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REF: Aprueba Convenio Complementario
Apoyo Diagnostico Radiologico en el Nivel

Primario parala Resolucion Eficiente de
Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC)
Municipal.

DECRETO: N0 X955

COIHUECO, 2% MAYD 2017

VISTOS:

1. El D.F.L. N°1/19.704 Ministerio del Interior Subsecretaria de Desarrollo
Regional y Administrativo, que fija el texto refundido, ordenado y sistematizado de la Ley
N°18.695 “Organica Constitucional de Municipalidades”, publicada en el Diario Oficial de
fecha 26 de julio de 2006.

2. EI D.F.L. N°1-3.063 de 1.980, que regula el Traspaso de los Organismos
del Sector Publico a la Administracion Municipal.

CONSIDERANDO:

1. Convenio de fecha 03 de mayo del 2012 suscrito entre la |. Municipalidad
de Coihueco y el Servicio de Salud Nuble sobre Convenio Complementario Apoyo
Diagnostico Radiolégico en el Nivel Primario para la Resolucion Eficiente de
Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC) Municipal.

2. Resolucion N°1.730 de fecha del 23 de mayo de 2012, de la Direccion del
Servicio de Salud Nuble, que aprueba el Convenio Modificatorio Apoyo Diagnostico
Radiolégico en el Nivel Primario para la Resoluciéon Eficiente de Neumonia Adquirida en la
Comunidad (NAC) Municipal.

DECRETO:

1. Apruébese el Convenio, Complementario Apoyo Diagnostico Radiolégico
en el Nivel Primario para la Resolucién Eficiente de Neumonia Adquirida en la
Comunidad (NAC) Municipal, suscrito entre la |I. Municipalidad de Coihueco, representada
por su Alcalde Don Arnoldo Jiménez Venegas y el Servicio de Salud Nuble, representada por
su Director Dr. Jaime Guzman Nova.

2. Ejecutese dicho programa en las condiciones establecidas en el Convenio.
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CHILLAN,

VISTOS: el Convenio Programa de Apoyo Diagnostico
Radiolégico en el Nivel Primario de Atencién para la Resolucion Eficiente de Neumonia
Adquirida en la comunidad (NAC) Municipal, de fecha 01 de marzo del 2012, el convenio
complementario de fecha 03 de mayo del 2012, suscrito entre este SERVICIO DE SALUD
NUBLE y la I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, lo establecido en el D.S. N° 140/04 y el
D.S. N° 04/11, las facultades que me confiere el D.L. N® 2.763/79, del Ministerio de Salud y la
Resolucion N° 1600/08, de la Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente:
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RESOLUCION EXENTA 1C N

1°.- APRUEBASE el convenio complementario de fecha
03 de mayo del 2012, del suscrito con fecha Ol de marzo del 2012, celebrados entre el
SERVICIO DE SALUD NUBLE y la I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, mediante el cual
las partes acuerdan complementar la cldusula TERCERA del convenio mencionado; en los
términos y condiciones que alli se sefialan
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CONVENIO COMPLEMENTARIO

APOYO DIAGNOSTICO RADIOLOGICO EN EL NIVEL PRIMARIO DE ATENCION PARA LA
RESOLUCION EFICIENTE DE NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD (NAC)
MUNICIPAL

En Chillan, a tres de mayo del dos mil doce, entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE, persona
juridica de derecho publico domiciliado en calle Buines N° 502, Chillan, representado por su
Director Dr. Jaime Guzman Nova del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la L
MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, persona juridica de derecho publico, representado por su
Alcalde D. Arnoldo Jimenez Venegas, ambos con domicilio en Avda. Arturo Prat N° 1675, de
Coelemu, en adelante “la Municipalidad”, se ha acordado celebrar el siguiente convenio
complementario:

PRIMERA: Con fecha 01 de marzo del 2012, las partes suscribieron un convenio relacionado
con el Programa de Apoyo Diagndstico Radiolégico en el Nivel Primario de Atencién para la
Resolucion Eficiente de Neumonia Adquirida en la comunidad (NAC) Municipal y que fue
aprobado por Resolucion Exenta N° 860, de fecha 22 de marzo del 2012.

SEGUNDA: Por este acto, las partes acuerdan complementar la clausula TERCERA del
convenio mencionado en el sentido de dejar establecido que en las estrategias del Programa
Apoyo Diagnéstico Radioldgico en el Nivel Primario de Atencion para la Resolucion Eficiente de
Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC) Municipal, se priorizara a los pacientes de los
rangos de edad menores de 5 afios y mayores de 65 afos, con sospecha de NAC.

TERCERA: En lo no complementado rige integramente el convenio original.

Para constancia, firman:




