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PECRETO ALCALDICIO N (22 ¢

Cuillon, 03 de Febrero de 2010,

NISTOS:

> La Resclucion Exenta 1C/0177 de fecha 01 de Febrero de 2010, suserito entre la [ustre
Municipalidad de Quilldn y el Servicio de Sahad Nuble.

> La Ley N° 18695, ORGANICA CONSTITUCIONAL DE I\*[[INICIPALlI}ADE‘} de
fecha 31 de Marzo de 1988 y sus posteriores modificaciones. :

DECRETO:

1. Aprucbese “Ampliacion Convenio — FPrograma de Resolutividad Servicio de Sald
Nuble — Hustre Municipatidad de Quillgn”,

. 2. La Municipalidad de Quillén, a través del Departamenlo de Satud Municipal, dard estricto
cumplimiento a fas modificaciones establecidas en el presente convenio.

3. Remitase copia del presente Decrete y Convenio al Departamento de Salud Municipal de
Quilléon.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y REGISTRESE

ALCALDE (S

s Archivo Deparlamento Sa]ud de Quillon
» Archivo Secretaria Municipal de Quillon,




COBIERMNO L3 CHILE
PAUREETERRD 2F SALUD

SERVICIO FALUD NUBLE
Depta. Idico _
@! D/dpp. ' .

CHILLAN, 01 FER. 2010

VISTOS: estos antecedEntes ta obligacidn
tegal: y constitucional de brindar salud & toda la poblacidon, el Programa de
Resclutividad en Atencion Primaria del Ministerio de Saiud, el convenio de fecha
09 de marzo del 2009, el convenio complementario de fecha 10 de diciembre del
2009, ambas relacionados con el mismo Programa y suscritos -entre el
SERVICIO DE SALUD NUBLE y I3 I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON, las
facultades gque me confiere ef DS, N2 62/09, D.5. N° 140/04 y el D.L. N°
3.763/79 y la Resolucidn N® 1600/08, de la Contraloria General de Ia Republica,

dicto la sng uiente:

177%
RESOLUCION EXENTA N°  1C/

1°,- APRUEBASE el convenio complementario de fecha 10 de du:iembre del
2009, del suscrito con fecha 09 de marzo del 2009, ambos celebrados entre este
SERVICIO DE SALUD RUBLE y la I MUNICIPALI‘DAD DE QUILLON,
relacionados con el Programa de Resolutividad en Atencion Primaria, mediante et
cual se entregan nuevos recursos a Ia Municipalidad, en los términos y
condiciones que alli se sefialan. . .

20,- El gasto gue irrogue el convenio que por este acta se aprueba, Sera con
cargo a la cuenta 214.01.04, de esta DFI‘ECC[GI‘I de Servicio.

=:'?:ﬂ e oo REWIMAN PAUL ESPINDI"’E\
-, DIRECFOR SERVICIO-SALUD NUBLE
Comunicada a:
o

SUBSAL REDES . / ..... =
Munpicipalidad/Depto. De Salud
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PARLET B
Depto.

g ;
AMPLIA CONVENIO

PROGRAMA DE RESOLUTIVIDAD
SERVICIO SALUD NUBLE - I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON

En Chillan, a diez de diciembre del dos mil nueve, entre ef SERVICIO DE SALUD
NUBLE, persona juridica de derecho publico demiclliade en calle Bulnes N® 502,
Chilldn, representado por su Director Dr. Ivan Paul Espinoza, del mismo domicilio, en
adelante el "Servicio” y la I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON, representada por su
Alcalde D. Jaime Cataldn Saldias, ambos con daomicilic en 18 de septiembre N® 250,
de Quilién, en adelante "la Municlpalidad®, se ha acr::rdadn celebrar el siguiente

convenio modificatoria:

PRIMERA: Con fecha 09 de marzo del 2009, las partes suscribieron un
convenio que fue aprobade por resolucion exenta N° 959, del 24.04.09, mediante el
cual se traspasaron recursos con el fin de gue fueran destinados a las actwidades del

" Programa de Resolutividad del afio 2009,

SEGUNDA: Por este acto, las partes acuerdan complementar |a letra b) del
nimero 3 de la cldusula SEXTA de dicho convenio, en el sentido de dejar establecido
que el Servicio entrega a la I. Municipalidad, ademas, la suma de $1.180.000.-,
destinados a apoyo a cuidadores de pacientes con postracidén severa y/o pérdida de

autonomia.
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TERCERA: En lo no modificado,. fige, mtegramente e gorvenio ongmal
. B Uf‘,fj ' .
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