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RESOLUCION EXENTA L.F. N°

SANTIAGO, 2 emMAD 9015

115 y siguientes del DFL N° 1, de 2005, de Salud; los
ley N° 19.966; articulos 24, 25, 26 y 27 del Decreto
de Salud; la Circular IF/N°® 77, de 2008 que aprobd el
istrativas en Materia de Beneficios, la Circular IF/N°131,
e aprob6é el Compendio de Normas Administrativas en
mbas de esta Superintendencia de Salud; la Resolucidén
de 2014, de la Superintendencia de Salud; la Resolucion
raloria General de la Republica, y

|

prescrito en el articulo 115 del DFL N° 1, de 2005, de

o5 funcidon de ¢

sta Superintendencia velar por el cumplimiento de las

eglamentos e |
1 (GES).

ley N° 19.966 e

Salud (FONASA) como

Explicita
condicio

Que de
136, de
los beng
salud co
garantia
atenders
constan
Superint

Que al ¢
de 2007
Superint
obligato
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s en Salud ot

acuerdo a lo dis
2005, de Salud
xficiarios, la con
ntenidos en las
s, Y que para
5e a través de |z
cia escrita de
fendencia de Sa

>fecto, y mediar
, publicada en ¢

entra disponib

1 de informar t3

nes que para dig

strucciones referidas al Régimen de Garantias Explicitas

n su articulo 24 establece la obligacién de los prestadores
nto a sus pacientes beneficiarios del Fondo Nacional de
5 los de las Isapres, que tienen derecho a las Garantias
brgadas por el Régimen, en la forma, oportunidad y
hos efectos establece el reglamento.

puesto en los articulos 24 y 25 del Decreto Supremo N°
la referida obligacidon comprende el deber de informar a
firmacion del diagndstico de alguno de los problemas de
GES, el momento a partir del cual tienen derecho a tales
tener derecho a las prestaciones garantizadas deben
Red de Prestadores que les corresponda, debiendo dejar

ello conforme a las instrucciones que fije Ia
ud.

te Oficio Circular IF/N° 60, de 2005 y Circular IF/N° 57,
| Diario Oficial con fecha 27 de noviembre de 2007, esta

rendencia impartié las mencionadas instrucciones, estableciendo el uso
rio del “"Formulgrio de Constancia de Informaciéon al Paciente GES”, que

en la pagina web institucional de este Organismo

(www.superdesalud.gobl.cl), con los ajustes introducidos por las Circulares IF/N°

142, de
sélo res
de man
Ambulat
urgencia

—

becto de los pr
ejo ambulatori
oria”, se autori
, reemplazar €

2011, IF/N° 194, de 2013 e IF/N° 227, de 2014. Excepcionalmente, y

blemas de salud “Infeccién Respiratoria Aguda (IRA) baja
5 en menores de 5 afios” y “Urgencia Odontologica
0 a los prestadores de salud que otorgan atenciones de

“Formulario de Constancia de Informacion al Paciente




10.

GES”, por el uso del “Dato de Atencion de Urgencia (DAU)”, ut

servicios publicos, o el documento de atencién d
tales efectos en los servicios privados, los que en
con lo dispuesto en la Circular IF/N°® 195, de 2

regirse por las mismas instrucciones estableg
Adicionalmente, todas estas instrucciones se encue,
“Normas Especiales para Prestadores”, del
Explicitas en Salud GES”, del Compendio de Norm
de Beneficios, disponible en la pagina web de esta §

Que en este contexto, el dia 10 de febrero de 2014

a toda persona a quien se le diagnostica una p
amparada por dichas garantias. En dicha inspecci
casos revisados, se pudo constatar que en 6 de el
constancia del cumplimiento de la referida obligac
por esta Superintendencia.

3

Que, mediante Oficio Ordinario IF/N° 2294, de 27 de marzo de 20]

cargo al citado prestador, por incumplimiento de la
de la notificacidn al paciente GES en el 85,7% de lo

D—

Que con fecha 6 de mayo de 2014 el prestador pr
de las infracciones imputadas, en los siguientes tér;

a) En 2 de los 6 casos observados, fue pq
notificacion con posterioridad a la instang

b) En otro de los casos representado;g, si bien se de

escrita de haberse realizado [a notific
fecha y hora de la atencién al paciente.

c) En los restantes 3 casos, si bien esté

no se cuenta con los respaldos del formdr;rio.

Que, los descargos formulados no tienen el mérito

cometida por la Asociacién Chilena de Seguridad |t

explicaciones entregadas por su Médico Director
excusar los incumplimientos representados.

Que, respecto a los Formularios de Constancia G

013, deben con
informacién del “Formulario de Constancia de Informaciéon al Pag
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Capitulo VI “De
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se realizé una fiscalizacion al
prestador de salud “Asociacién Chilena de Seguridad de Temuco
verificar el cumplimiento de la obligacion de informiar sobre el derec

, destinada a

cho a las GES,

cion de salud
muestra de 7
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jar constancia
Jos.
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irregularidad
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ficientes para
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de Temuco, se debe tener
n el Acta de Constancia por

arte del fiscalizador que los “Formularios de Constancia GES” que se acompafien
P

en el proceso sancionatorio, posterior a esta fiscflizacién, deberd
respectivo formulario de notificacion (formularios

declaracién jurada del beneficiario que de fe del
contrario no seran considerados.

Por lo anterior, y debido a que no se adju
declaraciones juradas, no es posible validar los Fo
adjuntados en los descargos, manteniéndose los
“Pacientes sin respaldo de notificacion”.

Que, respecto al caso en que alega que sdlo faltd cﬂ)nsignar la fech

la notificacion en el respectivo formulario, hay

conformidad con la Circular IF/N° 57, de 2007, el
Informacién al Paciente GES”, debe ser extendido &
firmado por el prestador de salud y por el beneficiar
dia y hora de la notificacion, debiendo entregarse copia de este inst

acto al beneficiario. Por lo tanto, la omisién de cu

ntaron

no encontrados)
acto de notificacion, en caso

n adjuntar al
una

las correspondientes

rmularios de Constancia GES

2 casos en la
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2n dos ejemplares y debe ser

claramente el
rumento en el

alquiera de los datos o firmas
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RESUELVO:

1.

exigidas por el formular
que puede ser sanciona

Que en relacion a los re
de la Asociacién Chilend
con los respaldos de
acuerdp con la normatiy
prestador cumplié con
la copia firmada del “Fo
que debe conservar en| 4

Que respecto de los ind
notificacion al pacients
acceder de manera infq
exigir el cumplimiento d

Que, en relacién con el
cabe sefalar que en
materia, durante el a
incurrido en incumplimi
Resolucién Exenta IF/N
incumplimiento sobre Lﬂ

Que, en consecuencia,
incurrido el prestador |€
esta Superintendencia,
a las GES y de dejar cor
Informacion al Paciente
autorizado para los dos
sancionario de conformi
DFL N91, de 2005, de
caso de incumplimiento
sancionar a los estableq
las que| pueden elevarse
un afio

Que, al respecto, eval
prestador y el porcent
muestra revisada, se es

Que, en virtud de lo eg
que me confiere la ley;

Impoénese a la Asociacio
{doscientas unidades |¢
impartidas por esta Suj
sobre el derecho a las 3
de Constancia de Infors
excepcionaimente autor
Aguda |(IRA) baja de n
Odontolégica Ambulator

El pago de la multa de
notificacién de la prese
N° 9015073, del Banco
60.819,000-7.

El valor de la unidad de
pago

B

io, constituye un incumplimiento por parte del prestador
Elo.

stantes 3 casos observados, es el propic Médico Director

de Seguridad de Temuco quien reconoce que no cuenta
os formularios. Cabe sefalar a este respecto, que de
va vigente, el instrumento idéneo para comprobar que el
obligacién de informar al paciente GES, es precisamente
rmulario de Constancia de Informacién al Paciente GES”
5U poder.

umplimientos detectados, se debe tener presente que la

GES, tiene por objeto que los beneficiarios puedan
rmada a los beneficios a que tienen derecho, pudiendo
e la garantia de oportunidad que el Régimen contempla.

prestador Asociacion Chilena de Seguridad de Temuco,
el marco del proceso de fiscalizacion verificado en la
no 2013, dicho prestador fue amonestado por haber
ento del deber de notificacién GES, segun da cuenta la
\° 104, de 13 de marzo de 2014, por un 100% de
1a muestra de 13 casos evaluados.

sobre la base de los antecedentes expuestos y habiendo
n el incumplimiento de las instrucciones impartidas por
en relacion con la obligacion de informar sobre el derecho
stancia escrita de ello en el “Formulario de Constancia de
GES”, o en el documento alternativo excepcionalmente
problemas de salud ya indicados; se estima procedente
dad con lo dispuesto en el inciso 2° del articulo 125 del
Salud, el que faculta a esta Superintendencia, a que en
de instrucciones o dictdmenes emitidos por ella, pueda
imientos privados de salud, con multas de hasta 500 UF,
hasta 1000 UF en caso de reiteracidn dentro del plazo de

ada la gravedad de la infracciéon en que ha incurrido el
taje de incumplimiento constatado en relacién con la
tima en 200 UF el monto de la multa que procede aplicar.

tablecido precedentemente y en uso de las atribuciones

on Chilena de Seguridad de Temuco una multa de 200 U.F.

je fomento), por incumplimiento de las instrucciones
rerintendencia, en relacion con la obligacion de informar
ES y de dejar constancia escrita de ello en el “Formulario
macion al Paciente GES”, o en el documento alternativo
zado para los problemas de salud “Infeccidon Respiratoria
anejo ambulatorio en menores de 5 afos” y “Urgencia

n

a”.
berd efectuarse en el plazo de 5 dias habiles desde la

nte resolucion, mediante depdsito en la cuenta corriente
Estado, a nombre de la Superintendencia de Salud, Rut:

fomento sera el que corresponda a la fecha del dia del




3. El comprobante de pago correspondiente deberd |enviarse a la
Subdepartamento de Finanzas y Contabilidad de es]ta Superintenden
electronico gsilva@superdesalud.gob.cl, para su control y certificacid
quinto dia de solucionada la multa.

4. En contra de esta resolucién procede el recurso de reposicién, y er

recurso jerarquico previstos en los articulos 15y 59
deben
notificacién de la presente resolucién.

ANOTESE, COMUNIQUESE, NOTIFIQ

INTENDENTA DE FONDOS Y SEGUROS PRE

h .
/LR LIB/HPA

DISTRIBUCION:

- Gerente General Asociacion Chilena de Seguridad de Temuco
- Director Médico Asociacién Chilena de Seguridad de Temuco
- Subdepartamento de Fiscalizacién GES.

- Subdepartamento de Finanzas y Contabilidad

- Unidad de Coordinacion Legal y Sanciones.

- Oficina de Partes.
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