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REF.: Contrato Prestacion de
Servicios a Honorarios, de
fecha 23/10/2015, de La Sra.
Liza Fabiola Cardenas
Andrade.

pECRETONe D 7 1

PUERTO WILLIAMS, ~- UC1 U5

VISTOS Y CONSIDERANDO:

. Las atribuciones que me confiere la Ley N° 18.695, Organica
Constitucional de Municipalidades y sus modificaciones;

« Ei Decreto Alcaldicio N° 13, de fecha 06/01/2015, de la Municipalidad
de Cabo de Hornos;

. El Decreto Alcaldicio N° 1140, de fecha 06/12/2012, de la
Municipalidad de Cabo de Hornos; Y,

. El Decreto Alcaldicio N° 0145, de fecha 12/03/2015, de la
Municipalidad de Cabo de Hornos.;

. El Contrato a Honorarios, de fecha 23/10/2015, suscrita entre la
Tlustre Municipalidad y la profesora de Educacion Fisica. y

«  El Memorandum N° 830 de fecha 03-11-2015 Procedente de la Alcaldia
en el cual ordena Decretar la aprobacion del Contrato.;

DECRETO :

1° APRUEBASE, el Contrato a Honorarios, de fecha
23/11/2015, en todas sus partes, Suscrito entre Dofia LIZA FABIOLA

CARDENAS ANDRADE, y la Ilustre
Municipalidad de Cabo de Hornos representada por su Alcalde (s) Don
JAIME FERNANDEZ ALARCON, , de acuerdo a

los documentos mencionados en los VISTOS y CONSIDERANDO. Una
copia del Contrato pasara a formar parte integral del presente decreto
aprobacion de contrato.

2° La Municipalidad contrata MEDIANTE LA
MODALIDAD DE Prestacion de Servicios a Dofia LIZA FABIOLA
CARDENAS ANDRADE para que realice las funciones de “Talleres de
Educacion Fisica”, debiendo cumplir 90 horas, durante el 23 de octubre
al 23 de diciembre del 2015, del Proyecto Disminucion de indice de
obesidad en nifios de Puerto Williams, Financiado por FNDR 2% 2015,

39 Por las labores mencionadas la Ilustre Municipalidad
de cabo de Hornos pagara a Dofia LIZA FABIOLA CARDENAS
ANDRADE |la suma de $ 1.350.000.- (Un millon trescientos
cincuenta mil pesos) que sera dividido en dos pagos de $ 675.000
mensuales IMPUESTO INCLUIDO...



... lo que se hara efectivo los dias 23 de cada mes,
posteriores a la presentacion de la boleta de honorario, la que se debe
acompanar de un informe de la gestion realizada, 1o que sera cargada a la
Cuenta 114-05-19 Administracién de Fondos. Del proyecto “Disminucion
de indice de obesidad en nifios de Puerto Williams” Financiado por FNDR
2%, 2015, el cual debera estar debidamente visado por el DDC.

El Contrato, todos los antecedentes y sus anexos pasan a

ser parte integral del presente decreto de Aprobacion de Contrato.
—

\-\.

ANOTESE, COMUNIQUESE A QUIEN CORRESPONDA
Y UNA VEZ HECHO, ARCHIVESE. |

Distribucion:

Sra. LIZA FABIOLA CARDENAS ANDRADE.;
Direccién de Administracion y Finanzas.;

Sr. Jefe Departamento de Desarrollo Comunitario.;
Alcaldia.;

Secretaria Municipey/
Oficina de Partes.-
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REPUBLICA DE CHILE
AGRUPACTEN DE COMUNAS DEL CABC DE
HEORNAS YV ANTARTICA
MUNTETPALIDAD DE CABO DE HaRNaS

CONTRATO A HONORARIOS

En Puerto Williams, a2 23 dias del mes de Octubre de 2015, entre la
Tlustre Municipalidad de Cabo de Hornos, Rut N° 69.254.400-5, representada
por su Alcalde (S) don Jaime Fernandez Alarcon RUT S, CON
domicilic en Calle O'Higgins N° 189, de esta Ciudad, en adelante la
“MUNICIPALIDAD" y por la otra parte Dona liza Fablola Cardenas Andrade,

____domiciliado en la Ciudad de Puerto Williams, en adelante
la “Profesora De Educacion Fisica ”, se suscribe el presente Contrato a
Honorarios:

PRIMERO: La “MUNICIPALIDAD", contrata mediante la modalidad de
Prestacion de Servicios a dofa Liza Cardenas Andrade, para que
realice las funciones de “Talleres De Educacion Fisica”, debiendo
cumplir 90 horas, durante el 23 de octubre al 23 de diciembre del
2015, del “Proyecto Disminucién de indices de obesidad en nifos
de Puerto Williams *Financiado por FNDR 2% 2015".

SEGUNDO: El presente Contrato rige a contar del dia 23 de Octubre hasta el
23 de Diciembre del 2015.

TERCERO: Lz “MUNICIPALIDAD” pagara al “Profesora De Educacion
Fisica”, por los servicios mencionados la siguiente suma:
Por las labores desarrolladas desde el 23 de Octubre al 23 de
Diciembre de 2015, ambos dias inclusive, la suma de
$1.350.000.- (Un millon trescientos cincuenta mil pesos),que
seran divididos en dos pagos de $675.000(Seiscientos setenta y
cinco mil pesos) mensuales, impuesto incluido, loa que se hara
ofectivo los dias 23 de cada mes, posteriores a la presentacidn de
la boleta de honorarios, la que debe ser acompafada de un
informe de la gestion realizada, lo que seran cargado a la cuenta
114-05-19, Del Proyecto, "Disminucién de indices de obesidad en
nifios de Puerto Williams" Financiado por FNDR 2% 20157, el cual
debera estar debidamente visado por el DDC.

Ccu 0: La “MUNICIPALIDAD” no tendra la obligacion de efectuar a la
"profesora”, el pago de las imposiciones en ninguna
Administradora de Fondos de pensiones, Fonasa o Isapre,
ni a ningin otro titulo, ni en el presente o en &l futuro. Del
misme modo, no existe en caso alguno vinculo de subordinacion
o dependencia entre la Municipalidad Y la Profesora, debiendo
este (ltimo cumplir las tareas encargadas y previa coordinacion
con el Departamento de Desarrollo Comunitario

QUINTO: Para todos los efectos legales derivados del presente Contrato a
Honorarios las partes fijan domicilio en esta ciudad y se someten
a la jurisdiccién de sus tribunales de justicia.

SEXTO: La Municipalidad, se reserva el derecho a poner termino al
presente Convenio en cualquier momento, si a su juicio, el
profesor hubiese incurrido en incumplimiento de sus deberes.



SEPTIMO: Las partes dejan expresamente establecido que la celebracion
de este contrato estd autorizada por el articulo 4° del Estatuto
Administrativo para Funcionarios Municipales, que no le seran
aplicables las disposiciones de dicho estatuto y se regira por las
reglas que establece el presente contrato y por las normas sobre
probidad administrativa e inhabilidades e incompetencias
establecidas en los articulos 52°, 53°, 54°,55° y 56° de la ley
N°18575 sobre becas generales de la administracion del Estado.

OCTAVO: Para constancia y en sefal de plena conformidad de los acuerdos
establecidos en el presente Contrato, firman ambas partes en 6
(SEIS) ejemplares de idéntico tenor y firma, quedando una copia
en poder de la "Profesora” y los restantei; en poder de “LA
MUNICIPALIDAD". '

LIZA CARD ANDRADE
RUT N° 10.621.661-4




DECLARACION JURADA SIMPLE

Nombres Apellidos
LIZA FABIOLA CARDENAS ANDRADE
Cédula de Identidad

Declaro bajo juramento lo siguiente:

» No estar afecto a las inhabilidades e incompatibilidades administrativas
sefialadas en el articulo 54 y 56 ambos del DFL N°1/19.653 que fija el
texto refundido, coordinado vy sistematizado de la ley 18.575, vale decir:

1. No tener vigente o suscribir, por si o por terceros, contratos 0
cauciones ascendentes a doscientas unidades tributarias mensuales
0 mds, con este organismo de la Administracion Publica.

2. No tener litigios pendientes con esta institucion, a menos gue se
refieran al ejercicio de derechos propios, de su conyuge, hijos,
adoptados o parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y
segundo de afinidad inclusive. Igual prohibicién regira respecto de
los directores, administradores, representantes y socios titulares del
diez por ciento o mas de los derechos de cualquier clase de
sociedad, cuando ésta tenga contratos o cauciones vigentes
ascendentes a doscientas unidades tributarias mensuales 0 mas, 0
litigios pendientes, con éste organismo de la Administracion a cuyo
ingreso postulo.

3. No tener la calidad de conyuge, hijos, adoptados o parientes hasta
el tercer grado de consanguinidad y segundo de afinidad Inclusive
respecto de las autoridades y de los funcionarios directivos del
organismo de la administracién civil del Estado al que postulo,
hasta el nivel de jefe de departamento o su equivalente, inclusive.

4, No desarrollar actividades particulares en los mismos horarios de
labores dentro del Servicio, o que interfieran con su desempefio
funcionario, salvo actividades de tipo docente, con un maximo de 12
horas semanales.

5. Declaro, asimismo, saber que de ser falsa esta declaracion, me hara
incurrir en las penas establecidas en el articulo N® 210 del Codigo
Penal.

Para Constancia

Fecha: Octubre 2015.-
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FORMATO de ANEXOS

FNDR 2015
SOCIAL

(Dirigido a Instituciones Privadas sin Fines de Lucro,
Municipalidades y Otras Entidades pdblicas)

GOBIERNO REGIONAL DE MAGALLANES Y ANTARTICA CHILENA

Mayo 2€15




ANEXO N21
FORMULARIO DE POSTULACION

. NOMBRE DE LA INICIATIVA (breve, se suglere no més de 8 palabras)

DR

\ESMIHUE]I&H DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

Il. NOMBRE DE LA ENTIDAD POSTULANTE
MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

- IIl. DATOS DE LA ENTIDAD POSTULANTE:
™ Rut Institucional: £9.254.400-5

| Direccidn: O'Higgins N® 189

Comina: Cabo de Hornos

Teléfonos: 2621012 i

Correo Electrénico: gabinete @imcabodehornos.cl

Nombre del Representante Legal | Pamela Tapia Villarroel

Rut del Representante Legal 8.750.178-7 | Teléfono | 2621012
Correa electrénico Representante gablnete@lmtahudehornns.ci

Legal ]

Nombre Encargado de la Iniciativa Jaime Patricio Ferndndet Alarcdn

Aut Encargado de ia Iniciativa 13.267.954-1 | Teléfono [ 2621013
Correo Electronico Encargado de i Hemande:@imcahodehﬂmos.c!

iniciativa |

[~ IV. PERIODO DE EJECUCION: (Considerando que el tiempo de Ejecucidn Méximo es hasta el 31 de diclembire '|
de 2015 )
Mesde Inicio | Agosto de 2015 ‘Mes de Término | Diciembre de 2015




V. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES ( Debe coincidir con el periodo de ejecucion)

| Actividad

Nombre de |a

Descripcién de ls
Actividad

Mes
de cid

Coordinacién

Se realizan gestiones de contratacion
honorarios, adquisicion de materiales e

implementos,

Invitacién a nifios para participar en el

proyecto

Agosto de 2015

Talleres de Preparacion

Fisica

Inicia talleres de preparacion fisica, con un
monitor profesor de Educacion Fisica.
Tres veces por semana. Con duracién de 1

hora y media.

Agosto a diciembre

de 2015

Talleres de Nutricion y

Control mensual nutricional para los nifios.

Agosto a diciembre |

Alimentacion Saludable Este taller incorpora también charla de 2015
educativa individual sobre alimentacion
saludable una vez por mes. Se estiman 10
horas al mes.
Difusién Se adquiere penddn y se Instala en lugar Agosto a diciembre
visible de la Sala de Uso Miiltiple donde se de 2015
realizaran los talleres de Preparacion Fisica.
Vi RESUMEN DE FINANCIAMIENTO ()
SOLICITADO APORTES APORTE
AL GOBIERNO TOTAL
ITEM REGIONAL PROPIOS DETERCEROS |  gyma pE
i ) @) (1)H2)+(3)

GASTOS de 2,100,000 1.500.000 3.600.000
PERSONAL

GASIORGS 2,250,000 1.200.000 3.450.000
OPERACION

GASTOS de 1.831.600 0 1.831.600
INVERSION

GASTOS de

DIFUSION 309.080 200.000 0 509.080
(entre 3% y 5%)




F

IMPORTANTE A CONSIDERAR

£| Gasto de Difusién, debe ser en forma abligatoria como minimo un 3% y hasta un maximo del 5% del total
solicitado al Goblerno Regional. Un valor menor o mayor al indicado sera considerado como causal de

INADMISIBILIDAD.

e debe tomar en consideracién los valores maximos para cada item conforme a lo Indicado en &l
instructivo del concurso. Valores par sobre los maximos Indicades o efrores de sumatoria en la tabla
RESUMEN DE FINANCIAMIENTO ya sea de |o Solicitado al Goblerno Regional, Aportes Propios o de Terceros,
sera considerado causal de INADMISIBILIDAD.

Los valores indicados en |z tabia RESUMEN DE FINANCIAMIENTO, deben ser completados en su totalidad,
segiin corresponda. Tabilas incompletas son causales de INADMISIBIIDAD.

Vil. DETALLE DEL FINANCIAMIENTO SOLICITADO AL GOBIERNO REGIONAL
Describa detalladamente el desglose presupuestario de cada item de los RECURSOS SOLICITADOS al Goblerno
\ Regional conforme al Valor Total indicado en el punto Vi. RESUMEN DE FINANCIAMIENTO

1. Profesora de Educacién Fisica ] 90 - 15.000
2. Nutricionista




 GASTOS de OPERACION

DETALLE TIPO DE GASTO CANTIDAD VALOR(S) POR VALOR
{unidades) UNIDAD TOTAL(S)
1. Pasajes Punta Arenas-Puerto 5 150.000 750.000
williams-Punta Arenas
2. Alojamiento Completo Puerto 10 30.000 300.000
Williams
3. Colaciones 800 1.500 \ 1.200.000
(Se debe adjuntar 3 cotizaciones por cada bien que s& desee comprar)
DETALLE TIPO DE GASTO | CANTIDAD VALOR (8) por VALOR
( unidades) UNIDAD TOTAL(S)
1. Caminadoras 2 128.900 257.800
2. Bicicleta Estatica 2 89.000 178.000
3. Caminadora Aérea 2 92.000 184.000
4, Bogadora 2 79.000 158.000
5, Banco de Elongacion 2 79.000 158.000
6. Remadora 2 88.000 176.000
7. Disco 2 64.900 126.800
8. Banca de Ejercicios 2 88.000 176.000
9, Set de Conos 3 18.000 54.000
10. Colchonetas 20 18.000 360.000
__GASTOS DE DIFUSION _
DETALLE TIPO DE GASTO CANTIDAD VALOR(S) por VALOR
{unidades) UNIDAD TOTALS]
1. PENDON 2 154.540 309.080




La sumatoria del detalle de gastos indicado por cada item debe ser lgual al valor indicade en la tabla RESUMEN de
FINANCIAMIENTO (V).

Vill. BREVE DESCRIPCION DE LA INSTITUCION POSTULANTE
Describa agul el N® de socias, c6mo se finandia, antigliedad de la Institucion, otros proyectos ejecutados en los
Ultimos dos afies, y otros antecedentes gue |e parezcan pertinentes. En el caso de Organismos Pudblicos y
Municipalidades deben deseribir su relacién con la inlciativa.

la Municipalidad de Cabo de Hornos segun la ley Organica Constitucional de
Municipalidades, tienen entre sus funclones el desarrollo e implementacién de actividades
deportivas en la comuna.

Considerando esto, la Municipalidad anualmente destina recursos del presupuesto municipal
para el desarrollo de programas deportivos que impuisen el desarrollo de actividades
deportivas, como Campeonatos Mes del Mar, Dia del Trabajador, etc.

Por otro lado, la Municipalidad postula proyectos a las diversas fuentes de financiamiento, ¥
a través de ellos ha ejecutado los siguientes proyectos:

ARO 2002:

FONDEPORTE 2002 “ACTIVIDADES DEPORTIVOS RECREATIVAS CABO DE HORNOS"

ARNO 2006

FONDEPORTE 2006 “UN VERANO SALUDABLE Y ENTRETENIDO”

ANO 2008

EONDEPORTE 2008 “Formando Deportistas desde el Fin del Mundo”

ANO 2010

FNDR 2010: | LIGA DEPORTIVA EN PUERTO WILLIAMS.

ENDR 2010 “Un espacio recreativo para las mujeres de Puerto Williams"”

ENDR 2010 “Formando Deportistas de Alto Rendimiente”

EONDEPORTE 2010 “Formando deportistas en Puerto Williams

FONDEPORTE 2010 “Actividades fisica al fin del mundo”

ANO 2011

29 PROVISION DEPORTE “Actividades Fisicas y Recreativas en la Comuna de Cabo de Hornos”
29 PROVISION DEPORTE “Boga Femenino en el Seno Lauta, al Lado del Canal Beagle”

294 PROVISION DEPORTE “Campeonatos Deportivos Mas Alla Del Fin Del Mundo”

29 PROVISION DEPORTE “Escuela de Formacién Motora para Infantes del Liceo D.M.G. de
puerto Williams",

ANO 2012

2% PROVISION DEPORTE “Taekwondo en la Comuna de Cabo de Hornos".

2% PROVISION DEPORTE “Preparando a Los Deportistas de Pto Willlams De Alto Rendimiento
para El Campeonato Regional De Tenis De Mesa”.

29 PROVISION DEPORTE “Liga Deportiva En Pto Willlams”.

2% PROVISION DEPORTE “Representando A La Comuna De Cabo De Hornos, Seleccion De |
Voleibol Juvenil”. '
ARO 2013

29 PROVISION DEPORTE Campeonato Comunal Deportive 2013

2% PROVISION DEPORTE Creando Talentos Deportivos en el Sur del Mundo 2013

2% PROVISION DEPORTE Preparando a Deportistas de Puerto Willlamsen la Practica del Tenis
de Mesa i




AND 2015

2% PROVISION DEPORTE Tenis de Mesa en Cabo de Hornos 2015

2% PROVISION DEPORTE Campeonato Mas Austral del Mundo 2015: Baby football,
Basketball, Volleyball 2015

2% PROVISION CULTURA FORTALECIMIENTO BANDA DE GUERRA ESTUDIANTIL DE PUERTO

WILLIAMS 2015

2% PROVISION CULTURA FIESTA DE LA NIEVE, DESAFIO ESCENARIO Y ANIVERSARIO
COMUNAL 2015, CABO DE HORNOS 2015

El financiamiento de estos proyectos considera un esfuerzo y beneficio adicional a los
habitantes de esta apartada localidad.

|X. DESCRIPCION DE LA INICIATIVA

Describa aqul éCudl es el problema que desea resolver?, ¢Qué solucién prepone? &SI existe o no apoyo de la
comunidad para la realizacién del proyecta? ¢Qué es lo gue se propona realizar? ¢ De qué manera y cuando lo
hard?

PROBLEMA

En el proceso evolutivo de las sociedades, la forma de vida adquiere una serie de
modificaciones; consecuencia del crecimiento sostenido de la poblacién, la industrializacion y
las migraciones desde el campo 2 la ciudad. Asi mismo, estas adaptaciones provocan
problemdticas de alta complejidad tales como la vida sedentaria y la obesidad, cuyc manejo
requiere ser abordado sistémicamente.

En los dltimos 30 afios, Chile ha experimentado importantes cambios demograficos, sociales
y econdmicos, los que han contribuido a modificar las condiciones de salud de su poblacién.
Pasé de ser un pais con una alta mortalidad Infantll, desnutricién y enfermedades infecciosas
a principlos de los 70, al Chile del 2012, con bajas tasas de mortalidad infantil, un
significativo aumento en las expectativas de vida, un cambio en la estructura familiar, y un
fuerte aumento en la prevalencia de las enfermedades crénicas no transmisibles como la
diabetes, enfermedades cardiovasculares, dislipidemia, hipertensién y cancer. En este
contexto, la obesidad y el sobrepeso han sido ampliamente responsables del desarrolio de
estas enfermedades. Asi lo demuestran las cifras mundiales; donde un 58% de la diabetes
tipo |l es atribuible al sobrepeso, asi como un 39% de la hipertensién, un 32% del cancer de
endometrio, un 23% de los accidentes cerebro-vasculares, 21% de las enfermedades
coronarias y un 12% del cancer de colon entre otros.

Al analizar las estadisticas nacionales, se tiene que:

e E| 25,1% de la poblacion mayor de 15 afios presenta obesidad (4 millones de chilenos
obesos), y un 39,3% tiene sobrepeso.

e Se estima que el sobrepeso y la obesidad son responsables de una pérdida anual de
234,107 afios de vida, equivalente a un 6,3% del total de AVISA (Afos de Vida Ajustados por
Discapacidad) y ubicindolo en segundo lugar dentro de los factores de riesgo, seguido del
consumeo de alcohol.

« Se estima que el sobrepeso y I3 obesidad son responsables de 7,877 muertes al afio,
ubicandolo en el cuarto lugar de los factores de riesgo junto al consumo de tabaco.
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Magallanes se ubica por sobre el nivel nacional como la region con mayores (ndices de
sobrepeso y obesidad en tode el pais entre menores.

Cada afio el Servicio Nacional de Salud elabora un andlisis en el que se determina la
prevalencia de riesgo de sobrepeso y la obesidad en |a poblacion Infantil, bajo control de
salud que es menor de sels afios.

Durante el afio 2003, de un universo de 8.137 nifios, el 24,1% fue clasificado con sobrepeso y
el 12,8% con obesidad, es decir, 36,7% en total, equivalente a 2.991 menaores.

En el caso de sobrepeso, corresponde a los menores que superan en 10 por ciento su peso
ideal, mientras que aquellos que estan obesos presentan un margen de 20 por ciento su peso
ideal.

La nutricionista de la Junji, Nelly Cabezas, revela que las causas son principaimente tres:
hédbitos alimenticios, falta de actividad fisica (sedentarismo) y genética (sélo en el uno por
ciento del total de los casos de obesidad).

En Puerto Williams, por sus condiciones de aislamiento y condiciones climaticas adversas, la
actividad fisica es menor y cuando se realiza especialmente en invierno se hace bajo techo,
en el gimnasio de Administracién Municipal: ia Sala de Uso Mdltiple. |

SOLUCION |
Resolver el problema de la obesidad en Chile requiere de una estrategia que va mas alla de
asegurar la disponibilidad de alimentos saludables en el mercado. El gran desafio para llegar
a construir un Chile Saludable, consiste en generar un cambio de mentalidad en la poblacion
que permita integrar habitos de vida saludable a lo cotidiano y de forma permanente, Se
deben romper los paradigmas asociados a2 que se requieren demasiados recursos para tener
gste estilo de vida; tales como tener un buen dormir, mejorar l2 forma de alimentacién, la
actividad fisica regular, y otros aspectos gue contribuyen al bienestar come la vida familiar,
una buena relacién de pareja, entre otros.

La obesidad es un problema de salud y de desarrollc en Chile y en varios palses del mundo, lo
gue se traduce finalmente en altos costos sociales y economicos. La especial preocupacion
por detener el aumento de la obesidad en la poblacién, es justamente para evitar el riesgo de
desarrollar enfermedades derivadas, que deterioran finalmente la salud y calidad de vida de
las personas.

En la medida que los chllenos alcancen un estado de bienestar fisico y mental, serdn capaces
de desarrollar todas sus capacidades y potencialidades para vivir en una socledad sana y feliz.
Sin duda que es un gran desafio dada las caracteristicas del entorno y el ritmo de vida que se
ha adoptado de acorde a un pais moderno y en vias de desarrolio.

El sobrepeso y la obesidad representan un problema complejo que afecta a toda la sociedad |




chilena sin distinguir grupos socioecondmicos, edad ¢ género. Por lo tanto, es recomendable
la adopcion de medidas que tengan el mayor impacto posible.

En este trabajo deben participar todos los actores de la Sociedad; gobierno, sector privado,
sociedad civil y organizaciones clentificas y tecnolégicas, entre otras, ya que se requlere de
un trabajo coordinado y consensuado entre todos estos actores para lograr el impacto que

significa prevenir y tratar el nivel de obesidad actual en Chlle.

{Cémo lo podemos abordar?
1. Aumentar la actividad fisica nifios de la ciudad de Puerto Williams.
2. Evaluacién Nutricional mensual de los nifios que participen en este proyecto.
3 Educacién sobre alimentacién saludable a padres de nifios que participan en este
proyecto de la ciudad de Puerto Williams.

PROPUESTA
El proyecto contempla la realizacién de 4 actividades:

a. Coordinacién Se reallzan gestiones de contratacién honorarios, adqulsicion de
materiales e implementos, Invitaclén a nifios para participar en el proyecto.
Se contempla la adquisicién de las siguientes maquinas de ejerciclo para nifios:

: in g 2%

b. Talleres de Preparacion Fisica: Se Inician talleres de preparacion fisica, con un monitor
profesor de Educacidn Fisica. Tres veces por semana. Con duracion de 1 hora y media.

c. Talleres de Nutricién y Alimentacion Saludable: Control mensual nutricional para los
nifios. Este taller incorpora también charla educativa individual sobre alimentacion
saludable una vez por mes. Esta charla se realizard en conjunto con el nifio y sus
padres o familiares.

d. Difusién: Se adquiere penddn y se instala en lugar visible de la Sala de Uso Muitiple
donde se realizaran los talleres de Preparacién Fisica y de Evaluacion Nutricional,

El proyecto contempla su duracion entre agosto y diciembre de 2015




[ X. METAS

Describa agui, ¢Cudnto se gulere hacer? {Qué necesidades especificas se pretenden cubrir una vez que se ha
sjecutado la Iniciativa?

1 Taller de Preparacion Fisica de 4,5 horas semanales, durante 5 meses. Beneficlarios: 20
nifios/jovenes.
1 Control mensual por nific o joven beneficiario del proyecto por parte del Nutricionista.

Xi. OBJETIVO GENERAL

Justifique ¢ Para qué necesita realizar estas actividades?

Disminuir los indices de Obesidad de Nifios y Jovenes de la ciudad de Puerto Williams, 2
través de Talleres de Preparacién Fisica, control nutricional y charlas de alimentacion
| saludable.

Xil. OBIETIVOS ESPECIFICOS

Responda brevemente 3 la sigulente Pregunta: 1Qué resultados especificos espers obtener con ia iniciativa?
Enumerelos.

1- Conclentizar a los nifios y jévenes sobre las consecuencias de los malos habitos
alimenticlios y el sedentarismo.

2.- Concientizar a las familias de los ninos y jovenes beneficiarios del proyecto sobre las
consecuencias de los malos habitos alimenticios y el sedentarismo.

3.- Adquirir equipamiento que permita continuar con las actividades posteriormente por
parte de la Municipalidad de Cabo de Hornos.
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Xl LOCALIZACION GEOGRAFICA Y COBERTURA

| Describa brevemente el lugar y el entorno social donde se ejecutard la iniciativa; Provincia, Comuna, N2
habitantes de la Comunaz, entre otros antecedentes que le parezcan relevantes

Cabo de Hornos, esta ubicada en la Provincia de la Antértica Chilena en |a Regi6n de Magallanes y
alcanza una extension de 15.578,7 km2 en ia que se emplaza una poblacion que se acerca a los
2.837 habitantes de acuerdo a las proyecciones del Instituto Nacional de Estadisticas.

Cabo de Hornos, se ubica entre el paralelo 542 y el paralelo 569 latitud sur y entre el meridianc
662 y 722 de longitud ceste. Limita al norte con el Canal Cockburn, desde su desembocadura en el
mar chileno hasta la Punta Pirdmide; la linea de cumbres que separa las hoyas que, en general,
vierten sus aguas a los canales Magdala y Cascada v a los Senos Keats y Almirantazgo. Al sur con
los Canales Balleneros, Pomar y Beagle; desde la Punta Pirdmide hasta la frontera con Argentina; y

la frontera con Argentina, desde |z linea de cumbres citads anteriormente hasta el Océano
Pacifico.

Al este, sur y opeste con el Dcéanc Pacifico, desde la frontera con Argentina hasta |a
desembocadura del Canal Cockburn. Las Islas Diego Ramirez pertenecen a esta Comuna.

Lz Poblacién de la comuna de Cabo de Hornos, ha tenido un crecimiento Iintercensal (Censg 1592-
2002) de un 24,7 %, superior al obtenido por la duodécima regién en el mismo periodo de tiempo.
Segin el PLADECD 1994-1996, este crecimiento de poblacion se deberia a decisiones
gubernamentales tomadas en el afio 1982, gque tenian como objetive lograr un mayor
asentamiento poblacional civil dada |s ubicacion estratégica de |a isla. Para ello, se crearon
servicios publicos, se dispuso de mds viviendas (1985), y se promulgd fa Ley Navarino gue
establece franquicias tributarias.

De esta forma la evolucion de la poblacién, Cabo de Hornos nos sitda en una comuna que aumento
su poblacion desde 1992 al 2002 y en los proximos 10 afios, el 2012 esta poblacién vuelve disminuir
notoriamente.

ANO POBLACION
Censo 1892 1.814
Censo 2002 1.262
Pobiacidn prellminar Censo 2012 1.798
Fuente: INE y Censo 2002
Nombredeia Antértica Chilena Nombredela | Cabo deHornos
Provincia Comuna

XIV. BENEFICIARIOS DE LA INICIATIVA

N°* de Beneficiarios Directos 20
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N" de Beneficiarios Indirectos 60
BENEFICIARIOS DIRECTOS
De acuerdo 3 la slguiente descripeidn, indique detalladamente el tipo y nimero de beneficiarios de la
Inicatve: s
e DISCAPACITADOS
Hombres | Mujeres | Total
0 o 0
S1-64 65 y mas Total
MUJERES | O 10 0 0 0 o 0 |
HOMBRES 0 10 0 o o b} 10

XV.RESULTADOS ESPERADOS

Describa brevemente, écudl serd la situacion futura, una vez que se hays ejecutado a Iniciativa?

1 Taller de Preparacién Fisica de 4,5 horas semanales, durante 5 meses. Beneficiarios: 20

nifios/jovenes.
1 Control mensual por nifio o joven beneficiario del proyecto por parte del Nutricionista.

XVI. ANTECEDENTES CURRICULARES DE QUIENES RECIBEN GASTOS DE PERSONAL

Describa brevemente, Informacidn de todo el personal 2 Honorarios de [z iniciativa indicado en e ITEM
HONORARIOS Méximo 10 lineas)

Profesidn Profesor de Educacidn Flsica, 5ra, Lorens Castro Curill
Experlencia en el Como profesora de Educacién Fisica me he desempefiado en Establecimientos
Area Educacionales como el INSAFA, e Colegic Alemdn, Universidad Santo Tomds,

Universidad de Magallanes de Punta Arenas, trabajando con alumnos desde los 4
afios hasta los 30 afics de edad. Asimismop, desde el afio 2006 ha ejercido como
Profesora en Sala de Musculacidn e Instructora de Fitness y Body Systems en los
Gimnasios Planet y Sportiife sede Punta Arenas, Vaiparaiso, Montemar y Vifia dal
Mar.

2014 Universidad Adolfo lbafiez, Vifia del Mar.,

Profesora de Educacion Fisica, Fitness e Instructora Body Systems.

2010-2014 Gimnasio Sportiige Punta Arenas, Vififia de! Mar.

Profesora de Educacidn Fisica e Instructora Body Systems.

imparto clases dirigidas Fitness a diversos grupos de Personas entre 15 y 70 afios.
Asimismo, planifico y evalie entrenamientos saludables para |a prictica de actividad
fisica.

2011-2012 Universidad Santo Tomds.

Docente de la Carrera de Técnico en Preparacion Fisica.

Impartiendo clases précticas y tedricas en el ramo de Fitness, a los alumnos que
cursan 2do. Afio académico.

2011-2012 Coleglio Francés, Punta Arenas.

Profesora de Danzs, impartiendo clases pricticas a |as slumnas de 1" a B® basico.
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2010-2012 Unliversidad de Magallanes

Profesora de Educacidn Fisica

instructora de Créditos para los alumnos de la UMAG de distintas carreras, trabajando
con gruposde25330 personas, en |z disciplina de Aercbox.

2007-2010 Colegic Aleman de Punta Arenas

Profesora de Educacion Fisica

Bessrrollo de Habllidades Basicas ¥ aptitudes fisicas propias de la Gimnasia Ritmica en
alumnas de Prekinder a 6to basico.

2010 Jard(n Infantil Gabriels Mistral de Punta Arenas

Profesora de Educacion Fisica.

Clases de Danza

Monitor de Talleres de Preparacidn Fisica

18 hrs. Por mes

Nutricionista, Fanny Machuca Ping

Abril 2011-Septiembre 2014
Nutricionists Empresa Eurest Catering ¥ servicios Chile.

Junio 2010-Abril 2011

Nutricionista Empresa Frutexsa

Septiembre 2009-Noviembre 2009

Practica Profesional en Clinica Pediatrica en Servicios de Pedistria y UCI Pediatrica del
Hospital Clinico de la Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Julio 2009-Septiembre 2009

Practica Profesional en Clinica de Adulto en Servicio Quirirgico de Mediana
Complejidad, Ginecologlay Obstetricia, y Maternidad del Hospltal Carlos Vian Buren
de Valparaiso.

Mayo 2009-Julio2009:

Practica profesional en Alimentacion Comunitaria en Centro de Salud San José de
Rodelillo de Valparaiso.

Marzo 2009-Mayo 2009:

Practica profesional en servicios de Alimentacién en Unidad Centrai de Produccitn del
Hospital Carlos Van Buren de Valparaiso.

Funcién a ejercer
dentro de la
iniciativa

Nutricionista para evaluacién nutriclonal mensual de nifios y charias educativas
individuates.

Horas de

| 10 hrs. Por mes
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bienes solicitados.

XVil. PROPUESTA DE DISTRIBUCION DE BIENES DURABLES
Senale aqui su propuesta de adjudicacion para aguellos
Gastos de Inversidn y que perduraran mas alia del término de la Iniciativa. La cantidad debe coincidir con los

bienes que hayan sido adguiridos 3 través del item

INSTITUCION QUE SE
BENEFICIARA

CONSERVACION DEL BIEN A ENTREGAR

DESCRIPCION Y ESTADO DE [ CANTIDAD

Hornos

Municipalidad de Cabo de

Caminadoras
Bicicleta Estatica
Caminadora Aérea
Bogadora

Banco de Elongacion
Remadora

Disco

Banca de Ejercicios
Set de Conos
Colchonetas .

ISR TT ST T S T S R I L

Nombre del Representante Legal | Jaime Patricio Fernandez Alarcén

13.267.954-1

Firma
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ANEXO N2 2
CARTA COMPROMISO EJECUCION DEL PROYECTO

Puerta Willlams \ Fecha 08/06/2015
(dia/mes/afio}

Nombre Entidad Postulante MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNDS
Ne RUT £9.254.400-5

Domiciliado O'HIGGINS 188

Cludad PUERTO WILLIAMS

Se compromete en este acto y por medio de este instrumento, a l2 ejecucidn de la iniciative denominada: |

DISMINUCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

Presentado por esta Institucidn para su financiamiento 3 traves del Concurso FNDR 2015 “Actividades de
Cardcter Social y Rehabiiitacién de Drogas” de! Gobierno Regional de Magallanes y Antértica Chilena, en
conformidad a lo sefialado en el respectivo Reglamento 2015 definido para el correspondiente concurse pliblico. 1

Representante Lega! JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON
N® Rut 13.267.954-1

Firma del Representante Legal |
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ANEXO N2 3

DECLARACION JURADA DE PROBIDAD

Ciudad Puerto Willlams Fecha 08/06/2015
{dia/mes/sfio)

Nombre Representante Legal: JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON

Como Representante Legel de la Entidad Postulante denominada :

MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

Ne RUT entidad postulante £9.254.400-5

Domicilio entidad postulante OHIGGEINS 189

Ciudad PUERTO WILLIAMS

Declaro, por medio del presente instruments, jurar y prometer decir verdad respecto a gue la organizacion que
represento, no ha celebrado, ni celebrard ningin tipo de acto O contrate 2 titulo oneroso con directorio
encargados o miembros de trabajo que tengan vinculos directos de hasta tercer grado de consanguinidad o por
afinidad, con los socios, miembros del directorio o representantes y en segundo grado de afinidad (por ajemplo:
familiares de la conyuge de un miembro del directorio) que tengan como propdsito el desarrolio de [3 iniciativa
ienumlna&a:

DISMINUCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

Presentado por esta Institucién para su financiamiento 2 traves del Concurso FNDR 2015 *Actividades de
Cardcter Social y Rehabllitacién de Drogas” de! Gobierno Regional de Magailanes y Antartica Chllena, &n
conformidad a lo sefialade en el respectivo Reglamanto 2015 definido para el correspondiente concurso publico.

r ‘ 13.267.954-1
| N2 Rut del Representante Legai

Firma del Representante Legal \




ANEXO N2 4
DECLA N DA DE EXCLUSIVIDAD

Cludad Puerto Williams Fecha O8/06/2015
(dfa/mesfafio)

Nombre Representante Legal: JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON

Como Representante Legal de la Entidad Postulante denominada :

MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

Ne RUT entidad postufanie 69.254.400-5
Domicillo entidad postulante OHIGGEINS 189
Cludad PUERTO WILLIAMS |

Declaro, por medio del presente instrumento, que: i Iniciativa; |
“DISMINUCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

Presentada al Concurso FNDR 2015 “Actividades de Cardcter Social y Rehabilitacion de Drogas” del Gobierno
Reglonal de Magallsnes y Antdrtica Chilena, ha side elaborada exciusivaments para dicha convocatoria y no ha
sido presentada anteriormente 2 otros fondos concursables de caracter regional o nacional.

13.267.954-1
N® Rut del Representante Legal

Firma del Representante Lagal
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ANEXO N2 5
CARTA COMPROMISO DE APORTES PROPIOS

Ciudad

\ Puerte Willlams ‘

Fecha | 08/06/2015
(dia/mes/afio)

Para la correcta ejecucion de |a iniclativa denominada:

DISMINUCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

conformidad a lo sefislado en el res

Presentado por esta Institucidn para su financiamiento 3 traveés del Concurso FNDR 2015 “Actividades de

Cardcter Social y Rehabilitacién de Drogas” del Goblerno Reg
pectivo Reglamento 2015 definido para &l correspondiente concurso

ional de Magallanes y Antértica Chilenz, en

piiblico,

Nombre Entidad Postuiante MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

NS RUT entidad postulante £9.254.400-5 _

Domicilio entidad postulante OHIGGINS 189 |
Ciudad PUERTO WILLIAMS

Se compromete a reafizar los sigulentes Aportes Proplos institucionales,

Descripcién del Aporte Cantidad Valer Total (8)
Propio (unidades/horas)
Honorarios Coordinador 5 meses 1.500.000 |
Infrasstructura 5 meses 1.200.000
Difusién pagina web y 5 meses 200,000
redes sociales |
Representante Legal JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON

ME Rut

13.267.954-1

L




Servicio Gobierno Reglonal Ejecutivo |
Oficina de Partes Xl Regién

Fecha:

Folioi

Linga:

Hora:

ANEXO N2 7

ANTECEDENTES DE PRESENTACION DE LA INICIATIVA

“ACTIVIDADES DE CARACTER SOCIAL Y REHABILITACION DE DROGAS 2015"

CATEGORIA DE LA ENTIDAD POSTULANTE: {marque con una X, segiin corresponda)

z Institucion
Municipalidad “‘:ﬁm‘“‘“ Privada sin I
fines de Lucro |

| Prioridad de la Iniciativa

e

Nombre de la Iniciativa

DISMINUCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO WILLIAMS

Entidad Postulante: MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

Comuna l PUERTO WILLIAMS

Direccién OHIGGINS 189

Representante Legal JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON
Teléfonos de contacto Fijo: 61-2621180 Celular:
Correo electrénico bin eh

im

{EEMEDEEDEEHE&EMMEHIEEHFNE:UHDMEIMPMWEHHADE.EDHEQUE

CONTIENE TODA LA INFORMACION SOLICITADA Y ELOTROES EL COMPROBANTE DEL POSTULANTE].

USO EXCLUSIVO DEL GOBIERNO REGIONAL

NUMERACION ACTIVIDAD FROVINCIA TIPD INSTITUCION
Correlativa de acyerdo | O DePOn® M: Magaianes M Moniclpe!
al tipo de iniciativa 5: Social y Rehabiltacion UE: Ukltima Esperania P :Otras Entidades Piblicas
(actividad) C: Cultura TF: Terra del Fuego F: Sn Fines de Lucro
SC: Seguridad Cludadana A: Antdrtica

ADMISIBLE

INADMISIBLE
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OF. ORD, (DAC) §® Eg_%' /

ANT.: Proceso Presupuestario afio 2015,

MAT.: Remite Resclucion Exenta (DAC) N° 376 ¥
Convenio de Transferencia de Recursos,

PUNTA ARENAS, |6 SEP 0%
DE: JEFE DIVISION ANALISIS Y CONTROL DE GESTIOR

A: SR. ALCALDE {S) DE LA MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS
DON JAIME FERNANDEZ ALARCON

1. Adjunto remito & Ud., Resolucién Exenta [DAC) N° 375, de fecha 03.09.2015,
que aprueha Convenic de Transferencia de Recursos, del Fondo Provisién ds=
Carécter Sccial v Rehabilitacion de Drogas 5% FNDR 2015:

£ RES. EXENTA [DAC) ¥° 376

“DISMINTCION DE INDICES DE OBESIDAD EN NINOS DE PUERTO

| WILLIAMS” |

2. Asl también me permito recordar a Ud,, gue su Institucion deberd efectuar
ia Rendicidn de Cuentas dentro de los |5 primeros dias habiles de cada mes
hasia ! término de esta iniciativa,

3. Del miamo modo, invitamoss & usted, & contactarse con este GORE en las
oficinas de la Divisién de Anélisis de Control de Gestibn, con el fin de
informar sobre la puesta en marcha de la iniciativa

Sin otro particular; saluda atentamente a Ud,,

DISTRIBUCION:

lustre Municipalidad de Cabo de Hornos [D'Higgine N* 189 - Cabo de Hornag)
Departaments Juridico
Divisidn Andlisis y Control de Cestidn

i



e RESQLUCION EX, [DAC) N° 376
Hﬁmw
S S U1 EA  Gprrmm MAT.: Aprucba Convenio de Transferenciz de

Recursos, Actividades de Cardcter Socin!
y de Rshabilitacién de Drogas 2015 -
llustre Municipalided de Cabo de
Homnoa.

PUNTA ARENAS, 03 de septiembre de 2015
Con eata lecha se ha resuelto lo que sigue;

VIBTOE:

L. leosarticules 6, 7, 110 y siguientes de la Constitucion Politica de Ia Repiihlica;

2. EiD.F.L N*1/19.653, de 2000, del Misisteric Secretaria General de la Presidencia, que fija
el texts refundide, coordinado y sistematizado de s Ley N*® 1B.575, Orginica Constitucional
de Bases Oenerales de ln Administracisn del Esxtado;

3. La Resclucién N® 1.500 de 2008, de la Contralaria Gensral de la Republica, que fija normas
sobre exencidn del tramite de toma e Tazd;

% EIDF.L N*1/19.175, que fija texto refundids, coordinado, sistematizado y acinalizmde de
a Ley N® 19,175, Orgdnica Constitucional sobre Gobierno ¥ Administracidn Regional,
publicado en ¢l D.C, el 08.11.2005;

5. La Ley N* 20.798, que aprucba la Ley de Presupuestcs del Sector Piblico afo 2015;

6. La Resoluciém N* 30, de 2015, de la Contraloria General de la Replbiica, que s normas de
procedimiento scbre rendicién de cuenias:

7. la Resolucidn Exents (G.R.) N* 104 23.07.2013, que apricha Manual de Seguimisnto v
Contral 2= la DAC, Servicio de Gobierno Regional de Magaiianes ¥ Antértica Chilena, para
todas les Actividades de! 6% y sus modificaciones:

8. L= Resolucién Exenta (DAF) N* 46 de fecha 30.03.2015, que establecs procedimisnto para
entrega de remesas en transferencias cormientes v de capital;

g, ‘_nl?miu:iﬁn (DAF) N®63 de fecha 30,03.2015, que modifica = Res. Ex. [DAF} N° 46 de
2015;

10. El Decreto N* 679, de 11.03.2014, del Ministerio del Iaterior, gue nombra &l Sr, Jorge
Mauricio Flies AfiSn, coms Intendente de la Regidn de Megailanes y Antdrtics Chilena]

11. La Resclucién Bxents [0.B) N* 61 de fecha 01.05.2015, que apruebs Reglamento Concirso
Actividades de Cardcter Social y de Rehabilitacién Drogas Gobierno Hegionnl de Magallanes
¥ Antértica Chi i

12, La Resolucién Exenta {G.5) N'67/2015, que aprucba modificacidn a Reglaments Concurss
Actividades de Caracier Secial y de Rehabilitacion Drogas Cobiernc Regional de Magalianes
¥ Antartica Chilena:

13. El Acta correspondients & la 22° Sesién Ordinaria del Consejo Regional de (echa 03.08.2015;

15. E1.Of, Ord. N* 220/AC, de lecha 03 de Agostc de 2015, del Intendents Regional, gue informa
aprueba acuerdo de Financiamiento del Proyecto “Disminucion de indices de obasidad en
nifios de Puerto Willlame", en & mareo de las Actividades de Cardcier Social ¥ de
Rehebilitacién de Drogas 201 5;

15. El Memo (UDR] N® 167 de fécha | 3.08.7015, d=! Jefe de la Unidad de Desarrolie Regional,
que informa aprobacion de la cartere d= proyectos sociales ¥ de rehabilliacion de drogas,
aprobados en Mocidn N*184/2015;

16. B1 Of. Ord. N* 1175/2015, de fecha 04 de Agomo 2015, del Intendants Regional, que salicita
la readeruacidn de calendario de la inicintiva mencionads:

17. Los antecodentes tenidos & 1s vista
CONSIDERANDO:

L Que, en la 22° Secidn Ordinana celebrada con fecha 03 de Agosto de 2015, ¢ Pleno del
Consejo Regional, sanciond favorablements 1s mocidn, relacionade con “Disminucion de
indices de obesidad en nifios de Poerto Willame”. Lo solicitado involucra = suma de
$6.490.680 - (seis millones custrocientos novents mil seisclentos ochents peaoca) y
carrespondes & una Iniciative que demands recursos en el marce de las Actividades de
Cardcter Social y de Rehabilitacién de Droges 2015,

2. Que, la solicitud estd en virtud v cumple con lo dispuesto en |a giosa 2.1 de [a Ley de
Presupuesto 2015,

3. Que, en virtud de lo anterior,
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REBUELVO:

APRUEBABE, en todas sus paries el Convenio de Transferencia de Recursos de focha 24 de
Agoato de 2015, subscrito entre este Gobierne Regional v la [hustre Municipalidad de Cabo de
Homos, documento que a continuacion s2 ranseribe:

En Puntas Arenas, 24 de Agosto de 2015, compareten, por uns parte, & GORIERNO
REGIONAL DE MAGALLANES ¥ ANTARTICA CHILENA, persona juridica de Derecho
Piblico, RUT N* 72.229.800-4, rapresentado por el intendente Regionzl en su calided de
¢rganc ejecutive, don JORGE MAURICIO FLIES ANON, chileno, céduls nacional de
identidad N* 10.818.357-8, ambos domiciliados en ests ciudad en calie Plaza Mufics
Gamero N* 1028, 2* piso, a quien s¢ denominara Indistintaments el "Gobierno Regional”,
¥, por otra, la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS, Rut £8.25%.400-5,
representado legalments por don JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON, chileno, cédula
de identidad N 13.267.954-1, embos domicilisdos en Avda. Bernardo O'Higgine N*189, Comuna
de Cabo d= Hornoe, a quisn se le denominark indistintamente como "Entidad Ejecutora®, ¥
eniendo en consideracién:

L. Que l=s facultades v obligsciones del Gobierno Regional se encuentran sefaladas en el D.F.L N°
1/19.175 Lay Orgénica ¥ Congtltucional sobre Gobierno y Adminiatraciin Regional,

2. Que, ce conformidad & lo dispuesto en |8 Ley de N® 20,798 de 18.13.2014 sobre Presupussios
de! Sector Pablics del efic 2015, Mininterio del Interior, Goblermos Regionales, Gicsa 02, N° 2.
comdn pars todos loa programas 02 de los Goblernos Regionales, y para &l programe 03 con
carge al subtitule 24 del Gobierna Regonal de Magalianes y Antdrtica Chilena: "podrin destinar
hasta un 6% de toial de sus recursos consultados en la presente Ley aprobada por ¢l Congreso
& subvencionar lss sctvidades cultursies, deportivas y del Progmms Elige Vivir Sano; de
ssguridad ciudadens: de cardcter socinl vy de rehabifitacién de drogas, que efectisn las
municipaiidades, owas entidedss piblicas o instituciones privadas sin fines de lucrg”.

3. Que, mediante scte comespondiente & la 22° Sesidn Ordinaria de fechs 03 de Agoste 2015, =
Coneejo Regional de Magallenes v Antartica Chilens, aprobd la mogidn relacionads  com
‘Disminuecidn de indicss de obesidad en nifios de Puerto Willlams® El monto de ko soliciiado e3
de $6.490.680 - (seis millones coatrocientos noventa mil seiscientos ochenta pasos] A realizarse
& partr del mies de Agosts 2015,

4, El| Of Ord. N~ 220 NC /2013 de fecha 03 de Agosto 201 5, del Intendente del Gobiems Regional,
don Jorge Mauricio Flies Afion, que informa y edjunta listedo de las iniciativas que forman parta
de la cartera de proyecics del Fonda Social y de Rehabllitacién de Droges FNDA procssc 2015
de las Instituciones sin Fines de Lucro, Municipalidades y Otrus Entidades.

5. Que, la Nustre Municipalidad de Cabe de Hornos, de acuerdo a lo informads por el Jele de
Divisitn ¢e Andlisis y Control de Gesitén, no se encuéntra a Ia fechs entre las inatituciones guie
no podrian postular por mantener rendiciones pendientes

6. Que de scuerdo a las normas indicades v los antecedentes sefiglados precedentements, el
Gobierno Regions! de Magsilanes y Antdrtica Chilena, con ¢l objelo de ejecuter el programa
individuaiizado en loa N* 3 y N°* 4 anteriores, se encucntra faculiado pars sascnbir con la
“Entidad Efecutors® ¢l signiente Convenis de Transferencia de Recursos:

PRIMEROD: DEL OBJETO ¥ OELIGACIONES DE LAS PARTES

En conformidad & las dispesiciones legaies citadas, el Goblerno Regional subvencions & la "Entidad

Ejecutors” pars la ejecucitn de s iniciative Soclal y de Rehabilitacién de Drogas, de Folio 28AM

dénominads "Dismirnciin de indices de obesidad en nifos de Puerto Willlams", |a “Entidad

Eiecutors® velard por la siscucldn dirsctamente de dicha sctividad bejo su responsabilidad y

supervision.

1, La*Entidad Ejecutora® se obligs & velar por la sjecucidn de la iniciativa social y de rehabilitacidn
de drogas sefialada, en conformidad con: tods documento oficial, que he formado parte
integrante de este proceso.

2. Por su parte, &l Gobierno Regional transfericd a la *Entidad Ejecutora” pars los fines sefalados
en eats cldusula, ¢l monto comprometido pars la iniciative antes mepoionada, sprobads por €l
Conseic Regions! de Magallanes y Antarnea Chilena, bajo la modalidad gue s indica en las
cifusulas Segundn, Tercers, Cuarte, Quinto ¥ Sexto respectivamente dal presents canvenic.

EEGUNDO: DEL PLAZO

. L& sjecvician de is iniciativa podrd comentar a partir de la fecha de la Resolucidn del Bervicio de
*Gobizrne Regional® que apruche este Convenio de Transferencia de Recursos

4. Lainicistive & financar se realizerd sagin o seAalado en la soliciiud presentads per ls “Entidad
Ejecutora®, v su fecha de térming senid el 31 de Diciembre de 2015.

3 Cualquisr modificacisn a lus fechas estsblecidas cn & presents convenis, deberd ser presentads
ll:Mdemm-rmwamﬁﬂﬁmnmmqnmzﬂuﬂﬂqﬂmﬂd.
la que serd revimnds ¥ aprobada, seghn correspends.

4, En caso de amplisr £l plazo de sjecucisn del proyesto, su total ejecucién no puede exceder log
seis meses da duracisn o el 31 de Diciembre 3015 como fechs de syecucion fnal, salva en
situacionss excepclonales.



TERCERD:; DEL MONTO

1. =l monte de elseycidn de la inicistive social v de rehabilitaeian de drogas, esciende a la suma de
Hmmmumnumw mii seiscienton ochents pesos), gue s
financiarén con cargo al Subtituio 29, lem 03, Asignacitn 017 Translerencias Corrlente a
Municipalidades para Actividades Socisles’, Presupuesic afto 2015 de! Goblerno Regional de
Magallanes y Antartica Chilena.

ﬂmd:h%ﬂ:ﬂmmmd:dwmm“mmmnwnmm
inm&nhpmﬁmrudmm&iuhmimtemm

| ltem a financiar Mocto |
| 1

Lﬁm de Peraonal ' H.:I.M.Uﬂﬂ:[
I i

| Gaston de Operacidn s soup s
! !
| Gagtos de Inversion i ilﬂhﬁﬂ.»l
 Gastos de Difusién : $309.080,-
| Total Aprobado $6.450.680,-

2. lox recurscs transferidos, serAn destnados =xclusivamente a los objeuvas previstos en la
infciative aprobada, y se desarroliars dentro del plaso ge sjecucitn del mismo

CUARTO: DEL PAGO

|. luego de wamitada la Resolucidn Exenta gque sprusba & presente convenio, sl “Cobismo
Regional® translerird & la “Entidad Eiecutora”, con carge al ltem v ssignacién sefalada del
presupuesio FNDR afio 2015, el monto towm| indicads en e cldussla precedenie.

2.  Las partes dejun expresamenie establecids que:
@] Conforme Jo facults la Ley N* 20,798 sobre Fresupussto del Sector Piblics afio 2015,

mummmmmmmummmm,u-m,rlumum
recurscs se efectuard en la forma dispuesea an ¢ DL 1.263, de 1975,

B} Los returscs que involucrs ¢! programs se wansferirdn a Ja *Entdad Ejscutora® en su
cajidad d= receptor por lo cual deberdt rendir cuenias d= log gaston sfectusdos.

QUIRTO: DE LA RENDICION DE CUENTA

| hwmm'lmmdemmmmmhw. deberd rendir cuents formal v
mmﬂ'mﬂﬂuﬁnwmmym;umdnupmmth-Mnﬂum
la ciecusian del objeto del presents Convenia,

Z u'anﬁildzj-:um‘uubﬁplmﬁirmhmhhﬁdumﬂnmw:hnmhd:
Mﬁ%ﬂ;mm&mhmﬂnﬂnﬁcmﬁunhﬁmnhm
lnmﬂdﬂnﬁnwrmmmﬁirmmmmpmhnmdelmﬂﬂfhunnm
su gituaciin con ef *“Cobierns Regiona!

3 mhndumﬁuridummmﬂﬁmdtlmﬂn:hdhwummhwumnw
30/2018 de la Contraloria General de la Republica, que fijs las normas de procedimients sobre
rendicidn de cuentas.

4. La“Engdad Eiecutora” deberd sfectuar la rendicion do cuentes, dentro de los quince primearcs
dlas hébiles posteriorea a la fecha de trmino de ln acrividad. En caso de que la Institucién no
realice sus rendiciones, o no mu&MuhmwmmhmmmnH‘MjMIS,de
Contraloria General de Reptiblica v al prosenes convenio, o esta se encusntre objetada por e
&:vﬁnymﬂnmhmwmmuwmmummmnmm
sjecutive, s que tendra por chjeto obtensr por via de apremic el cumplimisnio de 1z ebligaciin
mnvmidnrthh:lﬁnmi&ndmdunnucumpﬂﬁmmnmnmd

BEXTO: DE LA SUPERVISION TECNICA ¥ ADMIKISTRATIVA

1. H *Gobierno Regional® Uevard & ¢abo la supervisidn ¥crica y adminisrativa del programa; a
traves de la Divisidn de Anélisis y Control de Gestian,

2. Abefecto, ls "Entidad Ejecviora” debera,

8] Oeorgar todas las facilidades, tants Fars [& entrega de dosumentalidn, como para la
ingpeccitn de las actividades que contempla el Convenio, cuando asi io estime conveniants
el “Gobierno Regional”. S| procediers, o “Entidad Eiecutora” debesd scoger las
chscrvaciones qus reaiice el “Cobierne Regional” a través de los fancionarios que designe,
¥ debech ordener y dictar & |5 brevedad lag instruccionss orientadas & su solucian,

b Hmwldhwﬁmm‘GMW'mmdmndldehsmmqu
haya incurrido =n |2 efecucion de is sctividad cbieto del presente Convenis,
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SEPTIMO: DEL TERMING ANTICIPADD DEL CONVENIO

El "Oobierng Regional® podnd resolver el presente convenio uniisteraimente v sin formade juicio, en

los sipuigntes casos!

L Por incumplimiento por parte de la “Entidad Ejecuton® de cusiguiera de las ohligaciones qus
comprenden les actividades @ ejtcutarse y gue emanan del presente convenio y de los
documentios enunciados en Ja cldusuls Primero, numeral 1, que segin se indica, Jorman parie
imiegrante del mismo,

3 8 s "Enudad Ejecutors”, por causs gue le ses imputable, no iniclare las actividades
encomendadss dentro del plazo estipulado, segin cléusuls Segundo.

3 Sl "Entdad Ejecutora’ paralizare el desarrolic de la insciativa en =i periodo descrito en ln
clausuls Segundo ¥ sin motive justificeds.

OCTAVO: DEL DOMICILIO ¥ LA JURISEDICCION

Para todos |os efectos legales derivados del presents convenio, las partes fjan su domicilio en ta

ciudsd de Punta Arenas y sa someten a la jurisdiceidn de sus Tribunales de Justcia.

NOVENO: DE LAS TRANSCRIPCIONES

El presente convenio se firma en dos gjemplares, quedande une en poder del *Gobierno Regional® y

unc en poder de la "Enlidad Ejecutors”.

DECIMO: DE LAE FERBONERIAS

La personeria de las partes no s= inserta por ser conocida de los contratanies.

RINDABE, cuenta formal y decumentads al Gobierns Regional de Msagsllenes y Antartica
Chilena, de todos y cada uno de los gesies en que haya incorride en 18 sjecucion ds s iniciativa
social, en s forma ¥ plazos establecidos en el Convenio de Tranaferencia v on s legistacitn
vigente.

ANOTESE Y COMUNIQUESE, (Fdo. Jorge Mauricio Flies Afion, intendente Regifn de
Magalianes y Antdrtica Chilens, Marcos Loaiza Miranda, Asesor Juridico, Servicic Gobisrno
Regional.

“Thusire Municipalidad de Cabo de Homos

.
§
i
|
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CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSCS
GOBIERNC REGIONAL MAGALLANES ¥ ANTARTICA CHILENA
¥
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS

"ACTIVIDADES DE CARACTER S0CIAL Y DE REHABILITACION DE DROGAS 2015

En Punta Arenas, 24 de Agosto de 2015, comparscen, por Una parte, = GOBIERNO
REGIONAL DE MAGALLANES Y ANTARTICA CHILENA, persona Juridics de Derecho
Pdblice, RUT N* 72.229.800-4, representado por ¢l Intendente Regional en su calidad de
organo ejecutive, don JORGE MAURICIO FLIEE ANON, chilenc, cédula nacicns! de
identidad N* 10.818.357-8, ambos domicilisdes en ssts ciudad, en calle Plaza Musoz

Gamero N* 1028, 2* pisc, a quien sc denominard Indistintamente el “Gobicrno Regional®,

¥, por otra, la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CABO DE HORNOS, Pu! §9.254 400.-5,

representado lsgalmente por den JAIME PATRICIO FERNANDEZ ALARCON, chileno, céduls

de identidad N* 13.2567.954-|, ambos domiciisdox en Avda. Bernardo O'Migging N®189,

Comunsa de Cabo de Hornos, & quien se le denominard (ndistintamente como *Entidad

Ejecutora®, y téniendo #n consideraaion:

L. Que las fageltades ¥ obligaciones del Oobierno Regionel 32 encuentren sefialades en el D.F.L
N* 1 /19175 Loy Organica ¥ Constitucional sobre Qoblerno y Administracion Regicnal;

2. Que, de conformidad 4 lo dispucsts en la Ley de N® 20.798 de 18.12.2014 sobre Presupuestos
del Secior Pablico del aho 2015, Ministerio del Imerior, Gobiernos Reglonsies, Gloss 02, N° 2.
comun para todos jos programas 02 de los Gobiernos Regionales, y para # programa 03 cor
carge @ subtitulo 24 del Gobierno Regional de Magallanes ¥ Antdries Chilena: *podran
destinar hasts un 6% de to1al de suig recursos conkultados en la presente Lay asrobade por el
Congress = subvencioner lss Ectividedes cultirales, deporibvas ¥ del Programs Elge Vivir
Sano; de seguridad ciudadana; de candeter social ¥ de rehebilitacion de drogas, aue efectien
las municipalidades, gtras entidades piblices ¢ instituciones privadas sin fnes de luer®

3. Que, mediante acta torrespandiente 8 la 23° Sesién Ordinaria de fecha 03 de Agosto 2015, ol
Conseje Regional de Magailanes y Andirtica Chilena, aprobd ls mocién relscionada con:
*Disminucién de Indices de obesidad en nifos de Puerto Williams® E! mont de lo solicitade es
de $5.490.680.- {seis millones cuafrocicnios novents mil seiscientos ochents pescs). A
realizarse & partic del mes de Agosto 2015,

4. ELOL Ord. N* 220 AC/2015 de lecha 03 de Agosto 2015, del Intendente del Gobierna Regional,
don Jorge Mauricio Fliss Aflon, que informes v adjunm listado do las iniciativas que forman
pare deia cartera de proyectos del Fondo Social ¥ de Rehabilitacidn de Drogas FNOR proceso
2015 de Ins Insdtuciones sin Fines de Lucro, Municipalidades y Gtras Entidades.

5. Que, Ia Hustre Municipalided de Cabo de Hornes, de scuerds a o informado por el Jeie de
Division de Anilisis v Control de Gestidn, no s& encuentra 8 la lecha entre las nstituciones que
no podrian postular por mantener rendigiones pengientes

6. Que, de acuertic & les normas indicades y los antecsdentss fenaisdos procedentemente, o
Cobierno Regions] de Magallanes y Antartice Chilena, con ¢l chjeto de elecutar ¢l
individualizsdo en los N* 3 y N® 4 anteripres, se encuenmrs facultado pars suecribir con fa
“Entidad Ejecutora” el aiguisnte Convenio de Tranaferencia de Recursos.

FPRIMERC: DEL OBJETO ¥ OBLIGACIONES DE LAS PARTES

En conformided a ias disposiciones jegales citadas, = Gobierno Regrnal subvencions 2 la *Entided

Ejecutore” para la ciccucién de la iniciative Social ¥ de Rehabilitacifn de Drogas, de Folio 26AM

denominadal *Disminueiér de indices de obesidad en nifos de Puertc Willlams™, Is *Entidad

Ejecutors® veisrd por |8 giecucidn direciaments de dichs actividad bajo su responsabilidad y

supervisidn:

l. La "Entidad Ejecuwm® se oblige s velar por l@ sjecucidn de la initiativa sgoial v de
rehabilitacidn de drogas sefielads, en conformided con' todo documento oficiel, aue ha
formado parte iniegranie de e85 proceso.

2. Por su parwe, =! Gobisine Regional trensferirs & is “Entidad Ejecutora” para loa fines senalados
en exts clivsuls, &l monts comprometidy para la inicative antes mencionade, uprobeds porel
Conssjc Regional de Magpllanes y Antdrtics Chilena, bajo la modaiided quc se indicz en las
clipsules Segunds, Tercera, Cuarto, Quinto v Sexlo respectivamente del presente convenio;

SEGUNDO: DEL PLAZO
1. La gecocidn de is Iniciativa podnrl comenzar & partir de & fechi de le Resolutiin del Servcio
de *Goblernc Repiona|® gue sprusbe ests Comvenio de Transforencia de Rooursos
2. le inxislva 8 [imanciar se realizard segin lo sefislado en la solicitud proseniada por i
“Entidad Ejecutora”®, y su feche de itrmino serd ¢f 31 de Diciembre de 2015 ﬂ
=E
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1. Coslguier modificacién a las fechas establecidas an e presente cofiverun, daberd ser
presentada a ln Division de Andligis y Control de Gestion del Oobisrno Regional, quien svaiusri
tal solititud, la que serd revisada y sprobeda, segin corresponda:

4. En cass de ampliar ¢l plazg de slecucién del provecto, su tomal sjecucidn no pusde cxceder los
5ei5 meseg de duracién o ¢ 31 de Diciembre 2015 comw fecha dé ejecucitn final, salve =n
situaciznes excepcionales,

TERCERO: DEL MOSTO

I. El monto de ejecucién de la iniciative social y de rehabilitacién de drogss, asciende & la sums

de $6.490.680.- |Seis millones cuatrocientos noventa mil selscientos ochenta pesou], que
8¢ financiardn con carge al Subtitulo 24, ltem 03, Amignacién 017 Transferencias Corrients 2
Municipelidades para Actvidades Socisles’, Presupuesio afo 2015 del Gobierno Regional de
Magallanes y Antdrtica Chilana.

El valor de la Iniciativa socizl v de rehabilitacion de drogas en referencis no esid Sujeto B resjustes

ni intereses de minguna class, y se distribulrd de ln siguiente manera:

i ltem p fnanciar | Maonto |
rlﬁu-:lu ge Personal ﬂlﬂﬂnﬂﬂ_,—:
i_ﬂnm: de Operacion $2.350.000.-
| Castos de Inversidn _: §1.831.600.-
| Castos de Difusién | 8309.080.- ‘
!_'b?ul Aprobado 1 $6.490.680.- .F

2. Llos recursos transferidos, serin destinados exclusivamente a los obletivos previstos en a
iniciative sprobada, ¥ se desarroliard dentro del plazo de ejscucion del mismo

CUARTO: DEL PAGOD

l.  Luego de tramitada ls Resolucion Exenta que aprueha s presente convenin, el "Gabierns
Regiomal® transferird a |z “Entidad Ejecutors”, con carge al item ¥y asignecitn sefialzda dal
presupucstc FNDR anc 3015, &] monto tolal indicads en la clhusuls precedenis

2. Las partes dejan expresaments establecids que:

8] Conforme o [sculm la Ley N™ 20.798 sobre Presupuesto del Sector Pablics ass FW0I1E:
partide Ministeric del Interior, Gobisrnos Regionaies, GHoss 02, N° 2.1, € traspass de
eElos recursos se glectuard on lo forma dispuesiz en el DL 1253, de 1975,

bl Los fecurses que involucre ¢l programa sc trensferirdn @ ls “Entidad Ejscutora® en g
calided de receptor por o cual debers rendir coentus de los gastos efectundos,

QUINTO; DE LA RENDICION DE CUENTA

I. La “Entidad Ejecutors™ & iravés de su representante legal, deberd rendir cuenm formal ¥
documentada al "Gobiemne Regional® de todos v cada uno de los gastos en gue haye incurride
an |& ejecucion del objeto de! presente Convenis

2. La "Entided Ejecutera® se obligs & cumplir con lo esmblecide en i presense Corvenio de
Transferencia de Recursos, en caso de no hacerlo seri objele de un Informe & la primers
putoridad regional y no podrd percibir nuevos recursss provenientes del FNDR, hasta no
aclirar su situacién can el "Gobiernc Regional®.

3. Les [ondes transferidos deberan ser rendideos de acuerds & lo dispuesio en | Resalucisn N*
30/2015 de la Comraloria Genersl de in Republica, que fiie las normas de procedimisnto sobre
rendicién de cutnias.

4. La "Entided Ejecutora” deberd efectuar la rendiclén de cuentas, dentrs de les quince primerss
digs hiibiles posteriores & la lecha de término de la actividad.  En caso de gue la Institucisn ne
realice sus rendiciones, o no rinds de scuerdo & lo estipulado en Ia Resclucian N* 30/2015, de
Contraioria Caneral de Repdblica y a! presente convenio, o este =& encuentre ohjetads por el
Servitio y nd reintegre jom recurscs entregades, se procedard & interponer ona demands
gjecutive, in que tendrd por obiets obténsr por via de apremio =] cumpiimienio de iz abligasin
convenids y que la Instirucion dei:dora no cumplis en su oportunidad.

BEXTO: DE LA SUPERVISION TECNICA ¥ ADMINISTRATIVA
!, El“"Ccbierno Regional® llevers & cabo la supervision técnica y admumistrativa del programa, &
través de ls Divisidn de Analisis v Contral de Gestian.
2. Alefecto, i “Entidad Ejecutora” deberd:
&) Cuwrgar todae les facilidedes, tanto pare 6 entrega de documentacin, cemo parz lu
inspeccidn de las ectividades que contemple el Convenio, cusnde msi e
canveniente €l “Goblerno Regional® 8§ procediere, la "Entidad Ejecutsrs” debers neaper
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observaciones que realive el "Gobierne Regional® a traves de los funcienance que desigre,
¥ deberd ordenar y dictar a ia brevedad [as inatruccionss gricntades & su sciucién,

b} Mant=nesr a disposicion del "Gotugrno Regional™ cuenta documentada de los gasios &n que
haya incurrido en la siecucidn de fa actividad chieto dal pressnte Convenio.

BEPTIMOD: DEL TERMMNO ANTICIPADO DEL CONVENID
El *CGoblerno Regional® podrd regolver el presente converuo unilaterslmente y sin forma de juicio, &n
|oa siguientes cRSOA:

|, Por incumplimiento por parte de fa "Entidad Ejecutora” de cualguisra de ias sbligsciones que
comprenden las aciividades & miccuolarse ¥ que cmansn del presente convenio ¥y de iog
documentos enunciados &n |= clausula Primero, numsral 1, que segan se indica, forman parts
integrants del mismo.

2. 8i la "Bntidsd Ejecutors”, por causa gue l= sea impuisbie, no imiciare las sctvidades
encomendadas dentro del plaso estipulade, sepin cliusuls Segundo.

3. 3ila "Entidad Ejecutorn™ paralizare ¢l desarrollo de la inlclativa en el periedo desgrito en [
cliusuls Ssgundo v sin motive justificade

QCTAVO: DEL DOMICILIO ¥ LA JURISDICCION

Para todos jos efzctos legaies derivados del presente convenio, las partes [ijan su domicilio en [a
cindad de Punta Arenan y se sometan a la jurisdiccidn de sua Tribunaiss de Justicis.
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