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RESOLUCION EXENTA IF!—N." . 1 6 4

SANTIAGO, 28 ARR. 20%

VISTO!:

Lo dispuesto en et articule 115 del DFL N° 1, de 2005, de Salud; articulo 24 de |a Ley
N® 19.966; articulos 24, 25, 26 vy 27 del Decreto Supremo N° 136, de 2005, de Salud;
ta Circular IF/N® 77, de 2008, que aprobd el Compendio de Normas Administrativas en
Materia de Benefictos; la Circular IF/N®131, de 2010, gue aprobd el Compendio de
Nermaz  Administrativas en  Materia de Procedimilentos, ambas de esta
Superintendencia de Salud; ta Resolucidn Exenta N° 2064, de 24 de diciembre de
2012, de la Superintendencia de Salud; la Resolucién N® 1600, de 2008, de la
Contralorta General de la Repiblica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, de acuerdo & lo prescrito en el articulo 115 del DFL N® 1, de 2005, de
Salud, es funcién de esta Superintendencia velar por el cumplimiento cabal y
oportung de las leyes, reglamentos e instrucciones referidas al Régimen de
Garantias Explicitas en Salud {GES}, tanto por parte de las Instituciones de Salud

PFrevisional y el Fondo Nacional de Salud, como por parte de los prestadores de
salud.

2. Que la Ley N°® 19.966, en su articulo 24, establece la obligacién de los
prestadores de salud de informar tanto a sus pacientes beneficiarios del Fando
Macional de Salud (FONASA} como 2 los de las Isapres, que tienen derecho a las
Garantias Explicitas en Salud otorgadas por el Régimen, en la forma, oportunidad
y condlciones fue para dichos efectos establece el reglamento.

3. Que de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 24 v 25 del Decreto Supramo
N®136, de 2005, de Salud, que aprueba el reglamento que establece normas
para el otorgamiento, efectividad y cobertura financiera adicionat de las GES, la
referida obligacidn cemprende el deber de informar a los beneficlaros, la
confirmacion del diagndstico de alguno de los problemas de salud contenidos en
las GES, el momento a partir del cual tiznen derecho a tales garantias, ¥ que
para tenar derecho a las prestaciones garantizadas deban atenderse a través de
la Red de Prestadores que les corresponda, debiendo dejar constancia escrita de
ello conferme a las Instruccinnes que fije la Superintendencia de Salud.

4. Que al efecto, esta Superintendencia, con fecha 15 de noviembre de 2007, emitid
la Circular IF/N® 57, que impartid instrucciones scbre la cohligacién de los
prestadores de salud de entregar a los paclentes la citada informacidn, & travas
de una constancia escrita en el documente denominade “Fermulario de
Constancia de Informaclén al Paciente GES”.



Que, por su parte, la Circular IF/N® 142, de 14 de enero de 2011, introdujo
ajustes al referldo formularic, incorporande la sclicitud de antecedentes
adidonales, relativos a datos personales del paciente GES, para facilitar su
contacte vy ubicacion.

Que, el dia 18 de junio de 2013 se realizd una inspeccién al prestador de salud
Clinica Cumbres de! Norte, destinada a verificar el cumplimienta de ia obligacion
de notificar a toda persona a qulen se fe diagnostica una patologia o condlcidn de
salud amparada por las GES. En dicha Inspeccién, v scbre una muestra de 10
casos revisados, se pudeo constatar que en 4 de ellos el citado prestador no dejé
constancia de haber cumplide con la referida cbligacidn, ¥ en uno, el formularic
raspecthva ng registraba fecha ni hora de notificacion.

Que, mediante Oficio Qrdinario IF/N® 5297, de 14 de agosto de 2013, se formulé
cargos a la Clinica Cumbres del Norte, por “incumplimlento de la obligacidn de
dejar constancia de la notificacién al paciente GES en el 50% de los 10 casos
fiscalizados”.

Que notificado el cltado Oficic Ordinario a la entidad fiscalizada, ésta presentd
con fecha 6 de septiembre de 2013, un escrite en el que argumenta que el
cumplimiento de |a obligacion prevista por el articuto 24 de la Ley N® 19.966, “na
puede estar ajena a las circunstancias de qua a la luz de los antecedentes
obtenidos en la fiscalizacidn, o allegados con posterioridad por el fiscalizadn,
surjan elementas a estimar para anzlizar el cumplimiente de lo ordenade por ¢l
legislador en esta materia, en cuanta al fondo de i regulade, que es en definltiva
el objetive de la norma, informar al paciente de este dereche y en definitiva que
puedz hacer uso de su dereche a la opcién®™ {sic).

Agrega que, a pesar que al moments de la fiscalizacion se ie Informd sdlo
respecto de dos casos en los que presentaba Insuficiencia en la confeccién del
forraularle, &n fa formulacion de cargos se alude a 5 casos, sin precision de los
pacientes afectados por la omislén, situacidn que ademds de dificuitar su derecho
a defensa, le imposibilita la correccidn de los procedimisntos administrativas an
este ambito.

Sin perjuicic de la anteror, analiza las 10 casos que corresponderian a la
muestra fiscalizadar en tres sefiala haber cumplido en tiempo v forma con el
Formulario de Constancia de Informacién al Paciente GES; en tres, que sdlo faltd
consignar la fecha y/o la hora de la notificacidn en las respectivos formularlos; en
ung, que el fermulario fue firmade, perc por razanes netamente administrativas
no fue anexado a la ficha dinica; en dos, que se entregé la informacidon al
paciente, pero por razenes administrativas no se completd el formularic o éste no
fue adjuntado 2 |a ficha clinlca, ¥ en uno, que no ha podide contactar al paciente
pare verificar si sa le entregd la infarmacion.

Por otro lade, argumenta que como prestador institucional, es su personal ol que
se encarga de informar a los paclentes su derecho a las GES, y que ho existe
claridad de si esta obligacion es compartida entre af prestador institucional v el
meédico que otorga la prestacidn, o es subsidiaria, ¥ quién es el principal
prestador obligada a su cumplimiento.

Por Gltimo, soliclta que no se fe aplique sancion, atendide que en los casos
flscalizados, a excepcién de une, respetd al derecho de los pacientas a ser
Infermades de que su patologia se encuentra amparada por las GES, y gue los
casos observados por el fiscalizador, corresponden & situaciones particulares de

caracter formal, las que han sido enmendadas desde que se reaflzd la
fiscalizacidn,

Que, en cuante a los descargos de la entidad fiscalizada, cabe sefialar, en primer
término, que es el propio articulo 24 de la Ley N° 19,966, e fque establece que Ia
obltgacldén que tienen los prestadores de informar a los beneficiarios que tienen
derecho a las Garantias Explicitaz en Salud otorgadas por el Régimen, debe
cumplirse “en fa forma, oportunivad y condiciones gue estaplezca para estos



1Q.

11,

efectos ef reglamento”, v iueqo es el articuln 25 de este reglamento {D.S. No©
136, de 2005, de Salud), el que dispone que "fos prestadores de salud deberdn
defar constancla escrita de elfo, conforme a fas instrucciones que fije Ja
Superintendencia de Safud”,

Por lo tanto, de acuerdo con la normativa vigente e instrucciones impartidas por
e5ta Superintendencla de Salud, e! dnico instrumento idéneo para comprobar que
el prestader cumnplid con la ebligacién de Informar al paciente GES, no es otro
que la copia firmada del “Formularic de Constancia de Informacion al Paciente
GES" que el prestador debe conservar en su poder, sin perjulclo de las
excepctones gue ha autorizado esta Superintendencia respecte de los Servicios

de Urgencia, en refacién con determinadas patologias ¢ condiciones de salud
GES.

Que, en segundo lugar, no es efectlvo que al momento de !a fiscalizacion, se la
haya informado al prestador que sdlo dos casos presentaban irregularidades
respecto del "Formularic de Constancla de Informacién al Paciente GES”, toda
vez que tanto el “Acta de Constancla”, de 18 de junlo de 2013, como el “Detalle
Resultados” adjunto a ésta, fueron firmados por dofia Marcla Suazo Molina,
Matrona Coordinadora, en representacidn de la Clinica Cumbres del Morte 5.4., v
en ellos se dejé expresa constancia que del total de pacientes revisados, 5
contaban “con respalde de notificacion™ y 5 se encontraban “sin respaldo de
notiflcacian”, todos individualizades con nombre y RUT en el "Detalie Resultados®™

En este mismo orden de ideas, tampoco resulta atendible s alegacidn de que al
formularsele carges, no se precisd os pacientes que habrian side afectados por la
omisién, afectando su derecho a defensa y la posiblidad de corfegir sus
procedimientos; toda vez gue en el Oficio Ord, IF/N® 5297, de 14 de agosto de
2013, se alude expresamente al “Acta Constancia®, de 18 de junio de 2013,
mediante la cual “se informé el detalle de los pacientes sin respaldo de
notificackon 2l representante del prestader”, y, ademads, tanto la copia de esta
acta ¢como del "Detalle Resultados”, fueron entregadas a la representante del
prestador, al término de la fiscalizacidn, por lo que no puede éste argiilr
igrnorancia o falta de claridad respecto de los casos por los que se le formuld
cargos,

CQue, en tercer lugar, en cuanto al andlisis caso a caso efectuado por la entidad
fiscalizada en s5us descargos, cabe sefialar:

a) Los tres casos respecto de los que indica haber cumplido en tiempo y forma
con el Formularic de Censtancla de Informacion al Paciente GES (hijo de J.
Saavedra, M. Guerrero y G, Bravo), mds uno en gue argumenta que sdlo faltd
consignar |2 hora de la netificacién en el formularie (hijo de 1. Mansllla), ¥ uno en
que sefiala que se entregé la informacion al paciente, pero que por razones
administrativas no se completd el formularic o éste no fue adjuntado a la ficha
clinica {hijo de M, Godoy); corresponden a los 5 casos que en el “Acta de
Constancla” de 18 de junic de 2013, se ragistran “con respaldo de notificacion®,
de modo tai que no fueron objeto de la formulacién de cargos en contra det
prestador, y por lo mismo, no procedia que éste efectuara descargos sobre el
particular, nl que acompafiara fotocopla de estas 5 formularios.

b} Respecto de los dos casos en que alega que sélo faltd consignar la fecha y la
hera de la notificacion en los respectivos formularios {hijo de P. Tello ¥ 5. Diaz),
hay que tener presente que de confermidad con la Circular IF/N® 57, de 2007, el
"Formuiaric de Constancia de Informacion af Paclente GES”, dabe ser extendido
en dos ejemplares y debe ser firmado por el prestador de sefud y por el
beneficiaric, indicandose claramente ef dia y hora de Iz notificacion, deblendo
eniregarse copia de este instrumento en el acte al beneficiario. Por lo tanto, la
omisidn de cualquiera de los datos o firmas exigidas par el formulario, constituye
un incumplimiento por parte del prestader que puede ser sancionado.
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¢} En cuante a los tres casos restantes, reconoce que no existe constancia de la
notificacion al paciente GES. En efecto, en uno indica que el formulario fue
firmado, pero no fue anexado a la ficha clinica (hijo de 1. Puelles), ea otro sefials
que se entregd la informacion al paciente, pero no se completd el foarmulario o
eéste no fue adjuntado a la ficha clinica (hije de 1. Ramirez), ¥ en el tercero,
expresa gue no ha podido contactar al paciente para verificar si se le entregé la
infarmacian (hijo de A. Astudillo}.

Por lo tanto, respecte de estos tres casos hay gue relterar lo establecido en el
considerando novenc, en orden a gue el dnlco instrumento idéneo para
comprobar gque el prestader cumplid con la obligacien de infarmar al paciente
GES, es fa copia firmada del “Formulario” respectivo, que dete quedar en su
poder.

Que, en cuarto lugar, de conformidad con el punto 1.3 del Titulo IV del Capitulo
Y] del Compendio de Nermas Administrativas en Materia de Baneflcios, el
“Formulario de Constanciz de Informacion al Paclenta GES* puede ser firmado
por “la persona gque notifica dicha patolegia, estz Gltima en representacién del
establecimiento de salud, clinica, hospital o censultorio, ¥ que puede ser el ¢ la
médico tratante, enfermera o enfermerc u otra persona autorizada por el
establecimiento de salud para la respectiva notificacion”.

Por consiguiente, la responsabliidad administrativa de informar las patologias
GES a las persenas que han concurrido a atenderse a un establecimiente de
salud, corresponde al respective prestador institucional, sin perjulcio que |a
notificaclén sea realizada en su representacion por el profesional que formuld el

dlagnastico, u otra persona habilitada por el prastador institucional para efectuar
dicha notificacién.

Que, analizados los antecedantes, se ha podido verificar el incumplimienta de la
obligacion de notificar al paciente GES por parte dei citado prestador, cuya
comprobacion se realizo mediante fa sollcitud de las copias de las constancias de
notificacién que debian haber quedade en su poder v a disposicién de esta
Superintendencia, segiin el procedimiento establecido en la Circular IF/N® 77, de
2008 que aprobo el Compendio de Marmas Administrativas en Materia de
Beneficios de la Superintendancla de Salud.

Que, en relacién con al resultado de la fiscallzacidn, es menester hacer presente
que la obligacién de efectuar la notificacién GES, tiene per objeto que los
pacientes puedan acceder de manera informada a los beneficios a que tienen
dereche, pudiendo exigir el cumplimiento de la Garantia de Qpertunidad que ol
Régimen conternpla.

Gue, en consecuencia, la falta de constancia de notificacién que se ha podido
comprobar en la Clinica Cumbres del Nerte y que se le reprocha en esta
opartunidad, constituye una Infraccidn tanto af textes comao al espiritu de 1a
legislacion que regula el Régimen de Garantias Explicitas en Salud.

Que, habiéndose acreditado la Infraccldn y considerando el madelo de atencién
del Régimen GES, ésta no puede quedar sin sancidn, por lo que en mérito de lo
precedentemente expueste, y en virtud de las facultades que me confiere (a ley,

RESUELVO:

AMONESTAR a la Clinica Cumbres del Norte, por el incumplimiente de la
obligacién de dejar constancia escrita que informd a sus pacientes de la
confirmacion diagndstica de un problema de salud GES, en la forma prevista en
el artlculo 24 de la Ley N°19.966 y en el Titulo IV det Capitulo VI del Compendlo
de Normas Administrativas en Materia de Beneficios de la Superintendancia de
Salud, aprebado por la Circular IF/Ne 77, de 2008,



En contra de esta resolucidon procede el recurso de reposicién que confiere el
articulo 113 del DFL N®1, de 2005, de Salud, ¥ en subsidio, el recurso jerarquico
previsto en los articulos 15 y 59 de la Ley N° 19.880, los que deben interponerse
en un plazo de cinco dfas habiles contado desde la notificacldn de la presente
resolucion.

ANOTESE, COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y ARCHIVESE,

intendentia D\
de Fondog wf /L

ANDRADE WARNKEN
GURDS PREVISIONALES DE SALUD {S)

« Gerente Genera! Clinica Cumbres del Morte,
« Subdepartamento de Fiscalizacién GES.

= Unidad de Coordinacion Legal y Sanciones.
- Oficina de Partes.
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Certifico que el documento que antecede es copia fiel de su original,la Resolucién Exenta I1/N° 164 del 28 de abril de
2014, que consta de 5 pdginas, v que se ¢ a suscrita por la Sra. Ana Maria Andrade Warnken, en su
calidad de Intendenta de Fondosy Segur. ionales de Salud subrogante de la SUPERINTENDENCIA

DE SALUD.

Santiago, abril 28 de 2014






