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Convenio No. GADMAA-MSP-CZ1-2024-014

CONVENIO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL ENTRE LA COORDINACION ZONAL 1-
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y EL GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO MUNICIPAL
DEL CANTON ANTONIO ANTE

COMPARECIENTES:

Comparecen en la celebracion del presente Convenio Especifico de Cooperacion Interinstitucional, por una parte
en representacion del GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO MUNICIPAL DEL CANTON
ANTONIO ANTE parte a la cual en adelante se le denominard “EL GAD MUNICIPAL” representada por el
Abogado César Escobar Vallejos, en calidad de Alcalde: Y, por otra parte la COORDINACION ZONAL 1-
SALUD DEL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA, a quien en adelante para los efectos juridicos del presente
instrumento se le denominara “LA COORDINACION", legalmente representada por el Esp. Marco David Ortiz
Diaz, en calidad de Coordinador Zonal 1-Salud, conforme a la Accién de Personal que se anexa como
documento habilitante.

Los comparecientes, a quienes en conjunto se les denominard “LAS PARTES", son capaces para contratar y
obligarse, en las calidades que comparecen, acuerdan, libre y voluntariamente suscribir el presente convenio

especifico de cooperacion interinstitucional, al tenor de las siguientes clausulas:

CLAUSULA PRIMERA.- ANTECEDENTES:

El Ministerio de Salud Publica, cjerce la rectoria, regulacién, planificacion, coordinacion, control y gestion de la
Salud Publica Ecuatoriana a través de la vigilancia y control sanitario, la provision de servicios de atencion
integral, prevencion de enfermedades, promocion de la salud e igualdad, la gobernanza de salud, investigacion y
desarrollo de la ciencia y tecnologia, y la articulacién de los actores del sistema, con el fin de garantizar el Derecho
a la Salud.

La coordinacion Zonal 1. Salud, es una dependencia desconcertada del Ministerio de Salud Publica del Ecuador,
tiene como objeto favorable el primer nivel de atencion como puerta de entrada al Sistema Nacional de Salud de
acuerdo a la politica establecida en el Modelo de Atencién Integral de Salud.

Segun el Estatuto Organico Sustitutivo de Gestion Organizacional por Procesos del Ministerio de Salud Publica,
la mision de la Coordinacion Zonal 1 -Salud es planificar, coordinar, controlar y evaluar la implementacion de la
politica piblica sectorial y gestion institucional en ele territorio de su competencia.

El Centro de Salud Chaltura funcionalmente activo ¥y operativo en la Parroquia de Chaltura tiene como obligacion
brindar Atencion Medica tanto itra como extramural a los habitantes de los diferentes barrios y comunidades,
prestando servicios de la salud con calidad y calidez.

El Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal de Antonio Ante, es una persona juridica de Derecho Pablico,
con autonomia politica, administrativa y financiera; ¥» con capacidad para efectuar los actos juridicos que fueren
necesarios par el cumplimiento de sus fines y competencias, en forma y condiciones que determina la
Constitucién de la Republica del Ecuador y demds normativa vigente.

Dados sus objetivos de orden prblico y al amparo de las disposiciones previstas en la Constitucion, entre ellas, el
articulo 32, que refiere a la garantia sin discriminacién alguna y el efectivo goce del derecho a la salud; el Art. 226
establece el deber de coordinar acciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo el goce y gjercicio de
derechos reconocidos en la Constitucion; el Art. 227, que determina que la administracion publica constituye un
servicio a la colectividad que se rige por los principios de eficacia, eficiencia, calidad, jerarquia y
desconcentracion, descentralizacion, coordinacion, participacion, planificacion, transparencia y evaluacion y el
Art. 361, que hace referencia de la rectoria que cjerce la autoridad sanitaria nacional, responsable de formular la
politica nacional de salud y normar, regular y controlar todas las actividades relacionadas con la salud.

Mediante documento de fecha 06 de febrero de 2024, suscrito por el Sr. Héctor Tugumbango, Presidente del
Comité Local de Salud Chaltura, solicita a la alcaldia de Antonio Ante, lo siguiente: “(...) necesitanios realizar una
miteva estructira en wun espacio de terreno disponible en el mencionado establecimicnto, para lo cual solicitames nuy
comedidaimente su valiosa colaboracion de los siguientes materiales necesarios para la construccion de esta obra que
beneficiard a s de 4800 habitantes de la parroquia”

Mediante documento de fecha 18 de marzo de 2024, suscrito por la Dra. Daisy Velasco G., lider del Centro de
Salud de Chaltura, dirigido a la Alcaldia de Antonio Ante, indica: “... el centro de salud de nuestra parroquia se
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encuentra en proceso de supervision para otorgar el nuevo permiso de funcionamiento que se lo realiza afio tras aito (...)
necesitanios realizay wna nueva estructura en wn espacio de ferreno disponible en el mencionado establecimiento, para lo cual
solicitamos muy comedidamente su valiosa colaboracion de los siguientes materiales necesarios para la construccion de esta
obra que beneficiard a mds de 4800 habitantes de la parroquia(...)"

Mediante memorando Nro. MAA-DOPA-2024-289-ST, de fecha 15 de abril de 2024, suscrito por el Ing. Juan
Germénico Baez Medina, Director de Obras Publicas y Ambiente, indica: “...se ha realizado la respectiva inspeccion
técuica al lugar en mencin, y se ha elaborado el correspondiente Informe Técnico 001..." el mencionado Informe Técnico
Nro. 001-GADMAA-T.0.0.P. P-MT-2024, suscrito por la Ing. Civil. Maritza Toapanta, Técnica de Obras Puablicas
establece 1o siguiente: “Con fecha 16 de febrero de 2024, se coording la inspeccion al Centre de Salud en conjunto con el
Lic. Jesiis Tobar concejal del GADMAA, en el sitio 1o reuninos con una persona encargada del Centro y se procedic a
fonar fotografias del espacio disponible para In aplicacion y en el que se ocuparian los materigles solicitados a ln
Municipalidad (...) EI drea considerada conto aplicacion del Centro de Salud, de acuerdo al Esquema Grafico... ¢s de
62.76m2 (...) el monto total en materiales que ln municipalidad puede aportar previa autorizacion del Ministerio de Salud es
de 1.138,34 délares sin iva (...) La municipalidad cuenta con la disponibilidad de los materiales cotizados para ello, mantiene
vigente ¢l CONTRATO N° 02-GADMAA-PS§-2023, CODIGO DEL PROCESO SIE-GADMAA-001-2023,
“ADQUISICION DE MATERIALES DE CONSTR LUCCION Y FERRETERIA PARA TRABAJOS Y PROYECTOS DEL
GADM DE ANTONIO; por un valor de $30.000,00 sin iva y 367.7.3.08.33., por un valor de $70.000,00 sin iva...De
aciterdo a la Base Legal y st correspondiente normatioa, para la factibilidad de que el Municipio de Antonio Ante apoye con
los materiales solicitados para que se leven a cabo los trabajos de Ampliacian en el Centro de Salud de Chaltura; es
indispensable que el Ministerio de Salud como entre rector autorice a la Municipalidad tal aporte, ya ésta (sic) no es
competencia del Gobierno Auténomo descentralizado Municipal de Antonio Ante, por tal razén la solicitud realizada por el
Sr. Tugumbango (PRESIDENTE CLS CHA LTURA) no es procedente ntientras no exista el convenio interinstitucional
entre el ente rector y GADMAA. Se recomienda dirigir el pedido al ente rector para que con el respectivo procediniiento y
facultados legnlmente puedan entregarse los materiales disponibles en ferreterin por un valor de $ 1.138.34 dolares de aporfe
por parte de ln Municipalidad y a su ez se conozci la contraparte del beneficiario que para ¢l caso es el Centro de Salud
Chaltura (...)"

Mediante Oficio No. 292-GADM-AA-A-CE-2024, de 30 de abril de 2024, suscrito por el Ab. Cesar Escobar Vallejos
Alcalde GAD Municipal Antonio Ante, dirigido al la Lider del Centro de Salud de Chaltura, en el cual se adjunta
el informe juridico emitido mediante memorando Nro. MAA-PS-2024-158-ST, en el cual concluye que se deberd
comunicarse al interesado la informacion y los instrumentos preliminares disefiados, a fin de que realice las
accione y gestiones respectivas para recabar y consolidar los requisitos que la norma prevé, para efectos de
formalizar la cooperacion interinstitucional. Hecho que fuera, la municipalidad debera activar los mecanismos de
aprobacion y autorizacion de esta cooperacion, a través del 6rgano legislativo con facultad para dicha actuacion,
conforme lo establecido en el Art. 60 literal n del COOTAD.

Mediante Memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-GDOLS-2024-0101-M de fecha 17 de mayo de 2024, suscrito por el
Responsable de la Gestion Interna Distrital de Equipamiento Sanitario/Gestion Interna Distrital de
Infraestructura Sanitaria 10D02, dirigido para la Directora Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-Salud, en el cual
en su parte pertinente solicita la autorizacion de certificacion de actividades en el POA Distrital a efectos de
suscribir un convenio especifico de cooperacion interinstitucional GADMAA-MSP.

Mediante Memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-2024-1 873-M, de fecha 23 de mayo de 2024, suscrito por la Directora
Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-Salud, dirigido para la Responsable de la Gestion Distrital de Planificacion
y Procesos Estratégicos-10D02, en el cual en su parte pertinente solicita que se autorice la emision de certificacion
de la actividad objeto del convenio en el Plan Operativo Anual de la Direccion Distrital 10D02 Antonio Anle-
Otavalo-Salud, por un valor de USD.5. 1.138,34 (UN MIL CIENTO TREINTA Y OCHO CON 34/100 DOLARES)
sin IVA,

Mediante Memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-GDPPE-2024-0160-M, de fecha 23 de mayo de 2024, suscrito por la
Responsable de la Gestion Distrital de Planificacion y Procesos Estratégicos-10D02, dirigido para la Directora
Distrital 10D02 Antonio Ante -Otavalo - Salud, en el cual se emite la Certificacion POA No. GC-CER-2024-007.

Mediante Memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-GDOLS-2024-0105-M, de fecha 28 de mayo de 2024, suscrito por la
Responsable de la Gestion Interna Distrital de Equipamiento Sanitario/Gestion Interna Distrital de
Infraestructura Sanitaria 10D02, subrogante dirigido para la Directora Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-
Salud, en ¢l cual en su parte pertinente solicita que se autorice a quien corresponda se emita el dictamen favorable
de suscripcion del convenio ESPECIFICO DE COOPERACION INTERINTITUCIONAL y a su vez se remite la
correspondiente Certificacion POA No. GC-CER-2024-007.

Mediante Memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-GDPPE-2024-0161-M de fecha 28 de mayo de 2024, suscrito por la
Responsable de la Gestion Distrital de Planificacién y Procesos Estratégicos-10D02, dirigido para la Responsable
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de la Gestion Interna Distrital de Equipamiento Sanitario/ Gestién Interna Distrital de Infraestructura Sanitaria
10D02 , subrogante y Directora Distrital 10D02 Antepio Ante-Otavalo-Salud, en ¢l cual en su parte pertinente
remite DICTAMEN FAVORA!BLE al INFORME TECNICO de requerimiento de suscripcion del convenio
ESPECIFICO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL GADMAA-MSP.

Se cuenta con e] INFORME TECNICO N® R-MSP-DD1 0D02-GIDOLS-001 7-2024, de fecha 17 de mayo de 2024 para
el CONVENIO ESPECIFICO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL ENTRE EL MINISTERIO DESALUD

ANTE, elaborado por el Mgs. Yosu Ortega Bergareche, Responsable Gestion Interna Distrital del Operaciones y
Logistica en Salud 10D02 ¥ revisado aprobado por la Dra. Diana Dolores Viteri Ruiz Directora Distrital 10D02
Antonio Ante - Otavalo - Salud, El cual en su parte pertinente refiere “Se recomieda la suscripcicn de un coyvenio
especifico de cooperaciin interinstitucional entre of Ministerio de Salud Priblica el Gobierno Auténomo Descentralizado
Mumicipal del canton Antonio Ante, con el objeto de contribuir con el niejoramiento de I mfracstrictira del Centro de Salud
Tipo A Chaltura, a efectos de garantizar ung mejor atencion a los usuarios de esta casa de salud.

Mediante memorando Nro. MSP-CZ1-10D02-2156-M, de fecha 14 de junio de 2024, firmado electrénicamente por
la Mgs. Diana Dolores Viteri Ruiz, Directora Distrital 10D02 Antonio Antc-Otavalo—Salud, comunica a la alcaldia
de Antonio Ante, lo siguiente: “Con ¢f objeto de establecer una estrategin conjunta de colaboracicy mutua entre el
Ministerio de Salud Piiblica-Coordinacion Zonal 1 yel Gobierno Auténomo Descentralizado Mumnicipal de Antonio Ante, para
el mejoramiento de In infracstructura del Centro de Salud Tipo A Chaltura, mediante apories de materiales de ferreteria g
efectos de garantizar upa nigjor alencicn a los usuarios de esta casa de salud. . e permito por la presente y de la manerq mis
comedida, solicitar ln revisién del borrador del CONVENIO DE COOPERACION .’NTERJ'NSTITUCIONAL ENTRE LA
COORDINACION ZONAL  1-MINISTERIO D SALUD  PUBLICA Y EL GOBIERNO AUTONOMO
DESCENTRALIZADO MUNICIPA] DE ANTONIO ANTE. .~

CONSIDERACIONES JURIDICAS:
La Constitucién de 1a Repiblica del Ecuador, dispone:

“Articulo 32.- La salud es yn derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejercicio de otros derechos, entre
ellos el derecho af agua, la alimentaciin, la educacin, I cultura fisica, ef trabajo, In seguridad social, los ambientes sanos y
otros que sustentfan el buen vivir,;

El Estado garantizard este derecho mediante politicas econonticas, sociales, culturales, educativas ¥ ambientales; el acceso
permanente, oportuno y sin exclusicn a programas, acciones y servicios de promocion y atencign integral de salud, salud
sexual y, salud reproductiva, 1o prestacion de los servicios de salud se regiri por los principios de equidad, universalidad,
solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precauicicn y bioctica, con enfoque de género y generacional”;

Art. 226.- Las instituciones del Estado, sus organisios, dependencins, lns servidoras o servidores puiblicos y las personas qiie
actiien en virtud de wna potesiad estatal cjercerin solamente las competencias iy facultades que les sean atribuidas en lq
Constitucion y la ley. Tendrin el deber de coordinay ncciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo el goce y
ejercicio de los derechos reconocidos en la Constitucion.

Art. 227 - La adwministracién piiblica constituye wun servicio a lg coleetividad quie se rige por los principios de eficacia,
eficiencia, calidad, Jerarquia, desconcentracicn, descentralizacion, coordinacion, participacion, planificacion, transparencia y
evaluacion.

Art. 233.- Ninguna servidora ni servidor priblico estard exento de responsabilidades por los actos realizados ey el ejercicio de
sus funcioies o por omisiones, Y serdn responsable administratioa, civil Y penalmente por el manejo y administracion de
Jondos, bienes o recursos priblicos.

Arl. 238.- Los gobiernos auténomos deseentralizados gozardn de autonomin politica, administratioa Y financiera, y se regirin
por los principios de solidaridad, subsidiariedad, equidad inlerterritorial, inlegracion y participacion ciudadana, En ningiin
caso el efercicio de ln mttonomia permitird I secesion del territorio nacional.

Art. 260~ El ejercicio de las compelencias exclusivas no excluiri ef ejercicio concurrente de In gestion en ln prestacion de
servicios puiblicos y actividades de colaboraciéin y complementariedad estre los distintos niveles de gobierno,

Art. 261.- El Estado central fendyi compelencias exclusivas sobre: 6.- [as politicas de educacion, salud, seguridad social,
vivienda,

Art. 264.- Los gobiernos municipales tendrin las siguientes competencias exclusions sin perjuicio de otras que determine In

ley: 7. Planificar, construir Yy mantener la infracstructura fisica ¥ los equipamientos de salud Yy educacion, asi como los
espacios puiblicos destinados al desarrollo social, cultural y deportivo, de acierdo con Ia ley.
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u Apticulo 358.- El sistema nacional de salud tendri por finalidad el desarrollo, proteccion Y recuperacion de las capacidades Y
potencinlidades para tna vida saludable ¢ integral, tanto individual como colectiva, Y reconocerd la diversidad social ¥
cultural. El sistema se guiard por los principios generales del sistent nacional de inclusion y equidad social, y por los de
bioética, suficiencia e interculturalidad, con enfoque de género yf generacional”;

“ Articulo 359.- El sistema nacional de salud comprenderd las instituciones, programas, politicas, reclrsos, acciones y actores
en salud; abarcard todas las dimensiones del derecho a la salud; garantizard la promocion, prevencion, recuperacion y
rehabilitacion en todos os niveles; y propiciard Ia participacion ciudadana y el control social”; “Articulo 360.- El sisfen
garantizard, @ través de las instituciones que Lo conforman, la pramocion de In salud, prevencion y atencion integral, familiar
y comunitaria, con base en la atencion primaria de salud; articulari los diferentes niveles de atencion; Y promoverd la
cumpiemeuhiricdmi con las medicinas ancestrales y alternativas”;

« Articulo 361.- El Estado ejercerd la rectoria del sistema a través de la autoridad sanitaria nacional, serd responsable de
formular la politica wacional de salud, y normard, regulard y controlard todas s actividades relacionadas cont I salud, asi
cono el ﬁim‘immmienm de las entidades del sector”’;

u Articulo 362.- La atencién de salud conto servicio piiblico se prestard @ Lraves de lns entidades estatales, privadas,
qutdnomas, comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas ancestrales alternativas y complenentarias. Los servicios de
salud serin seguros, de calidad y calidez, Y garantizarin el consentimicito inforniado, el acceso a la informacion y la
confidencialidad de In informacion de los pacientes. Los servicios piiblicos estatales de salud serin universales y gratuitos e
todos los miveles de atencion y comprenderdn los procedinicritos de dingndstico, tratamiento, sedicamentos y rehabilitacion

necesarios”;

“ Avticulo 363.- El Estado serd responsable de:

Formular politicas priblicas que garanticen ln pronmwociorn, prevenciot, curacion, rehabilitacion y atencion integral en salud y
fomentar pricticas saludables en los dmbitos familiar, laboral y comunitario.

Universalizar la atencidn en salud, mejorar pernanententente la calidad y ampliar la cobertura.

Fortalecer los servicios estatales de salud, incorporar el talenfo humano y proporcionar I infraestructura fisica y el
equipanicnto a las instituciones puiblicas de salud “.

El Cadigo Organico de Organizacion Territorial, Autonomiay Descentralizacion, dispone:

Art. 3.- El ejercicio de Ia autoridad y las potestades publicas de los gobiernos auténomos descentralizados se regirdn por los
siguicntes principios: ) Unidad. - Los distintos niveles de gobierno tienen ln obligacién de obseroar la unidad del
ordenamiento juridico, la wnidad territorial, la wnidad econdmica y la unidad en la igualdad de tralo, conio expresion de la
soberaitia del pueblo ecuntoriano. b) Solidaridad. - Todos los niveles de gobierno tienen cono obligacion compartida la
construccion del desarrollo justo, equilibrado i equitativo de las distintas circunscripcioties territoriales, en el marco del
respeto de la diversidad y el ejercicio pleno de los derechos individuales y colectivos. En virtud de este principio ¢s deber del
Estado, en lodos los niveles de gobierno, redistribuir y reorientar los recursos Y bienes piblicos para compensar lns

inequidades entre circunscripciones ferritoriales; garantizar I inclusion, la satisfaccion de las necesidades bisicas y el
cumplimiento del objetivo del buen vivir. ¢) Coordinacidn Y corresponsabilidad).- Todos los niveles de gobierno ficnen
responsabilidad compartida con el ejercicio y disfrute de los derechos de la ciudadanin, el buen vivir y el desarrollo de las

diferentes circunscripciones territoriales, en ol miarco de las competencias exclusivas y concurrentes de cada wno de ellos.

Art. 5, incisa primero: “La autonomia politica, adwinistratioa y financiera de los gobiernos auténontos descentralizados i
regimenes especiales prevista en la Constitucion comprende el derecho y In capacidad efectivn de estos niveles de gobierno
para regirse wediante normas Yy drganos de gobierno propios, en sus respectivas circunscripciones territoriales, bajo st

responsabilidad, sin inlervencion de otro nivel de gobierno y en beneficio de sus habitaitfes Gve)

Art. 55- Competencias exclusivas del gobierno autdnomo descentralizado  municipal. - Los gobiernos qutdniontos
descentralizados municipales tendran las sigitientes competencins exclusioas sin perjuicio de otras que determine la ley: 8). -
Planificar, construir y mantener I infraestructira fisica y los equipamientos de los espacios puiblicos destinados al desarrollo
social, cultural y deportivo, de acuerdo con la ley. Previa autorizacion del ente rector de la politica piiblica, a través de
conveitio, los gobiernos autononios descentralizados municipales podrdn construir y mantener infraestructura fisica y los
equipaniiciitos de salud y educacicn, e st jurisdiccion territorial;

Articulo 60.- Le corresponde al alealde o alcaldesa: 1) Suscribir contratos, convenios e instrumentos que comprometan al
gobierno auténomo descentralizado nunicipal, de acuerdo con In ley. Los convenios de crédito o aquellos que comprometan el
patrimonio institucional requerirdn autorizacion del Concejo, en los niontos yf casos previstos en las ordenanzas cantonales
quie se dicten en la materia; v) Coordinar la accion municipal con las denids entidades.

Art, 138.- Ejercicio de las competencias de infraestructura y equipnmientos fisicos de salud y educacion. - Los gobicrnos
auténomos descentralizados municipales y  metropolitanos, podrin construir Y mantener la infraestructura Yy los
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equipamicntos fisicos de salud Y educacion, para lo cual deberin contar con I autorizacion previa del ente rector a través de
conwvettio, y sujetarse a las regulaciones y procediniientos nacionales entitides para el efecto. Cada nivel de gobierno serd
responsable del mantenimiento Yequipamiento de lo que adminisiye.

El Cédigo Orgénico Administrativo, indica:

Art. 3.~ Principio de eficacia. Las actuaciones administrations se realizan en uncion del cimplintiento de los fines revistos
; p
para cada organo o entidad priblica, en el dmbito de sus compelencias.

Ark. 5.~ Principio de calidad. Las adiinistraciones miblicas deben satisfacer oportuna y adecuadaniente s necesidades y
expectativas de las personas, con criterios de objetividad y eficiencia, en el uso de fos rectirsos piiblicos.

Art. 26.- Principio de corresponsabilidad y complementaricdad. Todas lus adwministraciones  tieyen responsabilidad
compartida y gestionarin de manera complementaria, en el marco de sus propias competencins, las actuaciones necesarias
para hacer efectiva el goce y ejercicio de derecios de las personas y el cunipliniento de los objetivos del bien vivir,

Art. 28.- Principio de colabaracin. Las adininistraciones trabajardn de manera coordinada, complementaria y prestindose
auxilio mutuo, Acordarin mecanismos de coordinacion para la gestion de sus competencias y el uso eficiente de los recursos.

Art, 37.- Interés general y promocion de los derechos constitucionales. Las administraciones piiblicas sirven con objetividad
al interés general. Actian para proniover y garantizar el real y efectivo goce de los derechos.

Art. 65.- Competencia. La competencia es la medida en la que la Constituciin y la ley habilitan a un drgano para obrar y
cumplir sus fines, en razin de la materia, el territorio, el ticnpo y el grado.

Art. 67.- Alcance de lns compelencias atribuidas, El ejercicio de Ins cotipetencias asignadas a los orgarios o entidades
administrativos incluye, 1o solo lo expresaiiente definido en la ley, sino fodo aquello que sea necesario para el cumpliniento

de sus funciones. Si en aplicacion de esta regla existe conflicto de competencias, se resolverd de conformidad con lo dispues to
en este Codigo.

La Ley Organica de Salud, manda:

“Articulo 4.- La autoridad sanitarin nacional es el Ministerio de Salud Piiblica, entidad o la que corresponde el ejercicio de lns
Juncioues de rectoria en salud: asi como la responsabilidad de In aplicaciin, control Y vigilancia del cumplimiento de estq Ley;
Y. las noras que dicte para su plena vigencia serdn obligatorias;”

“Articulo 6.- Es responsabilidad del Ministerio de Salud Priblica: 3. Diseriar ¢ implementar progranias de atencién integral y
de calidad a lns personas durante todas las etapas de la vida y de acuerdo con sus condiciones particulares (...)".

“Articulo 259.- Emergencia Sanitaria es foda siluacion de riesgo de afeccion de la salyd originada por desastres naturales o
por accion de las personas, fencmenos cliniiticos, ausencia o precariedad de condiciones de saneauriento bisico que Savorecen
el incremento de enfermedades transmisibles. Requiere la intervencion especial del Estado con movilizacion de recursos
humanos, financieros u otros, destinados a reduciy el riesgo o mitigar impacto en la salud de las poblaciones mis
vulnerables.”,

La Ley Orgénica de la Contraloria General del Estado ordena:

“Articulo 3.- Para efecto de esta Ley sc entenderin por recursos piiblicos, todos los bienes, fondos, titulos, acciomes,
participaciones, activos, rentas, utilidades, excedentes, subwvenciones Y todos los derechos que pertenecen al Estado Y sus
instituciones, seq cual fuere I Suente de la gue procedan, inclusive los provenientes de préstamos, donaciones yentregas que,
a cualquier ofro titulo realicen a favor del Estado o de sus instituciones, personas naturales o Juridicas u organisnros
nacionales o internacionales (i)

“Articulo 5.- Las instituciones del Estado, sus dignalarios, autoridades, Suncionarios y demis servidores, achuarin derrtro del
Sistema de Control, Fiscalizacion v Auditorin del Estado, cuya aplicacion propenderi a que: 1.- Los dignatarios, autoridades,
Suncionarios y servidores piiblicos, sin excepcion, se responsabilicen y rindan cuenta piblica sobre el ejercicio de sus
atribuciones, In wtilizacién de los recursos puiblicos puestos a su dispasicion, asi como de los resiltados obtenidos de su
empleo (...)"

“Articulo 40.- Las autoridades, dignatarios, funcionarios i demds servidores de lns instituciones del Estado, actuarin con

diligencia y empesio que emplean generaluiente en fa adwinistracion de sis propios negocios y actividades, caso contrario
responderin, por sus acciones u onisiones, de conformidad coi lo previsto en esta ley”.

El Estatuto de Régimen Juridico y Administrativo de la Funcién Ejecutiva, prevé:

Ministerio de Salud Publica £ VEg
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“Articulo 155 La Administracion Piiblica esti focultada, de conformidad con lo dispuesto en la Ley Orginica de la
Procuraduria General del Estado, a celebrar acuerdos, convenios o contratos con personas tanto de derecho piiblico como
privado, siempre que 10 sean contrarios al ordenamiento juridico ni versen sobre materias no susceptibles de transaccion i
tengan por objeto safisfacer el interés piiblico.”

Acuerdo Ministerial N° 00005111, emitido el 05 de septiembre de 2014, por la Msc. Carina Vance Mafla, Ministra
de Salud Publica, que en su articulo 1 estatuye lo siguiente:

“Desconcentrar en las/los Coordinadorasfes Zonales a nivel nacional, la suscripeion de actos, cotitratos 0 convenios, incluidos
aquellos relacionados con transferencin de bienes itiebles e inmuebles, dentro de st respectiva jurisdiccion, en cuyn ejectcion
no intervengan recursos de la Planta Central del Ministerio de Salud Puiblica”.

El Acuerdo Ministerial N° 00000051, emitido el 10 de junio de 2016, por la Dra. Margarita Guevara Alvarado,
Ministra de Salud Piblica, que en su articulo 1 dispone:

“Ratificar el Acuerdo Ministerial No 0000005111, de 5 de septiembre de 2014, publicado en el Registro Oficial No 361 de 24
de octubre de 2014".

El Reglamento de Suscripcion de Convenios del Ministerio de Salud Pablica dispone:

wp pticulo 6.- FINALIDAD DE LOS CON VENIOS DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL. - El Ministerio
de Salud Piiblica, podri suscribiy comvettios de cooperacion interinstitucional cuya finalidad sea el aprovechamicnto muittio de
recursos o fortalezas de cor iformidad con los siguicnles fines.”.

Fl Acuerdo 0011 publicado en el Registro Oficial No. 590 de 19 de mayo de 2020 dispone:

« Articulo 5; la suscripcion de canoenios, incluidos los de transferencia de bienes iebles ¢ immuebles en cuya ejecucion 1o
intervengan recursos de la Planta Central del Ministerio de Salud Piiblica, estari desconcentrada en las Coordinacionies
Zonales jurisdiccionalmente competentes, para lo cual, a través de sus instancias segtirdn en lo aplicable el procediniiento
previsto en el presente Reglamento, a excepeion de que exista disposicion en contrario por la mixima autoridad del Ministerio
de Salud Piiblica. Les corresponderd a las instancins competentes kuito técnicas cono de poyo de Ins Coordinaciones Zonales,
ewitir los informes técnicos, el inforie legal y el dictanien respectivo, @ excepcion de existir erogacion de recursos, €1 clyo
caso ¢l dictamen deberi ser emitido por la Coordinacion General de Planificacion y Gestion Estrafégica. Una vez que se
cuenten con todos los informes favorables emitidos por las instancias competentes, Ia Coordinacidn Zonal de Salud suscribird
el convenio (marco o especifico) y yemiitird al Viceministerio que corresponda i copia de los instrunientos qie haya
suscrito; y, adenuis, a la Coordinacién General de Planificacion y Gestion Estratégica, en caso de que e el convenio s¢
contemple erogacion de recursos

CLAUSULA SEGUNDA. - OBJETO:

El objeto del presente Convenio Especifico de Cooperacion Interinstitucional, es establecer una estrategia conjunta
de colaboracion mutua entre el Ministerio de Salud Piblica-Coordinacion Zonal 1y el Gobierno Auténomo
Descentralizado Municipal de Antonio Ante, para el mejoramiento de la infraestructura del Centro de Salud Tipo
A Chaltura, mediante el aporte de materiales de ferreteria, a efectos de garantizar una mejor atencion a los
usuarios de esta casa de salud, que contarfa con espacios adecuados tanto para el ejercicio profesional del
personal de salud que labora en este establecimiento de salud, como para los usuarios externos.

CLAUSULA TERCERA: DETALLE DEL OBJETO (materiales):

| Laneed

Item Descripcion Unidad Cantidad COSTO
1 Ripio Volguela 1 13.16

2 Polvo de piedra Volgueta 1 13.16

3 Cemento Sacos 79 571.17
4 Arena Fina M? 6 56.40

5 Empaste Exterior u 7 144.76
b Empaste Interior U 8 82.72

7 Pintura Exterior Caneca 2 92.12

8 ~Pintura Interior Caneca 2 57.70

9 Cajetines de luz U 18 10.08

10 Inodoro U 1 55.12

11 Lavabo U 1 13.95

12 Manguera de luz Rollo de 100m 1 28.00

L SUBTOTAL 1138.34 J
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El monto total en materiales asciende a $. 1,138.34 délares sin iva,

CLAUSULA CUARTA. - OBLIGACIONES Y COMPROMISOS DE 1.AS PARTES:

DEL “GAD MUNICIPAL":

® Entregar en su totalidad los materiales de construccion considerados en este convenio, que serdn
destinados para los trabajos de mejoramiento y adecuacion de la infraestructura del Centro de Salud
Tipo A Chaltura.

®  El Departamento de Obras Ptiblicas del GAD Municipal de Antonio Ante, una vez suscrito el respectivo
convenio, coordinari con la Direccién Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-Salud, la entrega de
maleriales de ferreteria ¥ construccién a fin de realizar los trabajos de mejoramiento y adecuacion de la
infraestructura del Centro de Salud Tipo A Chaltura ¥ supervisard los trabajos en ejecucion.

®  Designar un administrador del convenio para el seguimiento del cumplimiento de cada una de las
obligaciones establecidas

* Brindar las facilidades necesarias para la ejecucion del presente convenio y otros como |a gestion de
documentos municipales que fueran necesarios,

®  Cumplir con las politicas piiblicas de salud y el uso eficiente de recursos motivo de este convenio,

*  Cumplir en todas sus partes el presente convenio.

DE “LA COORDINACION”

*  Designar un administrador del convenio para el seguimiento del cumplimiento de cada una de las
obligaciones establecidas,

* Coordinar todas las acciones y seguimientos para el cabal cumplimiento del objeto del convenio de
Cooperacién.

*  FBjecutar reuniones de trabajo con las partes comparecientes, a fin de realizar la planificacion y analizar ¢l
cumplimiento del convenio,

®  Recibir los materiales de construccion, administrarlos eficientemente ¥ ejecutar los trabajos conforme el
objeto del convenio,

¢ Coordinar con el Comité Ciudadano Local de Salud, la mano de obra necesaria para la ejecucion de la
intervencién.

*  Asegurar los procesos de atencion a las personas con calidad, equidad ¥ continuidad, garantizando a su
vez la seguridad de los usuarios internos y externos del Centro de Salud Chaltura, asi como los bienes
que este establecimiento de salud se encuentra.

*  Planificar, coordinar controlar y evaluar la implementacion de Ia politica ptblica de salud y el eficiente
uso de los recursos motivo de] convenio.

*  Controlar y evaluar la aplicacion de normativas y disposiciones emitidas por la Autoridad Sanitaria
Nacional y la Coordinacién Zonal 1-Salud relacionadas con el modelo de atencion, la gestion
administrativa financiera, el uso eficiente de los recursos y el cumplimiento de indicadores de atencién y
de gestion.

°  Cumplir con toda la normativa legal vigente establecidas sobre los efectos del convenio,

e Controlar el cumplimiento del presente convenio.

CLAUSULA QUINTA. - PLAZO:

El Convenio Especifico de Cooperacion Interinstitucional tiene una duracion de ciento ochenta (180) dias y
entrara en vigencia a partir de la fecha de sy suscripeion. Las partes se comprometen a cumplir las obligaciones
estipuladas de manera inmediata, sin interrumpir su ejecucion salvo si llegaren a presentarse casos fortuitos o de
fuerza mayor, que serdn debidamente justificados,

Podran ampliar el plazo del presente convenio de mutuo acuerdo, siempre que favorezca a las partes.

El vencimiento del plazo fijado no eximird a las partes del cumplimiento de obligaciones pendientes que
surgieran de la cjecucion del presente instrumento legal,

CLAUSULA SEXTA. - MODIFICACION:
==ALOULA SEXTA. - MODIFICACION:

Las partes acuerdan que en cualquier tiempo durante la vigencia de este Convenio y de comin acuerdo, podrén
modificar su contenido, para lo cual se procedera por escrito y se contard con los informes técnicos y de
administracion del convenio que sean del caso y que justifiquen plenamente las modificaciones planteadas.

CLAUSULA SEPTIMA. - TERMINACION DEL CONVENIO: En forma general, el convenio terminard por las
siguienles causas:

Ministerio de Salud Publica £ W

ECUAOOR

Pagina 7 de 10



REPUBLICA ;.;% AOCOﬂiO/—\ﬂ'Ce

| DEL ECUADOR o (O 2023-2027

a) Por cumplimiento del plazo;

b) Pormutuo acuerdo entre las partes;

c) Por incumplimiento del objeto del convenio;

d) Por declaracion unilateral de una de las partes, en caso de incumplimiento de lo convenido; ¥,

¢) Por caso fortuito o fuerza mayor, aceptado por las partes, en los términos establecidos en el articulo 30 del
Codigo Civil. La circunstancia de fuerza mayor o caso fortuito debera ser debidamente notificada a las partes
dentro de los dos dias de ocurrido el evento.

Para la terminacion unilateral se deberd presentar |a notificacion oficial a la contraparte, en la que debera expresar
su deseo de finalizarla. Esta notificacion serd aceptada como definitiva, si no existe réplica de la otra parte enun
término de 15 dias, contados desde su recepcion.

La terminacion anticipada del convenio, no exime de la obligacion de cumplir con las actividades y compromisos
acordados, ni da derecho a reclamar indemnizacion alguna.

CLAUSULA OCTAVA.- ADMINISTRADORES D EL CONVENIO:

7 1. Para efectos de scguimiento, control y supervisién de la cjecucion del presente Convenio Especifico de
Cooperacion Interinstitucional, las partes designan a los funcionarios que a continuacion se detalla para que
actaen en calidad de administradores del presente instrumento:

e Por“LA COORDINACION”, se designa como Administradora del Convenio a la Mgs. Diana Dolores
Viteri Ruiz, Directora Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-Salud, quien velara activamente por que 5¢
cumpla efectivay diligentemente las obligaciones contraidas por las partes.

El administrador al ser responsable de la coordinacion y seguimiento de la ejecucion del convenio,
tendra a cargo las siguientes 1'esp0nsabilidades como parte de sus funciones y deberes especificos:
a. Coordinar Jas acciones necesarias  con el “GAD”, a través  del administrador ¥ “LA
COORDINACION” a través de su Autoridad Zonal.
b. Informar a la méxima autoridad sobre la ejecucion del convenio, sin perjuicio de que ¢l mismo
pueda exigir informacion respecto al desarrollo del convenio.

Informar a la mdxima autoridad cuando se trate de incumplimientos de los compromisos adquiridos

del presente convenio por parte de GAD Antonio Ante.

d. El Administrador del Convenio de “LA COORDINACION" deberd realizar un informe técnico
sobre el nivel de ejecucion, cumplimiento con el aval de “LA COORDINACION", en conjunto con el
representante de GAD Antonio Ante;

e. Establecer un cronograma de seguimiento, control y evaluacion para la ejecucion, conforme a lo
establecido en el convenio.

{ Realizar informe técnico de cierre del convenio; asi como el acta de finiquito y liquidacion,
instrumento que debera ser suscrito por los administradores del convenio dentro del término de 15
dias posteriores a la finalizacion del plazo establecido en el convenio, ¥ posteriormente informar a

[¢]

las maximas autoridades de cada entidad cooperante; y;
g.  Cumplir y hacer cumplir cada una de las clausulas del presente convenio.

»  Por el “GAD Municipal” designa como Administrador del Convenio al Director de Obras Publicas ¥
Ambiente del Gobierno Autonomo Descentralizado Municipal de Antonio Ante, quien velara
activamente porque s¢ cumpla efectiva y diligentemente las obligaciones contraidas por las partes,

tendrd a cargo las siguientes responsabilidades como parte de sus funciones y deberes especificos:
a. Coordinar las acciones necesarias con “LA COORDINACION” a traves de su Autoridad

Zonal/ administrador
b, Informar a la maxima autoridad sobre la ejecucion del convenio, sin perjuicio de que el mismo
pueda exigir informacion respecto al desarrollo del convenio.

Informar a la maxima autoridad cuando se trate de incumplimientos de los COMPromisos

adquiridos del presente canvenio por parte de “LA COORDINACION”.

d. La Administracion de convenio deberd realizar un informe téenico sobre el nivel de ejecucion,
cumplimiento con el aval correspondiente, en conjunto con el representante de “LA
COORDINACION".

o Realizar informe téenico cierre del convenio; asi como el acta de finiquito y liquidacion,
instrumento que deberd ser suscrito por 1los administradores del convenio dentro del término
de 15 dias posteriores a la finalizacién del plazo establecido en el convenio, y pusteriormente
informar a las maximas autoridades de cada entidad cooperante;

f.  Cumplir y hacer cumplir cada una de las clausulas del presente convenio.

el
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7.2 Si en el transcurso de la ejecucitn de] convenio, los funcionarios designados, cesan en sus funciones, las partes
designardn nuevos administradores solamente con Ia notificacién por escrito sin necesidad de modificar e]

dbstante, los administradores salientes deberdn emitir un informe del estado de ejecucion
del convenio para efectos de conocimiento ¥ seguimiento posterior.

CLAUSULA NOVENA. - NATURALEZA DEL CONVENIO:

Las Partes declaran en forma expresa que el presente convenio no es de naturaleza laboral, con respecto a sus
servidores y /o trabajadores, por lo que la calidad de patrono es de responsabilidad exclusiva de cada una de las
Partes con su personal, asi como su relacién en la prestacion de los servicios, sin que exista responsabilidad

CLAUSULA DECIMA - DIVERGENCIA, CONTROVERSIAS Y IURISDICCION:

Cualquier disputa, controversia o reclamacién que surja de las interpretaciones y aplicacion relacionada con este
Convenio o posteriores enmiendas del mismo, o de cualquier cuestién ne contractual relacionada con el
Convenio, serd resuelta en forma directa y amigable por los representantes legales de Jas partes en el plazo de
treinta (30) dias.

Si se suscitaren divergencias o controversias en |a interpretacién o ejecucion del presente Convenio, cuando las
partes no llegaren a un acuerdo amigable directo, podrén utilizar como método alternativo para la solucién de
controversias, Ia Mediacién, con |a asistencia de un mediador del Centro de Mediacion de [ Procuraduria
General del Estado.

En el evento de que el conflicto no fuere resuelto mediante este mecanismo de solucién de controversias, las
partes se someteran a las instancias de la justicia ordinaria de Ia legislacién ecuatoriana.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA.- DOMICILIO Y NOTIFICACIONES:

Para efectos de comunicacién y notificaciones, las partes sefialan como direccién las siguientes:

“DE LA COORDINACION”: Ibarra, calles Miguel Oviedo 5-77 y Sucre
Teléfonos: (06) 2952 413/ (06) 2950 011

“DEL GAD MUNICIPAL: Antonio Ante, calle: Amazonas y Av. Julio Miguel Aguinaga
Telf.: 062991670

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. - DOCUMENTOS HABILITANTES:
—_________L—_‘________

Forman parte integra de este Convenio, los siguientes documentos habilitantes:

a)  Los documentos que acrediten la calidad de Jos comparecientes y sy capacidad para celebrar o] presente
convenio;

b)  Informe Técnico elaborado por el Mgs. Yosu Ortega Bergareche Responsable Gestion Interna Distrital del
Operaciones y Logistica en Salud 10D(2 Yy revisado aprobado por la Dra. Diana Dolores Viteri Ruiz Directora
Distrital 10D02 Antonio Ante-Otavalo-Salud.

¢} Todos los documentos descritos en el presente instrumento Clausula Primera. - Antecedentes,

CLAUSULA DECIMA TERCERA. - LEGISLACION APLICABLE:

12.1 Las partes expresamente se someten a la Constitucién de Ja Reptiblica del Ecuador Y a la Legislacion
Ecuatoriana, para efectos de| cumplimiento del] presente Convenio.

CLAUSULA DECIMA CUARTA. - CESIONES:
= ———=MALUARTA. - CESIONES:

13.1 Este Convenio es de cardcter obligatorio para las partes y tendran |og efectos previstos en el mismo. De
ninguna manera las partes podrén ceder sus derechos y obligaciones constantes en este instrumento sin el
consentimiento expreso de las partes.

CLAUSULA DECIMA QUINTA. - ACEPTACION:

14.1 Las partes aceptan el centenido de todas Y cada una de las cliusulas de este Convenio Especifico de

Ministerio de Salud Fuablics
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Cooperacion Interinstitucional, en fe de lo cual proceden a suscribirlo en el canton Antonio Ante, provincia de

Imbabura, a los 21 dias del mes de junio del afio 2024.

POR EL GAD MUNICIPAL

POR LA COORDINACION ZONAL 1

-~
i
g. César Esgo_ba‘r’ﬁlejos
LDE»GAMNTONIO ANTE

Esp. Marcos Ortiz Diaz
COORDINADOR ZONAL 1-SALUD

a
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