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RECIBIDO VISTOS: 1

a) D. F. L. N° 01-3063 que reglamenta el traspaso de Servicios
Publicos de Muricipalidades;

b) Resoiucién N° 7 de fecha 26 de marzo del 2019 de Ia Coniraloria
General de la Repblica, dicta normas sobre exencion del tramite de “Toma de Razén’;

¢) Resolucién Exenta N° 1698 del 04 agosto del 2021, Aprueba
Convenio Anticipo de Aporte Estatal Bonificacién por Retiro Voluntario Establecido en ia Ley 20.918, para
funcionarios {as) de Atencion Primaria de Salud;

d) Conforme lo dispuesto en el articulo 65 letra j) de fa Ley N°
18.695 Organica Constitucional de Municipaiidades, ¢l Honorable Concejo Municipal de Angol, apiueba e presente
convenio en Sesion Ordinaria N° 03 de fecha 20 de julio del 2021, mediante Memorandum N° 040 del 21 de julio 2021.

e) Decreto N° 4044 de fecha 29 de junio de 2021 de la Municipalidad de

Angol, que nombre corio Alcalde Titlar de fa ciudad de Angol al 5r. José Eniique Neira Neira;

f) Decreto N° 2.013 de fecha 15 de abril de 2021 de fa Municipalidad de
Angol, que designa como Secretario Municipal Subrogante a ia funcionaria Sra. Marisol Hemandez Astete a contar del 16 de
abril de 2021;

g) Ley 19.378 que establece Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal;

h) Resolucion N°18 de fecha 30/03/2017, de la Contraloria General de
la Republica, que fija normas sobre tramitacion en linea de decretos y Resoluciones relativos a las materias de persanal que
sefiala;

i} La facultad que confiers la Ley N° 18.8%5 de 1888 y sus
modificaciones, Organica Constifucional de Municipalidades;

j) La Resolucion 30 del 28 03 2015, de la Coniraloria general de la
Repiblica, que fija normas de procedimisnto scbre rendicion de cuentas;

DECRETO:

1.- Aprueba, Convenio Anticipo de Aporte Estatal Bonificacion por
Retiro Voluntario, Establecido en la Ley 20.919, para funcionarios (as) de Atencién Primaria de Salud celebrado entre
la lustre Municipalidad de Angol y el Servicio de Salud Araucania Norte.
2.- El Ministerio de Salud, destina para este efecto: Adelanto del
Aporte Estatal: asigno la suma total de $56.925.527 (cincuenta y seis millones novecientos veinticinco mil quinientos
veintisiets pesos), gue correspende at monto dal Anticipo que se concade por este convenio, gue corresponde a los
funcionarios que han cumplido los requisitos de la ley. De acuerdo al Articulo 7° de la Ley N° 20.919, se entregara
ademas la suma de $55.588.967 (cincuenta y cinco millones quinientos ochenta y ocho mil novecientos sesenta y
icte pesos), para pago del incremento de cargo fiscal, no sujeto a deveolucién, correspondiente a 10.5 meses
adicionales. La suma sefialada en clausula cuarta del convenio, sera rebajada del aporte estatal mensual de la
Municipalidad a partir del mes siguiente a aquel en que se otorgue, en 72 cuotas iguales y sucesivas de § 790.632
(setecientos noventa mil seiscientos treinta y dos pesos).
3.- Pongase en conocimiento del Departamento de Salud y Control

ANOTESE, COMUNIQU

- Transparencia
- Archivo Depto. Salud (4)
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CONSIDERANDO:
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Y VISTOS: Lo
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calle lia

Que la
19.378,

ley N° 20.919 que otcrga bonificacién por refiro voluniario al personal de la salud regido‘ por la ley N°
que estableces Estatuto de Atencidon Primaria de salud Municipal, establece en su articulo 1° "una

bonificacion por retiro voluntario al personal regido por la ley N°19.378, que establece el Estatuto de Atencion
Primarid de Salud Municipal, que entre el 1 de julio de 2014y el 30 de junio de 2024, hublese cumplido o cumpla
40 afod de edad, en el caso de las mujeres, y 65 afos de edad, si son hombres, que comuniquen su decision de
renunciar voluntariamente a una dotacién de salud municipal respecto del total de horas que sirven, y gue

hagan
regiam
Que la

efectiva su renuncia voluntaria, en los plazos ¥ segun los normas contenidas en esta ley y en el
=nto",
ley sefalada en el considerando anterior estipula en su articulo 16° “Las entidades administradoras de

salud rhunicipal podréan solicitar al Ministerio de Salud, por intermedio del Servicio de Salud respeciivo, un

anticip

5 del aporte estatal definido en el articulo 49 de la ley N° 19.378, para el financiamienio de la aplicacion

del beneficio a que se refiere el arficulo 1°, el que no podrd exceder del monio tetal de las bonificaciones por
refiro veluntario a pagar.”

Oficio N° 298 de fecha 29 de abril de 2021, y Oficio N° 122 de fecha 02 de julio de 2021, amibos emiticos por el
Alcalde de la Municipalided de Angol. en el cual solicitd resguardar los recursos Necesarios como adelanto del
per cdpita a los montos que se utilizarén para el pago de los bonos base correspondientes a Incentivo i refiro
voluntario adicional (ley N° 20.919) de los funcionarios Ivory 7abel del Carmen Sepulveda Bravo; Javier Enrique
Toro Canejeros, Doris del Carmen Morales Henriquez y Nora Patricia Marchant Munoz, ia cantidad que asciende
a la surna de § 18.487.390.- (dieciocho miliones cuairocientos ochenta y sieie mil trescientas noventa pesos), los

que sol

cita se descuenten mensualmente del per cdpita en 72 cuoias.

Documienio N° 244 denominado * CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL BONIFICACION POR RETIRO
VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD"
suscritol entre el Servicio de Salud Araucania Norte y la Municipolidad de Angol el dia 25 de junio.

Correo

electrénico de fecha 26 de julic de 2021 emitido por Ana Aguilera, administrativa del departamento de

APS dél Servicio de Salud Araucania Norte desde la casilla ana.cauiera 2 araucaniancde.cl diigido o

aboga

a del mismo deparicmento Paula Valdebenito o la casila paulavaldeberiio® araucanianore.cl.

mediante el cual solicita dictar resolucién Exenta que apruebe el referido convenio.

De los

aniscedentes sefclados previamente se desprende la circunstancia de que se ha suscrito un cenvenio

enire €| Servicio de Salud Araucania Norte vy la municipalidad de Angel denominacilo CONVENIO ANTICIPO DE
APORTE ESTATAL BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS

(AS) DE

ATENCION PRIMARIA DE SALUD, el que serd aprobado mediante el presente acto administrativo.

dispuesio en:

D.F.L I\l“ 1/05, que aprobod el texio refundido, coordinado y sisternatizado del Decreto Ley N° 2763/79, leyes N°

18.933
Decret
Salud.
Ley N°
Ley N°
Ley 19.
Decret
Norte.

v N° 18.469.
b Supremo N° 140/04, del Ministerio de Sclud, que aprueba el Reglamento Orgdnico de los Servicios de

9.378 de Estotuto de Atencion Primaria de Salud Municipal.

01,285 de presupuesto del sector publico para el afie 2021,

290 de Bases de Procedimientos Adminisirativos, arf. 52°,

5 Supremo N° 3/2019 del Ministerio de Sclud, que designa d director del Servicio de Salud Araucania

Resolugidn N° 7/2019, de la Contraloria General de la RepUbiica, dicio la siguiente:

APRUE

BONIFI
PRIMAR
ANGOL

En Angol,

publico,

RESOLUCION:

BASE en fodas sus paries, documento denominado "CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL
~ACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION
1A DE SALUD", celebrado enire el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE, y lo MUNICIPALIDAD DE
. de fecha 22 de julio de 2021 cuyo texto se transcribe a continuacion siendo éste del fenor siguiente:

22 de Julio del 2021, enire el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE, persona juridica de derecho

R.ALT. N° 61.955,100-1 representado por su Director Don ERNESTO YANEZ SELAME, ambos domiciliados
hada N° 752 de esto ciudad, en adelante el "Servicio', vy la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ANGOL
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chrporacipn auténoma de derecho publico, RU.T. N° 49.180.100-4, representada por su Alcalde don JOSE
ENRIQUE NEIRA NEIRA, ambos con demicilio en calle Pedro Aguire Cerda N° 509, comuna de Angol, en adelante
la "Municibalidad", se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA: Las portes dejon constancia que la Ley N° 20.919, que ofcrga beneficios a ios trabajadores de salud
municipalizada regidos por la Ley N° 19.378, establece en los articulos 1° y 2° los requisifos pard acceder a los
beneficiosr que ella concede, los plazos de postulacién y de solicitud de financiamiento, cuando las
Municipalidades no cuenfan con los recursos suficientes para pagar dicha indemnizacion.

Asimismo, dicha ley concede ademds las siguientes bonificaciones gue en cada caso cormesponda:

a) Art. 7° “INCREMENTO", para el personal que acogiéndose a la Bonificacion por Retiro Yoluntario que se
establece el arficulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una antigledad minima de diez
aflos continuos de serviclo en establecimientos de salud publicos, municipaias o corporaciones de salud
municipal, tendrd un “Incremento” de la referida bonificacién, de cargo fiscal, equivalente a diez meses

l[:'xedio adicionales.

j

b) Ad.8° “BONO ADICIONAL", para el personal que acogiéndose a la Bonificacion por Retiro Voluntario que

sejes?obiece el articulo 1°, fenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una antigedad minima de diez
a

os continuos de serviclo en establecimientos de salud publicos, municipales o corporaciones de salud
municipal, tendrd derecho a recibir un "Bono Adicional”, que ascenderd a los montos gue se indican,
siernpre que se desempefie en jornadas de 44 horas semanales o mds.

Remuneraclén Bruta Total Mensual Monto Bono Adiclonal
igual o menor o $ 825.000 UF 45
Enfre $ §25.001 v $ 879.999 UF 35
Enire § 900.000 y $ 926.000 UF 15

c) A 9° "BONO COMPLEMENTARIO" para el personal beneficiario del "Incremento” establecido en el
arficulo 7°, tendrd derecho a un “Bono Complementario”, si la suma del referido incremento y el bono
adicional del articulo 8° fuere inferior a 395 UF. Dicho bono complementario ascendera a una cantidad
quie le permita alcanzar las mencionadas 395 UF, caiculadas a la fecha de la renuncia voluntaria.

SEGUNDA: Las partes dejan constancia que conforme a Oficios N° 298 de fecha 29 de abril de 2021 y N° 122 de
fecha 02 de julio de 2021, ambos de la Municipalidad, solicitd fundadamente, un anficipo del aporte estaial
mensual aliServicio.

Los datos relativos a los funcicnarios consignados en dicha solicitud, han siclo debidamente cerificados por la
Municipalidad.

TERCERA: E| Servicio, una vez verificades los datos de la “Solicitud de postulacion”, les cdiculos efectuados sobre
los beneficios conforme la cifada normativa, procedid a requerir los recursos respectivos al Ministerio de Salud.

CUARTA: EliMinisterio de Salud, de acuerdo a los recursy&scepﬁb!es de destinar para efecto del “Adelanto del
Aporte Est%}cl". asignd lo suma folal de $56.925.527 (Cincuenta y seis millones novecientos veinticinco mil

quinientos veintisiste pesos), que corresponde al monto del Anticipo que se concede por este convenio. Este
anticipo ci')rresponde exactamenie a los siguientes funcionarios que han cumplido todos los requisitos de la ley,
vy los monias corespondientes se indican @ contfinugcion;
ACTIVIDAD RENTA MENSUAL | MESES | ponTO
NOMBRES Y APELLIDOS RUT ?ROiFESION /| PROMEDIO (ij’s” BONIF. POR
IMPONIBLE ($) S RETIRO (8)

TECNICO DE NIVEL
SUPERIOR . EN|1.419.361 11 15.612.972
ADMINISTRACION

WORY ZABEL DEL CARMEN
SEPULVEDA BRAVO

JAVIER  ENRQUE  TORO AUXILIAR
CONEJEROS PARAMEDICO 1310632 |10 12105319
DORIS DEL GCARMEN MORALES AUXILIAR
e L co 1.159.765 1 12.757.415
NORA PATRICIA MARCHANT AUXILIAR
ol A (BB 1.404.529 1 15.449.821

QUINTA: Del acuerdo a Articulo 7° de la Ley N° 20,219, se eniregard ademds la suma de 555.588.?67.51@{:"3%?0
y cinco millones quinientos ochenta y ocho mil novecientos sesenta vy siete pesos) para el pago del “Incremento”,
de cargo fiscal, no sujeto a devolucion, comespondiente a 10,5 meses adicionales alos siguientes funcionarios:

RENTA MENSUAL[N®
NOMBRES Y APELLIDOS RUT PROMEDIO MESES | TOTAL ($)
IMPONIBLE ($)
IVORY ZABEL DEL CARMEN SEPULVEDA BRAVO 1.419.361 10,5 14.903.292
JAVIER ENRIQUE TORO CONEJEROS 1.310.532 10,5 13.760.585
DORIS DEL CARMEN MORALES HENRIQUEZ 1.159.765 10,5 12.177.533

[38)




NORA P%?RiCIA MARCHANT MUNOZ 1.404.529 10.5 14.747.557

SEXTA: Lc\sumc sefclada en la clausula cuaria de este convenio, serd rebajada del aporte estatal mensual de la
Municipaldad, partir del mes siguiente a aquel en que se otorgue, en 72 cuctas iguales y sucesivas de $790.632.- -
(Setecientos noventa mil seiscientos freinta y dos pesos).

Cada rebiaja, representa el 0,15% del aporte estatal mensual vigenie de la Municipalidad, en conformidad a lo
establecido en el arficulo décimo sexto, inciso tercero de la Ley N° 20.919.

La primera rebaja del aporte esiatal, se hard efecfiva a contar del mes siguiente al de la enirega del anficipo
gue consfa en la cldusula cuarta,

SEPTIMA: La Municipalidad, efectuard el pago del incentivo que corresponda ol frabajador que sefala €l
presente fonvenio, en una sola cuota, a mas tardar en el mes siguiente de la fotal tramifacion del acto
administrdiivo que disponga el cese de funciones. El t&rmino de la relacion laboral se producird cuendo el
empleadar pague la totalidad del beneficio, de lo que se dejard constancia formal.

OCTAVA: Fste convenio enfrard en vigencia a contar de la total tramitacién de la resolucién del Ministerio de
Salud, visada por el Ministerio de Hacienda, que lo apruebe, hasta la fecha de la Ulfima rebgja, conforme al
plazo estaplecido en la cldusula séptima precedente.

NOVENA: Los otorgantes dejan expresa constancia que conforme a lo dispuesto en el articulo 65 letra j) de la Ley
N°18495 Qrgdnica Constitucional de Municipalidades El Honorable Concejo Municipal de Angol, ha dado su
aprobacidn al presente cenvenio en Sesidn Ordinaria N°03 de Fecha 20 de Julio 2021, mediante el Memordndum
N°040 de fecha 21 de Julio de 2021.

DECIMA: PRersonerias: La personeria de don ERNESTO YANEZ SELAME, para representar al Servicio de Salud
Arcucanig Norte, consta en Decreto Supremo N° 03 de fecha 07 de enero de 2019, del Ministerio de Salud. La
personericl de don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, para representar a la Municipalidad de Angol, conrsta en Decreto
Alcaldicio IN° 4044 de fecha 29 de Junio de 2021, documenios que no se insertan por sef conocidos y aceptados
por las parfes.

DECIMA PRIMERA: El presente convenio se firma en 5 gjernplares de igual tenor y valor, quedando dos en poder
de la Muﬂicipolidad de Angol, uno en poder del Servicio de Salud Araucania Norte, y dos en poder de la
Subsecretgria de Redes Asistenciales,

REMITASE, una copia de la presente resolucion exenta y del Convenio que por este acto se aprueba a la |
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DISTRIBUCION:
. MUNICIPALIDAD DE ANGOL (1) (DSM ANGOL) (1). ,
. SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES, MINSAL. /\_/
DIVISION DE|ATENCION PRIMARIA, MINSAL.
. OF. PARTES
PANEL:
. DEPTO. DE ATENCION PRIMARIA S.S.AN.
. SUBDIRECCION DE RECURSOS FISICOS Y FINANCIEROS S.S.AN.
. DEPTO. FINANZAS S.S.A.N.
. AUDITORIA $.S.AN.
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SERVICIO SALUD ARAUCANIA NORTE
DEPTO. ATENCION PRIMARIA
AMVIIMCIPVY

N° 258.-

_ CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL
BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919
PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD

En Angol, a 22 de Julio del 2021, enfre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE, persona juridica de
derecho publico, R.U.T. N° 61.955.100-1 representado por su Director Don ERNESTO YANEZ SELAME,
ambos domiciliados calle liabaca N° 752 de esta ciudad, en adelante el "Servicio", y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE ANGOL, corporacién autonoma de derecho publico, R.U.T. N° 69.180.100-4,
representada por su Alcalde don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, ambos con domicilio en calle Pedro
Aquirre Cerda N° 509, comuna de Angol, en adelante ia “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un
convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Las partes deian constancia que la Ley N° 20.919, que otorga beneficios a los trabajadores de
/- -salud municipalizada regidos por la Ley N° 19.378, establece en los articulos 1° y 2° los requisitos para
- atceder a los beneficios que ella concede, los plazos de postulacion y de solicitud de financiamiento, cuando

A las-Municipalidades no cuentan con [os recursos suficientes para pagar dicha indemnizacion.
»-" V_'I
/- Asirgismo, dicha ley concede ademas las siguientes bonificaciones que en cada caso corresponda:

Art. 7° “INCREMENTO", para el personal gue acogiéndose a la Bonificacién por Retiro Volurtario gue
se establece el articulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una antigiedad minima de
diez afios continuos de servicio en establecimientos de salud publicos, municipales o corporaciones
de salud municipal, tendra un “Incremento” de la referida bonificacion, de cargo fiscal, equivalente a
diez meses y medio adicionales.

Art. 8° “BONO ADICIONAL”, para el personal que acogiéndose a la Bonificacién por Retiro
Voluntario que se establece el articulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una
antigiiedad minima de diez afios continuos de servicio en establecimienios de salud puablicos,
municipales o corporaciones de salud municipal, tendra derecho a recibir un “Bono Adicional”, que
ascendera a los montos que se indican, siempre que se desempefie en jornadas de 44 horas
semanales o més.

Remuneracion Bruta Total Mensual Monto Bono Adicional ]
Igual o menor a $ 825.000 UF 45
Entre $ 825.001 y $ 899.999 UF 35
Entre $ 900.000 y $ 926.000 UF 15

c) Art. $° “BONO COMPLEMENTARIO” para el personal beneficiario del “Incremento” establecido en el
articulo 7°, tendra derecho a un “Bono Complementario”, si la suma del referido incremento y el
bono adicional del articulo 8° fuere inferior a 395 UF. Dicho bono complementario ascendera a una
cantidad que le permita alcanzar las mencionadas 395 UF, calculadas 2 la fecha de la renuncia
voluntaria.

SEGUNDA: Las partes dejan constancia que conforme a Oficios N° 298 de fecha 29 de abril de 2021 y N°
122 de fecha 02 de julio de 2021, ambos de la Municipalidad, solicité fundadamente, un anticipo del aporte
estatal mensual al Servicio.

Los datos relativos a los funcionarios consignados en dicha solicitud, han sido debidamente certificados por
la Municipalidad.

TERCERA: El Servicio, una vez verificados los datos de la “Solicitud de postulacién”, los calculos
efectuados sobre los beneficios conforme la citada normativa, procedié a requerir los recursos respectivos al
Ministerio de Salud.



6UARTA: El Ministerio de Salud, de acuerdo a los recursos susceptible

“Adelanto del Aporte Estatal”, asignod ia 561
Uinientos veintisiete pesos), que corresponde al monto del Anticipo que se
te anticipo corresponde exactamente a los siguientes fun

novecientos veinticinco mil g
concede por este convenio. Es
cumplido todos los requisitos de

s de destinar para efecto del
suma total de $56.925.527.- (Cincuenta y seis millones

cionarios que han

la ley, y los montos correspondientes se indican a continuacion:

SEXTA: La suma sefialada en la clausula cuarta de este co

de la Municipalidad, partir del
$790.832.- (Setecienios noven

mes siguiente a aquel en que

RENTA
N° MESES MONTO
NOMBRES Y APELLIDOS RUT ACTIVIDAD / MENSUAL (Segin | BONIF. POR
PROFESION PROMEDIO | 5 "coy | RETIRO (8)
{MPONIBLE (§) | gk
TECNICO DE NIVEL
g’gpﬁg’égi'-sgibgARMEN SUPERIOR EN _ 1.419.361 1 15.612.972
e it ADMINISTRACION (U, [EVE SO
JAYIER ENRIQUE TORO AUXILIAR
ONEJEROS PARAMEDICO 1.310.532 10 13.105.319
DORIS DEL CARMEN AUXILIAR i
/- NIORALES HENRIQUEZ PARAMEDICO 1150765 | 11 12FAN
“ [~ T NORAPATRICIA MARCHANT AUXILIAR
} M,UNOZ PARAMEDICO 1.404.529 11 L15.4-49.82‘]
QUINTA: De acuerdo a Articulo 7° de la Ley N° 20.919, se entregara ademas la suma de $55.588.967.-
o (Cincuenta y cinco millones quinientos ochenta y ocho mil novecientos sesenta y siete pesos) para el pago
s Wl del “Incremento”, de cargo fiscal, no sujeto a devolucion, correspondiente a 10,5 meses adicionales a los
e ““siguientes funcionarios:
\
1 D sy RENTA MENSUAL N°
7o) BN NOMBRES Y APELLIDOS RUT PROMEDIO MESES TOTAL ($)
\v\\‘-‘\ IMPONIBLE ($)
— DieE G
\S] d £ O TRO \@‘ﬁ\’ 7ABEL DEL CARMEN SEPULVEDA BRAVO 1.419.361 10,5 14.903.292
:"!::; Wil NO =,
'-‘_Tr'pé e JPMER ENRIQUE TORO CONEJEROS 1.210.532 10.5 13.760.585
ﬁ\ﬁjﬁ/éORIS DEL CARMEN MORALES HENRIQUEZ 1.159.765 10,5 12.177.533
NORA PATRICIA MARCHANT MURNOZ 1.404.529 10,5 14.747 557
 HE———

nvenio, sera rebajada del aporte estatal mensual
se otorgue, en 72 cuotas iguales y sucesivas de

ta mil seiscientos treinta y dos pesos).

Cada rebaja, representa el 0,15

% del aporte estatal mensual vigente de la Municipalidad, en conformidad a

lo establecido en el articulo décimo

sexto, inciso tercero de la Ley N° 20.919.

La primera rebaja del aporte estatal, se hara efectiva a con

tar del mes siguien

te al de la entrega del anticipo

que consta en la clausula cuarta.

SEPTIMA: La Municipalidad, efectuara el pago
convenio, en una sola cucia, a mas

del incentivo que corresponda
tardar en el mes siguiente de |

al trabajador gque sefiala el
a total tramitacién del acto

presente
administrativo que disponga el
empleador pague la totalidad de

cese de funciones.

El término de la relacion labora
| beneficio, de lo que se dejara constancia formal.

| se producira cuando el

OCTAVA: Este convenio entrara en vigencia a contar de la total tramitacion de la resolucion del Ministerio de

Salud, visada por el Ministerio de Hacienda, gue lo aprue
plazo establecido en la clausula séptima precedente.

be, hasta la fecha de la Gltima rebaja, conforme al

NOVENA: Los otorgantes dejan

la ley N° 18695 Organica Constitucional de Municipalidades el H

onforme a lo dispuesto en el articulo 65 letra j) de
onorable Consejo Municipal de Angol, ha

expresa constancia que ¢

dado su aprobacio
el Memorandum N°

n al presente Convenio en

Sesion Ordinaria N°03 de fecha 20 de julio de 2021, mediante

040, de fecha 21 de julio de 2021.

DECIMA: Personerias: La persone

ria de don ERNESTO

vANEZ SELAME, para representar al Servicio de

Salud Araucania Norte, consta en Decreto Supremo N°

Salud. La personeria de don J

consta en Decreto Alcaldicio N

conocidos y aceptados por las

0
OSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, pa
° 4044 de fecha 29 de junio de 20
paries.

3 de fecha 07 de enero de 2019, del Ministerio de

ra representar a la Municipalidad de Angol,

21, documenios que no se insertan por ser
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DECIMA PRIMERA: El presente convenio se
__ poder|de la Municipalidad de Angol, uno en p
‘.zda Su <ecretaria de Redes Asistenciaies.

I. MUNICIPALIDAD DE Ah%}!_ (1) (DSM ANGOL) (1).

ASISTENCIALES, MINSAL.
DIViSION DE ATENCION PRIMARIA, MINSAL
SUBDIRECCION DE RECURSOS FISICOS Y FINANCIEROS S.S.A.N.
DEPTO. ATENCION PRIMARIA S.S.A.N.

firma en 5 ejemplares de igual tenory valor, quedando dos en
oder del Servicio de Salud Araucania Norte, y dos en poder de
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) ~Angol 2% 8]
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ANGOL
DECRETO EXENTO N*
VISTOS:

a) D.F.L N°01-3083 que reglamenta el traspaso de Servicios Publicos
de Municipalidades;

b) Decrsios N° 33 y 710 ambos del Ao 1987 que aprueba y
petfecciona sl convenio suscrito enlre el Seivicio Salud Araucania Norte y fa . Municipalidad da Angol, refaliva al {raspaso
de Establecimientos Asisfenciales;

o) Resolucion N° 1.600 de facha 30 de Oclubrs de 2008 ds la
Conlraloria General de la Repiblica, dicta nomas sobre exancion del rémite de Toma de Razdn;

d) D.F.L. N 1 del aflo 2006 que fija el texto refundide, coordinado y
sistemalizado de la ey N° 18,895, organica constitucional de Municlpalidades |

g) Decrelo N° 000580/43 de fecha 16 de Abril del 2021, el cual
estahiece la Subrogancia en la Municipalidad de Angol; que nombra coma 1° subregante del Alcalde al SR. José Luis
Bustamanie;

f) Ley N° 19.378 del aflo 1895 que establece el Eslatuto de Alencion
Primaria de Salud Municipal;

g) Ley N°20.919 Otorga Bonificacion por Retiro Voluntario al Persanal
Regido por la Ley n° 19.378, que sslablece Estatito de Atencian Primaria de Salud Municipal y su respectivo reglamento.

h) Reglamento N° 26, para el otorgamiento de la Bonificacion por
Retiro Voluntario y Otros Beneficios Establecidos en la Ley N° 20.919, del 04 de Octubre def 2016 en sus articulos numeros
16y 17.

) Resolucian exenta N° 678 de} 03 de Noviembre del 2020, quedaa
canocer la némina de los 800 postulantes que acceden a un cupo para el perlodo 2020,

) Renuncia valuniaria presanlada para atogerse a la Ley N°® 20.918,
recepcionada con fecha 30 de Agosto del afo 2017.

k) ORD N° 223 del 23 de Diclembre del 2020, dingido al Sr. Alcalde
que acompana carta de renuncia fa funcionaria.

I) Decreto N° 7, del 07 de Enero 2021, aceptacion de renuncia.

DECRETO

1.- INFORMESE, scbre los beneficios de fa Ley N° 20.819 a que tiene
derecho la funclonaria Ivory Zabel del Carmen Sepuiveda Bravo, ctdula de identidad n° 10.801.174-2, quien desempena
fupcionr:-s en calegoria C y con una jomada de 44 hirs. semanales, en el Cesfam Piedra dal Aguila. Asl como el monto de los
mismas.

NOMBRE COMPLETODEL | ARTICULO1® | ARTICULO UF actual | ARTICULO [ARTICULO SUMA
FUNGIONARIO LEY 20,919 7° (20.0329) | & g°
IVORY SEPULVEDA BRAVO 15.512.872 14.803.202 29.391 0 0 § 30.516.284

2.- Pongase en conocimiento def Departamento de Salud Municipal y
Confrol Municipal \p\ara los fines del caso. -
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DIST RIBUCION:
- Archivo Deplo. Safud Municipal
- Oficina da Pariss
- Sarvizlo de Saiud Araucanla Noite
- RRHH - DSM.

ALCALDE (S) DE LA COMUNA




gﬁm:y DIRECCION DE SALUD
=22 MUNICIPAL

ORD. N°.: 122, -

MAT. : Precisar el nimero de cuotas por
anticipo del aporte estatal, de acuerdo a o
establecido en el articulo 16 de la lay 20919.

ANT. :ORD N° 076, del 27 de abril 2021.-

Fecha: Angol, 2 de Julio 2021. -

DE : SR.FAUSTINO PARRA ARAVENA,
DIRECTOR DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL — ANGOL.

A : SR, ERNESTO YANEZ SALAME.
DIRECTOR SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE.

Junto con saludar, tengo a bien precisar que el de acuerdo a lo establecido en el articulo
16 de la Ley 20.918, en lo que respecta al anticipo del aporte estatal, para el financiamiento de

la aplicacién del beneficio a que se refiere el articulo 1 de la ley citada anteriormente, el nimero

de cuotas que se solicita es de 72.

Sin ofro particular, se despide Atentamente,

FAPA/DVH/cer
- La Indicada
- Archivo D.S.M
DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL {045 2604910 @sec.dsuu'i‘ungol.cl Bl P. A, Cerda N° 425 Edif. Dofia Julla Jer. P,
Angol
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