
DECRETO D.S. M N' 216
Lota, 24 de Marzo 2016

Vistos:

a) Convenio Programa de Resolutividad en APS, celebrado entre el Serv¡c¡o de Salud

concepción y la l. Municipalidad de Lota, Aprobado med¡ante Decreto Alcaldicio
N" 124 del 16-03-2015, que designa recursos por un monto de 5 4.812.200.

b) Bases Administrativas, Especificac¡ones Técnicas y demás anexos de la

Lic¡tación N" 3019-22-1116.
c) Licitación N" 3019-22-L116.Publicada con fecha 08-03-2016
d) Acta de Apertura N" 04 del 22-03-2016
e) Certificado de D¡spon¡bil¡dad N" 18, para aprobar adjudicación.

Y en uso de las facultades que me confieren los artículos 12" y 63' del D.F.L.

N" 1/2006, que refunde la 1ey18.695 Orgánica Constitucional de Municipalidades y:

OECRETO

1.- ACÉPTASE la oferta que a continuación se indica y adjudicase en virtud del Convenio" Programa

Resolutividad en APS 2016 lo siguiente:

Dist. SALVADOR Ltda. RUT: 77.404.750-3

Especif¡caciones del comprador ca ntidad total
CANASTA OTORRINOLOGÍA 43 s 4.861.1s0.-

2.- La diferenc¡a de S 48.950.- será asumida por presupuesto v¡gente

3.-El gasto que genere el cumplimiento del presente Contrato de Prestac¡ón de Servicios deberá ¡mputarse a la

cuenta 215-24-03 Programa Resolutividad.

4.-La Boleta de Garantía de "Fiel Cumplimiento del Contrato "según Bases Adm¡n¡strativas debe ser equ¡valente
a un 5% del valor contratado. Deberá ser presentada en el Departamento
de Salud en un plazo de 7 días hábiles a contar de la not¡ficac¡ón de la adjudicación de talforma de proceder a la
poster¡or firma de contrato.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

NA

DISTRIBUCION

La indicada
C/c fin4nzas
nrcn¡vo*vi

.!Hvc/rratúr^

SEC

OMU
ESTER C

I.MUNICIPATIDAD DE IOTA
brpanrnvr Etrro oE sALUD

ALCALDIA

;

APRUEBA ADJUDICACIÓN CONVENIO

"PROGRAMA RESOTUTIVIDAD EN ATENCION

PRIMARIA, AÑO 2016"
LtctTActoN N" 3019-22-1E16
CANASTA OTORRINO.

l-.-.-



GESTION ASIS'¡'ENCIAL
EN §ALUD

l0FtB.2010 08?e
RESOLUCTÓN EXENTA 2.R___/
CONCEPCIÓN,

VISTOS
1. Resolución Exenta N"1232 de fecha 31 de Diciembre de 2015 de Min¡sterio de Salud, que

aprueba Programa de Resolutividad en Atención Primaria.
2. Correo electrónico de fecha 12 de Enero de 2016 de la encargada del programa del Servicio de

Salud Concepción, Ia cual ¡nstruye sobre la confección de la documentac¡ón correspond¡ente.
3. Resoluc¡ón Exenta N'391 de fecha 01 de Febrero de 2016 de M¡nisterio de Satud, que aprueba

los recu¡sos de Reso¡ut¡vidad en Atención Primatia.
4. Conven¡o de fecha l3 de Enero de 2016 de Programa de Resolutividad en Atenc¡ón Primar¡a,

celebrado entre el Servicio de Salud Concepción y la l. Municipal¡dad de Lota.

Y TENIENDO PRESENTE:
1. Los artfculos 22 y 23 leta h) del DFL N"1 del Ministerio de Salud que fijó el texto retund¡do,

coordinado y sistematizado del D.1.2763n9, de las leyes N"18.933 y N'18.469-
2. Los artfculos tut. 6 y I del D.S. N"140/05, del Ministerio de Salud que establece Reglamento

Orgánico del SeNic¡o de Salud,
3. Artfculo I, D.S. N"140/05 del Min¡sterio de Salud, que aprueba el Reglamento Orgánico de los

Servicios de Salud, que establece subrogación legal del cargo de Director.
4. Resolución Exenta N'711 de fecha 17 de Sept¡embre de 2014 que establece el nuevo orden de

subrogancia del cargo de D¡rector del Serv¡cio de Salud Concepción.
5. Artfculo 80, D.F.L 29/2004, del Ministerio de Hac¡enda, que fija el texto refundido, coordinado y

sistemat¡zado de la ley N'18.834, sobre Estatuto Administrátivo.
6. Resoluc¡ón 1600/2008 de la Contraloría General de !a Repúbl¡ca, que conforme a lo anterior d¡cto

lo s¡suiente: 
RES'LU.TóN:

1.- APRUEBASE; convenio de fecha 13 de Enero
del 2016, celebrado entre el SERVICIO DE SALUO COt¡CSpClóH V le
l. MUNICIPALIDAD DE LOÍA, para la Ejecución del Programa RESOLUTIVIDAD EN
ATENCION PRIMARIA.

Z.- lllpÚtfSg: El gasto que irrogue el presente
convenio al ítem 24-03-298-02 Atención Primaria.
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SUBOIRECC¡ON GESTION ASISTENC¡AL
A EN SALUI)

E, f

coNvENlo
PROGRAMA DE RESOLUTIVIDAD EN APS

En Concepc¡ón, a 13 de Enero de 2016, entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION, persona
juríd¡ca de derecho público, domiciliado en calle O'Higgins N'297, Concepción, representado por
su Director DR. MARCELO YEVENES SOTO, del mismo domicilio, en adelante el "SERvlClO"
y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LOTA persona juridica de derecho públ¡co, domiciliada en
calle Pedro Aguirre Cerda n'200, Lota, representada por su Alcalde SR.PATRICIO MARCHANT
ULLOA de ese m¡smo domrcilio, en adelante la "MUNICIPALIDAD", se ha acordado celebrár un
convenio, que consta de las siguientes cláusulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atenc¡Ón Pr¡mar¡a de Salud Munic¡pal,
aprobado por la Ley No 19.378, en su articulo 56 estab¡ece que el aporte estatal mensual podrá

incremenlarse: "En el caso que las normas técn¡cas, planes y programas que se impartan con
posterioridad a la enlrada en vigenc¡a de esta ley ¡mpliquen un mayor gasto para la

Municipalidad, su financiamiento será incorporado a los aportes establecidos en el artículo 49'.

Por su parte, el artículo 60 Oecreto Supremo No 174 de fecha 15 de Octubre de 2014, del

Min¡sterio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de mater¡alizarla al señalar "Para

cuyos efectos el Ministerio de Salud dictará la correspondiente resoluc¡ón".

SEGUNDA: En el marco de la Refoma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la

Equidad, Participación, Descenlralización y Satisfacc¡ón de los Usuarios, de las prioridades

programáticas, enamadas del Ministerio de Salud y de la modernización de la Atención Primaria
e ¡ncorporando a la Atención Pr¡maria como área y pilar relevante en el proceso de camb¡o de
cambio a un nuevo modelo de atenc¡ón, el M¡nisler¡o de Salud, ha decid¡do impulsar el Programa
de Resolut¡vidad en APS.
El referido Programa ha sido aprobado por Resolución Exenta N" 1232 de fecha 31 de Diciembre
del 2015, del M¡nisterio de Salud. Anexo a¡ presente conven¡o y que se ent¡ende forma Parte
integrante del m¡smo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente

instrumento.

TERGERA: El Servic¡o de Salud, @nv¡ene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a
financ¡ar todas o algunas de las siguientes componentes del Programa de Resolutividad en APS:

'l) Componente 1: EspecialidadesAmbulatorias:

. Medico Gestor de la demanda

. CanastasOftalmologia

. Unidades de Atención Primaria Oftalmológicas (UAPO)

. Otorinología

. Dermatología

. Gastroenterologia

IMPORTANTE: Las personas que accedan a las prestac¡ones del programa deberán ser
aquellas que se encuentren en lisla de espera para atenc¡ón y serán en pr¡mera instancia las que
se encuenlren en lista de espera prolongada (más de 120 dias) y luego quienes tengan un
tiempo inferior. No obstante se debe considerar el criter¡o de prioridad clínica.
Consecuentemente con esto el Servicio de Salud deberá llevar un sislema de evaluación loca¡
que dé cuenta de cuanto ha contribu¡do cada estrateg¡a a la d¡sm¡nuc¡ón de la lista de espera.



En el caso de que esta atención sea resuelta por el Programa de Resolutiv¡dad, el paciente
será egresado de la l¡sta de espera, utilizando la causal que se indiquen la norma técn¡ca.
Para el caso específicode Tele dermatología aplicara la causal de egreso No17, en las
c¡rcunstanciasdescr¡tasen el documento de Orienlaciones fécnicas.

2) Componente 2: Proc€dimientos Cutáneos Qu¡rúrgicos de Baja Complej¡dad

§UABI& Conforme a lo señalado en las cláusulas precedentes el Serv¡cio de Salud, conviene
en asignar al Municipio, la suma anual y única de $45.821.689(cuarenta y cinco m¡llones
ochoc¡entos ve¡ntiún m¡l seisc¡entos ochenta y nueve pesos), para alcanzaÍ el propós¡to y
cumplimiento de los componentes y estrategias del "Programa Resolutiv¡dad en APS" que se
entiende forma parte integrante el Programa anles citado, luego de cumplirse los siguientes
requisitos copulativos:

QUINTA: El Munic¡p¡o se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
s¡gu¡entes actividades y metas:

DISTRIBUCIÓN RESOLUTIVIDAD 2016 COMUNA LOTA

Nombre componente Actividad Meta N" Monto S

7

Componente N'1.1 Médico Gestor 7 4.292.606

20.382.300Componente N'1.2 Canastas Oftalmologia 450

Componente N'1.4 Canastas Otorr¡no 40 4.812.200

Componente N"1.6 Canastas Gastroenterología 55

TOTAL COMPONENTE 1

Componente N'2.1 Procedimientos Cutáneos 370

7,800.000

?7.287.106

2
8 534.583

TOTAL COMPONENfE 2

TOIAL PROGRAMA(S)

SEXTA: El Servicio evaluará el grado de cumplim¡ento del Programa, conforme a las metas
definidas por la División de Atenc¡ón Primar¡a y cada Serv¡c¡o de Salud.
Nota: Para las prestaciones real,zadas por compra de serv¡cio, el preslador deberá de entregar
un informe de atención al paciente y al establec¡m¡ento de salud o comuna, con el fin de
que esta informac¡ón quede registrada en su ficha clinica. Este informe deberá ser entregado
con un plazo máximo de 5 días háb¡les de realizada la prestación.

Evaluac¡ón:

Se realizarán tres evaluaciones durante Ia ejecuc¡ón del Programa, en función de los ind¡cadores
establecidos y sus med¡os de verifcación.

La primera evaluación, se efectuará con corte al dla 30 abr¡l y envió de informe a
encargado programa de nivel central al 15 de mayo. En esla evaluáción se
requerirá él envió de un informe detallando las comunas en convenio, horas
profesionales contratadas según estrategia, compras de servicio adjudicadas, según
formato Anexo N'2

¡ Desde la fecha de total tram¡tación de ¡a Resoluc¡ón aprobator¡a
. Desde la fecha de Ia transferenc¡a de recursos para el programa desde el MINSAL.
. Que la transferencia se real¡ce en cumplimiento de fechas de programac¡ón de

transferencias de recursos del Serv¡c¡o de Salud Concepcion, establecidas por el DPto.
de Finanzas.

El Munic¡pio se compromete a coordinar la definición de coberturas en conjunto con el Servicio
cuando corresponda, así como, a cumplir las acciones señaladas por éste para estrategias
especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestac¡ones señaladas en el

Programa para las personas vál¡damente inscritas en el establec¡miento.

N'

s 45.821.689



. La segunda evaluación, se efectuará con corte al 31 de agosto del año en curso
De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluación se hará efect¡va la reliquidación de
la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 5070, de acuerdo
al siguiente cuadro:

COMPONENTE ESTNAfEGIA INDICADOR IORMULA OE CAICULO
MEfA
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RELATNO

COMPONE

NTE

PESO

REtAfIVO
PROGRA

ac¡vidad p.oYectad¿en
consulta de medi€o o

Fórmul¡ de cálculo:(N'
dc Con sultas .ea¡i¿adas
por clProsrarna / N'de

compromelidas en e¡

" 100

100% 40%

2. l¡di.¡dor: X

OftalmoktEica

31.12.14

Nota: consid€ra LE

corñunalyen relación a

diagnóstjcos q¡¡e

personas en Le (onsult,
nuev¡ de esp€da¡id¿d
oll¡¡ño¡ógica con fecha
de lnSreso harta
31.12.14 erirtentes al
3r.12.20r6)

lNr de persona5 en

L¡rta de espera de
consult¡ nueva de
Oft¿lmolo8ia (on feaha

de ¡ngreso el3l.dlc

.ortedel3l-12.15

t{%

tórmula de cijhulo:(N'
de proced¡Í!¡en t05 de

re¡li¿adas en UAPO /N'
de procedimie¡t05 de

'100

100% 25%
Cumplimientode l¿

med¡.o proyect¿da €n
UAPO (Proced¡m¡€nto)

OFIALMOLOGIA

4. ¡ndicador:

Ohalmologi¿

fórmula de cálculo: (N'
de lnlormesde fondo

de lnformer de fondo
de ojo c0mprometidos

añ uaPo )'lm

20%

5. lodicrdo
Cü ñpl¡micnto .,e la
aclNidad proyecbda cñ
Otornnolar¡n80lo8ia

po.elP¡o8ráma/'dp

comprometidai en el
.100

25%100%

OTORRINOLARIN6
OLOGIA

r€soluc¡ón de tr par¡
por consulta nuev¡ de

orórinolaringol'J3íc¡

11.t2.74

comunaly en relación ¿

perro¡as en Le consülta
ñuava de especialidad
Olorrhol¡¡nSoloSica

h¿!r¿ 31.12.14

31.12.2016)

De¡m¡tologi¡ con fecha

.one del31.t2.1s

ttr% I

TSPECIALIOADES

AMgUTAÍORIAS

ró.mul¡ decálculofN'
de Co¡tultar real¡zadas
por e¡Prosr¡m¿ / N'de
€oniulta§
compromet¡das e¡ el

.1@

r(n% 20%

@%

90%

GASTROEltTEROL

OGIA

100%

4@(

acliv¡dad proye.tBda en



actividad p.oyeclada eñ

Fórmula de qjlculo:(N'

de Consuk¿s re¡li¿adae
por elProsrama / N' de

comPromel¡d¡§ enel

fELE
DERMATOLOGIA

resolución de lE para
por con§ulla nueva de

proEremac¡ór)

comunal Y en felac¡ó¡ a

perronas e¡ te.onsúlt,
nuev¿ deerp€cialid¿d
Derm¿tologka con

31.12.20161

DermatoloB¡a con fe.ha
de ingrero conv€nida

e¡istentet ¿l €on€ de¡

31.12.15 )

60% to%

5rc Cuñpliñ¡eñto d€ 5lC

¡evis¿dás yAe5tioñadas

rórmul¡ de cál.ulolN'
deslcrevisadary
Serl¡onádar por m edico

sestor de demañda / N'

proyecr¿d¡r'¡0O

1@% 70%

PROCEDIM¡ENIOS

cufaNaos
qUIRUR6¡CO5 DE

COMPLUIDAO

PROCEDIMIENIOS

CUTÁNEOS

AUIRÚRGICOS DÉ

COMPLEJIDAO

Cumpljm¡entode
a.t¡v¡dad pros.¿mada

{Número

cutáneos quirÚrg¡cos de
baia compleiidad
re¡l¡rador / Núm€ro de

clrtá¡eos quiúrgicor de
b.je corñplejidad
compometidos l'lm

t00% \n% LOA% \ú,

100% 25%

'100

De acuerdo con los resultados obten¡dos en esta evaluac¡ón se hará efectiva la reliqu¡dac¡ón de
la segunda cuota en el mes de Octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 50%' de
acuerdo al s¡gu¡enle cuadro:

Porcentaje cumplim¡ento
de Metas por actividad

Porcentaje de
Descuento de recursos

2" cuota del (30%)

50,00% 00/

Entre 40,00olo y 49,99% 50%

Entre 30,00% y 39,99olo 75%
100%Menos del 30%

00k Rescindir convenio

En relac¡ón a esto últ¡mo, las comunas que tengan mejor cumplim¡ento en la evaluación con
corte al 31 de Agosto del año correspondiente, podrán optar a reasignación de recursos. Este
excedente de recursos provendrá de aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones
proyectadas.

La tercera evaluac¡ón y f¡nal, se efectuará al 31 de O¡ciembre, fecha en que el Programa
deberá tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

El grado de incumpl¡m¡ento anual, será cons¡derado en la asignac¡ón de recursos del año
s¡9u¡ente.



Para aquellos comunas que administren Salud Municipal, que no alcancen a cumpl¡r con
sus prestaciones proyectadas, el excedente de recursos podrá red¡stribu¡rse en el mes de
Octubre hac¡a a aquellas comunas y establecimientos depend¡entes de me.lor cumplimiento en
la evaluación con corte al 3l de Agosto del año correspondiente.

En el caso de comunas, que reciben recursos adic¡onales, como parte de la
redistr¡bución que se realice en Octubre, tendrán plazo hasta el 31 de Dic¡embre del año en
curso, para finalizar su ejecución.

El Servicio de Salud deberá asegurar que en forma mensual las prestaciones hayan s¡do
regiskadas en el REM por parte de los establecimientos respect¡vos.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACIÓN:

Cumplimiento del Objetivo Especifico No1

I.- lndicador: Cumpl¡m¡ento de la actividad proyectada en consulta de Méd¡co o
Tecnólogo Méd¡co.
Fórmula de cálculo: (No de Consultas realizadas por el Programa / No de Consultas
comprometidas en el Programa)'100
Medio de verificación: (REM /Prográma)

2.- lndicador: Porcentaje de resolución de Lista de Espera por consulta nueva
de especialidad Oftalmológica ingresada hasta 31.12.14
Fórmula de cálculo: (No de personas en Le consulta nueva especialidad oftalm0lógica con
Fecha de ingreso hasta 31.12.14 existentes al 3'1.'1216 /N0 de personasen L¡sta de espera
de consulta nueva de Oftalmologia con fecha de ingreso al 31.1?.14, existentes al corte del
31.12.15)'100
Medio de verificac¡ón: (RNLE)

3.- lndicador: Cumplimiento de la activ¡dad tecnólogo medico proyectada en
UAPO (Proced¡miento)
Fórmula de cálculo; (N" de proced¡m¡entos de tecnólogo medico real¡zadas en UAPO /N"
de procedimientos de tecnólogo medico compromet¡das en UAPO )'100
Medio de verif¡caoón: (REM / Programa)

4.- lndicador: Cumplim¡ento de la actividad Tele oftalmología
Fórmula de cálculo: (N0 de lnformes de fondo de ojo real¿ados por tele-Oflalmología /N0

de lnformes de fondo de ojo comprometidos por tele-Oftamologia en UAPO f 100
Med¡o de verificación: (plataforma web MINSAL (wwwleleoftalomologiac¡) y/o plataforma
Servicio de salud / Programa)

5.- lnd¡cador: Cumpl¡m¡ento de la act¡vidad proyectada en
Otorr¡nolaringologÍa Fórmula de cálculo(No de Consultas real¡zadas por el Programa /
No de Consultas compromet¡das en el Prog[ama)'100
Medo de verificación. (REM /Programa)

6- lndicador: Porcentaje de resolución de L¡sta de Espera por consulta nueva
deespecialidad Otornnolaringología ¡ngresada hasta 31.12.14
Fórmula de cálculo (No de personas en Le consulta nueva especialidad
Otorrinolaringológica con fecha de ingreso hasta 31,12.14 existentes al 3112.16 /N'de
personas en Lista de espera de consulta nueva de Otorrinolar¡ngológica con fecha de
ingreso al 31.1214, existentes al corte del 31.12.15 f100
Med¡o de verificación: (RNLE)

7.- lnd¡cádor: Cumpl¡miento de la activ¡dad proyectada en Gastroenlerología.
Fórmu¡a de cálculo{No de Consullas real¡zadas por el Programa / No de Consullas
comprometidas en el Programa)'100
Medio de verificación: (REM / Programa)

lnforme de Cumplímiento v Rel¡qu¡dac¡ón:



8.- lndicador: Cumpl¡miento de la actividad proyectada en consulta de
Tele dermatologia
Fórmula de cálculo:(N0 de Consultas realizadas por el Programa I No de Consultas
Compromet¡das en el Programa).100
Medio de ver¡t¡cación: (plataforma web MINSAL (teledermatologia.redsa¡ud.govcl) y/o
Plataforma local serv¡cio de salud/ Programa)

9.- lndicadori Porcentaje de resolución de Lisla de Espera por consulta nueva de
especial¡dad Dermatológ¡ca ingresada hasta 31 .12.14
Fórmula de cálculo: (N0 de personas en Le consulta nueva espec¡alidad Dermatológica
con fecha de ¡ngreso conven¡da en programac¡ón exislentes a!31.1216 / N0 de personas
en Lista de espera de consulta nueva Dermatológica con fecha de ingreso convenida en
programac¡ón, existentes al corte del 31.12.15 f100
Medio de verificación: (RNLE )

1 0.' lnd¡cador : Cumplimiento de SIC revisadas y gestionadas,
Fórmula de cálculo: N de Consultas realizadas por el Programa / No de Consultas
Generadas y proyectadas en el Programa)*100
Medio de verif¡cación: (lnforme 2do corte/REM)

Cumplim¡ento del Oblelivo Específico N'2

'1.- lnd¡cador: Cumplimiento de actividad programada
Fórmula de cálculo: (Número Proced¡mientos cutáneos quirúrgicos de baia complej¡dad
realizados / Número de Procedimientos cutáneos quirúrgicos de baia complei¡dad
compromet¡dos)*'100
Med¡o de ver¡ficación: (REM / Programa)

SEPTIMA; Los recur:ios serán transfer¡dos por Ios Serv¡cios de Salud respectivos en 2 alotas

a) La primerá cuota, correspond¡ente al 70% del total de los recursos del conven¡o se

lransfer¡rán una vez cumpl¡dos los siguientes requisitos copulativos:
. Desde la fecha de total tramitac¡ón de la Resolución aprobator¡a
. Desde la fecha de la transferencia de recursos para el programa desde el MINSAL.
. Que la transferencia se real¡ce en cumplimiento de fechas de programación de

transferencias de recursos del Servicio de Salud Concepc¡on, establec¡da§ por el Dpto.

de F¡nanzas

b) La segunda cuota, podrá corresponder a un máximo del 30% restante del total de
recursos, a transferir en Octubre, sujeta a los resultados de la evaluación señalada en el
ítem "Evaluación".

STAVA: El Servicio de Salud rcalizará un seguimiento y monitoreo técnico-f¡nanciero con una
frecuencia de dos veces al año, lo que no excluye a la Municipalidad una rend¡c¡ón de cuenta
mensual, dentro de los c¡nco d¡as hábiles siguientes al mes a que conesponda, enlendiéndose
para estos efectos de lunes a viernes o en las fechas que la ley excepcionalmente conlemple,
verif¡cando el cumplim¡ento de metas y de los gaslos involucrados en las acl¡vidades
comprometidas en este convenio, en acuerdo a las or¡entaciones técnicas y administrativas
entregada§.

NOVENA: El Servicio podrá audilar aleator¡amente los programas y Ia correcta utilizac¡ón de los
fondos trasferidos a través de su Departamento de Aud¡toria. S¡n perjuicio de lo anterior, estas
transferenc¡as de recursos se r¡gen por las normas establecidas en la Resolución N'30 de fecha
28 de Mazo de 2015, de la Contraloría General de la Repúbl¡ca, que dispone la obl¡gac¡ón de
rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servic¡o

respectivo.



DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrá vigenc¡a desde el 01 de Enero hasta el 31 de
Diciembre del año 2016. Todo ello, en concordancia con lo establec¡do en arlÍculo 52 de Ley
19.880. Efect¡vamente, la norma c¡tada señala que los actos de los órganos de la adm¡n¡stración
del Estado no tendrán efecto retroact¡vo salvo cuando se cumplan los siguientes requisilos:
a) Cuando produzcan consecuencias favorables pare los interesados
b) No lesionen derechos de terceros.
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