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RESOLUCION EXENTA N° (E)

VINA DEL MAR,

VISTOS:

e Lo dispuesto en la Ley N°18.575 sobre Bases de la Administracion del Estado, cuyo
texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL N°1/19.653,
publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el DFL N°29
(Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado de la Ley N°18.834, sobre Estatuto Administrativo. Lo
dispuesto 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.
Lo dispuesto en la Ley N°19.378 de 1995 que establece el Estatuto de Atencion
Primaria de Salud Municipal, y el Decreto Supremo N°118 de 2007, del Ministerio de
Salud. La Resolucion N°36/2024 y Resolucion N°3/2026, ambas de la Contraloria
General de la Republica, que fija Normas sobre Exencion del Tramite de Toma de
Razon. Las facultades que al suscrito otorgan el D.F.L. N°1/2005 (Salud), publicado
en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006, que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado del Decreto Ley N°2763, de 1979 y de las Leyes
N°18.933 y N°18.469; DL N°1.263, del afio 1975; Ley N°21.796 de fecha 12 de
diciembre de 2025, que fija el presupuesto nacional para el afio 2026. La Resolucion
Exenta RA 120950/1611/2024 del S.S. Vifia del Mar-Quillota-Petorca; conjuntamente
con los Decretos Supremos N°140/2004, N°56/2026, del Ministerio de Salud. Ley
N°21.784/2025 que modifica la denominacién del Servicio de Salud Vifia del Mar-
Quillota-Petorca.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Salud ha dispuesto la creacion de un nuevo Programa de
Apoyo a la Gestion a Nivel Local en Atenciéon Primaria Municipal, modalidad de
financiamiento del Ministerio de Salud, que se constituye en un nodo que integra dos
sub-redes, dando cuenta asi del Modelo de Gestion de Redes Sanitarias y de Salud,
pues incorpora la perspectiva comunitaria, y que se integra al Modelo Integral de
Salud con Enfoque Familiar y Comunitario como un dispositivo, que por un lado
permite aumentar resolutividad en el primer nivel de atencion, y por otro lado permite
una atencién mas pertinente y de mejor calidad.

2. Que, el referido Programa ha sido aprobado a través de Resolucion Exenta N°207
de fecha 07 de marzo de 2025, la cual continua vigente para el afio 2026. Los
recursos asignados son distribuidos e informados mediante Resolucion Exenta
N°582 de fecha 08 de julio de 2026, la cual modifica a las Resoluciones Exentas



N°295 del 05 de marzo de 2026 y N°164 del 13 de febrero de 2026, todas del
Ministerio de Salud.

3. Que, conforme con lo sefialado precedentemente, el Ministerio de Salud a través del
Servicio de Salud ViAa del Mar-Quillota-Petorca, conviene en transferir a la |.
Municipalidad de Quilpué como entidad administradora de salud municipalizada,
los recursos destinados a implementar el Programa de Apoyo a la Gestion a Nivel
Local en Atencién Primaria Municipal — Proyecto Seguridad.

Que, asuvez, lallustre Municipalidad de Quilpué, en el gjercicio de sus funciones,
canaliza la ejecucion de dichos recursos a través de la Corporacion Municipal de
Quilpué, entidad dependiente de dicha municipalidad, a la cual se le ha delegado la
gestién y administracion operativa del programa.

4. Que, el convenio suscrito con fecha 31 de agosto de 2026, entre el Servicio de Salud
Vifia del Mar-Quillota-Petorca y la I. Municipalidad de Quilpué, en virtud del cual la
I. Municipalidad se compromete a desarrollar, a través de la Corporaciéon Municipal
de Quilpué, entidad dependiente de dicha municipalidad, a la cual se le ha delegado
la gestion y administracién operativa del Programa de Apoyo a la Gestion a Nivel
Local en Atencién Primaria Municipal — Proyecto Seguridad.

RESUELVO:

1. APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 31 de agosto de 2026, entre el
Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota-Petorca y la I. Municipalidad de Quilpué en
virtud del cual ésta se compromete a desarrollar, a través de la Corporacion
Municipal de Quilpué, entidad dependiente de dicha municipalidad, a la cual se le
ha delegado la gestion y administracion operativa del Programa de Apoyo a la
Gestion a Nivel Local en Atencién Primaria Municipal — Proyecto Seguridad.

2. CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucién N°36/2024 y Resolucion N°
3/2026, ambas de la Contraloria General de la Republica, con la transcripcién integra
del Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:

En Vifa del Mar, a 31 de agosto de 2026, entre, por una parte, el SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA-PETORCA, RUT 61.606.600-5, persona juridica de derecho
plblico, representado por su Director (S) EDUARDO LARA HERNANDEZ, Chileno,
Enfermero e Ingeniero Comercial, C.I. N° 14.559.590-8, ambos con domicilio en calle Von
Schréeders N°392, ciudad y comuna de Vifia del Mar, en adelante el “Servicio”; y, por la
otra, la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILPUE, RUT 69.061.300-K, persona juridica de
derecho publico, domiciliada en calle Augusto Carozzi N°841, comuna y ciudad de Quilpué,
representada por su Alcaldesa doia MARIA CAROLINA CORTI BADIA, chilena,
relacionadora publica, C.I. N° 10.968.897-5, de ese mismo domicilio, en adelante la
“Municipalidad”, se ha acordado celebrar el siguiente convenio:

ANTECEDENTES

El Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota-Petorca es un drgano de la Administracion del
Estado, funcionalmente descentralizado, dotado de personalidad juridica y patrimonio
propio que, coordinadamente tiene a su cargo la articulacion, gestion y desarrollo de la Red
Asistencial de su jurisdiccion, para la ejecucion de acciones integradas de fomento,



proteccion y recuperacion de la salud y rehabilitacion de las personas enfermas. Tiene
como mision ser una red integrada y continua, que brinda servicios asistenciales, de
prevencion de la enfermedad y de promocién de habitos saludables; enfocada en satisfacer
las demandas en salud de su poblacion, con la atencion profesional y humana de sus
funcionarios, con eficiencia y calidad, incorporando la participacién vinculante de los
usuarios, en la mejor gestion de los recursos disponibles.

La llustre Municipalidad de Quilpué es una corporacién autbnoma de derecho publico, con
personalidad juridica y patrimonio propio; es el organismo encargado de la administracion
local de la comuna de Quilpué, en la Regién de Valparaiso, Chile. Su principal objetivo es
velar por el desarrollo y bienestar de sus habitantes, asi como la gestion de los recursos y
servicios publicos de la ciudad, pero también, busca como visién institucional desarrollar
una comuna mas inclusiva, solidaria y cohesionada, disminuyendo las desigualdades,
brechas e inequidades por motivos asociados al estrato econémico, étnicos y raciales,
territoriales, de género y aquellos relacionadas con las diferentes etapas del ciclo de vida
de las personas, asi como la discapacidad, el estatus migratorio, la orientacién sexual y la
identidad de género.

La Municipalidad delega en la Corporaciéon Municipal de Quilpué (CMQ), que es una entidad
de derecho privado sin fines de lucro, dependiente de la llustre Municipalidad de Quilpué,
la funcién de administrar y gestionar los servicios de salud primaria en la comuna,
ejecutando medidas tendientes a materializar acciones y programas de salud comunitaria,;
administrar los recursos humanos, materiales y financieros del servicio y organizar,
coordinar, administrar y gestionar la atencion primaria de salud municipal en la comuna,
integrandose a la red comunal asistencial. En adelante la “Corporacion”.

PRIMERO: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién 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
impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta Ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 49”.

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N°30 del 24 diciembre 2025, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos
efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucién”.

SEGUNDOQ: Con la finalidad de complementar y mejorar el acceso y oportunidad de la
atencion de la poblacién, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa “Apoyo
ala Gestion a Nivel Local en Atencidon Primaria Municipal”.

El referido Programa ha sido aprobado a través de Resoluciéon Exenta N°207 de fecha 07
de marzo de 2025, la cual continua vigente para el afio 2026. Los recursos asignados son
distribuidos e informados mediante Resolucion Exenta N°582 de fecha 08 de julio de
2026, la cual modifica a las Resoluciones Exentas N°295 del 05 de marzo de 2026 y N°164
del 13 de febrero de 2026, todas del Ministerio de Salud.

TERCEROQ: El programa busca contribuir a fortalecer las condiciones de gestion y
administracion de la Atencion Primaria, orientada a la mejora de la calidad, oportunidad y
continuidad de la atencién y a la satisfaccion de los usuarios y usuarias.

CUARTQ: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud a
través del Servicio de Salud, conviene en asignar a la Corporacion recursos asociados y



destinados a financiar el Programa “Apoyo a la Gestion Local en Atencién Primaria”,
la suma anual y Unica de $12.000.000.- (doce millones de pesos), para el financiamiento,
desarrollo y cumplimiento de las siguientes actividades, de acuerdo al Proyecto AGL
Seguridad:

Servici Comun Establecimient Monto

0 de a 0 asignado
Salud 2026

Vifa

del

Mar- o Cesfam $12.000.000
Quillota Quilpue Aviador 000.

- Acevedo :

Petorca

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en una sola cuota tras total tramitacion
del Gltimo acto administrativo y una vez recibidos los recursos desde el MINSAL.

Los recursos otorgados financiaran los componentes de acuerdo al siguiente detalle:

Descripcién
- Circuitos cerrados de Television (CCTV)
- Sistema de Boton de Panico
- Cierre perimetral
- Puertas y accesos

Linea 2: Componente 4 - lHuminacién

Seguridad - Refuerzos estructurales menores

- Elementos de radiocomunicacion

- Compra de insumos y/o servicios para apoyar a
equipos de trabajo y liderazgos en la gestién de
conflictos y habilidades en el trabajo, prevencion de la
violencia externa y buen trato.

- Otros elementos: deben ser autorizados por la
referencia técnica Ministerial

Queda estrictamente prohibido que los recursos sean utilizados para:

- Adquisicién de uniformes, vestuarios o elementos de proteccion personal o
mobiliario de apoyo del puesto de trabajo.

- Tarjetas de regalo “gift card”

- Recursos de tecnologias de informacion y comunicacion como laptops, teléfonos,
tabletas, entre otros.

- Insumos o servicios para hitos de celebraciones tales como cumpleafios,
jubilaciones, aniversarios, fiestas patrias, navidad, entre otros.

- Oftros elementos para el mantenimiento o habilitacion de espacios diferentes
mencionados para la linea de seguridad.

Asimismo, no podran imputarse recursos a conceptos no contemplados en la iniciativa
aprobada, ni a gastos que no guarden relacion directa con su objetivo, finalidad y ejecucion.
Lo anterior incluye también aquellos bienes y servicios que, aun cuando no se encuentren
expresamente individualizados en el presente listado, sean asimilables o analogos a los
items excluidos.

Es deber de la referencia técnica del SS no aprobar y reorientar gastos que no estén
permitidos. Por lo que se requiere que para definicion y desarrollo de la ejecucién de los



recursos exista un trabajo coordinado con Referente de Gestion de Ambientes Laborales
Saludables y Seguros para el Personal de APS — Saludablemente del Servicio de Salud
Vifia del Mar Quillota Petorca conjunto a referente comunal y departamentos de salud
comunal, en la definicién del gasto.

Acorde a los recursos del componente de seguridad, estos deben ser ocupados en el
establecimiento definido, solo en caso de que una vez ejecutado el proyecto y cumplido el
objetivo de este existan recursos disponibles o si se considera que todas las necesidades
en materia de seguridad estan cubiertas, la comuna debera solicitar por escrito mediante
un Oficio al Servicio de Salud la autorizacion para el gasto en otros establecimientos segun
los elementos permitidos.

QUINTO: EVALUACION

La Corporacion debera remitir al Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota-Petorca un
informe de avance de la ejecucion de recursos e implementacion, con fecha de 30 de
septiembre como también un informe anual de avance, con fecha de corte al 31 de
diciembre del afio en curso. Dicho informe debera dar cuenta del estado de avance de las
acciones comprometidas y de su respectiva ejecucion presupuestaria.

SEXTO: EIl Servicio de Salud realizara un seguimiento y monitoreo técnico-financiero, lo
que no excluye a la Corporacion de la rendicion de cuenta mensual, verificando el
cumplimiento de los gastos involucrados en las actividades comprometidas en este
convenio, en acuerdo a las orientaciones técnicas y administrativas entregadas.

Adicionalmente, para el seguimiento del Programa se podra requerir el envio al Servicio
de Salud Vifia del Mar — Quillota - Petorca, conforme instrucciones ministeriales, los datos
e informes relativos al avance y ejecucion del programa y sus componentes especificados
en este convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, debiendo
efectuar una constante supervision, control y evaluacién del mismo. Igualmente, el
Servicio, a través de su referente respectivo, debera impartir pautas técnicas para alcanzar
en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

SEPTIMQ: El Servicio debera velar por la correcta utilizacion de los fondos traspasados,
mediante fiscalizacién realizada por la Unidad de Convenios y Rendiciones de la Direccion
de Atencion Primaria y por el Departamento de Auditoria del Servicio, sin perjuicio de las
facultades de supervision del Ministerio de Salud y de la Contraloria General de la
Republica, de conformidad con lo establecido en la Resolucion N°2/2026, Resolucion
N°1858/2023, ambas de la Contraloria General de la Republica, o de las resoluciones que
las modifiquen o las reemplacen.

La Corporacién deberé rendir cuenta de los recursos transferidos mediante el Sistema de
Rendicion Electronica de Cuentas de la Contraloria General de la Republica (SISREC), de
conformidad con la normativa vigente. Las rendiciones deberan efectuarse mediante la
presentacion de documentos auténticos digitalizados y documentos electronicos,
previamente autorizados por el ministro de fe de la Municipalidad, que respalden los gastos
efectuados. Tales documentos deberan justificar cada uno de los gastos realizados en el
mes correspondiente.

Los funcionarios que la Corporacion designe para desempefiar los roles asociados al
SISREC (como ministro de fe, encargado, analista y administrador) estaran sujetos a
responsabilidad administrativa, debiendo informarse oportunamente al Servicio cualquier
cambio en dichas designaciones. En el caso de las Corporaciones Municipales, al menos
el ministro de fe estara sujeto a responsabilidad administrativa.



En casos excepcionales y debidamente fundados en que el ejecutor se vea imposibilitado
de rendir a través del SISREC, el Servicio podra disponer un procedimiento alternativo,
informando a la Contraloria General de la Republica para su conocimiento, debiendo
regularizarse posteriormente en la plataforma una vez superados los inconvenientes.

La Corporacion deberd reintegrar a la Tesoreria General de la Republica los saldos no
ejecutados, no rendidos u observados, dentro de los plazos establecidos en la normativa
vigente, una vez terminado el periodo de vigencia del convenio, conforme a lo establecido
en el art. 26 de la Ley N°21.796, que fija el presupuesto nacional y sus mecanismos de
rendicion y reintegro fiscal para el afio 2026, y en concordancia con el DL N°1263, del afio
1975y lo dispuesto en la resolucion N° 2 de 2026, de la Contraloria General; no pudiendo
extenderse el proceso de rendicion de cuentas por mas de seis meses contados desde la
finalizacion de las actividades.

Cabe hacer presente que, conforme a lo dispuesto en dictamen N° 51.246 de 2016 de la
Contraloria General de la Republica, en tanto no se haya rendido cuenta de la utilizacion
de la transferencia anterior, no corresponde que se otorguen nuevos recursos, tal como lo
sefiala la Resolucion N° 2, de 2026 del 6rgano de control y el Ordinario C73, N° 2969 de
16 de agosto 2023 del Ministerio de Salud, que instruye sobre rendiciones de cuentas
municipal y de los Servicios de Salud.

La Corporacion deberd ejecutar el presente convenio aplicando sus sistemas de control y
rendicion de cuentas conforme a lo dispuesto en la Resolucibn N° 2 de 2026 de la
Contraloria General de la Republica, especialmente en lo relativo al control sobre recursos
transferidos, evaluacién de resultados y obligaciones de rendicion, debiendo adoptar las
medidas necesarias para asegurar el correcto uso de los fondos publicos.

El periodo a rendir del mes de enero 2027 corresponde Unicamente a boletas de honorarios
y liquidaciones de remuneraciones cuyos montos liquidos son devengados o pagados
antes del 31 de diciembre de 2026, cuyos pagos de impuestos e imposiciones son
efectuados en enero de 2027, considerando que, por proceso tributario, éstos ultimos
terminan siendo enterados al fisco al mes siguiente. Esto no implica, bajo ningun aspecto,
que la ejecucion del programa sea hasta el mes de enero de 2027, por lo que no se aceptara
la rendicién de otros gastos efectuados, pues solo podran incorporarse en la rendicién
aguellos gastos que sean anteriores a la tramitacion del presente convenio y siempre que
correspondan al afio presupuestario 2026.

OCTAVQO: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en
este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Corporacion se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, sera de su responsabilidadel pago
efectivo de los saldos mayores a los contenidos en el presente instrumento.

Por otra parte, la Corporacion, a través de su Entidad Administradora de Salud Municipal,
se compromete a ejecutar el programa conforme a las clausulas del presente convenio.
Declarando conocer cada uno de los componentes establecidos a ejecutar. Obligdndose
con lo anterior, a realizar el gasto presupuestario en el respectivo programa,conforme a la
normativa vigente. Queda expresamente prohibida la posibilidad de imputar gastos
presupuestarios de otros programas de atencion primaria de salud. A su turno, la
Corporacion, declara conocer las resoluciones Ministeriales que aprueban el programa 'y
sSus componentes.

NOVENQ: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora a la
Ps. Valentina Cuneo Correa, correo electrénico valentina.cuneo@redsaldud.gob.cl, quien




tendra como funcion principal actuar como referente técnico de este servicio respecto de
la Corporacion y del Ministerio de Salud,ademas de velar por la correcta ejecucion y
adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes.

Sera responsabilidad del referente técnico elaborar los informes técnicos correspondientes
para ingresar en la plataforma SISREC, como respaldo del cumplimiento de las actividades
del convenio.

La Corporacion designa como coordinadora y administradora del Programa a Karla
Rodriguez Elgueta, correo electronico karla.rodriguez@salud.cmg.cl quien actuara como
referente técnico comunal.

DECIMOQ: El presente convenio tendra vigencia a partir de la total tramitacion del acto
administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre del 2026; por lo tanto, deberéa
guedar cerrado durante el afio presupuestario, entendiéndose que esto se producira una
vez aprobada la respectiva rendiciéon de cuentas o restituidos los saldos no ejecutados,
no rendidos u observados, segun lo dispuesto en la Resolucion N° 2 de 2026 de la
Contraloria General de la Republica.

Cabe sefalar que conforme a lo dispuesto en dictamen N° 43.604 de 2015, en relacién con
dictamen N°31.241 de 2013, ambos de la Contraloria General de la Republica, la obligacion
de restituir los saldos no ejecutados, no rendidos u observados debe cumplirse dentro de
un plazo prudencial, correspondiéndole a la respectiva autoridad ejercer todas las acciones
que resulten necesarias al efecto, a fin de resguardar la correcta utilizacion de los recursos
fiscales cuya transferencia se autoriza.

Que, no obstante, lo indicado, se hace presente que la vigencia del presente acuerdo de
voluntades se extendera hasta la aprobacion de la rendicién de cuentas o bien hasta la
restitucion de los saldos no ejecutados, no rendidos u observados de acuerdo a lo
dispuesto en el dictamen N°92.578 del 2016 de la Contraloria General de la Republica, por
un plazo maximo de 60 dias corridos contados desde el 31 de enero de 2027.

El proceso de rendicién de cuenta no podra extenderse por mas de seis meses contados
desde la finalizacion de la ejecucion del convenio, segun lo sefialado en el articulo 26 de
la Ley 21.796.

DECIMO PRIMERO: Imputese el gasto total que irrogue el presente Convenio de
Ejecucion correspondiente al Programa “Apoyo a la Gestion a Nivel Local en Atencién
Primaria Municipal”’, entre el “Servicio” y la “Municipalidad” al item 24 - 03- 298 del
Presupuesto vigente del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota afio 2026.

DECIMO SEGUNDOQ: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de Viiia del
Mar.

DECIMO TERCERO: El presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en
poder del Servicio de Salud, uno en la “Corporacién” y uno en la llustre Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de EDUARDO LARA HERNANDEZ, Director (S)
del Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota-Petorca, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N°18.469 y
N°18.933; la Resolucion Exenta RA 120950/1611/2024 del S.S. Vifia del Mar-Quillota-




Petorca; conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2004 y N°56/2026, ambos del
Ministerio de Salud.

La personeria de MARIA CAROLINA CORTI BADIA, Alcaldesa de la I. Municipalidad de
Quilpué, consta en Sentencia de Proclamacion N°280-2024 del Tribunal Electoral de
Valparaiso de fecha 30 de noviembre de 2024 y en el Decreto Alcaldicio N°5.504 de fecha
06 de diciembre de 2024.

3. ASIGNESE, a la I. Municipalidad de Quil p u €, recursos por un monto
total de $12.000.000.- (doce millones de pesos)

Que, a suvez, lallustre Municipalidad de Quilpué, en el ejercicio de sus funciones,
canaliza la ejecucion de dichos recursos a través de la Corporacion Municipal de
Quilpué, a la cual se le ha delegado la gestion y administracion operativa del
programa.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en una (1) cuota, ello una vez dictada la Resolucion Aprobatoria y bajo la
condicién de que se hayan recepcionados los recursos en el Servicio.

La “Corporacion” se obliga a mantener los recursos transferidos por “el Servicio” en
una cuenta especial Unica para salud, cuyos movimientos podran ser auditados
permanentemente por parte del servicio, la cual corresponde a la cuenta
presupuestaria 1150503006001100039

4, DECLARESE, que la vigencia del presente convenio se iniciard una vez que se
encuentre totalmente tramitado el acto administrativo que lo apruebe, y se extendera
hasta la total aprobacion de la rendicibn de cuentas o, en su defecto, hasta la
restitucion de los saldos no ejecutados, no rendidos u observados que deba efectuar
la “Corporacién”. En todo caso, dicha vigencia no podra exceder del 31 de diciembre
de 2026, de conformidad con lo dispuesto en el Dictamen N° 92.578 de 2016 de la
Contraloria General de la Republica.

Sin perjuicio de lo anterior, por razones de buen servicio, las prestaciones
contempladas en el presente programa se ejecutaran desde el 1 de enero y hasta el
31 de diciembre de 2026, esto es, con anterioridad a la total tramitacién del acto
administrativo aprobatorio, en los términos previstos en el articulo 52 de la Ley N°
19.880.

Finalizado el periodo de vigencia los fondos transferidos, pero no utilizados, no
rendidos u observados en el programa objeto de este instrumento, deben ser
reintegrados a la Tesoreria General de la Republica, conforme lo estipulan las
clausulas vigésimo cuarto y quinto del presente convenio.

5. DECLARESE, en caso de que la “Corporacion” se exceda de los fondos por el
Servicio para los efectos de este convenio, debera asumir el mayor gasto que
involucre su ejecucidn, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del presente
convenio.

6. REQUIERASE, a la “Corporacion”, los datos e informes relativos a la ejecucion del
Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime del caso, pudiendo
efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo.



10.

11.

12.

13.

REQUIERASE, a la “Corporacién” dar cuenta de las sumas recibidas por este
Programa o su inversion, conforme a lo establecido en la la Resolucién N°2/2026 y
Resolucién Exenta N°1858/2023, ambas de la Contraloria General de la Republica.

ESTABLECESE, como administradora y coordinadora del Servicio de Salud de Vifia
del Mar-Quillota-Petorca, a Ps. Valentina Cuneo Correa, correo electronico
valentina.cuneo@redsaldud.gob.cl, quien tendrd como funcién principal actuar como
referente técnico del Servicio (0 quienes legalmente les subroguen, quienes contaran
con las facultades necesarias para el cumplimiento de los objetivos del programa)
respecto de la Municipalidad y del Ministerio de Salud.

ESTABLECESE, que la “Corporacién” a designado como administrador y
coordinador  a: Karla  Rodriguez Elgueta, correo  electrénico
karla.rodriguez@salud.cmg.cl quien actuara como referente técnico comunal para el
Programa de Apoyo a la Gestién a Nivel Local en Atencién Primaria Municipal.

REQUIERASE, el Informe de Ejecucion de Actividades mensual, a que se refiere el
articulo 24 y siguientes del Titulo Il de la Resolucién N° 2 de 2026 de Contraloria
General de la Republica, conforme a lo instruido por el Instructivo N° 17/2026 del
mismo organismo.

FISCALICESE, la correcta utilizacion de los fondos traspasados por el Servicio de
Salud Vifa del Mar-Quillota-Petorca.

IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucién a los
recursos contemplados en la Ley N°21.796 de Presupuesto del Sector Publico para
el afio 2026, especificamente al subtitulo 24 item 03 298 “Reforzamiento Municipal’
del presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota-Petorca.

DISPONGASE, la publicacion del presente acto administrativo en el sitio de Gobierno
Transparente de este Servicio de Salud, de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 7
de la Ley N° 20.285, sobre acceso a la informacién publica.

COMUNIQUESE, la presente resolucion a todas las Unidades y Departamentos
correspondientes para su debido conocimiento y aplicacion.

ANOTESE, REGISTRESE Y COMUNIQUESE,

EDUARDO LARA HERNANDEZ
DIRECTOR (S)
S.S. VINA DEL MAR-QUILLOTA-PETORCA

KLGO.RFN/ABG.BTM/ABG.NVM/MAT.HMP/KLGO.OLS/cha
RIBUCION:

DIST

Municipalidad.

Subdireccion de RRFF. y Financieros S.S.V.Q.P.
Direccion de Atencién Primaria S.S.V.Q.P.

Dpto. Juridico S.S.V.Q.P.

Of. de Partes S.S.V.Q.P.



INT. 525-2026 QUILPUE
Correlativo: 7544 | 22-09-2026

Documento firmado por:

Nombre Establecimiento

Eduardo Lara Hernandez DIRECCION SSVQ Director Servicio Salud (S)

Documento visado por:

Nombre Establecimiento Cargo

Nancy Carolina Valenzuela DIRECCION SSVQ Abogado

Méndez

Oscar Larenas Sepulveda DIRECCION SSVQ Referente Universalizacion APS
Rodrigo Alexis Fernandez DIRECCION SSVQ Director Aps

Navarrete

Egle Eugenia Zavala Diaz DIRECCION SSVQ Jefa Departamento Juridico
Hernan Alberto Montiel Peralta DIRECCION SSVQ Profesional Y Técnico Universitario
Anexos:

Cdbdigo verificacion
INT. 525-2026 QUILPUE 001LB20LM KQARO4FLN

Verificar: https://portal.ssvq.cl/document/verify
Folio: 001-LB5-7MM
Cdédigo de verificacion: ZKY-UDT-QEL



https://portal.ssvq.cl/document/public/147c7d28-1b63-4ca4-a985-30bfeb98e9c3
https://portal.ssvq.cl/document/verify

MINIETERD DE SALLID
SERWCID SALLID
WA, DEL MAR-QUILL OTA PETORCA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR = QUILLOTA - PETORCA
E

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILPUE

PROGRAMA APOYO A LA GESTION LOCAL EN ATENCION PRIMARIA:
PROYECTO SEGURIDAD

En Vifia del Mar, a 31 de agosio de 2026, enire, por una parle, el SERVICIO DE SALUD

VINA DEL MAR-QUILLOTA-PETORCA, RUT 61.606 600-5, persona juridica de derecho -5
publico, representado por su Director (S) EDUARDO LARA HERMANDEZ, Chilengd :
Enfermero e Ingeniero Comercial, C.I. N* 14.559.590-8, ambos con domicilio en calle V ISEE"-‘E?,&;.- f-;-:-
Schrieders N°392. ciudad y comuna de \Vina del Mar, en adelante el *Senvicio”; y, por EENEHQL. <:
ofra, la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILPUE, RUT £9.061 300-K, persona juridica de, o
derecho pliblico, domiciliada en calle Augusto Carozzi N°841, comuna y ciudad de Quilpué, 2
representads por su Alcaldesa dofia MARIA CAROLINA CORTI BADIA, chilena,
relacionadora publica, C.1. N 10.968.897-5, de ese mizsmo domicilio, en adelante la
“Municipalidad®, se ha acordado celebrar el siguiente convenio: [

ANTECEDENTES TRUNICTS
i o

- o
=

El Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota-Petorca es un organo de la Administracion dalfk‘ HRECTORA
Estado, funcionalmente descentralizado, dotado de personalidad juridica y patimoniols saLlD §
propio que, coordinadameante tiene a su cargo la articulacion, gestion y desarrollo de la Hau% Ry
Asistencial de su jurisdiccion, para la ejecucion de acciones integradas de fomento, R
proteccion ¥ recuperacion de la salud y rehabiltacion de las personas enfermas. Tiene

como mision ser una red integrada y continua, que brinda servicios asisienciales, de ﬁ\

prevencion de la enfermedad y de promocion de habitos saludables; enfocada en satisfac & '\

las demandas en salud de su poblacién, con la atencién profesional y humana de sys - -

funcionanos, con eficiencia vy calidad, incorporando la participacion vinculante de | ,,-f.u-"

usuanios, en la mejor gestién de los recursos disponibles. S /
2 =

La lustre Municipalidad de Quilpué es una corporacion autonoma de derecho publico, con
personalidad juridica y patrimanio propio; @2 el organismo encargado de la administracion
local de |a comuna de Quilpué, en la Regidn de Valparaiso, Chile. Su principal objetivo es
velar por el desarrollo y bienestar de sus habitantes, asi como la gestion de los recursos y
servicios pdblicos de la ciudad, pero tembién, busca como vision institucional desarrollar
una comuna mas inclusiva, solidana y cohesionada, disminuyendo las desigualdades,
brechas e inequidades por motivos asociados al estrato econdmico, énicos y raciales,
termitonales, de génarn v aquellos relacionadas con las diferentes etapas del ciclo de vida

o
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de las personas, asl como la discapacidad, el estatus migratorio, la onentacion sexual v la
identidad de género.

La Municipalidad dalega en la Corporacion Municipal de Quilpué (CMQ), que es una entidad
de derecho privado sin fines de lucro, dependiente de la llustre Municipalidad de Quilpué,
la funcion de administrar v gestionar los senvicios de salud pnmaria en la comuna,
ejecutando medidas tendientes a materalizar acciones y programas de salud comunitaria;
administrar los recursos humanos, materiales y financiaros del servicio y organizar,
coordinar, administrar y gestionar la atencion primara de salud municipal en la comuna,
integrandose a la red comunal asistencial. En adelanta la "Corporacion”,

PRIMERO: Se deja constancia que &l Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal,
aprobado porla Ley N*18,378, en su ariculo 56, establece gue el aporte estalal mensual
podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se
impartan con posternondad a la entrada en vigencia de esfa Ley impiiguen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a ios aporfes esfablecidos en af
articulp 49",

Por su pare, el aficulo 47 del Decreto Supremo N30 del 24 diciembre 2025, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materalizarla al sefalar “para cuyos
efectos &l Ministenio de Salud dicfara la correspondiente resolucion”,

SEGLUNDOQ: Con la finalidad de complementar y mejorar el acceso y oportunidad de la
atencidn de la poblacién, e Minisierio de Salud ha decidido impulsar el Programa “Apoyo
a la Gestion a Nivel Local en Atencidn Primaria Municipal™ //_

= EE "'I?
El referido Programa ha sido aprobado a través de Resolucion Exenta N°207 de fecha mb Ge :{ s ‘*
de marzo de 2025, la cual continua vigante para el afo 2028, Los recursos asignados sl::lih;-'!-
distribuidos e informados mediante Resolucion Exenta N°582 de fecha 08 de julio de
2026, la cual modifica a las Resoluciones Exentas N'295 del 05 de marzo de 2026 v N 164
del 13 de febrero de 202€, todas del Ministerio de Salud

JERGERQ: El programa busca contribulr a fortalecer tas condiciones de gestion y
administracion de |a Atencion Primaria, orientada a la mejora de la calidad, oportunidad vy
continuidad de la atencion y & la safisfaccion de los usuarios y usuarias.

CUARTQ: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud
través del Servicio de Salud, conviene en asignar a la Corporacion recursos asociados y
destinados a financiar el Programa “Apoyo a la Gestion Local en Atencion Primaria”
la suma anual y Unica de §12.000.000.- (doce millones de pesos), para el financiamianig, :

desarrollo y cumplimiento de las siguientes aclividades, de acuerdo al Proyecto AQL | ﬁ,,/

Seguridad: - y
Servicio de Salud | Comuna Estalﬂl-l:hnientu—[ Hunt"z:;?m
~ Vifia del Mar-Quillota- | - | Cesfam Aviador | .o oo
Petorca _' Quilpué ' Acevedo | $12.000.000-

Los recursos seran transferidos por el Sericio. en una sola cuota fras total tramitacion del
uitimo acto administrativo y una vez recibidos los recursos desde al MINSAL,

Los recursos otorgados financiaran los componentes de acuerdo al siguiente detalle:

E . r.-. -
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Descripion |
- Circuitos cerrados de Telewision (CCTV)
- Sistema de Bolon de Panco
- Cliefre parimetral
- Pueras y accesos

| Linea 2: Componente 4 - lluminacién
Saquridad - Refuerzos estructurales menores

. - Elemenos de radiocomunicacidn .
| | - Compra de insumos y/o servicios para apoyar a |
| equipos de irabgjo y liderazgos en la gestion de
conflictos y habilidades en el trabajo, prevencion de la |
viotencia externa y buen trato.
- Otros elementos: deben ser autonzados por (&
referencia técnica Ministerial

Queda estrictamente prohibido que los recursos sean utilizados para:

- Adquisicidn de uniformes. vestuarnos o elementos de proteccion personal o
mobiliario de apoyo del puesto de trabajo.

- Tarjetas de regalo "gift card”

- Recursos de tecnologias de informacion y comunicacidn como laptops, teléfonos,
labletas, entre ofros.

- Insumos o senvicios para hitos de celebraciones fales como cumpleanos,
jubilaciones, aniversarios, fiestas patrias, navidad, entre otros.

- tros elementos para el mantenimientc o habiitacion de espacios diferen
mencionados para la linea de segundad.

._.i

= ssrmg, Wi
Asimismo, no podrén imputarse recursos a conceptos no contemplados en la Iﬂlﬂﬂllﬁﬁ HER
aprobada, ni a gastos que no guarden relacion directa con su objetivo. finalidad y Ep&ﬂumﬂm“
Lo anterior incluye también aquelios bienes y saricios que, aun cuando no s encuantran
exprasamente individualizados en el presente listado, sean asimilables o analogos a los
items excluidos.

Es deber de la referencia técnica del 53 no aprobar y recrientar gastos que no e
permitidos. Por lo que se requiere que para definicion y desarrollo de la ejecucion de |
recursos exisia un trabajo coordinado con Referante de Gestidn de Ambientes Labo
Saludables v Seguros para el Personal de APS = Saludablemente del Servicio de Salu
Vifa del Mar Quillota Petorca conjunto a referente comunal y deparamentos de salud T
comunal, en |a definicidn del gasto, ' \

/

Acorde a los recursos del componente de segundad, estos deben ser ccupados en gl -:-%"-"H
establecimiento definido, solo en caso de que una vez ejecutado el proyecto y cumplido el

obijetivo de este existan recursos disponibles 0 si se considera que todas las necesidades "
en materia de segundad aestan cubiartas, |a comuna deberd solicdar por escrito mediante

un Oficio al Senicio de Salud la autorizacian para el gasto en otros establecimientos sagin

los elementos permitidos.

QUINTO: EVALUACION

La Corporacion debera remifir &l Servicio de Salud Vina del Mar-Quilicta-Fetorca un
informe de avance de la ejecucion de recursos e implementacidn, con fecha de 30 de
saptiembre como también un informe anual de avance, con fecha de corde al 31 de
diciembre del afio en curso. Dicho informe debera dar cuenta del estado de avance de las
acciones comprometidas y de su respecliva ejecucion presupuestana,
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SEXTOQ: El Servicio de Salud realizara un seguimienta y monitoreo técnico-financiers, lo
que no excluye a la Corporacion de la rendicidn de cuenta mensual, verificando el
cumplimiento de los gastos involucrados en las actividades comprometidas en este
convenio, en acuerdo a las ofentaciones técnicas y administrativas entregadas.

Adicionalmente, para el seguimiento del Programa se podré requerir el envio al Servicio de
Salud Vifia del Mar — Quiliota - Peterca, conforme instruccionas ministeriales, los datos e
infarmes relativos al avance y ejecucidn del programa y sus componentes especficados
an este convenio, con los defalles y especificaciones que estime del caso. debiendo
efectuar una constante supervision, control y evaluscion del mismo, Iguaimente, el
Servicio, a través de su referente respectivo, debera impartir pautas técnicas para alcanzar
en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio,

SEPTIMO: El Servicio deberd velar por |a comecta utilizacién de los fondos traspasados,
mediante fiscalizacian realizada por la Unidad de Convenios y Rendiciones de la Direccion
de Atencién Primania y por el Departamente de Auditoria del Servicio, sin perjuicio de las
facultades de supervision del Ministerio de Salud y de la Contraloria General de la
Replblica, de conformidad con o establecido en la Resolucion N"2/2026, Resolucion
N°1858/2023, ambas de la Contraloria General de la Republica, o de las resoluciones que
las modifiquen o las reemplacen.

La Corporacitn debera rendir cuenta de los recursos transfendos mediante el Sistema de
Rendicién Electrénica de Cuentas de la Contraloria General de la Replblica (SISREC), de
conformidad con la normativa vigente. Las rendiciones deberan efectuarse mediante ia -
presentacién de documentos auténficos digitalizados y documentos electronicos, A
previamente autorizados por el minisiro de fe de la Municipalidad, que respalden los gastos
efectuados. Tales documenios deberdn justificar cada uno de los gastos realizados en el = EE’“:-‘,’. BT
mes correspondiente. o

Los funcionarios que |a Corporacién designe para desempedar los roles asociados al
SISREC (como ministro de fe, encargado, analista y admimstrador) estaran sujetos a
responsabilidad administrativa, debiendo informarse oportunamente al Sernvicio cualguier
cambio en dichas designaciones. En el caso de las Corporaciones Municipales, al menos
el ministro de fe estard sujeio a responsabifidad admimstrativa,

En casos excepcionales y debidamente fundados &n que el ejecutor se ves |rrq::-=::54bllr$'ﬂ£!'?E 4
de rendir a través del SISREC, el Sernvicio podra disponer un procedimiento allﬁﬂat'\_i SALL
informando & la Contraloria General de la Replblica para su conocimiento, debie R
regularizarse posteriormente en la plataforma una vez superados los inconvenientes. /.-"'7';-«\

La Corporacion debera reintegrar a la Tesoreria General de la Republica los sal no x‘
gjecutados, no rendides u observados, dentro de los plazos establecidos en la nor wa ﬁ L
vigente, una vez terminado el periodo de vigencia del convenio, conforme a lo es

an el art. 26 de la Ley N°21.796, que fija el presupuesto nacional y sus mecanismos de
rendicién y reintegro fiscal para el afo 2028, y en concordancia con el DL N*1263, del afio—
1875 y lo dispuesto en la resolucion N° 2 de 2026, de la Contraloria General, no pudiando
extenderse el proceso de rendicion de cuentas por mas de seis meses contados desde la
finalizacion de las actividades.

Cabe hacer presente que, conforme a lo dispuesto en dictamen N° 51.248 de 2015 de la
Contraloria General de la Republica, en tanto no se haya rendido cuenta de ia utilizacion
de la fransferencia anterior, no coresponde que se otorguen nuevos recursos, tal como lo
sefiala la Resolucidn N* 2, de 2026 del drgano de control y &l Ordinario C73, N* 2969 de 16
de agosto 2023 del Ministeric de Salud, que instruye sobre rendiciones de cuentas
municipal y de los Servicics de Salud.

E ! r.-. ™
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La Corporacion debera ejecutar el presente convenio aplicando sus sistemas de control y
rendicién de cuentas conforme & lo dispuesto en la Resolucion N® 2 de 2026 de |a
Contraloria General de i Replblica, especiaimente en lo relativo al control sobre recursos
transferidos, evaluacion de resultados y obligaciones de rendicién, debiendo adoptar las
medidas necesarias para asegurar el correcio uso de los fondos publicos.

El periodo a rendir del mes de enero 2027 comesponde Unicamente a boletas de honorarios
y liquidaciones de remuneraciones cuyos montos liquidos son devengados o pagados antes
del 31 de diciembre de 2026, cuyos pagos de impuestos £ imposiciones son efectuados en
enero de 2027, considerando que, por proceso tributario, éstos dltimos terminan siendo
enterados al fizsco al mes siguente. Esto no implica, bajo ningdn aspecto, gue |a ejecucion
del programa sea hasta el mes de enero de 2027, por o que no se aceptara la rendicion de
otros gastos efectuados, pues solo podran incorporarse an la rendicion aquelios gastos que
sean anterores a la tramitacion del presente convenio y siempre que correspondan al afio
presupuestario 2026,

QCTAVO: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que |a que en
sste Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Corporacion se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para |a ejecucidn del mismo, sera de su responsabslidadel pago
efectivo de los saldos mayores a los contenidos &n el presante instrumento,

Por otra parte, la Corporacion, a través de su Entidad Administradora de Salud Municipal,
se compromete a ejecutar el programa conforme a las clausulas del presente convenio,
Declarando conocer cada uno de los componenies establecidos a ejecutar ﬂhﬂgéfﬂnz{ g
con lo anterior, & realizar el gasto presupuestario en el respectivo programa,conforme afa
nommativa vigente, Queda expresamente prohibida la posibilidad de imputar gastd
pr&smu«amms de oiros programas da- a!&ru:i-fm primaria de salud, A su tumo, '1-3

SUS mmp-unantﬂs

NOQVENQ: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora a la -—junic
Ps. Valentina Cunec Correa, comeo electronico valentina cunea@redsaldud gob o, quie (o g
.,-*1':‘

E[ T,_.lr'h. l?")

tendré como funcién principal actuar como referente técnico de este senvicio respecto d
la Corporacion y del Ministerio de Salud,ademas de velar por la comecta gjecucion !f
adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes.

Sera responsabilidad del referente técnico eleborar los informes técnicos commespondientes
para ingresar en la plataforma SISREC, como respaldo del cumplimiento de las activid
del convenio,

La Corporacion designa como coordinadora y administradora del Programa a Karla
Rodriguez Elgueta, correo elecironico karla rodnguszi@salud.cma .l quien actuara como
referente técnico comunal.

DECIMOQ: El presente convenio tendrd vigencia a partir de la total tramitacion del acto
administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre del 2026, por lo tanto, debera
quedar cerrado durante el afo presupuestano. entendiéndose que esio se producira una
vez aprobada la respectiva rendicion de cuentas o resbluidos los sakdos no ejecutados,
no rendidos u observados, segdn lo dispuesio en la Resolucion N* 2 de 2026 de la
Contraloria General de la Replblica.
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Cabe sefalar que conforme a lo dispuesto en dictamen N° 43.604 de 2015, en relacion con
dictamen N°31.241 de 2013, ambos de ia Contraloria General de ia Republica, la obligac:on
de restituir los saldos no ejecutados, no rendidos u observados debe cumplirse dentro de
un plazo prudencial, correspondiéndole a ia respectiva autonidad ejercer todas las acciones
que resulten necesanas al efecto, a fin de resguardar la correcta utilizacién de los recurses
fiscales cuya transferencia se autoriza.

Que. no obstante, lo indicade, se hace presente que la vigencia del presente acuerdo de
voluntades se extendera hasta la aprobacion de la rendicién de cuentas o bien hasta la
restitucion de los saldos no ejecutados, ne rendidos u observades de acuerdo a lo
dispuesto en el dictamen N°92.578 del 2016 de la Contraloria General de la Republica, por
un plazo maximo de 60 dias comridos contados desde el 31 de enero de 2027

El proceso de rendicion de cuenta no podra extenderse por mas de seis meses contados
desde la finalizacién de la ejecucidn del convenio, segin lo seftalade en el articulo 26 de
laLey 21.796.

DECIMO PRIMERQ: imputese el gasto tota! que irrogue el presente Convenio de Ejecucion
correspondiente al Programa “‘Apoyo a ia Gestion a Nivel Locai en Atencion Pnmaria
Municipal” entre e! “Servicio™ y la "Municipalidad™ al item 24 - 03- 298 del Presupuesto
vigente del Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota afio 2026

DECIMQ SEGUNDOQ: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la cudad de Vina d}la 3
Mar

DECIMO TERCERQ: Ei presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando un@e@;.“.-: '
poder del Servicio de Salud, uno en la “Corporacion” y uno en ia llustre Municpalidad. - 3,

‘.:')
PERSONERIAS: La facultad y personeria de EDUARDO LARA HERNANDEZ, Director (S)
del Servicio de Saiud Vina del Mar-Quillota-Petorca, para celebrar convenics esta
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundigor LA
Coordinado y Sistematizado de! Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N°18.4 '
N°18.933 la Resolucién Exenta RA 120950/1611/2024 del S.S. Vifta de! Mar-Quil
Petorca, conjuntamente. con los Decretos Supremos N°140/2004 y N®56/2028, ambos"ﬁei‘
Ministerio de Salud.
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La personeria de MARIA CAROLINA CORTI BADIA. Alcaldesa de la I. Municipalidad
Quilpué, consta en Sentencia de Proclamacion N°280-2024 cel Tnbunal Electoral
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INT. 525-2026 QUILPUE

Documento firmado por:

Nombre Establecimiento
Eduardo Lara Hernandez DIRECCION SSVQ Director (s) Servicio de Salud

Documento visado por:

Nombre Establecimiento Cargo

Nancy Carolina Valenzuela DIRECCION SSVQ Abogado

Méndez

Oscar Larenas Sepulveda DIRECCION SSVQ Referente Universalizacion APS
Rodrigo Alexis Fernandez DIRECCION SSVQ Director Aps

Navarrete

Egle Eugenia Zavala Diaz DIRECCION SSVQ Jefa Departamento Juridico
Hernan Alberto Montiel Peralta DIRECCION SSVQ Profesional Y Técnico Universitario

Verificar: https://portal.ssvq.cl/document/verify
Folio: 001-LB2-OLM
Cédigo de verificacion: KQA-RO4-FLN
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