CONVENIOS

16 SEP 202t
ANGOL,

DECRETO EXENTO N°: »
001912

VISTOS:

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

b) Resolucién N° 7 del 26/03/2019 de la Contraloria General de
la Republica, dicta normas sobre exencion del tramite de Toma de Razon;

¢) Oficio N°1026 de fecha 24 de mayo de 2024, emitido por el
Alcalde de la Municipalidad de Angol, en el cual solicitd resguardar los recursos necesarios como adelante del per
capita a los montos que se utilizaran para el pago de los bonos base correspondientes a Incentivo al Retiro Voluntario
adicional (ley N°20.919) por concepto de aporte estatal e incremento para la funcionaria D. Irene Angélica Torres
Urra;

d) Resolucién Exenta N° 2277 de fecha 06 de septiembre del
2024, Aprueba “CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO
ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD”;

e) Decreto N° 4044 de fecha 29 de junic de 2021 de la
Municipalidad de ANGOL, que nombra como Alcalde Titular de la ciudad de Angol al Sr. José Enrique Neira Neira;

f) Decreto N°4129 de fecha 11 de mayo de 2022 de la
Municipalidad de Angol, que designa como Secretario Municipal al Sr. Alvaro Ervin Urra Morales a contar del 01 de
abril de 2021,

g) La facultad que confiere la Ley N° 18.695 de 1988 y sus
modificaciones, Organica Constitucional de Municipalidades;

h) La Resolucion 30 del 28/03/2015, de la Contraloria General
de la Republica, que fija normas de procedimiento sobre rendicion de cuentas;

i) D.F.L N° 1 de 2006 que fija el texto refundido coordinado y
sistematizado de la Ley N° 18.695, Orgénica Constitucional de Municipalidades;

i) 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 en las
materias de personal que sefiala.

CONSIDERANDO:

1.- 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 acceder a los
beneficios que ella concede, los plazos de postulacion y de solicitud de financiamiento, cuando las Municipalidades no
cuentan con los recursos suficientes para pagar dicha indemnizacion.

DECRETO:

1.- APRUEBASE, “CONVENIO ANTICIPO DE APORTE
ESTATAL BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA
FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD”, celebrado con fecha 09 de agosto de 2024, entre la
el Servicio de Salud Araucania Norte y la Municipalidad de Angol.
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2.- Presupuesto: El Ministerio de Salud, de acuerdo a los

recursos susceptibles de destinar para efecto del “Adelanto del Aporte Estatal’, asigna la suma total de $6.994.960.-
(seis millones novecientos noventa y cuatro mil novecientos sesenta pesos), que corresponde al monto del Anticipo
que se concede por medio del convenio. Dicha suma seré 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 $97.152.- (noventa y siete mil

ciento cincuenta y dos pesos).

Control Municipal, para los fines del caso.-

INGENIERO CIVIL INDUSTRIAL
SECRETARIO MUNICIPAL

JENN/AEUMQ\)/GAFIBVH/kam
DISTRIBUCION: \

- Oficina de Partes

- Transparencia

- Archivo Depto. Salud

3.- Pongase en conocimiento del Departamento de Salud y

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.




CONSIDERANDO:

SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE
DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA
EYS/ CMC/RLC/AMV/ PVV

Res.Ex. 497 / 02.09.2024.
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1.

Que la'ley N° 20.919 que otorga bOﬂIfICOCIOh _por retiro volunfcmo al personol de la’ salud regldo por Ic Iey N°
19.378, que estableces Estatuto de Atencién Primaria.de salud ‘Municipal, -establece en su articulo .1° "una .
bonificacién por retiro voluntario al personcl regido por la ley N°19.378, que establece el Estatuto de A'renmon
Primaria de Salud Municipal, que entre el 1 de julio de 2014y el 30 de junio de 2024 hublese cumphdo o cumplo
60 afios de edad, en el caso de'las mujeres, y 65 afios de edad, si son hombres, gue comuniquen su de01$|on de
renunciar voluntariamente a una dotacién de salud municipal respecfo del total’ de. horas que sirven, 'y que
hagan efectiva su renuncia voluntaria, en los plczos 2 segun Ios normas com‘enldcs en es’ro Iey y en. el
reglamento”.

Que la ley sefialada en el con5|derondo on’renor estipula en su orhculo 16° “Lds enhdodes odmnmsfradoros de
salud municipal podrdn solicitar al Ministerio de Salud, por intermedio del Servicio de Salud" respechvo, un’
anticipo del aporte estatal definido en el articulo 49 de la ley N° 19.378, para el financiamiento de.la aphcocnon
del beneficio a que se refiere el articulo 1°, el que no podrc exceder del monto Tofcl de Icls bomﬂccmones por
retiro voluntario a pagar.”

Oficio N°® 1026 de fecha 24 de mayo 2024 emitido por-el Alcolde de Ia Municipalidad de Angol en’ el cucl
solicité resguardar los recursos necesarios como adelanto del per cdpita a los montos que se utilizardn para el .
pago de los bonos base correspondientes a Incentivo al retiro voluntario adicional (ley N° 20. 919) por concep’ro
de aporte estatal e incremento para la funcionaria D. Irene Angelica Torres Urra .

Documento N° 143 de fecha 09 de agosto de 2024, denominado CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL
BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION
PRIMARIA DE SALUD, suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Norte y la M. de Angol. 5
Correo electrénico de fecha 23 de agosto de 2024 -emitido por. nelly Ortega, asesora fmonaera del
departamento de APS del Servicio de Salud Araucania Norte. desde ia casilla nelly. oﬁego@craucanlanorfe cl -

dirigido a abogada . -del . mismo: depc:n‘c:men’ro Pculo Valdebenito . Qo casila

pavla.valdebenito@araucanianorte.cl, medlcn’re el .cual sohcﬁd dlcfar resoIUCIon Exen’rc que c:pruebe el
referido convenio.

De los antecedentes sefalados prewcmem‘e se desprende la- c:rcunstcncna de que se hc suscrn‘o un convenlo
entre el Servicio de Salud Araucania Norte y la municipalidad de Angol denominado 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 medlcnfe el presen're ccfo cdmmlstrchvo b fe

Y VISTOS: Lo dispuesto en:

1.
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D.F.L. N® 1/05, que aprobé el texto refundido, coordmodo y msfemohzado deI Decre’ro Ley Ne 2763/79 Ieyes N°
18.933 y N° 18.469. ‘
Decreto Supremo N° 140/04, del ansteno de Sclud que cpruebc el Reglomenfo Orgonlco de Ios SeI’VICIOS de
Salud. . . ; : et
Ley N° 19.378 de Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal. AR ETR Y L i T
Ley N° 21.640 de presupuesto del sector pUblico para el afno 2024.

Ley 19.880 de Bases de Procedimientos Administrativos, art. 52°. ‘ ,
Decreto Supremo N° 3/2022 del Ministerio de Salud, que renueva designacién al dlrector del SerV|CIo de Sc:lud
Araucania Norte. : : ; ;
Resolucion N° 7/2019, de la Contraloria General de la Republlco, dicto la siguiente:. -

RESOLUCION:
APRUEBASE en todas sus partes, documen’ro denomlncdo “CONVENIO ANTICIPO DE APORTE ESTATAL .
BONIFICACION POR RETIRO VOLUNTARIO ESTABLECIDO EN LA LEY 20.919 PARA FUNCIONARIOS (AS) DE ATENCION

PRIMARIA DE SALUD"; celebrado. entre el SERVICIO DE .SALUD ARAUCANIA NORTE, y. ld MUNICIPALIDAD DE.
ANGOL de fecha 09 de junio de 2024 cuyo texto se transcribe a conﬂnucaon siendo esfe del 1enor S|gu1en’re i f 5

En Angol, a 09 de agosto de 2024, em‘re el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA NORTE personq le’IdICG de derecho

publico, R.U.T. N° 61.955.100-1 representado por su Director Don' ERNESTO YANEZ SELAME, ambos’ domlcmodos o

calle llabaca N° 752 de esta ciudad, en adeldnte el "Servicio",. y -la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE. ANGOL,
corporacién auténoma de derecho publico, R.U.T. N° 69.180.100- 4 domlcmcda en cclle Pedro Aguwre Cerdc N°

s)@ Al A{U@ta\,\ «\ QV\WM & XKk : -3




50‘}, cd’mUhd de Angol, représenfa.dq por su Alcqld'e Don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, de ese mismo domicilio, en
adelantela ‘»‘_‘Municipclidod", se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA: Las partes dejan constancia que la Ley N° 20.919, que otorga beneficios a los trabajadores de salud
munlapchzodo regidos por la Ley N° 19.378, establece en los articulos 1° y 2° los requisitos para acceder a los
_ beneficios que ella concede, los plozos de postulacién y de solicitud de financiamiento, cuando las
‘,Mun|0|pohdodes no: cuen'ron conlos recursos suﬂuen’res para pagar dicha indemnizacioén.

4'.A5|m|smo dlchc Iey concede ademas lcs suguiem‘es bonlﬂcomones que en ccdo caso correspondo

i u) Ari 7° “INCREMENTO" pcro eI personc:l que ocoglendose a la Bonificaciéon por Retiro Voluntario que se

o1 establece ‘el articulo '1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una antigledad minima de diez
. afios continuos de servicio en establecimientos de salud pUblicos, municipales o corporaciones de salud
. ‘municipal, tendrd un “Incremento” de la referida bonificacién, de cargo fiscal, equivalente a diez meses
X Y medlo adlclonules

i 'b). Ar. 8° “BONO ADICIONAL", para.el personol gque acogiéndose a la Bonificacién por Retiro Voluntario que
" 'se establece el articulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una antigledad minima de diez
.. afos continuos de servicio en establecimientos de salud publicos, municipales o corporaciones de salud
~ municipal, tfendrd derecho a recibir un “Bono Adicional”, que ascenderd a los montos que se indican,
snempre que se desempeiie en ]ornudqs de 44 horas semanales o mas

Remuneraclon Bruta Total Mensual Monto Bono Adlclonal
Igual o menor.a $ 825.000 UF 45 -
Entre $ 825.001y $899.999 . .. < 1 UF35: .
Enfre$900000y$926000 ke hi LURTS.

c) ‘Ad 9° “BONO COMPLEMENTARIO" para el persondl"beneﬁciorio 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 ascenderd a una cantidad
: fque le permnc alcanzar Ics mencuoncdcs 395 UF, calculadas ala fecha de la renuncia voluntaria.

: .'SEGUNDA Lcs pcn‘es dejcn cons’fcncm que conforme a OfICIO N° 1026 de fecha 24 de mayo de 2024 de la

"Munlcipchdad SO||CI1’O fundadcmem‘e, un cnﬂcuoo del aporte estatal mensual al Servicio.
" Los datos! relohvos a la funcionaria conslgnada en dnchc sollcu'rud han sido debidamente certificados por la
' MUmmpohdqd g ;

TERCERA El Serwcno, una vez venﬂccdos los datos de la “Sollcﬂud de postulacién”, los cdlculos efectuados sobre
: Ios beneflclos conforme la citada normativa; procedié a requerlr los recursos respectivos al Ministerio de Salud.

CUARTA El Mlnls’reno de Salud de acuerdo a los recursos susceptibles de destinar para efecto del “Adelanto del
Aporte Estaful" asigné la suma total de $6.994.960.- (seis millones novecientos noventa y cuatro mil novecientos
sesenta pesos), que corresponde al monto del Anticipo que se concede por este convenio. Este anticipo
corresponde exactamente: a la siguiente funcionaria que han cumplido todos los requisitos de la ley, y los montos
‘ correspondlemes se mdnccn a con’nnucaon

T A |acnvibap |RENTA MENsuAL :lseMéiES MONTO
“‘NOMBRES'Y APELLIDOS | RUT o CRORESION.. PROMEDIO cqé’a BONIF.  POR
; L : ) e | IMPONIBLE ($) caso) RETIRO ($)
IRENE ANGELICA TORRES ‘ LAUXILIAR DE
‘URRA bR _-SERVIC'OS 874.370 | 8 6.994.960

QUINT Lo suma sencldda en lc clcusulo precedenfe de este convenio, serd rebajada del aporte estatal
mensual de la Munlc:pclldod partir del mes siguiente’ a aquel en que se oforgue, en 72 cuotas iguales y
* sucesivas de $97.152.- (Noventa'y siete mil ciento cincuenta'y dos pesos).

‘Cada rebojo, representa el 0,01% 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 pnmero rebOJo del cpor‘re esto’rol se hard efectiva a contar del mes siguiente al de la entrega del anticipo
que consto enla clousulc cuortc

SEXTA Lo Mumc:palldad efecfuaro el pago del incentivo que corresponda al trabajador que sefiala el presente
convenio, en.una sola cucta, a mds tardar.en el mes siguiente de la total framitacién del acto administrativo que
_ dlspongc el 'cese. de funciones. El término de la relacién laboral se producird cuando el empleador pague la
Tofcllldqd del beneficio, de lo que se dejard constancia formal.

- SEPTIMA: Este convenio entrard en vigencia a contar de la total framitacién de la resolucién del Ministerio de
Salud; visada por el Ministerio de Hacienda, que lo apruebe, hasta la fecha de la Ultima rebaja, conforme al
plozo esTobleado enla cldusula séptima precedente. .

‘OCTAVA Personencs La personeria de don ERNESTO YANEZ SELAME, para representar al Servicio de Salud
Arcuccmo Norte, 'consfc en Decrefo Supremo N° 03 de fecho 04 de enero de 2022, del Ministerio de Salud. La
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. personeria de don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, pdrcvrebrésenfcr a la Municipalidad de Angc‘:‘_yl,v"c:on's'fro"en Decreto -

Alcaldicio N° 4044 de fecha 29 de junio de 2021, documentos que no se Insertan por ser conocidos y. aceptados .
por las partes. : ' 3 ¢ 2R T
NOVENA: El presente convenio se firma en 5 ejemplorés de igbqi te‘n'ory vdlbf,', quedando ‘dos en pdd‘er dela
‘Municipalidad de Angol, uno en poder del Servicio de Salud AraucaniaNorte, y dos en poder de la Subsecretaria

de Redes Asistenciales. : : : FPRg IR v T e :

REMITASE, una copia de la presente resolucién exenta y del ‘Cohveni‘o' qu’e‘pror‘esfe'octo‘ se dpruebcf alal
Municipalidad de Angol. v : L 3 ‘ - ‘ I N SO

ANOTESE Y COMUNIQUESE IR KA

DISTRIBUCION:

. MUNICIPALIDAD DE ANGOL (1) (CESFAM ANGOL) (1). ‘ RN : ; e by
. SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES, MINSAL. .y T
. DIVISION DE ATENCION PRIMARIA, MINSAL.

. OF. PARTES

PANEL:
DEPTO. DE ATENCION PRIMARIA S.S.A.N.

. SUBDIRECCION DE RECURSOS FISICOS Y FINANCIEROS S.S.A.N.
. DEPTO. FINANZAS S.S.A.N.
. AUDITORIA S.S.A.N.



SERVICIO SALUD ARAUCANIA NORTE
DEPTO. ATENCION PRIMARIA

EYS/ AMVI PVV/ IMC

N° 143.-

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

En Angol, a 09 dg agosto de 2024, entre 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 ambos domiciliados calle llabaca N° 752 de esta ciudad, en adelante el
- icio", y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ANGOL, corporaciéon auténoma de derecho
publico, R.U.T. N° 69.180.100-4, domiciliada en calle Pedro Aguirre Cerda N° 509, comuna de
"Angol, representada por su Alcalde Don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, de ese mismo domicilio,
en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes
clausulas:

PRIMERA: Las partes dejan 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 acceder a los beneficios que ella concede, los plazos de postulacion y de
solicitud de financiamiento, cuando las Municipalidades no cuentan con los recursos suficientes
para pagar dicha indemnizacion.

Asimismo, dicha ley concede ademas las siguientes bonificaciones que en cada caso corresponda:

a) Art. 7° “INCREMENTO”, para el personal que acogiéndose a la Bonificacion por Retiro
Voluntario que se establece el articulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una
=== antigledad minima de diez afios continuos de servicio en establecimientos de salud
publicos, municipales o corporaciones de salud municipal, tendréd un “Incremento” de la
fenda bonificacion, de cargo fiscal, equivalente a diez meses y medio adicionales.

s M\&\ A?t 8° “BONO ADICIONAL?”, para el personal que acogiéndose a la Bonificacion por Retiro
: .. Voluntario que se establece el articulo 1°, tenga a la fecha de la renuncia voluntaria, una
. antigledad minima de diez afios continuos de servicio en establecimientos de salud

publicos, municipales o corporaciones de salud municipal, tendra derecho a recibir un “Bono
Adicional”, que ascendera a los montos que se indican, siempre que se desempeifie en
jornadas de 44 horas semanales o mas.

Remuneracién 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 vy $ 926.000 UF 15

c) Art. 9° “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 a la fecha de la renuncia voluntaria.

SEGUNDA: Las partes dejan constancia que conforme a Oficio N° 1026 de fecha 24 de mayo de
2024, de la Municipalidad, solicité fundadamente, un anticipo del aporte estatal mensual al
Servicio.

Los datos relativos a la funcionaria consignada en dicha solicitud, han sido debidamente
certificados por la Municipalidad.



TERCERA: E! 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.

CUARTA" inisterio de Salud, de acuerdo a los recursos susceptibles de destinar para efecto
del #Adelanto\del Aporte Estatal”, asign6 la suma total de $6.994.960.- (seis millones
nefecientos novgnta y cuatro mil novecientos sesenta pesos), que corresponde al monto del

nticipo que se ¢oncede por este convenio. Este anticipo corresponde exactamente a la siguiente
funcionaria que han cumplido todos los requisitos de la ley, y los montos correspondientes se

—_indican a continuagcion:

~ RENTA  |[N°MESES| 1o
NOMB ST ACTIVIDAD / MENSUAL | (Segun | povie pop
; - LIDOS PROFESION PROMEDIO cada | ‘pemico (s)
Nl ; IMPONIBLE ($)| caso)
= TIRENE ANGELICA AUXILIAR DE
| TORRES URRA _ SEDRIAS 874.370 8 6.994.960

QUINTA: La suma sefialada en la clausula precedente de este convenio, sera rebajada del aporte
estatal mensual de la Municipalidad, partir del mes siguiente a aquel en que se otorgue, en 72
cuotas iguales y sucesivas de $97.152.- (Noventa y siete mil ciento cincuenta y dos pesos).

Cada rebaja, representa el 0,01% 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 contar del mes siguiente al de la entrega
del anticipo que consta en la clausula cuarta.

SEXTA: La Municipalidad, efectuara el pago del incentivo que corresponda al trabajador que
sefiala el presente convenio, en una sola cuota, a mas tardar en el mes siguiente de la total
tramitacion del acto administrativo que disponga el cese de funciones. El término de la relacion
laboral se producira cuando el empleador pague la totalidad del beneficio, de lo que se dejara
constancia formal.

SEPTIMA: Este convenio entrara en vigencia a contar de la total tramitaciéon de la resolucién del
Ministerio de Salud, visada por el Ministerio de Hacienda, que lo apruebe, hasta la fecha de la
-._Ultima rebaja, conforme al plazo establecido en la cldusula séptima precedente.

JOTAVA: Personerias: La personeria de don ERNESTO YANEZ SELAME, para representar al
O'Sétvicio de Salud Araucania Norte, consta en Decreto Supremo N° 03 de fecha 04 de enero de
2 22 del Ministerio de Salud. La personeria de don JOSE ENRIQUE NEIRA NEIRA, para

eprésentar a la Municipalidad de Angol, consta en Decreto Alcaldicio N° 4044 de fecha 29 de junio
“« dos por las partes.

NOVENA: El presente convenio se firma en 5 ejer ﬁlares de igual tenory\valor, quedando dos en
L poder de la Municipalidad de Angol, uno en poder del Servicio de Salud Araucania Norte, y dos en
sécretaria d&"Redes Asistencjales.

DISTRIBUCION:
e | MUNICIPALIDAD DE ANGOL (1) (DSM ANGOL) (7).
o  SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES MINSAL.
e  DIVISION DE ATENCION PRIMARIA, MINSAL.

e OF PARTES (1).

PANEL:

e  SUBDIRECCION DE RECURSOS FISICOS Y FINANCIEROS SSAN.
DPTO. DE ATENCION PRIMARIA SSAN.

DEPARTAMENTO JURIDICO DSSAN

DPTO, FINANZAS SSAN.

AUDITORIA SSAN.
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