipalidad de Temuco para el afio 2026.
8.- El Decreto Alcaldicio N° 1404 de fecha 04

de abril de 2025, que delega firmas del alcalde.
9.- Las facultades contenidas en la Ley

N°18.695 de 1988, Organica Constitucional de Municipalidades.
DECRETO:

1.- Apruébese, Prorroga para dar continuidad
a Convenio para la ejecucion del “Programa Espacios Amigables para Adolescentes”,
suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco para el afio
2026.

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

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

TORO HERNANDI%
STRADOR MUNICIPA

J HIE&:' Sibpf
DISTRIBUCION:

- Of. de Partes Municipal

-Departamento de Salud.
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VISTOS; estos antecedentes:

Ley de Presupuesto del sector publico para el afio 2026.

Ordinario N° 1486 de fecha 02 de septiembre de 2025, del Ministerio de Salud, que informa la vigencia
y modificaciones de los Programas de Reforzamiento Atencidn Primaria de Salud para el afio 2026,
complementado por correo electrénico de fecha 12 de diciembre del presente afio de Jefa de Divisidn
de Atencidn Primaria DIVAP, Subsecretaria de Redes Asistenciales, Ministerio de Salud.

Resolucion Exenta N°3477 de fecha 09 de Marzo de 2023, que aprueba Convenio Programa Espacio
Amigable para Adolescente, suscrito con Municipalidad de Temuco para el afio 2023.

Resolucion Exenta N°24311 de fecha 27 de diciembre de 2023; que aprueba prorroga para dar
continuidad a Convenio para la ejecucion del “Programa Espacio Amigable suscrito con la
Municipalidad de Temuco para el afio 2024, modificada por Resolucion Exenta N°4744 del 14 de
febrero del 2024, modificada por Resolucion Exenta N°12034 de fecha 09 de mayo de 2024 de la
Direccion del Servicio Araucania Sur.

Resolucion Exenta N°31464 de fecha 24 de diciembre de 2024, que aprueba prorroga para dar
continuidad a Convenio para la ejecucion del “Programa Espacio Amigable para Adolescente suscrito
con la Municipalidad de Temuco para el afio 2025, modificada por resoluciones Exenta N°6034 de fecha
19 de febrero de 2025.

Resolucion Exenta N°961 de fecha 01 de diciembre de 2025 del Ministerio de Salud que aprueba
Programa Espacio Amigable para adolescente, para el afio 2026.

Ordinario 2428 de 16 diciembre de 2025, 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 2025.

Correo electrénico de fecha 09 de diciembre de 2025 del Departamento Juridico, en el cual valida
propuesta de Resolucion Prorroga para dar Continuidad a la ejecucion de los diferentes convenios
asociados a los Programas de Atencién Primaria.

CONSIDERANDO:

1. La Ley de Presupuesto del Sector publico para el afio 2026.
2. Que el Ministerio de Salud a través de ord. individualizado en el visto N° 2, ha informado la vigencia y

3.

modificaciones de los programas para el afio 2026.

Que la clausula vigésimo primera del convenio aprobado por la resolucion exenta N°3477 de fecha 09
de marzo 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 formalizard mediante resolucion exenta o afecta del Servicio de Salud (segun el monto asignado a
la Municipalidad), fijando las metas comprometidas y los recursos asociados a dicha prdrroga. Serd
requisitos para cursar la resolucién referida, la previa rendicién del saldo no ejecutado.




4. Que el Convenio del Programa Espacio Amigable para Adolescente del visto N‘;?J_, se prorrogo de
acuerdo a resoluciories de los vistos N° 4, N° 5.

5. Que la Municipalidad a través de Ordinario N°2428 de 16 de diciembre 2025 ha dado cumplimiento a
fa rendicién del saldo no ejecutado de acuerdo a lo dispuesto en la resolucion individualizada en el
vistos del N® 3 al N°5.

TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en:

1. DFL N2 1/05 que fija texto refundido D.L. 2763/79 que crea los Servicios de Salud;

‘B.S. 140/05 del M. de Salud que reglamenta los Servicios de Salud;

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

Decreto N2 45/2025 del Ministerio de Salud, que establece la subrogancia del Director del Servicio
de Salud Araucania Sur.

Resolucidn N° 98/2020, gue delega facultades a la Subdireccion Médica.

Ley N®19.378. establece Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal

Ley N° 19.862. que establece Registros de las Personas Juridicas Receptoras de Fondos Piiblicos
Resol N° 36 de la Contraloria General de la Reptiblica, dicto la siguiente.
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RESOLUCION

1. AUTORICESE LA PRORROGA, de la ejecucidn del Programa
Espacio Amigable para Adolescente, para el afio 2026, suscrito entre ef Servicio de Salud Araucania Sur
y la Municipalidad de Temuco, |a cual comenzara a regir desde el 1ro de enero del afio 2026 y su duracion
se extendera hasta el 31 de diciembre de 2026, cuyos recursos asignados corresponden a la suma que se
indica a continuacion:

Nombre del Programa Monto
Espacio Amigable para Adolescentes $16.170.199

2. DEJESE ESTABLECIDO, que el valor asignado podra variar segtn el
inflactor que determine el Ministerio de Salud para el-afio 2026,

Los recursos mencionados seran modificados de acuerdo a la Resolucidn Exenta del Ministerio de Salud,
que apruebe y distribuya recursos para el afio 2026. Por tanto, se entiende que las cldusulas financieras
para el afio 2026, deberdn ser modificadas de igual forma.

3. ESTABLEZCASE, para el afio 2026, la implementacién del
Programa Espacio Amigable para adolescente, siendo su propdsito y objetivos los siguientes:

Propésito:
Adolescentes (de 10-a 19 afios) disminuyen las barreras en el acceso a salud integral en el nivel primario
de atencidn de salud.

Objetivo general:

Mejorar el acceso de las personas adolescentes a la atencion de salud integral, fortalecer conductas
protectoras, potenciar la promaocion de la salud y la participacidn juvenil, para un desarrollo y crecimiento
saludable.



COMPONENTES A IMPLEMENTAR

Nombre Componente

Servicio provisto

Atencion de salud integral
de adolescentes.

Objetivo del Componente:

Contribuir & reforzar la
atenciéon  primaria de
salud en  temadticas
relacionadas con salud
mental, salud sexual vy
salud  nutricional en
poblacidn adolescente de
10 2 19 afios.

Control de salud integral: para evaluar el estado de salud,
crecimiento y normal desarrollo, a fin de intervenir en forma
oportunae integral.

Consejerias: relacion de ayuda, entrega de informacion v educacién
que puede realizarse en una o mds sesiones. Se desarrolla en un
espacio de confidencialidad, escucha activa, acogida y didlogo
abierto. Considera [as necesidades y probleméticas particulares de
cada adolescente. tas temdticas que se abordan en las cansejerfas
son;
Salud sexual y salud reproductiva: se entrega informacion clara,
para la toma de decisiones en relacion con salud sexual, salud
reproductiva, planificacion familiar y métodos anticonceptivos.
Requlacién de la fecundidad: reconoce el derecho a obtener
informacién y acceso a métodos para regular fecundidad, asi
como la promocion de la salud sexual integral, placentera y
responsable.
Prevencion VIH e Infeccién de Transmision Sexudl (1TS): atencion
en la cual, se evaidan las vulnerabilidades y riesgos personales
frente al VIH y las ITS, se actualiza informacion y se planifican
estrategias de prevencion,
Consumo _de drogas: relacién de -ayuda
personalizada, a fin de promover hdbitos saludables y prevenir
el consumo de drogas.
Tabaguismo: intervencién especifica, con e! objetivo de
prevenir, retardar la iniciacidn del habito o apoyar el proceso de
cesacion del consumo de tabaco en adolescentes,
- Actividad fisica: diagndstico de los requerimientos de actividad
fisica de una persona o grupo familiar.
Alimentacidn saludable: atencién terapéutica en alimentacién
saludable que se entrega a una persona o al grupo familiar, con
el fin de motivar la adopcidn de conductas alimentarias
adecuadas,

psicosocial

Primeras consultas: realizadas por distintos profesionales del

equipo:

+ Primera consulta de profesional de la matroneria en el 3mbito
de la salud sexual y reproductiva.
Primera consulta por profesional de la psicologia, del trabajo
social o terapia ocupacional a las personas que requieren de
orientacion en temdticas de salud mental, familiar, derechos y
cuidados en salud, entre otras.,




Primera consulta nutricionista: para evaluacién nutricional y
posterior derivacién al centro de salud si corresponde.

Otras consultas: Consulta por sospecha de ITS/VIH, consulta de
regulacidn de fertilidad, entrega de preservativos, anticoncepcion de
emergencia.

Otras prestaciones/actividades:

Ingreso al Programa de regulacion de la fertilidad: acceso a
diferentes métodos anticonceptivos e insumos para practica
sexual segura. Después del ingreso siempre se debe efectuar la
derivacidn asistida a matrona del establecimiento de salud,
segun sector.

. Intervencién motivacional en adolescentes por consumo de
alcoho! vy otras drogas: el objetivo es reducir el consumo de
riesgo, determinacion de metas para reducir el consumo, v,
disposicion de estrategias breves y acotadas para gestion del
cambio.

Nombre Componente Servicio provisto

Estrategias de educacion en Salud para | 4.
el autocuidado y bienestar.

Actividades educdtivds:

Modalidad taller grupal o personas adolescentes de
10 a 19 afios. Cada taller consiste en una sesidn
educativa, con el propdsitoc de desarrollar
habilidades o destrezas y/o potenciar factores
protectores, que favorezcan el cretimiento vy
desarrollo saludable. Las actividades se desarrpllan
en los establecimientos de salud, educacionales y
otros espacios comunitarios. Todos los talleres
ofertados proporcionardn informacion sobre los
servicios de salud y las prestaciones disponibles
para promover su utilizacion. Las actividades
educativas, “talleres grupales” abordan las
siguientes tematicas:

Talleres grupales de actividad fisica: para la
estimulacién y fomento de actividad fisica y vida al
aire libre como factor protector de la salud. Talleres
grupales de alimentacién: potenciar alimentacion
saludable y conocimiento de la ley de etiguetado
nutricional.

Talleres grupales_de salud mental: informar y
educar sobre factores protectores psicosociales
para evitar la aparicion de problemas de salud
mediante la vigilancia de los factores o
condicionantes de rigsgo, y fortalecer habilidades
para el cuidado de la salud mental y bienestar; por

Objetivo del Componente

Fortalecer el conocimiento y la
comprension  de  las  personas
adolescentes sobre la oferta de
servicios y prestaciones disponibles en
el nivel primario de atencion,
gromoviendo si acceso informado vy el
desarrollo de practicas responsables
para el autocuidado y la promocién de
su bienestar integral.




gjemplo, para la prevencion del consumo de
alcohol vy drogas y la prevencién de la conducta
suicida. Talleres grupales de salud sexual y
prevencién de ITS/VIH/SIDA: para la promocién de
la salud sexual integral vy placentera, las conductas
sexuales seguras, el fomento la prevencién de las
ITS/VIH/SIDA.

Talleres _sobre métodos de requlacisn de la
fertilidad v prevencién de embrazo.

Talleres grupales de habilidades parentales, a fin de
capacitar en habilidades de crianza vy relacién
familiar a padres, madres, cuidadores vy
adolescentes para prevenir conductas de riesgo v
fortalecer factores protectores a través de la
promocion de la comunicacidn entre padres e hijos.
Beneficiarios adolescentes,
padres/madres/cuidadores.

Otros tipos de Talleres grupales: este item se utiliza
para registrar talleres que abordan otros temas:
autocuidado, prevencion consumo  tabaco,
prevencién de violencia en el pololeo, violencia
escolar, acoso escolar, cyberbullying, actividades
educativas dirigidas a adultos responsables, tales
como apoderados y agentes del sector educacién
incluyendo directivos, docentes, duplas
psicosociales, jefes técnicos, entre ofros,
considerando la relevancia de que estos actores
cuenten  con  informacidon  actualizada vy
herramientas pertinentes que les permitan apoyar
adecuadamernte a los y las adolescentes en sus
respectivos roles. Estas instancias buscan fortalecer
el entorno de apoyo y contencidn, promoviendo
una mirada integral y corresponsable en el
desarrollo saludable de la poblacién adolescente.

Se registra en &l espacio de accidn en gue se realizd
(espacio comunitario, establecimientos educacionales,
centro de salud o espacio intercultural), taller segin
tematica realizada y se deja registro del nimero de
participantes.

2. Actividades de promocion de la salud, segtin

estrategias y condicionantes abordadas y nimero
de participantes,

Actividades de divulgacion y participacion en la
comunidad, para aumientar la utilizacion de los
servicios de salud por parte de adolescentes:




marketing social en establecimientos

' "e}__::{_:u__‘_écionalesr definicion y difusion de temas a
trabajar durante el afio en los establecimientos
educacionales. Informiacidn a través de las redes
sociales, cadenas de WhatsApp, Consejos
Consultivos, folleteria, diario mural u otros medios
de comunicacion, para difusién de diversas
tematicas siempre considerando las rotivaciones e
interés de [as personas adolescentes.

+ Eventos masivos: actividades masivas que relnen
50 o mds personas con participacion del equipo de
salud, usuarios, comunidad y/o miembros de
instituciones de otros sectores, para promover la
utilizacién de los servicios de salud 'y difundir las
prestaciones disponibles, comunicar o practicar
conductas saludables.

Actividades de promocidn de lg participacidn de
adolescentes: promueven la participacion en
instancias como mesas intersectoriales para la
promocién de .derechos de las personas
adolescentes, en Consejos Consultivos de
Adolescentes y Jévenes, Consejos Desarrollo Local;
Centros Alumnos, colectivos, entre otros.

Jornadas y seminarios.

INDICADORES

1. Indicador de Propdsito

Nombre indicador N°1

Porcentaje de controles integrales en adolescentes, realizados por equipo
Espacio Amigable

Férmula de calculo

((NGmero de controles integrales en adolescentes realizados en Espacio
Amigable o por profesionales de equipo Espacio Amigable/ NUmero total
de controles integrales en adolescentes realizados) *100)

Meta

5% de los contreles de salud integral en adolescentes de 10 a 19 afios, son

Peso Relativo

realizados por profesional de equipo Espacio Amigable
40%

Registro

Se deber3 registrar en Rem A01, seccion D, fila “Espacio Amigable”, todos
los controles realizados en espacio amigable o por profesionales del
espacio amigable; independientemente: del lugar de realizacion de la
prestacion.

» El cumplimiento de la meta IAAPS asociada al control de salud integral adolescente, al ser una
prestacién financiada por decreto per cdpita, es de responsabilidad de los centros de salud; por lo
que el rol del equipo de Espacio Amigable es colaborar y favorecer el acceso a atencién en salud de

1a poblacién adolescente.




2. Indicadores Complementarios

Nombre indicador N°1

Porcentaje de adolescentes de 10 a 19 afios que evallian
positivamente las atenciones de salud entregadas por equipo espacio
amigable

Férmula de célculo

(Ndmero de adolescentes de 10 a 19 afios que evallan con puntuacion
igual o superior 5.0 |a atencidn de salud entregada porequipo espacio
amigable / Nimero de adolescentes de 10 a 19 afios que recibieron
atencidn por equipo espacio amigabley respondieron la encuesta post
atencion) *100

Nota Metodolégica

Se considera el nimero de adolescentes de 10 a 19 afios que evalian
positivamente las atenciones (control de salud, consejerias y consultas
por profesional} recibidas por equipo de espacio amigable,

El indicador se medird mediante una encuesta online anénima y de
participacidn voluntaria con acceso via cddigo QR o enlace que serd
enviada desde el nivel central, v deberd ser aplicada al finalizar la
atencién. Para asegurar una tasa de respuesta adecuada vy
representativa, el equipo debera aplicar estrategias de accesibilidad y
motivacion para su realizacion.

Se entenderd como evaluacidn positiva cuando la persona adolescente
califique la atencién con un puntaje igual o superior a 5.0, en una
escala de 1.0 a 7.0, donde “1.0” es “Muy insatisfecha/o” y “7.0" es
“Muy satisfecha/o"; segin escala existente en la encuesta.

Meta

50% de las personas adolescentes de 10 a 19 afios que reciben
atencion de salud (control de salud, consejerias v consultas por
profesional) de equipo espacio amigabie, evalian positivamente las
atenciones entregadas a través de encuesta aplicada.

Peso Relativo

30%

Registro

Resultados de aplicacion de la encuesta online a través de cadigo QR

o enlace, que estard sistematizada en el nivel central.

Nombre indicador N°2

Porcentaje de adolescentes que mejoran su nivel de informacidn sobre
servicios y prestaciones de salud disponibles en espacios amigables,

Férmula de cdlcule

(Ndmero de adolescentes que participaron en el taller realizado por
equipo espacio amigable, y que, en [a encuesta, indicaron que se les
explicd la existencia de los Espacios Amigables/ Nimero total de
adolescentes que participaron en taller realizado por equipo espacio
amigable y respondieron la encuesta) *100




Nota Metodolégica

£l indicador considera el nimero de adolescentes entre 10 y 19 afios
gue mejoran su nivel de informacidn sobre servicios y:prestaciones de
salud disponibles en espacios amigables, mediante su participacion en
talleres educativos.

El indicador se medird mediante una encuasta online andnima y de
participacién voluntaria con acceso via codigo QR o enlace que serd
enviada desde el nivel central, y deberd ser aplicada al finalizar el

taller. Para asegurar unatasa de respuesta adecuada y representativa,
el equipo-deberd aplicar estrategias de accesibilidad y motivacion para

su realizacion,

Se entendera que se nmejora el nivel de informacién cuando la persona
adolescente responda en la encuesta, que en el taller se le explicd la
existencia de los Espacios Amigables.

Meta

40% de las personas adolescentes gue responden encuesta mejoran
su nivel de informacién sobre servicios y prestaciones de salud
disponibles en espacios amigables, mediante su ‘participacién en
talleres educativos

Peso Relativo

30%

Registio

Resultados de aplicacion de la encuesta online a través de cddigo OR
o enlace, que estara sistematizada en el nivel central.

Se espera que la cantidad de actividades propias de |la estrategia Espacios Amigables no disminuya con
relacidn al afo anterior.

MONITOREO Y EVALUACION.

El proceso de monitoreo del programa se realizard dos veces en el ano, para ello, se enviara desde
MINSAL, reporte de cumplimiento a los Servicios de Salud solicitando la revisidn de los datos para cada
indicador con cortes al 31 julio y al 31 de diciembre respectivamente. Dicha informacién debera ser
revisada, validada y enviada al Ministerio de Salud el 20 de septiembre de cada afio, y 20 de enero del afio

siguiente.

La evaluacién del programa se efectuara en dos etapas:

¢ Primeraevaluacién: se efectuard con corteal 31 de julio de cada afio y, de acuerdo con los resultados
obtenidog en esta evaluacién, se hard efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el mes de

octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 50%, de acuerdo con el siguiente cuadro

Porcentaje de | Porcentaje de descuento de recursos
cumplimiento 22 cuota del 30%
50% 0%
Entre 40% y 49,9% 50%
Entre 30% v 39,9% 75%
Menos del 30% 100%

El incumplimiento de las metas comprometidas dard lugar a la reliquidacién del Programa.




Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna podré
solicitar a la Direccidn del Servicio de Salud respectivo, la no reliquidacion del Programa, adjuntando los
-antecedentes de respaldo y un Plan de Trabajo que incluya un cronograma para el cumplimiento de las
metas. El Servicio de Salud, una vez analizada la solicitud, remitird ésta y los antecedentes al Ministerio
de Salud, que resolvera [a peticidn,

*  Segunda evaluacién: no obstante, la situacién excepcional indicada en e] pérrafo anterior, el Servicio
de Salud debe realizar la segunda evaluacién del Programa al 31 de diciembre de cada afio, y las
comunas mantienen en toda circunstancia la obligatoriedad de la rendicion financiera y evaluacion
de las metas al final del periodo,

El no cumplimiento de Ias actividades y metas anuales, asi como el comportamiento financiero en cuanto
a la correcta ejecucion y la rendicién de los recursos a través del Sistema de Rendicién Electrénica de
Cuentas {SISREC) y Sistema de Informacién para la Gestién Financiers del Estado (SIGFE), segin
corresponda, podra incidir en la menor asignacion de recursos para el afio siguiente, seglin exista
continuidad del presente programa,

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

4. DEJESE ESTABLECIDO, que el Municipio utilizard los recursos
entregados para financiar RRHH y .gastos en promocién, que permitan cumplir con las actividades y metas
del convenio, se detalla a continuacién:

§ Gastos de
DSM  [Establecimiento RRHH N° [Horas fsemanales] S RRHH | Operacién Total
~ |Matronfa 1 11 Horas
Temuco |CESFAM El Carmen |Trabajador social /Psicologo/al 1 11Horas 1S 15.320,139]S 850.000 $ 16.170.199
Nutricionista 1 11 Horas

Gastos en actividades de Promocidn: Adquisicion de material |idico/educativo para adolescentes,
colaciones saludables para el confort de los participantes a talleres, disefio y elaboracién de guias
anticipatorias, confeccion de material de difusion, entrega de estimulos(premios} para los participantes
de concursos {literarios, pintura, canto, etc.), corridas familiares, acciones de voluntariado y otros insumos
que se requleran seglin diagndstico local.

£l Municipio se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el Servicio cuando
corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefialadas por éste para estrategias especificas y se
compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa.

5. TRANSFIERASE, por e} Departamento de Finanzas, sélo una vez
que se cuente con la disponibilidad presupuestaria, 1o que deberéd ser verificado previamente por el
referido Departamento.

Los recursos serdn transferidos por el Servicio de Salud en dos cuotas: 70% a la total tramitacién del acto
administrativo respectivo y el 30% restante en octubre, de acuerdo con los resultados de la evaluacion
sefialada en los puntos 7 v 8.




El Programa se financiard con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto del Sector Pablico,
Partida 16, correspond:ente al Fondo nacional de Salud Capntulo 02, Programa 02 glosa 02 asomada 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 presupueéstario asignado.

Se deja constancia que la Ley de presupuesto vigente, contempla que para efectos de la ejecucion de los
convenios sefialados en el articulo 57° dé la Ley N°® 19,378, |a entidad administradora de salud municipal
podra contratar personal conforme la normativa establecida en‘esa misma léy o bien a honorarios, acorde
con lo dispuesto en el articulo 4° del citado Estatuto de Atencion Primaria de salud Municipal.

6. ESTABLEZCASE, que las transferencias de recursos s rigen por las
normas establecidas en la Resolucidn N2 30 de 2015, de la Contraloria General de la Repdblica.

La rendicién de cuentas, deberd ser realizada en soporte electronico, a través del o los sistemnas
establecidos por el Servicio de Salud Araucania Sur, en particular e sistema de rendicién de Contraloria
General de la Republica “SISREC”, disponible en la pagina web www.rendiciencuentas.cl,

Asi también serd obligatorio efectuar dicha rendicidn 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, circular N° 0004 del 20 de enero de 2024, gufa “Rendicion de cuentas, sistema de rendicion
electrdnica de cuentas, SISREC 2024” informado a través de Ord. 407 del 09 de febrero de 2024, dar
cumplimiento al “Formato Certificado Pago Retencidn de Impuestos” informado mediante correo
electronico del 02 de julio de 2024, o en la que el Servicio implemente 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
rendicion del RRHH Contratado.

El Servicio de Salud, podrd una vez cumplida la fecha maxima de rendicion del convenio, y en el caso que
exista atraso en la rendicidn del gasto por parte de la municipalidad, establecer una fecha maxima de 6
meses para regularizar las rendiciones pendientes, con el fin de efectuar el cierre del programa en SISREC,
informado a la muricipalidad mediante oficio.

Considerando que lds 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 tramitacién del acto administrativo que ordena la transferencia y
dentro de las fechas de vigencia del convenio, de acuerdo a io estipulado en el articulo N° 13 de Ja
Resolucién N° 30 de la Contraloria General de la Republica que fija el procedimiento sebre rendicionés
financieras.

Sin perjuicio de lo anterior, el Servicio de Salud, podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de
los fondos traspasados a través de su Departamento de Auditoria y la supervisidn técnica permanente de
los Departamentos de Atencidn Primaria y/o Integracion de la 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 Publicos de acuerdo a lo establecido én el articulo 6° de
la Ley 19862.

8. DETERMINESE, que los fondos transferidos a la municipalidad
solo podrén ser destinados a los objetivos del programa, establecidos en el presente instrumento,
financiando exclusivamente las actividades relacionadas al mismo, teniendo presente las metas a lograr
e indicadores, estrategias, beneficiarios legales y localizacién (Servicio de Salud, Comuna vy
Establecimientos). El Servicio de salud determinaré la pertinenicia de la contratacion del RRHH, la compra



de servicios o la adquisicion 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
elflo, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ejecucidn
del mismo, ella asumiré el mayar 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 obligacién que fe compete a fa Municipalidad de efectuar el reintegro correspondiente. 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 afio 2026,

La Municipalidad deberd efectuar la restitucidn de los recursos transferidos en caso de qua éstos sean
destinados a una finalidad distinta de aquella para la cual fueron asignados, o bien, no hayan sido utilizados
o reéndidos o hayan sido observados en el proceso de revision de la rendicién de cuentas.

9. ESTABLEZCASE, que el Servicio podra requerir a la Municipalidad
los 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 evaluacion del mismo.
lgualmente, el servicio podrd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los
objetivos del presente convenio. Una vez finalizado el periodo del convenio, los implementos vy bienes
adguiridos, se mantendran en dependencias de los Establecimientos de Salud indicados correspondientes
a la Municipalidad de Temuce.

El Servicio ejecutard el monitoreo y evaluacién 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 deberd velar que todas las actividades y prestaciones gue se
realizan en el marco del Programa, se registren en forma mensual de acuerdo a lo indicado en los medios
de verificacion de la ejecucidn de las actividades asociadas al programa en los sistemas informaticos
actuales o futuros habilitadas por el Servicio de Salud.

10. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO, que el Servicio de
Salud Araucania Sur deberd dictar acto administrativo modificatorio que actualice los componentes,
indicadores, metas y Jos recursos disponibles para el nuevo periodo, bajo la condicidn de la dictacion 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 resolucién aprobatoria que autoriza la continuidad de la ejecucion
del Programa Espacio Amigables para Adolescente y en el mismo mes que son recepcionados desde el
Ministerio de Salud y en forma previa a la dictacién de la Resolucion Exenta del Ministerio de Salud, que
apruebe y distribuya recursos para el afio 2026 y una vez que se cuente con la disponibilidad
pr'esupueétaria, lo gue deberd 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 7.

13. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO que en todo lo no
modificado por la presente resolucidn, 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
ftem 24-03-298 del Presupuesto del Servicio de Salud, segun la naturaleza del mismo.

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

ANOTESE Y COMUNIQUESE

(PDF) DR. PABLO VALDES BALTERA
SUBDIRECTOR MEDICO (S)
SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR

DISTRIBUCION

Municipalidad de Temuco.

Division de Atencion Primaria MINSAL (digital)
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