





1. Preambulo:

Informacion relevante respecto al formato de la presente Circular Interpretativa de las
Normas del Sistema de Acreditacion:

a) Con el objetivo de facilitar la consulta de los usuarios, las instrucciones y normas de esta
Circular se presentan ordenadas, de manera secuencial, en los siguiente Acapites:

I. Aclaraciones e interpretaciones en relacion a contenidos del REGLAMENTO DE
ACREDITACION

II. Aclaraciones e interpretaciones en relacion a las instrucciones contenidas en los
MANUALES DE 1.LOS ESTANDARES DE ACREDITACION

III. Aclaraciones e interpretaciones en relacion al alcance y aplicabilidad de ciertos PUNTOS
DE\ RIFICACION

IV. Aclaraciones e interpretaciones en relacion a ciertas DEFINICIONES utilizadas en los
MANUALES DE ACREDITACION

V. Aclaraciones e interpretaciones de normas de las pautas de cotejo, segun
CARACTERISTICA

VI. Aclaraciones e inferpretaciones ESPECIFICAS a diversos ESTANDARES DE
ACREDITACION
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En tal sentido, es importante puntualizar que, en relacion las aclaraciones e interpretaciones
a las diversas caracteristicas de los Manuales, se debe considerar que:

1. Cuando en la primera columna aparece solo la identificacion de la caracterlstlca
es porgue d;cha interpretacion o aclaracmn es aplicable para los ESTANDARES
DE ATENCION CERRADA Y ATENCION ABIERTA (ejemplo: "EQ 2.17);

2. Sin embargo, cuando en la primera columna aparece la identificacién ¢ la

sty
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O a esos ESTANDARES DE ACREDITACION. Ejemplo: "CAL 1.2 AC/APC"; y




c) Ademas, debe tenerse presente que las siglas que identifican a los diversos
ESTANDARES vigentes, son las siguientes:

AC: Atencidn Cerrada AA: Atencion Abierta

APC: Atenci6n Psiquiatrica Cerrada CD: Centros de Didlisis

SI: Servicios de Imayenologia LC: Laboratorios Clinicos

SQ: Servicios de Quimioterapia SR: Servicios de Radioterapia

SE: Servicios de Esterilizacion CTRAD: Centro de Tratamiento y Rehabilitacion de

Personas con Consumo Perjudicial o Dependencia al
Alcohol y/o Drogas.

d) Por Gltimo, debe tenerse que:

1. Lag -~~~ ~*arpretaciones e instrucciones, se encuentran identificadas
com

2. Las terpretaciones que o mndifiran ngr [a presente Circular se
identifican con la indicacion En estos casos el texto
fundamental de la modificacivn >e ernvucnu @ destacado en negrita.

2. Atendido lo anterior, SUSTITUYANSE LOS TEXTOS DE LAS INSTRUCCIONES A LAS
ENTIDADES ACREDITADORAS, CONTENIDAS EN LA CIRCULAR IP/N°39, DE 21 DE
IOVIEMBRE DE 2017, por las siguientes normas:










equipos u otras dependencias, que se ubiquen dentro de dicho establecimiento y en los que se
desarrollen funciones asistenciales o actividades que, de conformidad con la reglamentacion vigente,
requieran de una Autorizacion Sanitaria especifica, tales como las salas de toma de muestras, los
Laboratorios Clinicos, los Centro de Didlisis, botiquines, calderas, autoclaves y operadores de los
mismos, las instalaciones radiactivas o los equipos generadores de radiaciones ionizantes.

Las copias de las resoluciones, certificados u otros documentos oficiales de |la Autoridad Sanitaria
sefialados en los literales precedentes se consideraran auténticas, en la medida que hayan sido
autorizadas ante Notario PUblico o ante ministro de fe de la Autoridad Sanitaria.

No se requerird acompanar todos los documentos antes sefialados, en los casos de resoluciones sobre
Autorizaciones Sanitarias que abarquen, conjuntamente, las diversas dependencias, instalaciones o
e ipos del establecimiento a que se refieren las letras a), b) y ¢) precedentes.

Tratandose de los establecimientos publicos de salud, el requisito de Autorizacién Sanitaria vigente,
para los efectos de someterse al procedimiento de acreditacion debe considerarse;

Respecto de aquellos establecimientos que se encontraban en funcionamiento al dia 8 de febrero de
2006:

a) Hospitales dependientes de los Servicios de Salud: De conformidad a lo dispuesto en el N° 2 del
citado D.S. N°® 152/05, “los hospitales dependientes de los Servicios de Salud actualmente en
funcionamiento, no requerirdn de nueva autorizacidon en conformidad con el presente decreto, sin
perjuicio de lo cual, para los efectos de someterse al procedimiento de acreditacién deberan demaostrar
previamente ante la Secretaria Regional Ministerial de Salud competente su cumplimiento de los
req. iitos que establece el Reglamento de Hospitales y Ciinicas.”

b) Establecimientos de salud publicos de atencion abierta: De conformidad a lo dispuesto en el N° 2
del ado D.S. N° 141, “las salas de procedimiento y pabellones de cirugia menor de establecimientos
pablicos de salud, actualmente en funcionamiento, no requeriran de nueva autorizacién en conformidad
con el presente decreto, sin perjuicio de lo cual, para los efectos de someterse al procedimiento de
acreditacion deberan demostrar previamente ante la Secretaria Regional Ministerial de Salud
competente su cumplimiento de los requisitos que establece el Reglamento sobre Salas de
Procedimiento y Pabellones de Cirugia Menor.”.

Los Hospitales y demas establecimientos dependientes de las Fuerzas Armadas se rigen, en cuanto a
su autorizacion sanitaria, por sus leyes especiales, y a falta de éstas por las reglas generales del Codigo
Sanitario.

La norma referida en la letra b) precedente se aplica a toda clase de establecimientos de atencion
abierta o ambulateria dependiente de cualquier organismo puablico, tales como consultorios de
dependencia municipal o de corporaciones municipales, salvo que, en cuanto a su autorizacion
sanitaria, se encuentren sometidos a leyes especiales.

Cumpliréan el requisito de autorizacion sanitaria vigente los establecimientos de salud publicos
sefialados en las letras a) v b) cuandn inato a la Solicitud de Acreditacion acompafien copia auténtica
de la re_..ucion del | r
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sobre Salas de Procedimiento y Pabellones de Cirugia Menor, segun el caso.










prestador, atendiendo para ello a la clasificacion para estas dos clases de prestadores,
establecida por el Decreto Exento N° 118 de 2011, de ese mismo Ministerio. Esto es, para los
de baja complejidad el arancel corresponderd a 140 UTM, para los de mediana complejidad
asciende a 160 UTM y para los de alta complejidad es de 180 UTM,

En todo caso, al pronunciarse sobre la solicitud de acreditacion de un prestador institucional,
la Intendencia de Prestadores fijara, mediante resolucién, el arancel que es aplicable en el
respectivo procedimiento de acreditacion.

L. Uraend 4 ids enugades alredinduards (ue se djusten a la Interpretacion ae 1as expresiones
“conflicto de intereses” contenida en el articulo 24° del Reglamento del Sistema de Acreditacién para
los Prestadores Institucionales de Salud, aprobado por el D.S. N°15, de 2007, del Ministerio de Salud,
que se indica a continuacidn, en la ejecucién de su funcidn de evaluacion de los sefialados prestadores,
asi como en el ejercicio de todos los deberes que les asignan las normas de dicho Sistema.

2. Interpreta la frase “conflicto de intereses” como toda contraposicién o tensién real o potencial que
se |le presente a una entidad acreditadora, en el ejercicio de sus deberes previstos por las normas del
Sistema de Acreditacion de Prestadores Institucionales de Salud, entre el interés plblico comprometido
en ellos, consistente en evaluar imparcial, objetiva y confiablemente a los prestadores institucionales
de salud y:

2.1. Sus intereses comerciales, de asesoria, financieros, profesionales, o de cualquier otra indole
privada;

2.2. Los intereses comerciales, de asesoria, financieros, profesionales, o de cualguier otra indole
privada, de sus duefios, socios, directores, administradores, representantes legales, evaluadores,
personal de apoyo u otros colaboradores; o,

2.3. Los intereses comerciales, de asesoria, financieros, profesionales, o de cualquier otra indole
privada, de |las personas naturales . ' Iridicas con

anteriormente, se relacionen o vincuien profesionai, curmerdad, 1dpUrdl L IANTIATITIENWE, PUL TG
amistad u otras circunstancias similares. Se aclara expresamente gque tales vinculos o relaciones
refieren indistintamente a las formales, informales, explicitas o encubiertas.

3.Previene a las entidades acreditadoras que los conflictos de intereses no cesan por el mero transcurso
del tiempo, salvo en los casos de excepcion en que se hubiera fijado expresamente un plazo para dicho
fin, por lo que, en los demds casos, su existencia y mantenimiento sera evaluada por esta Intendencia
conforme al mérito de los antecedentes correspondientes.

4 Previene, asimismo, a dichas entidades que la infraccién al articulo 24° indicado, seguin la presente
interpretacion, o por la concurrencia de las incompatibilidades explicitadas en sus fetras a) y b), sera
determinada y sancionada de conformidad a las normas - oy ' ’
indicadas en los Vistos de esta resolucion.

5. Instruye, por ultimo, que toda vez que surjan dudas acerca de la norma interpretada por esta
Circular v ello resulte determinante para la adopcién de sus decisiones, deberan solicitar su aclaracion
a esta Intendencia de Prestadores, por las vias dispuestas al efecto.
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Superintendente, dentro del plazo antedicho. Asimismo, cualquier interesado podra solicitar
aclaracién de la presente circular.

€ MUNI & REGISTRESE Y PUBLIQUESE EN LA PAGINA WEB DE ESTA
SUPERINTEN  ICIA.

SUFEHINIENDENULIA DE BSALUD

resentantes Legales de las Entidades Acreditadoras {a sus correos electronicos)
Jere del Departamento de Calidad y Seguridad de la Atencion del Ministerio de Satud
Directora del Instituto de Salud Publica de Chile

- Jefa de la Seccién Fiscalizacién Laboratorios Clinicos del Instituto de Salud Pablica de Chile (a su correo
electrdnico)

- Superintendente de Salud

- Agentes Regionales

- Jefa (S) Subdep: amento de Gestidn de Calidad en Salud IP

- Encargado Unidad de Gestidn en Acreditacion IP

- Encargada (S} Unidad de Fiscalizacion en Calidad IP

- Encargado (S) Unidad de Asesoria Técnica IP

- Encargado Unidad de Apoyo Legal IP

- An 3s Subdepartamento de Gestidn de Calidad en Salud IP

- An 1s Unidad de Asesoria Técnica IP

- Oficina de Partes

- Archivo
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