ANEXO 1V
CONVENI COOPERACION

HOGARES PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD
INSTITUCIONES DE LA SOCIEDAD CIVIL/ E£NTIDADES RELIGIOSAS

Entre ¢l Ministerio de Desarrollo de la Comunidad de la Provincia de Buenos Aires con
domicilio en calle 55 N° 570 de la ciudad de La Plata. y domicilio electronico en
privadadesarrolloba@gmatl.com represemtado en cste acto por el Sr. Ministro Andrés
Larroque en adelante el “MINISTERIO™. por una parie y por la otra Asociacion de Padres ¥
Amigos del Discapacitado Todo Para Ellos. con domicitio en la calle 47 n/2735. ciudad de
Necochea.  Provincia de  Buemos  Aires ¥ domicilio  elecironico  en
coordinaciongjecutivardodoparaellos.org representada en este acto por el Sr Spaltro
Leonardo Vicente. en adelante la ~INSTITUCION™. a cargo del Hogar Todo Para Ellos. sito
en calle 47 n/2735. de la localidad de Necochea. partido de Necachea, se acuerda celebrar ¢l

presente Convenio, sujeto a las si puientes clausulas:

PRIMERA: El "MINISTERIQ™ subvencionard a la SINSTITUCION® de forma mensual la
cantidad de ONCE (11) becas para Hogares que olrezean una residencia estable. segura ¥
digna destinada a personas con discapacidad en situacién de vulnerabilidad gocial. ¢n la que
sc brinde alimentacion acorde a las necesidades nutricionales de las personas destinatarias del
programa ¥ atencion integral que abarque diferentes aspectos de la vida cotidiana y del
desarrollo personal comunitario. Dichas becas estaran destinadas para cubrir gastos del

normal funcionamiento del servicio prestado por ka “INSTITUCION™.

El monto de ta beca sera establecido por resofucion ministerial al efecto.




CUARTA: La “INSTITUCION™ recibiri mensualnente en conceplo d¢ REFUERZO
ECONOMICO adicional a fas becas cuye valor serd lijado por resolucion ministerial al

efecto.

QUINTA: La "INSTITUCION™ estd obligada a admitir, en la medida que cuente con
vacantes. a toda persona con discapacidad que se ajuste a la tipificacién indicada en ¢

articulo primero.

SEXTA: La “INSTITUCION" estit vbligada a que ¢l Hogar funcione lox doce (12} meses del

afio. todos los dias de la semana,
SEPTIMA: La “INSTITUCION" queda obligada. respecto de los destinatarios a ko siguicnte

a) Proporcionar un hogar sustituto a personas con discapacidad en situacion de vulnerabilidad
social.

b) Provecr tos medios para brindar al residente una asistencia integral on el aspecto médico.
social. psicologico ¥ recreativo por medio de las instituciones de la comunidad »/o privadas.
¢) Posibilitar que los residentes hospedados en ¢l hogar concurran a centros de emplico
protegido. realicen trabajos a domicilio o cualquivr otra actividad fuera del hogar.

d) Proveer en forma adecuada a su alimentacién que comprenderd desayuno. almuerzo.
merienda ¥ cena. También debera garantizar su vestido e higiene.

¢) Cuidar la salud con cardeter obligatorio ¥ periddico. a travéds de acciones preventivas de
tratamicnto v rehabilitacién con directa participacion de scrvicios médicos v adontoldgicas,
oficiales v/o privadaos.

D Facililar el desarrollo del amtovalimiento. de la personalidad y de la convivencia social ¥ el
buen uso del ticmpo libre,

2) Proveer los medios necesarios para que s cjecute dentro del hogar algdn tipo de actividad
laboral. recreativa. deportiva v cultural,

) Atender al residente con un equipo técenico-profesional.

PROMOCION DE DERECHOS PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD para los
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equipos tenicos e integrantes de fas comisiones directivas.

OCTAVA: La “INSTITUCION™ confeccionard un legajo de cada residente. el gue deberd
CONRNST:

a) Nota dde solicitud de ingreso.

by Copia del DNL

¢1 Copia del Certificado Unico de Discapacidad (C.U.D.)

d) Registro de inlormes,

NOVENA: La “INSTITUCION" es responsable ante I contratacion de una Tecacion de obra
o servicio. no tenicndo responsabilidad ¢l “MINISTERIO™ ¢n esa relacién juridica entre
privados. Asimismo. ¢l “MINISTERIO™ esth eximido de responsabilidad por cualquier

cuestian imputable a la institucion destinaaria.

DECIMA: La “INSTITUCION™ deberd remitir mensuatmente al “MINISTE RIO™, el Anexo
XI{FORM. 1 A). donde consta la Matricwla Tatal de Dicstinatarios.

En el caso que la matriculs sea modificada. tanto por alias o bajas. serd responsahilidad de la
SINSTITUCION™ informarlo mediante ¢l Anexo X11HFORM. 1B) con un maximo de diez
{10y dias de finalizado el Gltimo mes cobrado,

Asimismo con un plazo de treinta (30) dias de cobrado el mes subvencionado debera
presentar el Anexo XIV- Formidario 2A {Declaracion Jurada de rendicion contable).

En el caso de requerir un gasto extracrdinario o la solicitud de aharro. deberin presentar ¢l
Anexo X VI- Formulario 3 (Soliciud de Gasto Extraordinario- Ahorro) para que ¢l mismo sea
autorizada por la autoridad de aplicacion.

£} “MINISTERIO™ se reserva el derecho a rechazar y considerar no rendidas las erogaciones
cwyo ohjeto del gaste no ceincidan con ¢l fundamente pard ef cual fuera otorgada la
subvencion. La fala de cumplimiento en términa de estas obligaciones acarreard el atraso en
el pago de las subvenciones del mes subsiguiente, imputable exclusivamente a la

ITUCION™. ¥ no pudiendo la misma efectuar reclamo alguna 2 ¢l "MINISTERIO™, La

Z

DECIMOPRIMERA: Los FORMULARIOS (A, 18. 2A v 3 deberdn ser suscriptos por el
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Dada la sustitucion del Presidente o Persona Responsable como asi tambidn de o
Representante  Legal o Apoderado de fa “INSTITUCION™. deberd notificarse a el
“MINISTERIO™ a fa brevedad v por medio (chaciente,

DECIMOSEGUNDA: El "MINISTGRIO™ realizard el seguimiento ¥ evaluacion det
funcionamiento de la "INSTITUCION™ tendiendo al contralor de fa cantidad v calidad del
servicio que sc presta a los destinatarios. La “INSTITUCION™ deberd permitic on cualquicr
momento la supervision total o parcial de la misma. por parte del Personal del
“MINISTERIO™ asi como también de las Auvditarias gque a juicio de este Organismo yio del
Honorable Tribunal de Cuentas se consideren de interés. debiendo en ambos casos ajusiarse i
fas directivas. disposiciones v recomendaciones gue de ostos procedan. Asimismo deberan
estar eh todo momento a disposicion de a Auditoria. [os Hbros contables con registracion al

dia. los originales de las facturas de gastos A Jos resiimencs de ¢usnta bancaria respectivos.

DECIMOTERCERA: El Hogar deberi contar. para su funcionamtiento. con ia pertinemte
Mabilitacion del Ministerio de Salud de la Pronvincia de Buenos Aires. v [a Habilitacion
Municipal @l como o prevé el articulo 7 de ka Ley 10,392 v su Decreto reglamentario

114949,

DECIMOCUARTA: El “MINISTERIO™ a trwés de sus dependencias, ejercerd la
superintendencia. supervision ¥ contralor de fa “INSTITUCION™ en cuanto al cumplimiento

de las clausulas del presente Conmvenio,

DECIMOQUINTA: La “INSTITUCION™ deberd permitic on cualquier momento la
inspeccion integral o parcial Jel establecimiento asi como ajustarse a las directivas.
disposiciones v recomendaciones que del “MINISTERIO™ procedan. La INSTITUCION™
deberd exhibir en lugar visible. en acceso principal. una leyenda gue rece: “Esta Institucion
mantiene Convenio con el Ministerio de Desarrollo de Ja Comunidad de la Provincia de

Buenos Ares™.

SEXTA: A los fincs de fa percepcion de la subvencién. fa “INSTITUCION™
debeli presdytar una cuenta bancaria en ¢l Banco de fa Provineia de Buenos Aires con dos

lirmas, depositarin los fondes. la gue deberd ser cuema corrente.

{
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DECIMOSEPTIMA: El presente Convenio tendra una duracion de 24 meses a partir del

01/01/2025 La rescision dej Convenio podrd ser cfectuada por cualquiera de lss dos 2)

partes, previe aviso de por lo menos seseita (60} dias, por telegrama colacionado © cédula de

notificacidn. debidamente diligenciada.

DECIMOCTAVA: En caso do incumplimicnto to1al o parcial de las prescripciones def

presemie  Convenio  de  Cooperacion. quedsrd rescindido el mismo. sin derecho 2

indemnizacion para la otra parie y sin perjuicio de Tas medidas legales que en cada ¢aso
hubiere lugar. En tal caso la “INSTITUCION® debera reintegrar fas sumas correspondientes a

fas subvenciongs no utilizadas, de conformidad con los valores vigentes a la fecha de su

devolucion.

DECIMONOVENA: A los efecios legales las partes s¢ someien al tuero Contencioso
Administrativo del Departamento fudicial La Plata renunciando expresamente a toda otra

jurisdiccién, constituyendo donicitio en las direcciones indicadas en ef exordio def presente.

En prucba de contormidad s¢ firman dos (2) ejemplares de un mismo tenor ¥ a un solo efecto.
en la Ciudad de La Plata. a los (... dias del mes de FANERD..... del afo &ng

ANDRES LARROQUE
i Ministro

infstorio de Dasaralio de ta Comunidgd
me de la Provincia de Buencs Ales |

14:.9::. Jos f &llos
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