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Hustre Municipalidad
Coihueco
Departamento de Salud

REF: APRUEBA CONVENIO MODIFICATORIO
ODONTOLOGICOS ANO 2014.-

DECRETO N° 7914
COIHUECO, 31/12/2014

VISTOS:

1.E1 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. EID.F.L N °1/3.063 de 1980, que regula el Traspaso de los Organismos
del Sector Publico a la Administracion Municipal.

CONSIDERANDO

1. Convenio de fecha 02 de diciembre del 2014 suscrito entre la I.
Municipalidad de Coihueco y el Servicio de Salud Nuble sobre Convenio Modificatorio
Programa Odontolégico Integral, Aprobado por Resoluciéon N°4409 de fecha 30 de
diciembre del 2014, de la Direccién del Servicio de Salud Nuble, que aprueba el
Convenio Modificatorio Programa Odontolégico Integral, vigencia al 31 de marzo del
2015.

2. Convenio de fecha 02 de diciembre del 2014 suscrito entre la I.
Municipalidad de Coihueco y el Servicio de Salud Nuble sobre Convenio Modificatorio
Programa GES Odontolégico Familiar, Aprobado por Resolucién N°4414 de fecha 30 de
diciembre del 2014, de la Direccién del Servicio de Salud Nuble, que aprueba el
Convenio Modificatorio Programa GES Odontolégico Familiar, vigencia al 31 de marzo
del 2015.

2. Convenio de fecha 02 de diciembre del 2014 suscrito entre la I.
Municipalidad de Coihueco y el Servicio de Salud Nuble sobre Convenio Modificatorio
Programa GES Odontolégico Adulto, Aprobado por Resolucién N°4415 de fecha 30 de
diciembre del 2014, de la Direccién del Servicio de Salud Nuble, que aprueba el
Convenio Modificatorio Programa GES Odontolégico Adulto, vigencia al 31 de marzo
del 2015.

2.-Decreto Alcaldicio N°7546 de fecha 16 de diciembre del 2014, que
designa Secretaria Municipal (s) a la Sra. Ana Contreras Matus de la Parra.



DECRETO

1. Apruébese los siguientes Convenios: Convenio Modificatorio Programa
Odontolégico Integral , Convenio Modificatorio Programa GES Odontolégico Familiar y
Convenio Modificatorio Programa GES Odontolégico Adulto, suscrito entre la
Municipalidad de Coihueco, representada por su alcalde Carlos Chandia Alarcén y el
servicio de Salud Nuble, Representada por su Director Dr. Ivan Paul Espinoza.

2. Ejecutese dicho programa destinado a financiar atenciones
Odontolégicas para los CESFAMs Coihueco y Luis Montecinos y los Centros Locales de
Salud Rural Bustamante, Talquipen, Tanilvoro y Minas del Prado, en las condiciones
establecidas en el Convenio.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE




Servicio de
Salud Nubte

Region aet Bio Bio

CHILLAN,

VISTOS: estos antecedentes: la obligacién legal y
constitucional de brindar salud a toda la poblacién, el convenio de 20 de diciembre del 2013,
suscrito entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE y la MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, el
convenio modificatorio Programa Odontologico Integral, de fecha 02 de diciembre del 2014,
suscrito entre las mismas partes, el D.S. N° 140/04, el D.S. N° 152/14, las facultades que me
confiere el DL. N° 2.763/79, del Ministerio de Salud y la Resolucion N° 1600/08, de la
Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente:

RESOLUCION EXENTA 1C N°/ 0‘12'2014
1.- APRUEBASE el convenio modificatorio de fecha 02
de diciembre del 2014, del suscrito con fecha 20 de diciembre del 2013, sobre Programa

odontolégico Integral, ambos celebrados entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE y la I.
MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, en los términos y condiciones que alli se sefialan.

ANOTESE Y  COMUNIQUESE.
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CONVENIO MODIFICATORIO PROGRAMA ODONTOLOGICO INTEGRAL
s
En Chilldn, a 02 de diciembre del dos mil catorce, entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE, persona juridica
de derecho piblico, representado por su Director transitorio y provisional Dr. Ivian Paul Espinoza, ambos con
domicilio en calle Bulnes N° 502, de Chilldn, y la I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, persona juridica de
derecho piblico, representada por su alcalde D. Carlos Chandia Alarcén, con domicilio en Avda. Arturo Prat N°
1675, de Coihueco, han acordado suscribir el siguiente convenio modificatorio:

PRIMERA: Con fecha 20 de diciembre del 2013, las partes suscribieron un convenio sobre el Programa
Odontologico Integral 2014, aprobado por Resolucién Exenta N° 5330 del 31 de diciembre del 2013,
relacionado con la entrega de recursos para realizar actividades destinadas a mejorar la calidad, cantidad y
resolutividad de las acciones odontolégicas efectuadas por los equipos de salud, en los establecimientos
dependientes del Servicio de Salud, Consultorios Generales Urbanos, Consultorios Generales Rurales,
Hospitales de Menor Complejidad (tipo 4) y Postas Rurales de Salud.

SEGUNDA: Con fecha 30 de abril del 2014, fue modificado y complementado por convenio aprobado por
Resolucion Exenta N° 1681 del 28-05-2014, donde incorpora la Estrategia Mas Sonrisas para Chile.

TERCERA: Las partes, a solicitud de la I. Municipalidad de Coihueco, vienen en modificar la fecha de
ejecucion y evaluacion final detpyograma senalado, quedando para el dia 31 de marzo del 2015. -
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Servicio de
Salud Nuble
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CHILLAN,

VISTOS: estos antecedentes: la obligacién legal y
constitucional de brindar salud a toda la poblacidn, el convenio de 30 de diciembre del 2013,
suscrito entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE y la MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, el
convenio modificatorio Programa GES Odontolégico Familiar, de fecha 02 de diciembre del
2014, suscrito entre las mismas partes, el D.S. N° 140/04, el D.S. N° 152/14, las facultades
que me confiere el D.L. N® 2.763/79, del Ministerio de S/al/d y la Resolucién N° 1600/08, de
la Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente:

RESOLUCION EXENTA 1C N°/

4414 30122/14

1°- APRUEBASE el convenio modificatorio de fecha
02 de diciembre del 2014, del suscrito con fecha 30 de diciembre del 2013, sobre el
Programa GES Odontolégico Familiar, ambos celebrados entre este SERVICIO DE SALUD
NUBLE y la I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, en los términos y condiciones que alli se
sefialan.

ANOTESE Y  COMUNIQUESE.

MRE ) 1 — \ /
Comumc?% l\\\'f(‘ LF' E;s_, TOF é ;,‘ \\\(*.D
Municipaliad/Depto. De Salud . Y/ SA/ /.
2 A/1B/3 A/ 1C N s Qe SALy, .




Servicio de
Salud Nuble
<FEETEYD  Region del Bio Bio

Mini ter o de

CONVENIO MODIFICATORIO PROGRAMA GES ODONTOLOGICO FAMILIAR

Sy
En Chilldn, a 02 de diciembre del dos mil catorce, entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE, persona juridica
de derecho piblico, representado por su Director transitorio y provisional Dr. Ivan Paul Espinoza, ambos con
domicilio en calle Bulnes N° 502, de Chillan, y I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, persona juridica de
derecho publico, representada por su alcalde D. Carlos Chandia Alarcén, con domicilio en Avda. Arturo Prat N°
1675, de Coihueco, han acordado suscribir el siguiente convenio modificatorio:

PRIMERA: Con fecha 30 de diciembre del 2013, las partes suscribieron un convenio sobre el Programa GES
Odontolégico Familiar 2014, aprobado por Resolucién Exenta N° 5304 del 31 de diciembre del 2013,
relacionado con la entrega de recursos para realizar actividades destinadas a mejorar la calidad, cantidad y
resolutividad de las acciones odontolégicas efectuadas por los equipos de salud, en los establecimientos
dependientes del Servicio de Salud, Consultorios Generales Urbanos, Consultorios Generales Rurales,
Hospitales de Menor Complejidad (tipo 4) y Postas Rurales de Salud.

SEGUNDA: Las partes, a solicitud de la 1. Municipalidad de Coihueco, vienen en modificar la fecha de
ejecucion y evaluacién final dgl programa senalado, quedando para el dia 31 de marzo del 2015. ./

TERCERA: En lo pg flo, se manti e integramente lo dispuesto en el convenio original.
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CHILLAN,

VISTOS: estos antecedentes: la obligacién legal y

constitucional de brindar salud a toda la poblacidn, el convenio de fecha 26 de diciembre del
2013, suscrito entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE y la I. MUNICIPALIDAD DE
COIHUECO, el convenio modificatorio Programa GES Odontolégico Adulto, de fecha 02 de
diciembre del 2014, suscrito entre las mismas partes, el D.S. N° 140/04, el D.S. N° 152/14,
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:

RESOLUCION EXENTA 1C N°/

4415 3012.2014

1°.- APRUEBASE el convenio modificatorio de fecha 02

de diciembre del 2014, del suscrito con fecha 26 de diciembre del 2013, sobre el Programa
GES Odontolégico Adulto, ambos celebrados entre este SERVICIO DE SALUD NUBLE ylaI
MUNICIPALIDAD DE COIHUECO, en los términos y condiciones que alli se sefialan.

Comunicada a:
Municipalidad/Depto. Dg’Salud
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CONVENIO MODIFICATORIO PROGRAMA GES ODONTOLOGICO ADULTO
/! 7

En Chilldn, a 02 de diciembre del dos mil catorce, entre el SERVICIO DE SALUD NUBLE, persona juridica

de derecho piiblico, representado por su Director transitorio y provisional Dr. Ivan Paul Espinoza, ambos con

domicilio en calle Bulnes N° 502, de Chillan, y la I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECQO, persona juridica de

derecho piblico, representada por su alcalde D. Carlos Chandia Alarcén, con domicilio en Avda. Arturo Prat N°

1675, de Coihueco, han acordado suscribir el siguiente convenio modificatorio modificatorio:

PRIMERA: Con fecha 26 de diciembre del 2013, las partes suscribieron un convenio sobre €l Programa GES
Odontolégico Adulto 2014, aprobado por Resolucién Exenta N° 5236 del 31 de diciembre del 2013,
relacionado con la entrega de recursos para realizar actividades destinadas a mejorar la calidad, cantidad y
resolutividad de las acciones odontolégicas efectuadas por los equipos de salud, en los establecimientos
dependientes del Servicio de Salud, Consultorios Generales Urbanos, Consultorios Generales Rurales,
Hospitales de Menor Complejidad (tipo 4) y Postas Rurales de Salud.

SEGUNDA: Las partes, a solicitud de la I. Municipalidad de Coihueco, vienen en modificar la fecha de
ejecucion y evaluacion final del programa sefialado, quedando para el dia 31 de marzo del 2015. 7

#he integramente lo dispuesto en el convenio original.
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