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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI APRUEBA CONVENIO “PROGRAMA DE
Secretaria Municipal PRESTACIONES INSTITUCIONALES Y
CANASTAS PAD SALUD MENTAL” ENTRE

SEVICIO DE SALUD METROPOLITANO

NORTE Y MUNICIPALIDAD DE CONCHALI -

CONCHALIL, 03 ABR 7075
DECRETO EXENTO N° %07/
LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Certificado Disponibilidad Presupuestaria
N°159 de 24.03.2025 del Departamento Contabilidad y Presupuesto; Resolucion Exenta N°©385/18.03.2025
Aprueba Convenio “Programa de Prestaciones Institucionales y Canasta PAD Salud Mental” suscrito
entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte y la Municipalidad de Conchali”; y TENIENDO
PRESENTE las facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°18.695, Organica Constitucional de
Municipalidades,

DECRETO:

APRUEBA el Convenio “Programa de Prestaciones
Institucionales y Canastas PAD Salud Mental”, Servicio de Salud Metropolitano Norte y Municipalidad
de Conchali.

En Santiago, enero de 2025 entre el SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE, érgano
estatal funcionalmente descentralizado Rut. 61.608.000-8, representado por su Director Dr. Antonio
Infante Barros, cédula de identidad N°5.542.172-2, ambos con domicilio en calle Maruri N°272, comuna
de Independencia, Santiago, Regién Metropolitana, en adelante “el Servicio”; y la MUNICIPALIDAD DE
CONCHALLI, corporacion autonoma de derecho publico, Rut. 69.070.200-2, representada por su Alcalde
René de la Vega Fuentes, cédula de identidad N°13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N°3499 comuna de Conchali, Region Metropolitana, en adelante “la Municipalidad”, han
suscrito un convenio que se regira por las siguientes clausulas:

Del Objeto del Convenio:

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo consiste en la
compra de servicios desde el SSMN a la Municipalidad para que esta iltima gestione con el Centro
Comunitario de Salud Mental (COSAM) que le corresponda, dar curso a la ejecucion del Programa de
Prestaciones Institucionales y Canastas PAD Salud Mental.

De los Montos Comprometidos:

En virtud del presente convenio el Servicio pagara a la Municipalidad la suma de $538.694.297(quinientos
treinta y ocho millones seiscientos noventa y cuatro mil doscientos noventa y siete pesos), para que esta
disponga su distribucién y transferencia al Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM).

Asimismo, la Municipalidad, por el presente instrumento, mandata al Servicio para que de la suma
anterior retenga el monto $67.582.641 (sesenta y siete millones quinientos ochenta y dos mil cuatrocientos
sesenta y un pesos) y disponga el pago de farmacos, para la atencion de pacientes. Por su parte el Servicio,
por el presente instrumento acepta el mandato otorgado.

Al respecto, es necesario dejar expresamente establecido que el monto antes sefialado sera enterado
mensualmente, contra prestaciones efectivamente ejecutadas y registradas en el Sistema de Monitoreo
SIGGES.

Cabe ademas mencionar que la Municipalidad debera registrar las actividades en Sistema de Informacion
de Garantias Explicitas en Salud (SIGGES), informacién que deberi estar disponible para el Servicio a
mas tardar el dia 10 del mes siguiente al periodo que se informa. Sin perjuicio de lo anterior, cualquier
situacion que impida lo anterior, debera ser informada oportunamente y por escrito al Servicio.
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En este orden de ideas la Municipalidad se obliga a destinar los recursos a que se refiere el presente
convenio a financiar las actividades que permitan el cumplimiento de éste invirtiendo en Recurso Humano
y/o Insumos que el Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM) requiera, para el cumplimiento del
total de prestaciones involucradas en las actividades pactadas en el presente instrumento. De esta manera
es dable sefalar que se requiere contar con un espacio idoneo con los equipamientos e insumos
pertinentes, acordes al nivel de gravedad y grupo etario, que permita realizar el trabajo uno a uno, como
también para la atencion de familiares y realizacion de actividades grupales por parte del equipo
multidisciplinario. El equipamiento debe ser de material durable, lavable, no toxico y los insumos deben
reponerse periodicamente por el uso y desgaste, como por ejemplo material fungible. Dentro del
equipamiento se consideran elementos como escritorios, sillas para el/la usuario/a (NNJ o adulto) y
familiar, mesa de trabajo, muebles organizadores, computador, entre otros.

La factura se emitira conforme lo siguiente:

¢ Nombre: Servicio de Salud Metropolitano Norte.
Rut: 61.608.000-8

Direccion: Maruri N°272

Comuna: Independencia

Ciudad: Santiago

Al momento de generar la factura electronica debera considerar la casilla de intercambio
dipresrecepcion@ custodium.com.

La factura una vez validada y devengada se ingresara al proceso de pago con el cual cuente la institucién
al momento de materializarlo (TGR o transferencia directa del Servicio).

En caso de que el pago sea via TGR, las consultas de pago podran realizar a través del sitio web disponible
de la Tesoreria General de la Republica www.tgr.cl, en modulo “Consulta de pago Proveedores del
Estado”.

DURACION DEL CONVENIO.

El presente convenio, inicia su vigencia una vez sea totalmente tramitado el acto administrativo
aprobatorio, sin perjuicio de lo anterior, y para la mejor ejecucion del programa, esta se entendera
comprendida entre el 01 de enero y hasta 31 de diciembre de 2025, en los términos de lo dispuesto en el
art. 52 de la Ley 19.880.

Lo anterior de acuerdo con el Convenio y Resolucion Exenta N° 385 de 18 de marzo de 2025, que forma
parte integrante del presente Decreto Exento.

~~  ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE
el presente Decreto a las Direcciones Mentos Municipales que sefrala, hecho ARCHIVESE.

T

f N ——— 1’ \‘._‘ ; —
{2 SECRETARIO

12

Alcaldia - Adm. Municipal - As. Juridica.
Control - DAF - Dir. Rentas - CORESAM
O.P.LR. - Secretaria Municipal

Art. 7° letra g) Lev N° 20.285./
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CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N°159/2025

Dia Mes Ano
24 03 2025
Identificacion:
Nombre y/o Razén Social RUT
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE 61.608.000-8
Documentacion:
Resolucion Exenta Resoluciéon Exenta SSMN Decreto Exento
SSMN
N° Fecha Ne° Fecha N° Fecha
385 18/03/2025

Descripcioén:
Se emite el presente documento para decretar convenio de transferencia de recursos por
convenio para “Programa Prestaciones Institucionales y Canastas PAD Salud Mental afio

2025”.

Cuenta Denominacién Monto $
05.03.006.001.004 Pago Prestaciones Valoradas $538.694.297.-
$538.694.297.-

24.01.003.004.004 Pago Prestaciones Valoradas

icole Fljente ' Reyes
Depto. Contabilidad y Presupuesto
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RESOLUCION EXENTA N© 385/ 18-03-2025
Conrtiai s T0 T o
gazlas L/ [V
e “re
(e Direccion w
Sa[l‘:;“’ e Acesonia Juridica APRUEBA CONVENIO "“PROGRAMA DE
Metropolitano PRESTACIONES INSTITUCIONALES Y
Norte Int.: 276 CANASTAS PAD SALUD MENTAL"

Regide Metopalitana

SUSCRITO ENTRE EL SERVICIO DE
SALUD METROPOLITANO NORTE Y LA
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI.

Ref.:279

Ministerio de
Salud

VISTOS: Lo dispuesto en el Decreto con Fuerza de
Ley N°1 de 2005 del Ministerio de Salud que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del
Decreto Ley N°2.763 y de las Leyes N°18.469 y N°218.933; en el Decreto con Fuerza de Ley
N°1/19.653 de 2000, del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que fija texto refundido,
coordinado y sistematizado de la Ley N°18.575 Organica Constitucional de Bases Generales de la
Administracion del Estado; en la Ley N°19.880 que establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado; en la Ley
N°21.722 de Presupuesto del Sector Publico del afio 2025; en el Decreto Supremo N°140 de 2004
del Ministerio de Salud que establece el Reglamento Organico de los Servicios de Salud; el Decreto
Afecto N° 26, de 28 de septiembre de 2023, del Ministerio de Salud, tomado de razén por la
Contraloria General de la Republica el dia 09 de mayo de 2024, que designa en calidad de titular,
a contar del 25 de septiembre de 2023, a D. Luis Antonio Infante Barros, en el cargo de Director
del Servicio de Salud Metropolitano Norte; en el Decreto con Fuerza de Ley N° 29, de 2005, del

= Ministerio de Hacienda, que Fija Texto Refundido, Coordinado y Sistematizado de la Ley N° 18.834,
’/_-_,? Qre Estatuto Administrativo; y Resolucion N°36 de 2024 de la Contraloria General de la
;E-’T R,écpﬂlblica: y demas normativa vigente,
ST ;
SO i
&L %, CONSIDERANDO:
Sy é ..'..,
‘. JE) _-;.gw
2 Y 1. Que, al Servicio de Salud Metropolitano

—
Ry & 2 _ : . o g
j ('3 _..’oafNorte, organismo estatal funcionalmente descentralizado, le corresponde la articulacion, gestion
/é-? o _.-"'%,lffy desarrollo de la red asistencial, por lo que en ese sentido debe apoyar la implementaciéon y
)

_.-;z;.a gestion de los programas ministeriales a desarrollarse en atencién primaria.
it

't
&
N ) 2 Que, por su parte, los programas de salud
tienen por finalidad |a realizacion de acciones de promocidn, proteccidn y recuperacion de la salud,

y la rehabilitacion del individuo, organizadas con la finalidad de mejorar las condiciones de salud
de la poblacion, en una determinada region o territorio en una forma integral y sostenible.

3 Que, asimismo, la Atencién Primara de
Salud (APS), representa el primer nivel de contacto de los individuos, la familia y la comunidad
con el sistema publico, siendo su objetivo otorgar una atencién de salud equitativa y de calidad,
centrada en las personas y sus familias, enfocada en lo preventivo y promocional, bajo el Modelo
de Salud Integral con Enfoque Familiar y Comunitario, centrado en las personas, la familia y la

comunidad. Q-ebtb’oo

4. Dado lo antes descrito es que suyge el \
Modelo de Gestion del Centro de Salud Mental Comunitaria, el que organiza la aten!ciﬁn ye 1 "ARZME -
estandariza su funcionamiento al alero y principios del Modelo Comunitario de Atencién en! luaz §
Mental, el que tiene por eje responder a las necesidades de salud mental de las personas, fal aS)F1CIINA UE é_)
y comunidades, sin dejar de considerar las realidades territoriales, las variables culturales, ét % PARTES o
y de género, en coherencia con el Modelo de Gestion de la Red Tematica de Salud Mental com UDAD g\'c.
parte de la red salud general.

5 Que, con fecha 31 de enero de 2025 el
SSMN vy la Municipalidad de Conchali suscribieron convenio denominado “PROGRAMA DE
PRESTACIONES INSTITUCIONALES Y CANASTAS PAD SALUD MENTAL"

6. Que, para efectos del financiamiento de las
prestaciones, se ha tenido a la vista el Certificado de Disponibilidad Presupuestaria CDP 91 de
fecha 20 de febrero de 2025, emitido por la Jefa (S) del Subdepartamento de Finanzas del SSMN.

. MUNICIPALIDAD DE CONCHAL]
CORRESPONDENCIA

24 Mafvéls

[ M FaThY
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Dado lo antes descrito es que surge el Modelo de Gestidn del Centro de Salud Mental Comunitaria,
el que organiza la atencién y estandariza su funcionamiento al alero y principios del Modelo
Comunitario de Atencion en Salud Mental, el que tiene por eje responder a las necesidades de
salud mental de las personas, familias y comunidades, sin dejar de considerar las realidades
territoriales, las variables culturales, étnicas y de género, en coherencia con el Modelo de Gestién
de la Red Tematica de Salud Mental como parte de la red salud general.

Este modelo de gestion permite avanzar en una respuesta sanitaria ambulatoria de calidad en
salud mental, a través del desarrollo de procesos de gestién que genere criterios y estandares de
calidad en la atencién, contribuyendo a la profundizacién del modelo y superando las inequidades
en salud mental. Este modelo de gestién permite dar coherencia a |a oferta que se entrega en los
Centros de Salud Mental Comunitaria, en un contexto de redes integradas, considerando en todo
caso el enfoque de ejercicio de derechos, en donde las politicas de salud no tan solo deben
centrarse en el acceso a ia atencidn de salud mental y al tratamiento de la enfermedad, sino
también deben apuntar a impactar las condiciones y espacios de vida que propiclaron dicha
enfermedad, y establecer mecanismos de participacion para potenciar y generar las condiciones
para el ejercicio de sus derechos.

De esta manera, es que el Modelo Comunitario de Atencién en Salud Mental presta especial
importancia a la persona que padece una enfermedad mental grave y persistente, su familia y en
el impacto que esta condicién de salud tiene en su entorno; asi también en cémo este entorno
contribuye a la recuperacion de las personas, favorece la inclusidén socioccomunitaria y provee las
condiciones gue contribuyen al pleno ejercicio de sus derechos y bienestar socioemocional.

Finalmente, cabe mencionar que el Centro de Salud Mental Comunitaria (COSAM),
instrumentalizacion del modelo antes descrito, es un establecimiento plbiico de salud, ambulaterio
especializado e integrado a la red, que resuelve integradamente con los otros nodos y puntos de
atencidn de la red, la condicién de salud mental de su poblacién objetivo, en colaboracién con la
red comunitaria e intersectorial local, a través de una atencién integral e integrada con alta
intensidad y densidad tecnocldgica. Considera a las personas, familias y comunidades de un
territorio especifico, como sujetas activos de su proceso de recuperacién, en un marco de ejercicio
de derechos y determinantes sociales.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo consiste en
la compra de servicios desde el SSMN a la Municipalidad para gque ésta ultima gestione con el
Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM) que le corresponda, dar curso a la ejecucién del
Programa de Prestaciones Institucionaies y Canastas PAD Salud Mentai.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar una atencion de calidad en
salud mental ambulatoria especializada, a las perscnas que presenten una condicién de gravedad,
complejidad y vulnerabilidad, sus familias y comunidades. La atencion se da en forma articulada
e integrada con la Atencién Primaria y otros puntos de la red para mejorar y recuperar la salud
mental de las personas, en el marco del Modelo de Atencién Integral en Salud Familiar y
Comunitaria y el Modelo Comunitario de Atencidn en Salud Mental.

En ese sentido, y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del Programa, la Municipalidad dispone
de un Centro de Salud Mental - COSAM -, establecimiento que desarrolla actividades sanitarias de
mayor complejidad relacionadas con la salud mental de la poblacidon a cargo de los Centros de
salud de la comuna.

El establecimiento debera registrar para efecto de pago en forma diferenciada, sefialando en la
nueva columna de (a planilla de programacion, los usuarios atendidos pertenecientes a SENAME
y/o Servicio de Proteccion Especializado (SPE) y aquellos usuarios/as atendidos/as por diagndstico
de salud mental asociado a un trastorno del espectro autista.

Pagina 3 de 7

E.’iﬁp@ Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N° 19,799,
T b



El Servicio de Salud realizard el monitoreo mensualmente de las actividades contratadas ydela
ejecucién del presente programa, estableciendoe los compromisos para mejorar [as dreas
necesarias y velard aleatoriamente por la correcta utilizacidn de los fondos traspasados, todo ello
independientemente de acciones especificas que corresponda a Auditaria del Servicio.

En razén de lo sefislado en el parrafo precedente, la Municipalidad tendrd las siguientes
obligaciones:
- Efectuar el registro de la informacion en forma oportuna y de acuerdo a las protocolos de
ingreso a la informacion establecidos por el Ministerio de Salud.

- 5idurante el desarrollo de los procesos de monitoreo, control fiscalizacién y evaluacion se
identifican problemas en Iz implementacidén de las normas e instrucciones para la
adecuada gestion y cumplimiento de las prestaciones a que se refiere el presente
instrumento, la Municipatidad debera informar en forma inmediata las posibles soluciones,
al director del Servicio.

QUINTA: De los Montos Comprometidos

En virtud del presente convenio el Servicio pagara a la Municipalidad la suma de $538.694.297
(quinientos treinta y ocho millones seiscientos noventa y cuatro mil doscientos noventa
y siete pesos), para que ésta disponga su distribucion y transferencia al Centro Comunitario de
Salud Mental {COSAM).

Asimismo, la Municipalidad, por el presente instrumento, mandata al Servicio para que de la suma
anterior retenga el monto de $67.582.461 (sesenta y siete millones quinientos ochenta y dos mit
cuatrocientos sesenta y un pesos) y disponga el pago de farmacos, para la atencién de pacientes.
Por su parte el Servicio, por el presente instrumento acepta el mandato otorgado.

Al respecto, es necesario dejar expresamente establecido que el monto antes sefialado serd
enterado mensualmente, contra prestaciones efectivamente ejecutadas y registradas en el
Sistema de Monitoreo SIGGES.

Cabe ademds mencionar que la Municipalidad deberd registrar las actividades en Sistema de
Informacién de Garantias Explicitas en Salud (SIGGES), informacién que debera estar disponible
para el Servicio a mas tardar el dia 10 del mes siguiente al periodo gue se informa. Sin perjuicio
de lo anterior, cualquier situacidon que impida lo anterior, debera ser informada oportunamente y
por escrito al Servicio.

En ese orden de ideas la Municipalidad se obliga a destinar los recursos a que se refiere el presente
convenio a financiar las actividades que permitan ei cumplimiento de éste, invirtiendo en Recursos
Humano y/o Insumos que el Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM) requiera, para el
cumplimiento del total de prestaciones involucradas en las actividades pactadas en el presente
instrurmento. De esta manera es dable sefialar que se requiere contar con un espacio idénec con
los equipamientos e insumos pertinentes, acordes al nivel de gravedad y grupo etario, que permita
realizar el trabajo uno a uno, como también para la atencidn de familiares y realizacién de
actividades grupales por parte del equipo multidisciplinario. El equipamiento debe ser de material
durable, lavable, no toxico v los insumos deben reponerse periodicamente por el uso y desgaste,
corno por ejemplo material fungible. Dentro del equipamiento se consideran elementos como
escritorios, sillas para el/la usuario/a (NN] o adulto) y familiar, mesa de trabaje, muebles
organizadores, computador, entre otros.

La factura se emitira conforme lo siguiente:

Nombre: Servicio de Salud Metropolitano Norte
Rut: 61.608.000-8

Direccién: Maruri N°272

Comuna: Independencia

Ciudad: Santiago
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5. PUBLiQUESE, la presente Resolucion,
conforme a lo prevenido en el articulo 7 letra g) de la Ley N° 20.285 sobre Acceso a la Informacion
Plblica, en el sitio web del Servicio de Salud Metropolitano Norte www.ssmn.cl, link “gobierno
transparente”, a fin de cumplir con el Principio de Transparencia Activa dispuesto en la norma ya
enunciada.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

Firmado por:
Luis Antonio Infante Barros
\ Director
. Fecha: 18-03-2025 16:09 CLT
Servicio de Salud Metropolitano
Norte

Distribucion:

- Municipalidad de Conchali

- Direccion - SSMN

- Subdireccion de Atencion Primaria y Gestion Territorial - SSMN
- Subdireccion de Gestion Asistencial - SSMN

- Subdireccion de Recursos Fisicos y Financieros - SSMN

- Subdepartamento de Finanzas - SSMN

- Asesoria Juridica - SSMN

- Oficina de Partes - SSMN
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Subdireccién de Gestidn Asistencial
Direccion de Atencién Primaria de Salud
Unidad de Gestidn y Monitoreo Administrativo APS

CONVENIO

"PROGRAMA DE PRESTACIONES INSTITUCIONALES Y CANASTAS PAD SALUD
MENTAL"

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
Y
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

En Santiago, enero de 2025 entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte, 6rgano
estatal funcionalmente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado por su
representado por su Director Dr. Antonio Infante Barros, cédula de identidad N° 5.542.172 -
2, ambos con domicilio en calle Maruri N°272, comuna de Independencia, Santiago, Regidn
Metropolitana, en adelante “el Servicio”; y la Municipalidad de Conchali, corporacién
auténoma de derecho publico, RUT: 69.070.200-2, representada por su Alcalde D. René de
la Vega Fuentes, cédula de identidad N°13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, Regién Metropolitana, en adelante “la
Municipalidad”, han suscrito un convenio que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: Antecedentes

La Salud Mental siempre ha sido una situacion pendiente en nuestro pais, de manera que
con el retorno a la democracia fueron articulandose diferentes estrategias que pudieran de
alguna manera asumir la necesidad de atencion de toda una poblacion, que hasta ese
entonces se encontraba marginada de la atencion de salud que requeria.

Dado lo antes descrito es que surge el Modelo de Gestién del Centro de Salud Mental
Comunitaria, el que organiza la atencion y estandariza su funcionamiento al alero y
principios del Modelo Comunitario de Atencién en Salud Mental, el que tiene por eje
responder a las necesidades de salud mental de las personas, familias y comunidades, sin
dejar de considerar las realidades territoriales, las variables culturales, étnicas y de género,
en coherencia con el Modelo de Gestion de la Red Tematica de Salud Mental como parte de
la red salud general.

Este modelo de gestion permite avanzar en una respuesta sanitaria ambulatoria de calidad
en salud mental, a través del desarrollo de procesos de gestidn que genere criterios y
estandares de calidad en la atencidn, contribuyendo a la profundizacién del modelo y
superando las inequidades en salud mental. Este modelo de gestidn permite dar coherencia _
a la oferta que se entrega en los Centros de Salud Mental Comunitaria, en un contexto de
redes integradas, considerando en todo caso el enfoque de ejercicio de derechos, en donde
las politicas de salud no tan solo deben centrarse en el acceso a la atencién de salud mental
y al tratamiento de la enfermedad, sino también deben apuntar a impactar las condiciones y
espacios de vida que propiciaron dicha enfermedad, y establecer mecanismos de
participacion para potenciar y generar las condiciones para el ejercicio de sus derechos.

De esta manera, es que el Modelo Comunitario de Atencidén en Salud Mental presta especial

importancia a la persona que padece una enfermedad mental grave y persistente, su familia

y en el impacto que esta condicidén de salud tiene en su entorno; asi también en cémo este

’ entorno contribuye a la recuperacion de las personas, favorece la inclusidon sociocomunitaria
Q_&{Q y provee las condiciones que contribuyen al pleno ejercicio de sus derechos y biene
socioemocional.
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Finalmente, cabe mencionar que el Centro de Salud Mental Comunitaria (COSAM),
instrumentalizacién del modelo antes descrito, es un establecimiento publico de salud,
ambulatorio especializado e integrado a la red, que resuelve integradamente con los otros
nodos y puntos de atencion de la red, la condicién de salud mental de su poblacién objetivo,
en colaboracion con la red comunitaria e intersectorial local, a través de una atencidn
integral e integrada con alta intensidad y densidad tecnoldgica. Considera a las personas,
familias y comunidades de un territorio especifico, como sujetos activos de su proceso de
recuperacion, en un marco de ejercicio de derechos y determinantes sociales.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo
consiste en la compra de servicios desde el SSMN a la Municipalidad para que ésta Ultima
gestione con el Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM) que le corresponda, dar curso
a la ejecucién del Programa de Prestaciones Institucionales y Canastas PAD Salud Mental.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar una atencién de calidad
en salud mental ambulatoria especializada, a las personas que presenten una condicién de
gravedad, complejidad y vulnerabilidad, sus familias y comunidades. La atencién se da en
forma articulada e integrada con la Atencién Primaria y otros puntos de la red para mejorar
y recuperar la salud mental de las personas, en el marco del Modelo de Atencién Integral en
Salud Familiar y Comunitaria y el Modelo Comunitario de Atencidn en Salud Mental.

En ese sentido, y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del Programa, la Municipalidad
dispone de un Centro de Salud Mental - COSAM -, establecimiento que desarrolla
actividades sanitarias de mayor complejidad relacionadas con la salud mental de la
poblacion a cargo de los Centros de salud de la comuna.

El establecimiento debera registrar para efecto de pago en forma diferenciada, sefialando en
la nueva columna de la planilla de programacién, los usuarios atendidos pertenecientes a
SENAME y/o Servicio de Proteccién Especializado (SPE) y aquellos usuarios/as atendidos/as
por diagndstico de salud mental asociado a un trastorno del espectro autista.

No obstante lo anterior, se mantiene la normativa de financiamiento en el sentido que no
corresponde realizar un doble pago; es decir, que aquellos usuarios que se registran en las
nuevas columnas de la planilla de programaciéon no deben ser incluidos en las columnas
previas.

A fin de dar una correcta ejecucién al programa, la Municipalidad a través de su COSAM, se
compromete a ejecutar las siguientes acciones de salud, bajo los aranceles, cantidades y
valores totales que se sefalan:
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PSR, N

RECCION ™,
'RIDICA

RESAM |
NCHALI /

I

EN REGIMEN

15 ESQUIZOFRENIA -
Evaluacién inicial de primer episodio esquizofrenia

3103100,

$160.99

Tratamiento depresion con psicosis, alto riesgo suicida o refractariedad, fase agy

2505879

$46.670

4 $643.972
|Evaluacién en sospecha de primer episodio esguizofrenia 3103101 $75.073 110} - $ 8.258.030
Tratamiento esquizofrenia primer afio ) 3103001] $127.506 130} $ 16.575.780:
Tratamiente esquizofrenia a partir del segundo afio 3103002] S107.505 | S0

$51.337.000

Tratamiento depresion con psicosis, alto riesgo suicida o refractariedad, fase ma

2505880

$13.787

$137.870

|
53 CONSUMD PERILIDICH

AL ¥ DEPENDENCIA DE ALCOHOL Y DROGAS EN MENORES DF 20 ANDS

$80.509|

30

Tratamiento inicial 904001 | 0
Tratamiento de refuerzo 904002 $92.387 | S0
Plan de seguimiento 903002 $11.740 i S0
75 TRASTORNO BIPOLAR EN PERSONAS DF 15 ANOS Y MAS _ i - . o
Tratamiento Trastorno Bipolar Afio 1 | 3103004/ §45.553 440 s 20.043‘3205
Tratamiento Trastorno Bipolar a partir del Afo 2 3103104, $25.954 10 $259.5401

i

PSIGUIATRIA .

Depresidn unipolary distimia, menores de 15 afios, tratamiento ambulatorio niv 3103103 532,872 76 $2.498.272!
Trastornos de ansiedad y del comportamiento, tratamiento ambulatorio nivel es 3103005, $35.433 2.800 $99.212.400
DEMENCIA Y TRASTORNOS MENTALES ORGANICOS, TRATAMIENTO AMBULATORI| 3103006 $22.474 _1.300 529‘216.2'00
Tratamiento Esquizofrenia Segundo Ado I 3103002 5107505 541 $ 58.160.205
Trastornos generalizados del desarrollo, tratamiento nivel especializado (tratam  3103007)  §53.552 123 187 75{  5$20617.520
Trastornos hipercinéticos, tratamiento ambulatorio nivel especializado (tratami 3103008 $47.562 130 30 $ 10.463.640
Trastornos del comportamiento emocionales de la infancia y adolescencia, trata. 3103010 §22.752 1.020| 179 $27.279.648|

[ALCOHOLY DROGAS ' -

$150.610

719

$ 108.288.590

Plan ambulatorio basico-alcohol y drogas, tratamiento mes 3103014

Plan ambulatorio intensive-alcohol y drogas, tratamiento mes 3103015, $435.845 S0
Plan ambulaterio intensive-alcohol y drogas en infanto adolescentes (tratamieri  3103019)  $860.302 65 $55.919.630
Plan ambulatorio comunitario infanto adolescentes-alcohol y drogas (tratamieﬁrir 3103020, $197.669 { $0

DN CERRADA i
| Dia cama programa rehabilitacion tipo |

503007

$7.820

50

Dia cama programa rehabilitacion tipo Il

903008

518378

780

$14.334.840

3103011

$ 16,980

700|

100

$ 13.584.000

3103012

$15.532

$1.863.840

Maltrato Infantil

TOTAL PP12025

CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacion

$ 513.680.565 $ 10.014.224 § 14.999.508 S 538.694.297

La implementacién de los programas sefialados, obliga al Centro Comunitario de Salud
Mental (COSAM), a cumplir las siguientes funciones:

1. Realizar diagnéstico,

tratamiento vy
biopsicosocial y sistémica de los problemas de salud de alta complejidad.

rehabilitacion desde una perspectiva

2. Las prestaciones indicadas en la clausula precedente, deben realizarse en el

contexto del tratamiento ambulatorio.
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3. Trabajar coordinadamente con las redes sanitarias locales incluyendo otras
entidades dependientes de la Municipalidad o no, tales como Centros de Salud
Familiar (CESFAM), CECOSF, entre otros.

El Servicio de Salud realizara el monitoreo mensualmente de las actividades contratadas y
de la ejecucion del presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las
areas necesarias y velara aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos
traspasados, todo ello independientemente de acciones especificas que corresponda a
Auditoria del Servicio.

En razén de lo sefialado en el parrafo precedente, la Municipalidad tendra las siguientes
obligaciones:
- Efectuar el registro de la informaciéon en forma oportuna y de acuerdo a los
protocolos de ingreso a la informacion establecidos por el Ministerio de Salud.

- Si durante el desarrollo de los procesos de monitoreo, control fiscalizacién y
evaluaciéon se identifican problemas en la implementacién de las normas e
instrucciones para la adecuada gestién y cumplimiento de las prestaciones a que se
refiere el presente instrumento, la Municipalidad debera informar en forma inmediata
las posibles soluciones, al director del Servicio.

QUINTA: De los Montos Comprometidos

En virtud del presente convenio el Servicio pagara a la Municipalidad la suma de
$538.694.297 (quinientos treinta y ocho millones seiscientos noventa y cuatro mil _
doscientos noventa y siete pesos), para que ésta disponga su distribucién y
transferencia al Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM).

Asimismo, la Municipalidad, por el presente instrumento, mandata al Servicio para que de la
suma anterior retenga el monto de $ $67.582.461 (sesenta y siete millones quinientos
ochenta y dos mil cuatrocientos sesenta y un pesos) y disponga el pago de farmacos, para la
atencion de pacientes. Por su parte el Servicio, por el presente instrumento acepta el
mandato otorgado.

Al respecto, es necesario dejar expresamente establecido que el monto antes sefialado sera
enterado mensualmente, contra prestaciones efectivamente ejecutadas y registradas en el
Sistema de Monitoreo SIGGES.

Cabe ademas mencionar que la Municipalidad debera registrar las actividades en Sistema de
Informacion de Garantias Explicitas en Salud (SIGGES), informacién que deberd estar
disponible para el Servicio a mas tardar el dia 10 del mes siguiente al periodo que se
informa. Sin perjuicio de lo anterior, cualquier situacion que impida lo anterior, debera ser
informada oportunamente y por escrito al Servicio.

En ese orden de ideas la Municipalidad se obliga a destinar los recursos a que se refiere el
presente convenio a financiar las actividades que permitan el cumplimiento de éste,
invirtiendo en Recursos Humano y/o Insumos que el Centro Comunitario de Salud Mental
(COSAM) requiera, para el cumplimiento del total de prestaciones involucradas en las
actividades pactadas en el presente instrumento. De esta manera es dable sefialar que se
Qg’@ requiere contar con un espacio idéneo con los equipamientos e insumos pertinentes, acordes
al nivel de gravedad y grupo etario, que permita realizar el trabajo uno a uno, como también
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para la atencion de familiares y realizacion de actividades grupales por parte del equipo
multidisciplinario. El equipamiento debe ser de material durable, lavable, no téxico y los
insumos deben reponerse periddicamente por el uso y desgaste, como por ejemplo material
fungible. Dentro del equipamiento se consideran elementos como escritorios, sillas para el/la
usuario/a (NNJ o adulto) y familiar, mesa de trabajo, muebles organizadores, computador,
entre otros.

La factura se emitira conforme lo siguiente:

¢« Nombre: Servicio de Salud Metropolitano Norte
e Rut: 61.608.000-8

« Direccion: Maruri N°272

« Comuna: Independencia

« Ciudad: Santiago

Al momento de generar la factura electrénica deberd considerar la casilla de intercambio
dipresrecepcion@custodium.com

La factura una vez validada y devengada se ingresard al proceso de pago con el cual cuente la
institucién al momento de materializario (TGR o transferencia directa del Servicio).

En caso de que el pago sea via TGR, Las consultas de pago podran realizar a través del sitio web
disponible de la Tesoreria General de la Republica www.tgr.cl. En mddulo “Consulta de pago
Proveedores del Estado”.

SEXTA: De la Responsabilidad

Se deja expresa constancia gue el Servicio no asume responsabilidad financiera mavyor a
aquella senalada en la clausula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la
Municipalidad se exceda en los gastos vinculados al Programa, serd de su exclusiva
responsabilidad el pago de aquellas obligaciones.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

El presente convenio inicia su vigencia una vez sea totalmente tramitado el acto
administrativo aprobatorio, sin perjuicio de lo anterior, y para la mejor ejecucion del
programa, esta se entendera comprendida entre el 01 de enero, y hasta 31 de diciembre de
2025, en los términos de lo dispuesto en el art. 52 de la Ley 19.880.

OCTAVA: De La Personeria Y Representaciéon De Las Partes

La personeria del Dr. Antonio Infante Barros, en su calidad de Director del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, consta en Decreto Afecto N° 26, de 28 de septiembre de 2023, del
Ministerio de Salud, que designa en calidad de titular al cargo de Director del Servicio de
Salud Metropolitano Norte, a D. Luis Antonio Infante Barros, a contar del 25 de septiembre
del 2023.

La personeria de D. René de la Vega Fuentes, para actuar en representacion del Municipio de
Conchali, consta en Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la Regidn
Qf@ Metropolitana de fecha 3 de diciembre de 2024.

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.
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NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual tenor y fecha, debiendo quedar
dos de ellos en poder de cada parte.

En caso de suscripciéon electrénica del presente convenio las partes acuerdan que se
entendera por fecha de suscripcidn la que re en la Ultima firma electrénica registrada.

Firmado por:

Luis Antonio Infante Barros
Director

Fecha: 31-01-2025 14:32 CLT
Servicio de Salud Metropolitano
Norte

DIRECCION

KAVPN PEMF EJBB
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Serviciode

Subdireccion de Gestion Asistencial
Direccidn de Atencién Primaria de Salud
Unidad de Gestidn y Monitorec Administrativa APS

CONVENIO

“"PROGRAMA DE PRESTACIONES INSTITUCIONALES Y CANASTAS PAD SALUD
MENTAL"”

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
Y
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

En Santiago, enero de 2025 entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte, drgano
estatal funcionalmente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado por su
representado por su Director Dr. Antonio Infante Barros, cédula de identidad N° 5.542.172 -
2, ambos con domicilio en calle Maruri N°272, comuna de Independencia, Santiago, Region
Metropolitana, en adelante “el Servicio”; y la Municipalidad de Conchali, corporacion
autdnoma de derecho publico, RUT: 69.070.200-2, representada por su Alcalde D. René de
la Vega Fuentes, cédula de identidad N°13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, Region Metropolitana, en adelante “la
Municipalidad”, han suscrito un convenio que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: Antecedentes

La Salud Mental siempre ha sido una situacién pendiente en nuestro pais, de manera que
con el retorno a la democracia fueron articulandose diferentes estrategias que pudieran de
alguna manera asumir la necesidad de atencion de toda una poblacidon, que hasta ese
entonces se encontraba marginada de la atencion de salud que requeria.

Dado lo antes descrito es que surge el Modelo de Gestion del Centro de Salud Mental
Comunitaria, el que organiza la atencién y estandariza su funcionamiento al alero y
principios del Modelo Comunitario de Atencion en Salud Mental, el que tiene por eje
responder a las necesidades de salud mental de las personas, familias y comunidades, sin
dejar de considerar las realidades territoriales, las variables culturales, étnicas y de género,
en coherencia con el Modelo de Gestion de la Red Tematica de Salud Mental como parte de
la red salud general.

Este modelo de gestidon permite avanzar en una respuesta sanitaria ambulatoria de calidad
en salud mental, a través del desarrollo de procesos de gestidon que genere criterios vy
estandares de calidad en la atencién, contribuyendo a la profundizacion del modelo vy
superando las inequidades en salud mental. Este modelo de gestion permite dar coherencia
a la oferta que se entrega en los Centros de Salud Mental Comunitaria, en un contexto de
redes integradas, considerando en todo caso el enfoque de ejercicio de derechos, en donde
las politicas de salud no tan solo deben centrarse en el acceso a la atencidn de salud mental
y al tratamiento de la enfermedad, sino también deben apuntar a impactar las condiciones vy
espacios de vida que propiciaron dicha enfermedad, y establecer mecanismos de
participacion para potenciar y generar las condiciones para el ejercicio de sus derechos.

De esta manera, es que el Modelo Comunitario de Atencién en Salud Mental presta especial
importancia a la persona que padece una enfermedad mental grave y persistente, su familia
y en el impacto que esta condicidon de salud tiene en su entorno; asi también en cémo este
entorno contribuye a la recuperacion de las personas, favorece la inclusion sociocomunitaria

m y provee las condiciones que contribuyen al pleno ejercicio de sus derechos y bienestar
socioemaocional.

KAVPN PEMF EJBB
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Finalmente, cabe mencionar que el Centro de Salud Mental Comunitaria (COSAM),
instrumentalizaciéon del modelo antes descrito, es un establecimiento pulblico de salud,
ambulatorio especializado e integrado a la red, que resuelve integradamente con los otros
nodos y puntos de atencion de la red, la condicién de salud mental de su poblacién objetivo,
en colaboraciéon con la red comunitaria e intersectorial local, a través de una atencion
integral e integrada con alta intensidad y densidad tecnolégica. Considera a las personas,
familias y comunidades de un territorio especifico, como sujetos activos de su proceso de
recuperacion, en un marco de ejercicio de derechos y determinantes sociales.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo
consiste en la compra de servicios desde el SSMN a la Municipalidad para que ésta Ultima
gestione con el Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM) que le corresponda, dar curso
a la ejecucion del Programa de Prestaciones Institucionales y Canastas PAD Salud Mental.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar una atencion de calidad
en salud mental ambulatoria especializada, a las personas que presenten una condicidn de
gravedad, complejidad y vulnerabilidad, sus familias y comunidades. La atencién se da en
forma articulada e integrada con la Atencién Primaria y otros puntos de la red para mejorar
y recuperar la salud mental de las personas, en el marco del Modelo de Atencién Integral en
Salud Familiar y Comunitaria y el Modelo Comunitario de Atencién en Salud Mental.

En ese sentido, y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del Programa, la Municipalidad
dispone de un Centro de Salud Mental - COSAM -, establecimiento que desarrolla
actividades sanitarias de mayor complejidad relacionadas con la salud mental de la
poblacidén a cargo de los Centros de salud de la comuna.

El establecimiento debera registrar para efecto de pago en forma diferenciada, sefialando en
la nueva columna de la planilla de programacién, los usuarios atendidos pertenecientes a
SENAME y/o Servicio de Proteccion Especializado (SPE) y aquellos usuarios/as atendidos/as
por diagndstico de salud mental asociado a un trastorno del espectro autista.

No obstante lo anterior, se mantiene la normativa de financiamiento en el sentido que no
corresponde realizar un doble pago; es decir, que aquellos usuarios que se registran en las
nuevas columnas de la planilla de programacion no deben ser incluidos en las columnas
previas.

A fin de dar una correcta ejecucion al programa, la Municipalidad a través de su COSAM, se
compromete a ejecutar las siguientes acciones de salud, bajo los aranceles, cantidades y
valores totales que se sefialan:
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15 t:b(liJl'Cl?RéNiA i ¢ . e L . : i
|Evaluacién inicial de primer episodio esqu|zofrema 3103100{ $160.993| 4 | $643.972

Evaluacién en sospecha de primer episodio esquizofrenia 3103101 $75.073 110] | $ 8.258.030
Tratamienta esquizofrenia primer afio o 3103001] $127.506 130! $ 16.575.780
Tratamiento esquizofrenia a partir del segundo afio 3103002] $107.505 S0

Trtamlento q_epressdn con pslcos;s, alto riesgo suicida o refractanedad fase ag| 2505879 $ 46,670 1100 | $ 51.337.000
Tratamiento depresion con psicosis, alto riesgo suicida o refractariedad, fase ma 2505880 $13.787 10 | $137.870

53 CONSUMD PERILIDICIAL Y DEPENDENCIA DE ALCOHOLY DROGAS EN MENORES DE JOANDS . : -
ITratamiento inicial 904001 $ 80.509 S0

Tratamiento de refuerzo - 904002 $92.387) S0
Plan de seguimiento 903002 $11.740 | S0

75 TRASTORNO BIPOLAR EN PERSONAS DE 15 ANOS Y kS . e . _;_ : -
Tratamiento Trastorno Bipolar Afio 1 3103004 $45.553 440 S 20.043.320§
Tratamiento Trastorno Bipolar a partir del Afio 2 | 3103104 $25.954 10 $ 259.540|

3103103 $32.872 $2.498.272

Trastornos de ansiedad y del cumpurtarmento, tratammnm ambulatorio nivel es 3103005 $35.433 2.800 $99.212.400
DEMENCIA Y TRASTORNOS MENTALES ORGANICOS, TRATAMIENTO AMBULATORI! 3103006 $22.474 1.300 $29.216.200
Tratamiento Esquizofrenia Segundo Afio 3103002, $107.505 5 ] S 58.160.205
Trastornos generalizados del desarrolln tratamiento nivel espeaallzado (tratam 3103007 $53.552 ._‘}23! 187, 75| 5$20.617.520
Trastornos hipercinéticos, tratamiento ambulatorio nivel especializado (tratamit 3103008 $47.562 130 90, $10.463.640,
Trastornos del comportamiento emocionales de la infancia y adolescencia, trata. 3103010 $22.752 1.020 179, S 27.279‘6431!

LALCOHOL Y DROGAS . . . -
Plan ambulatorio basico- alcoholvdrogas tratam\entc mes 3103014,  $150.610 719 $108.288.590

Plan ambulatorio intensivo-alcohol y drogas, tratamiento mes 3103015,  $435.845 50
Plan ambulatorio intensive-alcohol y drogas en infanto adolescentes (tratamier 3103019  $860.302 65 $55.919,630|
Plan ambulatorio comunitario infanto adolescentes-alcohol ydrogas (tratamien{  3103020| $197.669 ) i $o

ATENCION ERRADA - s : e e L i S
Dia cama programa rehabilitacién tipo | 903007 $7.820; 0 50

Dia cama programa rehabilitacion tipo Il ) ) 903008  $18.378 780 b $14.334.840
Total

vif 3103011 $16.980 700 100/ $13.584.000
Maltrato Infantil 3103012 $15.532 60 60 $1.863.840

538.654.297

TOTAL PP1 2025 $ 513.680.565 $ 10 014.224 $ 14999508 S 538.694.297

CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacion

La implementaciéon de los programas sefialados, obliga al Centro Comunitario de Salud
Mental (COSAM), a cumplir las siguientes funciones:

1. Realizar diagndstico, tratamiento y rehabilitacion desde una perspectiva
biopsicosocial y sistémica de los problemas de salud de alta complejidad.

Qf'p 2. Las prestaciones indicadas en la cldusula precedente, deben realizarse en e
contexto del tratamiento ambulatorio.
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3. Trabajar coordinadamente con las redes sanitarias locales incluyendo otras
entidades dependientes de la Municipalidad o no, tales como Centros de Salud
Familiar (CESFAM), CECOSF, entre otros.

El Servicio de Salud realizara el monitoreo mensualmente de las actividades contratadas y
de la ejecucidon del presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las
areas necesarias y velard aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos
traspasados, todo ello independientemente de acciones especificas que corresponda a
Auditoria del Servicio.

En razén de lo sefialado en el parrafo precedente, la Municipalidad tendra las siguientes
obligaciones:
- Efectuar el registro de la informacion en forma oportuna y de acuerdo a los
protocolos de ingreso a la informacion establecidos por el Ministerio de Salud.

- Si durante el desarrollo de los procesos de monitoreo, control fiscalizacion y
evaluaciéon se identifican problemas en la implementacién de las normas e
instrucciones para la adecuada gestién y cumplimiento de las prestaciones a que se
refiere el presente instrumento, la Municipalidad debera informar en forma inmediata
las posibles soluciones, al director del Servicio.

QUINTA: De los Montos Comprometidos

En virtud del presente convenio el Servicio pagara a la Municipalidad la suma de
$538.694.297 (quinientos treinta y ocho millones seiscientos noventa y cuatro mil
doscientos noventa y siete pesos), para que ésta disponga su distribucién y
transferencia al Centro Comunitario de Salud Mental (COSAM).

Asimismo, la Municipalidad, por el presente instrumento, mandata al Servicio para que de la
suma anterior retenga el monto de $ $67.582.461 (sesenta y siete millones quinientos
ochenta y dos mil cuatrocientos sesenta y un pesos) y disponga el pago de farmacos, para la
atencion de pacientes. Por su parte el Servicio, por el presente instrumento acepta el
mandato otorgado.

Al respecto, es necesario dejar expresamente establecido que el monto antes sefialado sera
enterado mensualmente, contra prestaciones efectivamente ejecutadas y registradas en el
Sistema de Monitoreo SIGGES.

Cabe ademas mencionar que la Municipalidad debera registrar las actividades en Sistema de
Informacion de Garantias Explicitas en Salud (SIGGES), informaciéon que deberd estar
disponible para el Servicio a mas tardar el dia 10 del mes siguiente al periodo que se
informa. Sin perjuicio de lo anterior, cualquier situacién que impida lo anterior, debera ser
informada oportunamente y por escrito al Servicio.

En ese orden de ideas la Municipalidad se obliga a destinar los recursos a que se refiere el
presente convenio a financiar las actividades que permitan el cumplimiento de éste,
invirtiendo en Recursos Humano y/o Insumos que el Centro Comunitario de Salud Mental
(COSAM) requiera, para el cumplimiento del total de prestaciones involucradas en las
actividades pactadas en el presente instrumento. De esta manera es dable sefialar que se
Cﬁ/B requiere contar con un espacio idoneo con los equipamientos e insumos pertinentes, acordes
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para la atencién de familiares y realizacion de actividades grupales por parte del equipo
multidisciplinario. El equipamiento debe ser de material durable, lavable, no téxico y los
insumos deben reponerse periédicamente por el uso y desgaste, como por ejemplo material
fungible. Dentro del equipamiento se consideran elementos como escritorios, sillas para el/la
usuario/a (NNJ o adulto) y familiar, mesa de trabajo, muebles organizadores, computador,
entre otros.

La factura se emitirad conforme lo siguiente:

e« Nombre: Servicio de Salud Metropolitano Norte
¢ Rut: 61.608.000-8

« Direccién: Maruri N°272

« Comuna: Independencia

« Ciudad: Santiago

Al momento de generar la factura electrénica deberd considerar la casilla de intercambio

dipresrecepcion@custodium.com

La factura una vez validada y devengada se ingresard al proceso de pago con el cual cuente la
institucion al momento de materializarlo (TGR o transferencia directa del Servicio).

En caso de que el pago sea via TGR, Las consultas de pago podran realizar a través del sitio web
disponible de la Tesoreria General de la Republica www.tgr.cl. En médulo “Consulta de pago
Proveedores del Estado”.

SEXTA: De la Responsabilidad

Se deja expresa constancia que el Servicio no asume responsabilidad financiera mayor a
aquella sefialada en la clausula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la
Municipalidad se exceda en los gastos vinculados al Programa, serd de su exclusiva
responsabilidad el pago de aquellas obligaciones.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

El presente convenio inicia su vigencia una vez sea totalmente tramitado el acto
administrativo aprobatorio, sin perjuicio de lo anterior, y para la mejor ejecucion del
programa, esta se entendera comprendida entre el 01 de enero, y hasta 31 de diciembre de
2025, en los términos de lo dispuesto en el art. 52 de la Ley 19.880.

OCTAVA: De La Personeria Y Representacion De Las Partes

La personeria del Dr. Antonio Infante Barros, en su calidad de Director del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, consta en Decreto Afecto N° 26, de 28 de septiembre de 2023, del
Ministerio de Salud, que designa en calidad de titular al cargo de Director del Servicio de
Salud Metropolitano Norte, a D. Luis Antonio Infante Barros, a contar del 25 de septiembre
del 2023.

La personeria de D. René de la Vega Fuentes, para actuar en representacién del Municipio de ,
Conchali, consta en Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la RegiopZmang

O@ Metropolitana de fecha 3 de diciembre de 2024. (

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.
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NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual tenor y fecha, debiendo quedar
dos de ellos en poder de cada parte.

En caso de suscripcién electrénica del presente convenio las partes acuerdan que se
entendera por fecha de suscripcién la que figure la dltima firma electrénica registrada.

Firmado por:

Luis Antonio Infante Barros
Director

Fecha: 31-01-2025 14:32 CLT
Servicio de Salud Metropolitano
Norte
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