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LA SERENA, (7 JUN 2010

DECRETO No 22/5/& ,

VISTOS Y CONSIDERANDO:

La Resoluciéon Exenta N© 1206 del Servicio de Salud Coquimbo de|fecha 31 de mayo de
2010; Memorandum N°© 411 de Director Departamento de Salud de la Corporacién
Municipal, de fecha 02 de junio de 2010; lo dispuesto en el Textp Refundido de la Ley
18.695, Orgédnica Constitucional de Municipalidades;

DECRETO :

APRUEBESE Convenio de fecha 17 de mayo de 2010, suscritp entre el SERVICIO
DE SALUD COQUIMBO, representado por su Director Regjional, don ERNESTO
JORQUERA FLORES, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA FS}RENA, representado
por su Alcalde don RAUL SALDIVAR AUGER, relativo a Comlpra de Servicios del
Programa de Tratamiento Integral de Adolescentes Infractores jde Ley con Consumo
Problemaético de Alcohol y Drogas y Otros Trastornos de Salud Mental.

Andtese, comuniquese a quien corresponda y archivese.
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Distribucidn:

- Servicio de Salud Coquimbo
- Corporacién Municipal

- Departamento de Finanzas
- Asesoria Juridica

- Oficina de Partes””
RSA/LMV/REM/mvvc




CONVENIO DE COMPRA DE SERVICIOS
I. MUNICIPALIDAD DE LA SERENA
Y
SERVICIO DE SALUD COQUIMBO
PROGRAMA DE TRATAMIENTO INTEGRAL DE ADOLESCENTES INF

CONSUMO PROBLEMATICO DE ALCOHOL Y DROGAS Y OTROS T
MENTAL

w17 HAY 2010

' AR et et e n et e e , entre el SERVICIO
persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Avenida Frang

Serena, representado por su Director D. ERNESTO JORQUERA FLORE

RACTORES DE LEY CON
PASTORNOS DE SALUD

DE SALUD COQUIMBO,
isco de Aguirre N°795, La
S, del mismo domicilio, en

adelante el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, persona juridica de derecho

publico domiciliada en Prat N° 451, La Serena, representada por su Alg
AUGER, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se
convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: Con fecha 10.12.2009, el Ministerio del Interior, el Ministerio d
suscribieron Convenio de Colaboracién Técnica y de Transferencia de R4
Salud y el FONASA, encomendandole a este ultimo la administracion y

destinados al Programa de Tratamiento Integral de Adolescentes Infract
Problematico de Alcohol y Drogas y Otros Trastornos de Salud Mental.

A fin de dar cumplimiento a las obligaciones contraidas en el convenio
Fonasa y el Servicio de Salud Coquimbo suscribieron convenio para
referido precedentemente.

En dicho convenio se establecié que el Servicio, en cumplimiento de las
encontraba facultado para subcontratar a entidades administradoras de
autorizacion de FONASA.

SEGUNDO: Para efectos de la aplicacion del programa ya sefialado
obligaciones contraidas en el Convenio celebrado por el Servicio y Fonas

alde D. RAUL SALDIVAR
ha acordado celebrar un

e Salud, Sename y Fonasa
cursos con el Ministerio de
Histribucion de los recursos
pres de Ley con Consumo

referido precedentemente,
la ejecucion del programa

pbligaciones contraidas, se
s5alud municipal, ello previa

y en cumplimiento de las
A es que las partes vienen

en suscribir el presente Convenio de Ejecucién que consta de las siguientgs clausulas:

TERCERO: El Programa referido en la clausula primera y que por este
como objetivo facilitar el acceso, oportunidad, cobertura y calidad de la atg
infractores de ley, de acuerdo con los siguientes criterios de priorizaci
planes de tratamiento:

a) Adolescentes a los cuales se les haya aplicado por el juez como sancié

acto se implementa, tiene
ncién de los adolescentes
bn, para los efectos de los

n accesoria, el someterse a

tratamiento de rehabilitacién por adiccion al alcohol o a las drogas, de conformidad a lo dispuesto en

el articulo 7° de la Ley N° 20.084, sujetos a sanciones penales ya sean ég
no.

b) Adolescentes que de acuerdo a los articulos 13,14,16 y 17 de la men
sometidos a tratamiento de rehabilitacién y accedan voluntariamente a ello

c) Adolescentes imputados con medida cautelar, en medio privativo de
requieran ser sometidos a tratamiento de rehabilitacion y accedan voluntar

tas privativas de libertad, o

cionada Ley, requieran ser

libertad 0 medio libre, que
amente a ello.




d) Adolescentes imputados con consumo problematico de drogas, con Ig
como condicién de la suspensién condicional del procedimiento, el somete

No obstante lo anterior, los adolescentes infractores de ley individualiz
deberan ser atendidos inexcusablemente en el marco de este Programa.

En cuanto a los adolescentes infractores de ley no comprendidos en log
que los procesos de los cuales son imputados o condenados se hayan ini
entrada en vigencia de la Ley N° 20.084, que hayan accedido voluntar
tratamiento de rehabilitacion, que estén siendo atendidos en el marco

enero de 2010, continuaran como beneficiarios del mismo hasta que
terapéutica.

Cada Plan de Tratamiento y Rehabilitacion corresponde a un
estandarizado, que incluye las intervenciones técnicamente recomendab

s cuales se haya acordado
rse a tratamiento.

ados en las letras a) y b)

numerales anteriores, sea
ciado antes o después de la
amente a ser sometidos a
de este Programa al 1° de
se les haya dado el alta

conjunto de prestaciones
es, y todas las atenciones

necesarias para resolver un determinado diagnostico o efectuar un trgtamiento completo, en los

distintos niveles de complejidad definidos por los entes técnicos.
El precio para cada Plan de Tratamiento y Rehabilitacién, es tnico y a tod
todas y cualquiera de las atenciones o prestaciones que requiere una pers

o evento, es decir, incluye
bna durante el tratamiento.

CUARTO: Por este acto la Municipalidad se obliga a realizar los siguienfes planes de tratamiento y

rehabilitacion:
| Ambulatorio Intensivo Medio Privativo de Libertad:

Los objetivos de este plan son:

Confirmar diagnostico de consumo problematico en drogas; acoger Y
integral (que incluye el patron de consumo y compromiso biopsicosoc
Promover y acompariar el proceso de motivacién al tratamiento,
desarrollo del usuario con perspectiva de género;

Contribuir en la disminucién y estabilizacion de los efectos de la prisio
Definir un plan integral de tratamiento que aborde y considere i
sugeridas en el diagnostico;

Intervenir sobre los factores que facilitan y mantienen el consumo;
Tratar y mantener estabilizada la comorbilidad psiquiatrica asociada ¢
Fortalecer los factores protectores que permitan el logro del proceso g
Desarrollar y favorecer habilidades sociales en el usuario;
Implementar estrategias que permitan al joven y su familia desarrolla
incompatible con el consumo de alcohol y drogas;

Fortalecer el vinculo o revincular, segun corresponda, al usuario cg
familiares, culturales, laborales u otros que faciliten su desarrollo;
Facilitar el proceso gradual de integracién socio ocupacional del usu
acorde a las necesidades de su etapa de desarrollo;

Instalar y fortalecer estrategias de prevencion de recaida en el adoles
Sensibilizar y asesorar a los equipos psicosociales, familias y/u ot
prevencion de recaidas del consumo problematico de drogas;
Diseftar y evaluar con el equipo psicosocial, el seguimiento post-
adolescente;

Coordinar en conjunto con el equipo psicosocial, la derivacion asisti
en otros contextos de cumplimiento de la sancion principal se
continuidad terapéutica;

Otorgar el alta clinica, comunicarla al equipo psicosocial y referir
atencion de salud que corresponda a su necesidad.

realizar diagnéstico clinico
al);

adecuado a la etapa del
hizacion;
tervenciones en las areas
uando corresponda;
e cambio;

un estilo de vida saludable
n las redes educacionales,

ario a una vida normalizada

cente;
os adultos significativos en

egreso, en el contexto del

Ha al tratamiento en drogas
gun corresponda para su

asistidamente a la red de




Las prestaciones consideradas en el plan para dar cumplimiento a los a
realizan con los usuarios durante su permanencia en el centro de cumplir]
son: consulta medica, consulta psiquiatrica, consulta de salud mental (in
psicolégica, psicoterapia (individual, familiar y grupal), intervencion psicog
de salud mental, psicodiagndéstico (incluye aplicacion de test psicologicos
de laboratorio que se requieran y medicamentos segun corresponda.
actividades psicosociales de integracién sociocultural que complementar
realizada.

I. Ambulatorio Intensivo Medio Libre:
Los objetivos de este plan son:

Confirmar el diagnéstico de consumo problematico en drogas;
Acoger y realizar diagnéstico clinico integral (que incluye el patrén d
biopsicosocial);

Promover y acompafiar el proceso de motivacion al tratamiento
desarrollo del usuario con perspectiva de genero;

Definir un plan integral de tratamiento que aborde y considere i
sugeridas en el diagnostico;

Intervenir sobre los factores que facilitan y mantienen el consumo;
Tratar y mantener estabilizada la comorbilidad psiquiatrica asociada ¢
Fortalecer los factores protectores que permitan el logro del proceso ¢
Desarrollar y favorecer habilidades sociales en el usuario;
Implementar estrategias que permitan al joven y su familia desarrollg
incompatible con el consumo problematico de alcohol y drogas;
Fortalecer el vinculo o vincular, segin corresponda, al usuario cg

nteriores objetivos y que se
hiento de sancidon o medida,
dividual y familiar), consulta

ocial de grupo, consultorias
si corresponde), examenes
Ademas, el desarrollo de
la intervencion terapéutica

e consumo y el compromiso

adecuado a la etapa del

htervenciones en las areas

Lando corresponda;
e cambio;

r un estilo de vida saludable

n las redes educacionales,

familiares, culturales, laborales, organizaciones juveniles u otros que faciliten su desarrollo;

Facilitar el proceso gradual de integracion socio ocupacional del usu
acorde a las necesidades de su etapa de desarrollo;

Instalar y fortalecer estrategias de prevencién de recaida en el adoles
Sensibilizar y asesorar a los equipos psicosociales, familias y/u ot
prevencion de recaidas del consumo problematico de drogas;
Evaluar con el equipo psicosocial, el seguimiento post-egreso que reg|
el contexto del adolescente;
Coordinar con el equipo psicosocial, la derivacion asistida al trats
contextos de cumplimiento de la sancidén principal, segun corres
terapéutica;

Otorgar el alta clinica.

Las prestaciones consideradas en el plan para dar cumplimiento a los a
realizan con los usuarios durante su permanencia en el centro, son:
psiquiatrica, consulta de salud mental (individual y familiar), consult
(individual, familiar y grupal), intervencion psicosocial de grupo, con
psicodiagnostico (incluye aplicacion de test psicolégicos si corresponde
que se requieran y medicamentos segun corresponda. Ademas
psicosociales de integracion socio ocupacional que complementan

realizada.

Il. Residencial Medio Libre:
Los objetivos de este plan son:

Acoger y realizar diagnéstico clinico integral, que incluye la evaluacig
el grado de compromiso biopsicosocial;

ario a una vida normalizada,

cente;
fos adultos significativos en

liza el equipo psicosocial, en

miento en drogas en otros
bonda para su continuidad

nteriores objetivos y que se
consulta meédica, consulta
B psicologica, psicoterapia
sultorias de salud mental,
, examenes de laboratorio
5e  desarrollan actividades
a intervencion terapéutica

n del estadio

motivacional y




Definir un plan integral de tratamiento que aborde y realice las
sugeridas en el diagnostico;

Promover y acompafiar el proceso de motivacion al tratamiento
desarrollo del usuario y con perspectiva de género;

Intervenir sobre los factores que facilitan y mantiene el consumo;
Tratar y mantener estabilizada la comorbilidad psiquiatrica asociada d
Fortalecer los factores protectores que permitan el logro del proceso ¢
Instalar y fortalecer estrategias de prevencién de recaidas;
Desarrollar y favorecer habilidades sociales en el usuario;
Implementar estrategias que permitan al joven y su familia desarrollg
incompatible con el consumo de drogas;

Facilitar el proceso gradual de integracion socio ocupacional del usd
acorde a las necesidades de su etapa de desarrollo;
Vincular al usuario con las redes educacionales, familiares, culturalg
juveniles u otros que faciliten su desarrollo;

Realizar seguimiento post- alta;

Dar de alta y referir a la red de atencién de salud que corresponda;
Seguimiento a corto plazo posterior al egreso del plan.

Las prestaciones consideradas en el plan para dar cumplimiento a los an
dia cama y todos los procedimientos terapéuticos y de rehabilitacion que
durante su permanencia en el establecimiento, y que técnicamente no pu
logro de los objetivos terapéuticos, tales como: consulta médica, consy
salud mental (individual y familiar), consulta psicolégica, psicoterapia (i
intervencion psicosocial de grupo, consultorias de salud mental, psicodia
de test psicologicos si corresponde), exdmenes de laboratorio que se
segun corresponda. Ademas se desarrollan actividades psicosociales g
que complementan la intervencidn terapéutica realizada.

La Municipalidad se compromete a adaptarse y dar cumplimiento a
infroduzcan a los Planes de Tratamiento y Rehabilitacién de acuerd
determinadas por CONACE, MINSAL y SENAME durante la vigencia ¢

ntervenciones en las areas

adecuado a la etapa del

uando corresponda;
e cambio;

r un estilo de vida saludable
ario a una vida normalizada

s, laborales, organizaciones

teriores objetivos incluyen el
e efectiian con los usuarios
eden estar ausentes para el
Ita psiquiatrica, consulta de
ndividual, familiar y grupal),
gnéstico (incluye aplicacion
requieran y medicamentos
e integracion socio cultural

las modificaciones que se
0 con las especificaciones
lel presente contrato, en la

medida que no signifigue un cambio estructural de los Planes de Tratamiento en convenio, pues en

este Ultimo caso, se deberia suscribir una modificacion contractual.

Cabe recordar que las prestaciones que conforman cada uno de lo
Rehabilitacion antes mencionados fueron determinadas, en conjunto, por
la asesoria técnica del CONACE, FONASA y MINSAL. No obstante, |
Rehabilitacion definidos se contratan en forma de “meses de planes de
entendiéndose como mes de plan de tratamiento y rehabilitacion efectiva
en la Resolucion Exenta N° 391, de 3 de abril de 2006, del Ministerio de §
Técnica” y en el documento “Orientaciones Técnicas: Tratamiento de
Alcohol y Drogas y Otros Trastornos de Salud Mental”, en adelante “C
forman parte de este Convenio.

QUINTO: La Municipalidad se compromete a realizar, durante el 4
establecimientos de su dependencia, los meses de planes de tratamie
detallan en la siguiente tabla. Para dicho efecto, el Servicio destinara d
FONASA un presupuesto para el afio 2010 de $ 79.652.880 (setenta y
cincuenta y dos mil ochocientos ochenta pesos).

Los planes a desarroliar por la Municipalidad se ejecutaran entre Enero y

N

CoRP- HUR

5 Planes de Tratamiento y
el Ministerio del Interior, con
DS Planes de Tratamiento y
tratamiento y rehabilitacion”,
mente otorgado, lo dispuesto
balud, en adelante la “Norma
Consumo Problematico de
rientaciones Técnicas”, que

fio 2010, a través de los
nto y rehabilitacion que se
b los fondos transferidos por
nueve millones seiscientos

Diciembre de 2010




N° de plazas PAl| N° de plazas PAI
MEDIO MEDIO LIBRE
Prestador PRIVATIVO DE TOTAL|ANUAL
LIBERTAD
Corporacion
Municipal Gabriel
Gonzalez Videla-
Centro de Salud 240 $ 54.655.200
Corporacién 72
Municipal Gabriel
Gonzalez Videla-
Centro La Llave $ 24.997.680
Total 79.652.880

El precio unitario mensual del plan de tratamiento ambulatorio intensivo e
(trescientos cuarenta y siete mil ciento noventa pesos) y el plan de trata
en medio privativo es de $ 227.730 (doscientos veinte y siete mil setecien

N

SEXTOQ: El Servicio pagara a la Municipalidad , los Planes de Tratamientd
en las clausulas cuarta y quinta, por mes de planes de tratamiento y
otorgado para cada tipo de plan, siempre respetando el tope maximo india

Para la ejecucién de los Planes y programas sefialados precedentemny
mensualmente a la Municipalidad los dineros que correspondiesen.

La transferencia se realizara de la siguiente forma:
- Por mes vencido, dentro de los 10 primeros dias habiles del mes sigy
prestaciones realizadas por el equipo de salud a cargo de las ate
monto total asighado.

El financiamiento de los meses de planes de tratamiento y rehabilitacio
beneficiarias de este Programa, procedera sélo cuando se cumpla la cg
tratamiento y rehabilitacién efectivamente otorgado, procediéndose a dd
meses de planes de tratamiento y rehabilitacion que no cumplan con
calidad para ser considerados como tales, de acuerdo con lo estipulado e
para cada Plan de Tratamiento y segun la informacién que proporcione el
Interior, con la asesoria técnica del CONACE, al respecto. Este descug
remesa de recursos posterior a las evaluaciones del Programa

)

SEPTIMO: Para los efectos de garantizar la continuidad del otorgamien
beneficiarios de este Programa hasta el Ultimo dia del afio 2010, el servi
meses de planes de tratamiento y rehabilitacion del mes de Diciembre de
y correspondera a los meses de planes de tratamiento y rehabilitadi
prestador se encuentra obligado a ejecutar durante el referido mes. En vi

incluir en el ultimo Informe de actividad del afio 2010, s6lo los meses
rehabilitacion que se hayan ejecutado hasta la primera quincena de dicie

OCTAVO: El Convenio que las partes celebran por el presente instru
tramitacion del acto administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de dicie

medio libre es de $347.190

miento ambulatorio intensivo
0s treinta pesos)

y Rehabilitacion sefialados

'ehabilitacion efectivamente
ado en la tabla precedente.

ente, el Servicio transferira

iente, contra informe de las

hciones, hasta completar el

n otorgados a las personas

ndicién de mes de plan de
scontar de la actividad, los
las exigencias minimas de

N la Norma Técnica, definida

MINSAL o el Ministerio del
nto se hara efectivo, en la

o de las prestaciones a los
io efectuara el pago de los
2010 en calidad de anticipo
on que el establecimiento
ud de lo anterior, se debera
de planes de tratamiento y
bre de 2010.

ento regira desde la total
bre del 2010. Sin perjuicio

que por razones de buen servicio, las prestaciones respectivas se otorguen a partir de la fecha del

presente contrato. No obstante ello, el Servicio no pagara los servicios
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el presente instru

ptorgados, mientras no esté

ento.
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Sin perjuicio del plazc de vigencia estipulado, las partes podran poner término anticipado al convenio

en cualquier tiempo por medio de una carta certificada que le hara llega

a la contraparte a lo menos

con treinta dias de anticipacion a la fecha original de término. Ademias, el Servicio podra poner
término anticipado al contrato mediante Resolucién fundada, entre lag cuales se encuentran las
razones de fuerza mayor, como la falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las

prestaciones contratadas o el término de la vigencia del Convenio de

Colaboracion Técnica y de

Transferencia de Recursos, en virtud del cual se celebra el presente contrato.

Sin embargo, el convenio podra terminarse anticipadamente, en caso
siguientes situaciones:

a)

b)

c)

d)

f)

g)

h)

j) Cualquier otro incumplimiento de caracter legal, contractual o admir

No obstante lo anterior, las partes podran poner término anticipado al ¢
por medio de una carta certificada que le hara llegar a la contraparte a |
anticipacion a la fecha de término del mismo.

de verificarse alguna de las

Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de ley o de autoridad
que hagan imperativo terminarlo.

Si a uno o més establecimientos municipales de atencion primaria de salud dependiente de la
entidad administradora de salud municipal contratada por el SERVICIO, se le hubiere
revocado la autorizacion sanitaria de que trata el Convenio de Golaboracion y Transferencia
de Recursos, y el SERVICIO no hubiere puesto término a la relacién contractual que lo une
con dichas entidades.

Incumplimiento de los requisitos administrativos y técnicos, comad| por ejemplo, deficiencias en
competencias técnicas, disminucién de las horas del equipo|de tratamiento requeridas,
interrupcién de la atencion, deterioro o insuficiencia en infraegtructura e implementacion,
cobro por las prestaciones realizadas a personas beneficigrias de los programas de
tratamiento y rehabilitacion.

Incumplimiento de las obligaciones contractuales, que pongan en riesgo el oportuno
otorgamiento de las atenciones médicas convenidas.

Si al centro prestador se le hubieren aplicado dos 0 mas multas durante un afio calendario
conforme a lo sefialado en la clausula novena de este convenio.

Falta de disponibilidad presupuestaria.

No informar al Jefe del Sub Departamento de Gestion Comercial
FONASA, dentro de los 5 dias habiles de haber acaecido

de la Direccion Regional del
alguno(s) el (los) hecho(s)

siguiente(s) hecho(s): Cambios en el nombre o la razén social, rgpresentante legal, direccion

de funcionamiento; término, renovacién o modificaciones en
cualquier otro dato o hecho relevante para el presente Convenio.

la Resolucién sanitaria, o

Si el Servicio queda sin prestadores subcontratados o dependientes, que estén en
condiciones de cumplir las prestaciones convenidas en el presentg Convenio vy,

La Municipalidad no hubiera pagado oportunamente las remunergciones de sus trabajadores

o0 no hubiera declarado, enterado y pagado dentro del plazg
Seguridad Social de sus trabajadores o incumpliere cualquier
laboras o de seguridad social para con sus trabajadores.

legal, las cotizaciones de
otra obligacién de caracter

istrativo

bnvenio en cualquier tiempo
D menos con treinta dias de




NOVENO:
En el evento de que la Municipalidad realice el
realizara las respectivas retenciones de pago.

cobro de prestacion

Asimismo, si atendida la naturaleza de la contratacion, la Municipalida
cumplir las obligaciones laborales y/o de seguridad social de sus trabaja
el Servicio realizara las retenciones de pago que procedan, ello sin perjui
convenio.

DECIMO: Para el adecuado control de la actividad y supervision del Pr
del Servicio el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento, para
se obliga a ingresar los datos correspondientes en la Fichas existentes e
Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de Evaluacion ¢
y Ficha de Seguimiento. Estas Fichas, tienen como objetivo contar con
homogénea de las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias de

Los datos mensuales deberan ser ingresados, por la Municipalidad
Informacion y Gestién de Tratamiento, hasta el 5° dia habil del mes sigy
prestacion. En el caso que el dia 5° sea S&bado, Domingo o Festivo, {
habil siguiente.

En el evento que un establecimiento, por cualquier circunstancia, n
software, debera enviar al Servicio correspondiente, la informacién requg
de registro disefiada en formato Excel especialmente para estos g
electronico, u otro medio magnético, denominada “Planilla de Registro
de Registros”. Dicha planilla sera soélo excepcionalmente utilizada, y una
software destinado para el registro de la informacion, el prestador deberg
actividad realizada en la herramienta destinada para ello.

Ademas, para fiscalizar el correcto cumplimiento del Convenio, la Munid
al Servicio toda la informacion que éste le requiera, estando facultad
inspeccion, revisar fichas clinicas y recabar todo otro antecedente que
darsele todas las facilidades del caso.

DECIMOQ PRIMERO: El Servicio proporcionara a los beneficiarios legales

s no otorgadas, el Servicio

{, encontrandose obligada a
Hores, no diere cumplimiento,
cio del término anticipado del

bgrama, estara a disposicion
cuyo efecto, la Municipalidad
h el establecimiento, a saber:
el Proceso, Ficha de Egreso
una informacién completa y
pste Programa.

, a través del Sistema de
iente en que fue otorgada la
bodran ser ingresados el dia

o pueda utilizar el referido
erida a través de una planilia
fectos, a través de correo
e |nstructivo Llenado Planilla
vez regularizado el acceso al
poner al dia el registro de la

palidad debera proporcionar
o para efectuar visitas de
estime pertinente, debiendo

que opten por la Modalidad
ficamente convenidas en el

de Atencion Institucional todas y cualquiera de las prestaciones esped
presente instrumento, sin exigir al usuario algun tipo de pago por |
otorgadas.

s atenciones que le seran

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole o bien se
requiera la realizacion de prestaciones no convenidas, el paciente deperd ser derivado mediante

interconsulta a un establecimiento del Sistema Nacional de Servicios d
trasladado a un centro asistencial privado, siempre y cuando el pacien
debiendo firmar un documento que explicite esta opcién. Para todos los
ni financiara atenciones o prestaciones que no estén expresamente sefial

DECIMO SEGUNDQ: Si la Municipalidad , por diversos motivos, deje dg
el presente convenio termine, ya sea por incumplimiento contractual de I4
de la vigencia del Convenio de Colaboracién Técnica y de Transferenci
cual se celebra el presente contrato y quedasen pendiente actividad f
Municipalidad debera reintegrar al Servicio los montos equivalentes ade
habiles siguientes a la fecha de cese de funciones o término de este Con
el marco del cual se ha contratado.

Salud, o en su defecto ser
te opte por esta alternativa,
efectos, FONASA no cubrira
adas en este convenio.

funcionar sin previo aviso o
Municipalidad o por término
8 de Recursos, en virtud del
nanciada y no realizada, la
udados, dentro de los 5 dias
enio o el de colaboracion en




DECIMO TERCERO: El incumplimiento por parte de la Municipalidad de

las obligaciones contraidas,

asi como de las normas legales, reglamentarias y administrativas qlie regulan la Modalidad de

Atencion Institucional, facultan al Servicio para poner término al presente
anterior, el Servicio se reserva las acciones legales que sea del caso
producirse incumplimiento por parte de la Municipalidad.

DECIMO CUARTO:
La Municipalidad se obliga a enviar al Servicio, mensualmente, a part

convenio. Sin perjuicio de lo
entablar en la situacién de

r de esta fecha, un informe

completo y documentado de las etapas de ejecucién del presente Proghama.  Este informe debera

incluir, al menos: estado de avance en la ejecucion del program

y de sus estrategias, la

individualizacién del personal contratado para su ejecucion, con indicdcion del establecimiento en
donde se desempefan, profesion u oficio y nimero de horas contratddas y/o destinadas para los
fines sefialados; una rendicion financiera de la ejecuciéon de los fondos| traspasados que sefiale los

medios verificadores utilizados, y cualquier otro antecedente que sea req

erido por el Servicio.

El Servicio podra solicitar a la Municipalidad, datos o informes extraprdinarios e impartir pautas
técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio, pudiendo

efectuar una constante supervisién, control y evaluacion del mismo.

DECIMO QUINTO:
Se deja expresa constancia que el anexo: Tabla de Valores 2010, forma
convenio.

DECIMO SEXTO:

parte integrante del presente

Las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales de justicia de La Serena.

DECIMO SEPTIMO:
El presente convenio se firma en cinco ejemplares, quedando dos er
dos en poder del Servicio, y uno en poder de CONACE.

DECIMO OCTAVO: La personeria de Ernesto Jorquera Flores para repf

poder de {a Municipalidad,

esentar al Servicio de Salud

Coquimbo consta en DS N° 59 de 2009 del Ministerio de Salud._La persoperia de Raul Saldivar Auger

para representar a la Municipalidad de La Serena consta en
Diciembre del 2008. P
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