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Intendencia de Prestadores
Subdepartamento de Gestión de Calidad en Salud
Unidad de Fiscal¡zac¡ón en Calidad

RESOLUCION

SANTIAGO,

EXENTA rPlNo 1243

0 2 AGO 2015

vrsTos:

1) Lo dispuesto en los numerales flo Y f2o del Artículo 4o y en los numerales 10, 20 y 30 del

Artículo 121, del Decreto con Fuerza de Ley No1, de 2005, del Ministerio de salud; en los Artículos
16, 27, 43 y demás pertinentes del "Reglamento del Sistema de Acreditación para los Prestadores
Institucionales de salud", aprobado por el D.s. N" 15/2007, del lvlin¡sterio de salud; en el Decreto
Exento No18, de 2OOg, del ¡4inisterio de salud, que aprueba el Estándar General de Acreditación
para Prestadores Institucionales de Atenc¡ón Ab¡erta; en la circular lP N' 21, de 3 de septiembre
de 2012, que ¡mparte instrucc¡ones a las Ent¡dades Acreditadoras sobre el formato del Informe
de Acred¡tación; la c¡rcular Interna IPlNo 4, de 3 de sept¡embre de 2012, que instruye sobre la

forma de efectuar las ¡nscripc¡ones en el Registro Públ¡co de Prestadores Acreditados de esta

Intendencia; la c¡rcular Interna IPINo2, de 2013, que instruye respecto del inicio del período de

vigencia de Ia acreditación de un prestador acreditado; en la Resolución Exenta ss/N" B, de 4 de

enero de 2072, y en la Resolución Afecta SS/N" 67, de f4 de agosto de 2015;

2) La solic¡tud con No 498, de 31 de d¡ciembre de 2015, del S¡stema Informático de Acred¡tac¡ón

de esta su oe rintendencia, mediante la cual don césar oyarzo Mans¡lla, en su cal¡dad de

reDresentante leqal, solicita la acreditación del prestador ¡nst¡tucional denominado
*TNTEGRAMÉDrCA Cenrnos MÉDrcos s.A. sucuRsAl PLAZA SUR"' ubicado en Avda'
Jorge Alessandr¡ No 20.O4O, comuna de San Bernardo, Santiago, Región ¡4etropolitana, para ser

evaluado en función del Estándar General de Acreditación para Prestadores
Institucionales de Atención Abierta, aprobado por el Decreto Exento No 18, de 2009, del

Ministerio de Salud;

3) El Informe de Acreditación emit¡do con fecha 20 de junio de 2016 por la Entidad Acred¡tadora
.EVALUAQ LIMITADA";

4) El texto corregido, de fecha 1B de julio de 2016, del Informe de Acred¡tación señalado en el

numeral 3) precedente, de acuerdo a las instrucciones efectuadas por esta Intendencia;

5) El Memorándum IPlNo 448-2016, de fecha 1 de agosto de 2076, de la Encargada (S) de la
Uñidad de F¡scal¡zación en Calidad, Sra. Katty Alfaro Silva, por el que rem¡te documentos

at¡ngentes al proceso de acred¡tación del prestador arriba señalado, informa sobre el pago de la

segJnda cuota del arancel correspondiente y recom¡enda emitir la presente resolución;

CONS¡DERAN DO:

1o.- eue mediante ¡nforme de acreditación referido en el numeral 3) de los Vistos precedentes,

relat¡vo a los resultados del proced¡m¡ento de acred¡tación a que dio lugar la solic¡tud No 498, de

fecha 31 de diciembre de 2015, ejecutado por la Entidad Acreditadora 'EVALUAQ LIMITADA"
resoecto del Drestador inst¡túc¡ónal de salud denominado *INTEGRAMÉDICA CENTROS
MÉDICOS S.A. SUCURSAL PLAZA SUR", ubicado en Avda. Jorge Alessandri No 20.040, comuna

de san Bernardo, sant¡ago, Reg¡ón Metropol¡tana, se declara ACREDITADO a dicho prestador



institucional, en v¡rtud de haber dado cumplimiento a las normas del Estándar General de
Acreditación para Prestadores Inst¡tucionales de Atenc¡ón Ab¡erta, aprobado por el
Decreto Exento No18, de 2009, del Minister¡o de Salud, al haberse constatado que el prestaoor
evaluado cumple con el 100o/o de las características obl¡gator¡as que le eran aplicables y con
el 98olo del total de las características oue fueron evaluadas en ese proced¡míento, todo
el¡o en c¡rcunstancias que la exigencia de dicho estándar, para obtener su acreditación, consistía
en el cumplim¡ento del 5OVo de d¡cho total;

20.- Que, mediante el memorándum señalado en el numeral 5) de los Vistos precedentes, la
Encargada (S) de la Unidad de Fiscalización en Calidad de esta Intendenc¡a, re¡tera que, tras ta
competente f¡scalización efectuada, se ha constatado que el texto correg¡do del Informe oe
Acreditación, señalado en el No4) de los Vistos precedentes, cumple con las exigenc¡as
reglamentarias y Io dispuesto en la Circular Ip No21, de 2012, sobre el formato y contenidos
m¡n¡mos de los informes que deben emitir las Entidades Acred¡tadoras respecto de ros
procedim¡entos de acred¡tación que ejecuten y solic¡ta la em¡sión de la presente resoluc¡ón;

3o.- Que. además, señala que se ha constatado el pago de la segunda cuota del arancel de
acred¡tación por parte del solic¡tante;

4o.- Que/ atendido el mérito de los antecedentes antes referidos, corresponde acceder a to
solicitado por la Encargada (S) de la Un¡dad de Fiscalización en Calidad de esta Intendenc¡a v
poner formalmente en conoc¡miento del sol¡c¡tante de acreditación el texto del informe de
acred¡tación, señalado en el cons¡derando 20 precedente, y ordenar la ¡nscr¡pc¡ón del prestador
¡nstitucional antes señalado;

Y TEN¡ENDo PRESENTE las facultades que me conf¡eren las normas legales y reglamentar¡as
precedentemente señaladas, vengo en dictar Ia siguiente

RESOLUCIóN:

1o ¡NSCRÍBASE al prestador inst¡tucional denom¡nado *INTEGRAMÉDICA CENTROS
MEDICOS S.A, SUCURSAL PLAZA SURi ub¡cado en Avda. Jorge Ajessandri No 20.O4O, comunade San Bernardo, Santiago, Reg¡ón Metropol¡tana, en el REGISTRO púBLICO DE
PRESTADORES INSTITUCIONALES DE SALUD AcREDITADoS, de conformidad a Io dispuesto
en la c¡rcular Interna IP No 4, de 3 de septiemb re de 2or2, que instruye sobre la forma de efectuar
las inscr¡pciones en d¡cho Registro público.

20 PóNGASE EN CONOCIMIENTO del sol¡citante de acreditación el texto del ¡nforme de la
Entidad Acred¡tadora "EVALUAQ LrMrrADA" señalado en el No. 4) de los v¡stos precedentes.

30 rÉNGAsE PRESENTE que, para todos los efectos legales, la vioencia de la acreditac¡ón del
prestador instituc¡onal señalado en el numeral anterior se extenderá desde la fecha de la
oresente resolución, oor el plazo de tres años, s¡n perjuicio que este plazo pueda
prolongarse en los términos señalados en el Artículo 70 del Reglamento del s¡stema de
Acreditac¡ón para Prestadores Institucionales de Salud, si fuere procedente.

40 NorrFÍQuEsE al representante legal del prestador institucionat seiiatado en el No1
precedente el ofic¡o circular rP No5, de 7 de nov¡embre de 2011, por el cual se imparten
instrucc¡ones relativas al formato y correcto uso que deben dar los prestádores
acreditados al certificado de acred¡tac¡ón que esta super¡ntendenc¡a otorga a d¡chos
prestadores, así como respecto de su deber de dar estricto cumplimiento a lo dispuesto en el
inciso final del Artículo 43 del Reglamento del Sistema de Acreditac¡ón Dara ¡os prestadores
Institucionales de Salud. Para los efectos de facilitar el cumplim¡ento de las instrucc¡ones v
deberes reglamentarjos relativos al formato oficial y uso del certificado de acreditación, se
recomienda a d¡cho representante legal comunicarse con la unidad de comunicaciones
de esta Super¡ntendenc¡a, at fono (O2)28369351.



50 DECLARASE TERMTNADo el presente procedim¡ento administrat¡vo y ARcHÍvENsE sus
antecedentes.

60 NoTIFÍQUESE la presente resolución por carta cert¡f¡cada at sotic¡tante de acreditación v a¡
representante legal de la Ent¡dad Acreditadora ..EVALUAQ LIMITADA-.

REGÍsTREsE Y ARcHÍvEsE

IREZ
INTEN D ADORES DE SALUD

SU PERINTEN DENCIA DE SALUD

¡'::l::::11.;'

EN cuMpL¡MrENTo DE Lo DrspuEsro EN EL rNcrso 4o DEL aRTÍcuLo 41 DE LA LEy No19.aao, soBRE BAsEs
DE Los pRocEDrMrENTos ADMTNTSTRAT¡VoS euE RrcEN Los acros DE Los óRcaNos DE LA
ADl.'lrNrsrRAc¡óN DEL EsrADo, EsrA INTENDENCIA rNlonve que conrm u pnesetr¡ nisoruiióÑ pnócloeru
Los SIGUIENTES RECURSoS: EL REcURso DE REPoSICIóN, EL C.UAL DEBE INTERPoNERSE ANTE ESTA TNTENDENCTA,
DENTRo DEL plAzo oe s oÍls, coNT,ADos DESDE rn ¡¡orrric¡crón DE LA MISMA; y ¡r nrcunso ¡rnÁaeúrco, vA irn
EN SUBSIDIO DEL ANTERIOR, O 5I SÓLO SE INTERPUSIERE ESTE SEGUNDo RECURSo, PARA ANTE eI sup¡'ru¡ITÉruo¡¡IIe
DE SALUD, DENTRo DEL MIs¡4o PLAzo ANTES sEÑALADo.

- Sol¡c¡tante de Acreditación (por correo electrón¡co y carta cert¡f¡cada) (la resolución)
- Responsable de¡ proced¡miento de acreditación (por correo electrónico) (la resoluc¡ón, el informe
y el Ofic¡o C¡rcular IP No5/2011)
- Representante Legal de la Entidad Acreditadora "EVALUAQ LIMITADA" (por correo electrónico
y carta cert¡f¡cada) (solo la resolución)
- Superintendente de Salud
- Fiscal
- Encargado Unidad de Comun¡cac¡ones Su pe r¡ntendencia
- Jefa Subdepartamento de Gest¡ón de Calidad en Salud, IP
- Encargado Un¡dad de Gestión en Acreditac¡ón, Ip
- Encargada Un¡dad de F¡scal¡zac¡ón en Calidad, IP
- In9. Eduardo Javier Aedo, Funcionar¡o Reg¡strador, IP- Abog. Camilo Corral G., IP
- Expediente Sol¡citud de Acred¡tac¡ón
- Of¡cina de Partes
- Archivo


