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AR'CA APRUEBA RESOLUCION EXENTA N°1101

CONVENIO ESPACIOS AMIGABLES PARA
ADOLESCENTES CON LA COMUNA DE ARICA,
ANO 2025.-

MUNICIPALIDAD

DECRETO ALCALDICIO N° 4762 12025

ARICA, 12 DE MAYO 2025

VISTOS:

Las facultades que me confieren la Ley N°18.695 “Organica Constitucional de
Municipalidades” y sus modificaciones; la Resolucion N°07 del 26.03.2019, que fija normas sobre
exencion del tramite de toma de razén; la Ley N°19.378, que establece el Estatuto de Atencién
Primaria de Salud Municipalizada;

CONSIDERANDO:

a) La necesidad de aprobar la Resolucion Exenta N°1101 de fecha 30 de abril de 2025 del
Servicio de Salud Arica de la ejecuciéon del “Convenio Espacios amigables para
adolescentes con la Comuna de Arica, Afio 2025” suscrito entre el Servicio de Salud Arica
y la llustre Municipalidad de Arica;

DECRETO:

1 APRUEBASE la Resolucion  enta N°1101 de fecha 30 de abril de 2025 del Servicio de
Salud Arica de la ejecuciéon del “C  venio Espacios amigables para adolescentes con la
Comuna de Arica, Afio 2025” susc ito gntre el Servicio de Salud Arica y la llustre Municipalidad
de Arica”

Tendran presente este Decreto Alc Idicio a Direccion de Salud Municipal, Contraloria Municipal
y Secretaria Municipal.

ANOTES , NOT! IQUESE Y ARCHIVESE.

Lo que transcribo a , para su conocimiento y fines procedentes.
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APRUEBA CONVENIO ESPACIOS AMIGABLES
PARA ADOLESCENTES CON LA COMUNA DE

zo ARICA, ANO 2025
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RESOLUCION N° :
Exenta @ @ % A
3 0 ABR. 202
ARICA,

VISTOS: Lo dispuesto en la Ley de Presupuesto
Publico N°21.722 para el afio 2025; el Decreto N°140, de 2004, del Ministerio de Salud, que
establece el Reglamento Organico de los Servicios de Salud; las facultades que me confiere el
Decreto N°11, de 17 de mayo de 2024, del Ministerio de Salud, sobre nombramiento en calidad
de Directora Titular de! Servicio de Salud Arica y Parinacota; la Resolucion N°36, de 2024, de la
Contraloria General de la Republica y sus modificaciones, que fija normas sobre exencion del
tramite de toma de razon; y las facultades conferidas mediante Decreto de Fuerza Ley N°1, de
2005, del Ministerio de Salud;

CONSIDERANDO:

1.-Que, con fecha 24 de marzo de 2025, entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota, RUT
N°61.606.000-7, representado por su Directora Sra. Patricia Sanhueza Zenobio, ambos
con domicilio en avenida 18 de septiembre N°1000, edificic N, segundo piso, de la ciudad de
Arica, por una parte; y la llustre Municipalidad de Arica, RUT N°69.010.100-9, representado
por su Alcalde Sr. Orlando Vargas Pizarro, ambos con domicilio en Rafael Sotomayor N°
415, comuna de Arica, por la ofra; se suscribi®¢ el denominado «Convenio Espacios
Amigables para Adolescentes entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota y la llustre
Municipalidad de Arica afio 2025»;

2.-La Resolucion Exenta N° 1029, de 30 de diciembre de 2024, del Ministerio de Salud que
aprobd el PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES;

3.-La Resolucion Exenta N° 96 de 29 de enero de 2025, del Ministerio de Salud que distribuye
recursos al PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES, PARA EL ANO
2025;

4.-El Compromiso Presupuestario N° 655 Afio 2025, de 14 de febrero de 2025, refrendado por
el Encargado de Presupuesto y el Jefe del Subdepartamento Financiero;

5.-Que, el Convenio debidamente firmado, el cual fue ingresado con fecha 30 de abril de 2025
al Departamento de Asesoria Juridica del Servicio de Salud Arica y Parinacota;

6.-Que conforme a los antecedentes sefialados es necesario dictar la siguiente:

7.-

RESUELVO:

1.- APRUEBESE el «CONVENIO ESPACIOS
AMIGABLES PARA ADOLESCENTES ENTRE EL SERVICIO DE SALUD ARICA Y
PARINACOTA Y LA ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ARICA ANO 2025», suscrito entre el
Servicio de Salud Arica y Parinacota y la liustre Municipalidad de Arica, ambas partes ya
individualizadas; instrumento que se inserta integramente a continuacién y que se entiende
formar parte de la presente Resolucién para todos los efectos legales que deriven de su
aplicacion:




CONVENIO ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES
ARICA 2025

En Arica a 24 de marzo 2025, entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota, RUT N° 61,606.000-7,
Persona Juridica de derecho publico domiciliado en calle 18 de Septiembre N° 1000, edificio “N”,
representado por su Directora Sra. Patricia Sanhueza Zenobio, RUN NI . 'noeniera
Comercial, en adelante “el Servicio” y la llustre Municipalidad de Arica, RUT: 69.010.100-9, Persona
Juridica de derecho publico domiciliada en Rafael Sotomayor N° 415, representada por su Alcalde Sr.
Orlando Vargas Pizarro, RUN N° [ técrico mecanico industrial, de ese mismo domicilio, en
adelante “La Municipalidad”, se ha acordado celebrar el presente convenio, que consta de las
siguientes clausulas:

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

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo del Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica, para sus entidades administradoras de salud municipal para la anualidad
respectiva, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al senalar “ El aporte estatal
mensual se incrementarég de acuerdo a lo que establece el inciso final del articulo 56 de la ley N° 19.378,
en el caso que las normas técnicas, planes y programas que imparta con posterioridad el Ministerio de
Salud impliquen un mayor gasto para la entidad administradora de salud municipal, para cuyo efecto el
Ministerio de Salud dictaré la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los/as Usuarios/as, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a la
Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el
Ministerio de Salud, ha impulsado el Programa Espacios Amigables para adolescentes.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N°1029 del 30 de diciembre de 2024 de!
Ministerio de Salud, la cual pone término a la Resolucion Exenta N°902 del 07 de diciembre de 2023,
del Ministerio de Salud y que se entiende forma parte integrante del mismo.

Este convenio tiene respaldo de recursos financieros a través de la Resoluciéon Exenta N°94 de fecha 30
de enero de 2025, del Ministerio de Salud.

Asimismo, por la suscripcion del presente Convenio, las partes vienen en dejar constancia que se pone
término a cualquier prorroga del mismo celebrada con anterioridad, en especial la aprobada por medio de
la Resolucion Exenta N° 1191 de fecha 14 de mayo de 2024, que autoriza la prorroga del “Anexo
modificatorio del Convenio Espacios Amigables para adolescentes Arica” para el afio 2024, una vez que
el presente convenio se encuentre totalmente tramitado, lo que en ningGn caso implica invalidar o dejar
sin efecto las acciones desarrolladas en el marco del programa de forma previa al inicio del actual
acuerdo de voluntades.

El objetivo del Programa Espacios Amigables es mejorar el acceso de las personas adolescentes a la
atencion de salud integral, fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocion de la salud para un
desarrollo y crecimiento saludable.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, asigna a la Municipalidad de Arica recursos
destinados a financiar los siguientes componentes del Programa Espacios Amigables para adolescentes:

1. Componente 1. Promocion de Salud y Participacién Juvenil

2, Componente 2: Atencion de salud integral



CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, para alcanzar el propdsito y
cumplimiento del componente sefialado en la clausula anterior, el Ministerio de Salud, a través del
Servicio de Salud de Arica y Parinacota, asigna a la Municipalidad de Arica, la suma total de
$62.575.524.- (sesenta y dos millones quinientos setenta y cinco mil quinientos veinticuatro pesos m/n).
Estos recursos seran transferidos por el Servicio en 2 cuotas (70% correspondiente a $43.802.866- / 30%
correspondiente a $$18.772.658-); la 1° cuota contra total tramitacion del Convenio y resolucion
aprobatoria y la 2° cuota contra el grado de cumplimiento.

Una vez recibidos los recursos, la Municipalidad se obliga a enviar al Servicio, el comprobante de ingreso
contable.

Tabla N°1: Distribucion de los Recursos Subtitulo 24 (ano 2025)

RECURSQO HUMANO FINANCIAMIENTO

Profesionales Categoria B (Honorarios)

Enero a diciembre 2025:

2 Matrén/a (66 horas)

1 Profesional del area psicosocial (Trabajador/a
Social/Terapeuta ocupacional/Psicélogo) (33 horas)
1 Nutricionista (33 horas)

$61.461.160.-

Marzo a diciembre 2025:
1 Profesional del area psicosocial (Trabajador/a
Social/Terapeuta ocupacional/Psicélogo) (33 horas)

Julio a noviembre 2025:
1 nutricionista (22 horas)

COMPRA DE EQUIPOS E INSUMOS FINANCIAMIENTO

(*)Se permite la compra de:

Equipos e insumos para la implementacion del
Programa ya sea para uso en
establecimientos educacionales o0 en
establecimientos de salud, segin necesidad.
Adquisicidbn de equipamiento, insumos Yylo
tecnologia correspondiente a la operatividad
de la estrategia y comunicaciéon con los
usuarios en terreno, los que pueden ser
equipos portatiles (notebook, Tablet, o $1.114.364.-
teléfonos moviles — incluyendo chips prepago,
bolsas de minutos o datos mdviles-).

- Material audiovisual, material impreso y otros
implementos de diversas facturas que incluyen
identificacion del equipo ante la comunidad
(poleras, textiles impresos u otro) y otro tipo
de equipamientos o insumos para promocion,
educacion y difusion acorde al programa.

- Servicio de movilidad si el desarrolio del
Programa io requiere.

MONTO TOTAL DEL CONVENIO $62.575.524

(*} Los insumos requeridos por el Direccién de Salud Municipal deberén ser solicitados a través de un
oficio con plazo hasta el 30 de abril def ario en curso, considerando las especificaciones anteriormente
sefialadas y deberdn ser aprobados técnicamente por el Servicio de Salud Arica y Parinacota

En caso de existir remanentes resultantes de la contratacion de recursos humanos, éste podra ser
redistribuido para la vinculacién de recursos humanos para apoyar y reforzar las prestaciones del
Programa en la comuna de Arica, previa aprobacion, por parte del Servicio de Salud Arica y Parinacota, a
través de un plan de trabajo que serd enviado via oficio por DISAM, con fecha tope el 31 de junio del afic
en_curso, con la finalidad de dar buen uso del recurso y la disminucién de brechas de atencién a la
poblacién objetivo del Programa.

Medios de verificacion_que deben presentar los/as profesionales contratados para el pago de los
honorarios mensuales:

e Copia del contrato 0 nombramiento o decreto alcaldicio
e Copia de las liquidaciones de sueldo o Boleta de Honorarios mensual.




e Informe de actividades realizadas de acuerdo a convenio vigente.

Los medios de verificacion para validar las compras de los insumos requeridos sera la presentacion de
tas facturas de compras, lugar de destino del insumo, comprobante de entrega a la sala de rehabilitacion
y el namero del inventario.

El monto para financiar este Convenio sera imputado al item Presupuestario 24 Cuenta N° 541030302 de
Reforzamiento Municipal, del presupuesto vigente del Servicio afic 2025.

La Municipalidad se obliga a cumplir las actividades, metas y productos especificos sefialados por el
Servicio en la clausula quinta, a continuacion, y se obliga a implementar y otorgar las prestaciones
sefialadas en el Programa para las personas validamente inscritas en los establecimientos de su
jurisdiccion.

Se deja constancia que la glosa 02 de la Ley de presupuesto del sector Publico antes citada, contempla
que para efectos de la ejecucion de los convenios sefialados en el articulo 56 de la ley N°19.378, la
entidad administradora de salud municipal podra contratar personal conforme la normativa establecida en
esa misma ley, o si por alguna razén la prestacién debe ser entregada por un profesional a honorarios,
debe ser acorde con lo dispuesto en el articulo 4° del citado Estatuto de Atencidn Primaria de Salud
Municipal, pudiendo en tal caso el municipio establecer en su favor beneficios tales como capacitacion,
feriado, permisos administrativos u otros similares segin corresponda, prerrogativas que no pueden ser
mas beneficiosas que las reconocidas a un trabajador con nombramiento indefinido o a plazo fijo y sin
perjuicio de los cuales la Municipalidad se obliga a mantener la continuidad de los servicios que se
entregan en virtud del presente convenio.

En caso que la prestacidn sea enfregada por un/a profesional a honorarios, debe tenerse presente que a
contar del 01 de enero del 2018 el personal a Honorarios esta obligado a imponer, tanto en materia de
salud como previsionalmente, de manera personal, conforme lo establecido en la Ley N°20.894.

QUINTA: La Municipalidad se obliga a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes
actividades y metas:

Desarrollar actividades orientadas a fortalecer los factores protectores, las capacidades y
recursos de las personas adolescentes para promover el bienestar en salud sexual, salud mental,
y salud nutricional.

Promover la participacion de adolescentes en espacios comunitarios como: Centros de Alumnos,
Consejos Consultivos, Consejos de Desarrollo Local, mesas territoriales, interculturales, diadlogos
ciudadanos y/u otros.

Desarrollar actividades orientadas al autocuidado y la prevencion de conductas o practicas de
riesgo en adolescentes en los ambitos de ta salud sexual, salud mental y nutricional.

Los productos esperados, por componente, son:

Componente 1: Promocioén de Salud y Participacion Juvenil

- Talleres grupales segun tematica por programa Espacios Amigables, enfatizando en autocuidado
y bienestar emocional.

Actividades comunitarias realizadas con consejos consultivos de Adolescentes y Jovenes u otras
instancias de participacion juvenil.

- Actividades de promocidn tematica factores protectores psicosociales.

- Enfasis en la coordinacion y articulacion territorial con el intersector para la complementariedad
de acciones. Realizacion de talleres promocionales preventivos y otras actividades masivas
(ferias de salud) en establecimientos educacionales, residencias del Servicio de Proteccién
Especializada /SENAME y otros espacios comunitarios.

Se incorpora ademas la realizacion de talleres de habilidades parentales, a fin de capacitar en
habilidades de crianza y relaciéon familiar a padres/madres/cuidadores de adolescentes, para
prevenir conductas de riesgo, a través de la promocion de la comunicacion al interior de la
familia.

Componente 2: Atencion de salud integral
Control de salud integral del adolescente
Consejeria en prevencion del embarazo
Consejeria en salud menstrual

- Consejeria en prevencion del VIH/SIDA e Infecciones de trasmision sexual
Consejeria en salud mental
Consejeria en alimentacion saludable

- Consejeria en actividad fisica
Consejeria en tabagquismo
Consulta por sospecha de VIH/ITS
Ingreso y consulta por regulacion de fertilidad



Entrega de preservativos

- Anticoncepcion de emergencia

- Consejeria/Primera acogida adolescentes Trans o Género no conforme

- Intervencion Motivacional en adolescentes por consumo de alcohot y/o drogas
Primera respuesta en situaciones de violencia

SEXTA.: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por
la Division de Atencion Primaria y el Servicio. En el proceso de monitoreo y evaluacion, la Municipalidad
se obliga a incorporar las actividades del programa a la planificacion de sus establecimientos,
identificando claramente la brecha de atencidn existente para cada una de las prestaciones, conforme
demanda y oferta.

Los REM seran la base del proceso de monitoreo y evaluacién del componente antes sefalado, por o
que toda prestacion o actividad debe ser registrada por los profesionales de cada componente (Anexo 1).
Por tratar el presente convenio de beneficios en salud para los/as usuarios/as, el referente técnico del
Programa Espacios Amigables del Servicio de Salud Arica y Parinacota, realizara una revisién de las
fichas clinicas y/o cartolas del Programa para los fines establecidos en el programa, ello en el marco Ley
N° 20.584, Decreto N° 41, Ley N°19.628, y otras normas que regulan el acceso a ficha clinica y verificar
el adecuado registro de actividades asistenciales realizadas por las profesionales.

Monitoreo y evaluacion

El proceso de monitoreo dei Programa se realizara dos veces en el afio, para ello, se solicitara la revision
de los datos de produccion obtenida por cada indicador al 31 de julio y 31 de diciembre. Dicha
informacion debera ser ratificada y enviada al Ministerio de Salud el 20 de septiembre del afo en curso y
20 de enero del aiio siguiente.

La evaluacion se realizara en dos etapas:
Primera evaluacién: Se efectuara con corte al 31 de julio de cada aito y, de acuerdo con los resultados

obtenidos en esta evaluacién, se hara efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el mes de octubre,
st es que su cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al siguiente cuadro:

PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO PORCENTAJE DE DESCUENTO DE
RECURSOS 2° CUOTA DEL 30%
40% 0%
Entre 30% y 39,8% 50%
Entre 20% y 29,9% 75%
Menos del 20% | 100%

El incumplimiento de las metas comprometidas dara lugar a la reliquidaciéon del Programa.

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna podra
solicitar a la Direccién del Servicio de Salud 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, remitira ésta y los antecedentes at Ministerio
de Salud, que resolvera la peticién

Segunda evaluacién: no obstante, la situacion excepcional indicada en el parrafo anterior, el Servicio de
Salud debe realizar la tercera evaluacion del Programa al 31 de diciembre del afio en curso, y las
comunas mantienen en toda circunstancia la obligatoriedad de la rendicién financiera y evaluacion de las
metas al fina!l del periodo.

El no cumplimiento de las actividades y metas anuales podra incidir en la menor asignacion de
recursos para el ano siguiente, segtn exista continuidad del presente programa.

Los recursos (producto de la reliquidacion) que provengan de aquellas comunas y establecimientos que
no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, podran ser reasignados por el Servicio de Salud,
a comunas gue tengan mejor cumplimiento en la evaluacion a la fecha del corte del afio en curso, en el
mismo 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 autorizacion para la adquisicién de insumos que permitan
mejorar las acciones contempladas en el Programa, dentro del afo presupuestario.




La evaluacion se realizara en forma independiente para cada CESFAM asociado a RRHH  detallado en
la clausula tercera y cuarta.

SEPTIMA: El Servicio, requerira a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificos en la cldusula tercera de este Convenio y segun las metas e
indicadores descritos en el Anexo N°1. El Servicio efectuara una constante supervision, control y
evaiuacion del mismo. igualmente, el Servicio debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma
més eficiente y eficaz los objetivos del presente Convenio.

OCTAVA: El Servicio velara por la comrecta utilizacion de los fondos traspasados a través de su
Subdepartamento Financiero y el Referente técnico del Programa Espacios Amigables del Servicio. Para
los efectos de la administracion de fondos que seran transferidos, la Municipalidad se obliga a utilizar las
normas de procedimiento sobre rendicion de cuentas, dictada por la Contraloria General de la Republica
mediante Resolucién exenta N.° 30 del 11 de marzo de 2015.

Sin perjuicio de lo anterior, la Municipalidad debera observar lo siguiente:

a) Solicitar la transferencia electronica de los fondos y remitir al Servicio el comprobante de ingreso en la
cuenta de terceros de la Municipalidad a mas tardar dentro del plazo de diez dias habiles contados desde
la transferencia de los recursos.

b) Rendir cuenta mensualizada de los ingresos y gastos del periodo, a mas tardar dentro de los primeros
quince dias habiles siguientes al mes informado.

¢) Rendir cuenta final de la inversion de los recursos transferidos a mas tardar dentro del periodo de
treinta dias habiles de finalizada Ia vigencia del Convenio.

d) La Municipalidad tendré la obligacion de mantener a disposicion de la Contraloria General de la
Republica, toda la documentacion que da cuenta de los gastos realizados en los términos establecidos en
la referida Resolucion Exenta N° 30 de 2015.

La Municipalidad se obliga a disponer de los medios verificadores técnicos y financieros (descritos
anteriormente), los que deben ser informados en plataforma SISREC.

En caso que los costos de ejecucion sean menores a los sefialados en el respectivo convenio, la entidad
ejecutora estaré obligada a la devolucion de los recursos restantes, rindiendo cuenta de acuerdo a lo
prescrito en el inciso segundo de la presente clausula.

NOVENA: Las partes convienen en fijar la vigencia del presente convenio desde la notificacion de la
resolucion aprobatoria del presente convenio hasta el 31 de diciembre del afio en curso. La vigencia asi
establecida se mantendrd salvo que el convenio termine por incumplimiento grave de las obligaciones
establecidas en él, o su ejecucion se desvie de los fines que se tuvieron a la vista para celebrarlo o que
las partes decidan ponerle término anticipado por motivos fundados.

Ademas, las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogara automaticamente, siempre que el
Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segin la ley de presupuestos del Sector
Publico del afio respectivo, sin perjuicio de su término por alguna de las causales pactadas o que las
partes acuerden de comin acuerdo su finalizacion, por motivos fundados. La prérroga del convenio
comenzara a regir desde el 01 de enero del afio presupuestario siguiente y su duracion se extendera
hasta el 31 de diciembre del mismo afio

Prorrogado el convenio, el Servicio de Salud debera dictar una resolucion que establezca las metas y
recursos disponibles para el nuevo periodo. Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, la
Municipalidad, debera restituir aquellos montos transferidos que no hayan sido invertidos y/o ejecutados
en conformidad a los objetivos de este convenio, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 7 o en el que
fuere pertinente, de la Ley de Presupuesto del afio respectivo. Que, con posterioridad a |a restitucién de
los montos no utilizados por parte de la Municipalidad a Rentas Generales de la Nacion, en el plazo
indicado por la Ley de presupuestos respectiva (si asi lo indicare), de igual forma el Servicio de Salud
realizara analisis financiero del Convenio en base al andlisis de informe técnico, a través de visita de
parte del Subdepartamento Financiero al area financiera de la Municipalidad para analisis de documentos
de respaldo de gastos. Luego, emitira su informe y dara conformidad al gasto ejecutado o en su defecto
solicitara el reintegro de aquellos recursos que no hayan sido ejecutados conforme a lo establecido en el
presente convenio.

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

DECIMA PRIMERA: El Servicio de Salud de Arica y Parinacota no efectuara nuevos giros de recursos
hasta que la entidad receptora, esto es, a la llustre Municipalidad de Arica no acredite estar al dia con la
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rendicién de cuentas, salvo casos debidamente calificados y expresamente fundados por la Unidad
otorgante, en estricto apego a lo dispuesto en el art. Articulo 18 de la Resolucion Exenta N.° 306 de 2015
de la Contraloria General de la Republica.

DECIMA SEGUNDA: La Personeria de dofia Patricia Sanhueza Zenobio, para actuar como Directora
Titular del Servicio de Salud Arica y Parinacota, emana del Decreto Afecto N° 11 de
17 de mayo de 2024, del Ministerio de Salud.

LLa personeria del Sr. Orlando Vargas Pizarro para representar a la llustre Municipalidad de
Arica, emana del Decreto Alcaldicio N° 5435, de fecha 06 de diciembre de 2024.

DECIMA TERCERA: Las partes fijan domicilio en la ciudad de Arica y prorrogan competencias para ante
sus Tribunales de Justicia.

DECIMA CUARTA: El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando dos (2) en poder de la
Municipalidad, uno (1) en poder del Servicio (Oficina de Partes) y uno (1) en el Departamento
Programacion Financiera de APS del Ministerio de Salud.
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2.- IMPUTESE el gasto que origine la

ejecucion del Convenio que por este acto se aprueba segln se indica en CPP N° 655, de
2025.

3.-  NOTIFIQUESE la presente Resolucion
la llustre Municipalidad de Arica, representado por su Alcalde o quien corresponda, por
funcionarios del Subdepartamento Direccion de Atencién Primaria del Servicio de Salud
Arica y Parinacota.

ANOTESE Y COMUNIQUESE
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