
Intendencia de Prestadores
Subdepartamento de cestión de Calidad en Salud
Unidad de Fiscalización en Cal¡dad
Un¡dad de Apoyo Legal

REsoLUcróN ExENTA rPlNo 3094
sANrrAGo, 09ocl.2019

vlsTos:

l) Lo dispuesto en los numerales f7o y 72o, del Artículo 40, y en los numerales 10, 20 y 3o, del
Articulo 121, del Decreto con Fuerza de Ley No1, de 2005, del lvl¡nisterio de salud; en los Artículos
76, 27 | 43 y demás pertinentes del "Reglamento del Sistema de Acreditación para los prestadores
Inst¡tucionales de Salud", aprobado por el D.S. No t5/2OO7t del ¡4inisterio de Salud; en et Decreto
Exento No33, de 2010, del Min¡ster¡o de salud, que aprueba el Estándar General de Acreditación
para Prestadores Inst¡tucionales de Atención Ps¡quiátrica Cerrada; la Circular Interna IplNo 4. de
3 de septiembre de 2012, que instruye sobre la forma de efectuar las inscr¡pciones en el Registro
Públ¡co de Prestadores Acreditados de esta Intendencia; la Ci¡cular Interna Ip/No2, de 2013, que
instruye respecto del inic¡o del período de v¡gencia de la acred¡tación de un prestador acreditado;
y en la Resolución M A82/L07/20t9, de 22 de jut¡o de 2019;

2) La solicitud No 1'761, de 15 de enero de 2019, del sistema Informático de Acreditac¡ón de
esta super¡ntendencia, mediante la cual don Juan Esteban Maass v¡vanco, en su calidad de

I9pl9s_91!glte legal, .sol¡cita la acrgditac¡ón det prestador institucionat denominado
'INSTITUTO PSIQUIÁTRICO DR. JOSÉ HORWITZ BARAK., ubicado en Avda, La paz No841,
en la comuna de Recoleta, Región Metropol¡tana, para ser evaluado en función del Estándar
Gen€ral de Acreditación para prestadores rnst¡tuc¡onales de Atención psiqu¡átrica
Cerrada, aprobado por el Decreto Exento No 33, de 2010, del Minister¡o de Salud;

3) El Informe de Acreditación emitido con fecha 02 de agosto de 2019 por la Entidad Acreditadora.'GCA SALUD LTDA.'''

4) El texto corregido, de fecha 30 de septiembre de 2019, del Informe de Acreditación seña¡ado
en el numeral 3) precedente, de acuerdo a las instrucciones efectuadas por esta Intendencia;

5) La cuarta Acta de Fiscalización, de 30 de septiembre de 2019, del Informe de Acreditación
señalado en el numeral 3) precedente, realizada de conformidad a lo Drevisto en el ord. c¡rcular
IPlNo 1, de 12 enero de 2017;

6) El Memorándum IPlNo 966-2019, de la Encargada (s) unidad de de Fiscalizac¡ón en catidad
de esta Intendencia, de fecha o7 de octubre de 2019, por el que remite el Acta de Fiscal¡zac¡ón
del Informe de Acred¡tación referido en el No3 precedente, da cuenta del pago de Ia segunda
cuota del arancel por parte del representante del prestador evaluado y recomienda emitir la
presente resoluc¡ón;

CONSIDERANDOI

lo.- Que med¡ante informe de acreditac¡ón referido en el numeral 3) de los vistos precedentes,
relativo a los resultados del proced¡m¡ento de acred¡tación a que d¡o lugar la sol¡citud N" 1,761;
de 15 de enero de 2019, ejecutado por la Entidad Acred¡tadora "ccA sALuD LTDA,,, resoectó
del prestador de sa¡ud denom¡nado *rNsr¡Turo psrQurÁTRrco DR, JosÉ úOnü¡rz
BARAK", se declara acREDrraDo por seounda vez a d¡cho prestador, en virtud de haber



dado cumpl¡miento a las normas del Estándar General de Acreditación para Prestadores
Institucionales de Atención Ps¡quiátr¡ca Cerrada, aprobado por el Decreto Exento No 33, de

2010, del Ministerio de salud, al haberse constatado que dicho prestador cumple con el looo/o
de las características obligatorias que le eran aplicables y con el E¡,il6-Ccllq!a!!g--la€
características oue fueran apticables v evaluadas €n ese proced¡miento, todo.ello en

c¡rct-rnstancias que la exigencia de dicho estándar para obtener su acreditación, cons¡stía en el

cumolimiento del 70olo de dicho total;

20,- Que, mediante el memorándum señalado en el numeral 6) de los Vistos precedentes, la

Encargada (s) de la un¡dad de FiscalizaciÓn en calidad de esta Intendenc¡a, informa que, tras la
.ompótente físcalización efectuada, se ha constatado que el texto del ¡nforme de acreditaclón
referido en el No3) de los Vistos precedentes cumple con las exigencias reglamentar¡as de los

informes que deben emitir las Ent¡dades Acreditadoras respecto de los procedimientos de

acreditación que ejecuten y solicita la emis¡ón de Ia presente resolución;

3o.- Que, además, en el memorándum arriba señalado la Encargada (S) de la Unidad de

Fiscal¡zación en Calidad de esta Intendencia informa que se ha constatado el pago de la segunda

cuota del arancel de acreditación por parte del solic¡tante;

40,- Que, atendido el mérito de los antecedentes antes referidos, corresponde acceder a lo
solicitado por la Encargada (s) de la unidad de F¡scalización en calidad de esta Intendenc¡a,
declarar la adecuación normativa del ¡nforme recaído en el presente procedim¡ento de

acreditación, poner formalmente en conoc¡miento del solicitante de acreditación el texto del

informe de acieditación, señalado en el cons¡derando 20 precedente, y ordenar la mantención de

la ¡nscripción que ostenta en el Registro Público de Prestadores lnstitucionales de salud
Acred itados;

y TEN¡ENDO PRESENTE las facultades que me confieren las normas legales y reglamentarias
precedentemente señaladas, vengo en dictar la sl9uiente

RESOLUCIóN:

1o MANTÉNGASE LA INSCRIPCIóN que el prestador ¡nstitucional "INSTIÍUTO
PSIOU¡ÁTRTCO DR, JOSÉ HORWTTZ BARAK', ostenta bajo el NElz , en el REGTSTRO
púgl¡co DE pREsrADoREs rNsrrrucroNALEs DE SALUD acREDrfADos, en v¡rtud de

haber s¡do d€clarado ACREDITADO por seounda vez.

20 S¡n perjuicio de lo anterior' X.9.DlEl ION antes referida
por el Funcionario Registrador de esta Intendencia, dentro del plazo de diez días hábiles,
contados desde oue le sea ¡ntimada la presente resoluciÓn, tenlendo Dresente oue en
su seoundo procedimiento de acreditación antes refer¡do el Drestador
¡nstitucional antes señalado ha s¡do clasificado como de ALTA COMPLEJIDAD,
e ¡ncorporando en ella los datos relativos al nuevo informe de acred¡tación referido
en el No3 de los Vistos de la presente resolución, el período de vigencia de la nueva
acreditación que se declara en el numeral siguiente y una copia de la presente
resolución, todo ello de conformidad a lo dispuesto en la Circular Interna IP N" 4' de
3 de septiembre de 20L2, que instruye sobre la forma de efectuar las inscripciones en
el Reoistro Público de Prestadores Acreditados de esta Intendencia.

30 PóNGASE EN CONOCIMIENTO del solicitante de acreditación el texto del informe de la
Entidad Acreditadora "GCA SALUD LTDA" señalado en el No 3) de los V¡stos precedentes.

40 TÉNGASE PRESENTE que, para todos los efectos legales, la vioencia de la acreditac¡ón del
prestador institucional señalado en el numeral anterior se extenderá desde la fecha de la
présénte resolución, por el plázo de tres años, s¡n perjuicio que este plazo pueda prolongarse



en los términos señalados en el Artículo 70 del Reglamento del Sistema de Acreditación para
Prestadores Institucionales de Salud, si fuere procedente.

50 NOT¡FÍQUESE al representante legal del prestador inst¡tuc¡onal señalado en e¡ No1
precedente el Ofic¡o C¡rcular IP Nos, de 7 de noviembre de 2011, por el cual se imparten
¡nstrucc¡ones relativas al formato y correcto uso que deben dar los prestador€s
acreditados al certif¡cado de acred¡tación que esta superintendenc¡a otorga a dichos
prestadores, así como respecto de su deber de dar estr¡cto cumpl¡miento a lo dispuesto en el
inc¡so final del Artículo 43 del Reglamento del Sistema de Acred¡tación para los Prestadores
Institucionales de Salud. Para los efectos de facilitar el cumpl¡miento de las ¡nstrucciones y
deberes reglamentarios relativos al formato oficial y uso del cert¡f¡cado de acred¡tación, se
recomienda a d¡cho repres€ntante legal comunicarse con la Unidad de comunicac¡ones
de esta Super¡ntendenc¡a, al fono (O2)28369195.

60 DECLÁRASE TERMINADo el oresente orocedimiento administrativo v ARGHÍVENSE sus
antecedentes.

70 NOTIFIQUESE la presente resolución al solici y al representante lega I

de la Entidad Acred¡tadora "GCA SALUD LTDA"

REGÍSTRESE Y ARCHÍVESE

CAMILO
INTEN DENTE

SUPERI
ADORES DE SALUD (S)

DE SALUD

EN CUMPLIMIENTO DE LO D¡SPUESTO EN EL 40 DEL ARTICULO 41 DE LA LEY NOIg.8AO,

SE INTERPUSIERE ESTE SEGUNDO RECURSO, PARA ANTE EL SUPERINTENDENTE DE SALUD, DENTRO DEL
¡.I¡SI4O PI'AZO"ANTES SEÑALADO,

Solicitante de : la resolución, el informe, el Oficio Circular IP N"5/2011, y el Ord. Circu¡ar IPIN'

- Representante Legal de la Entidad Acreditadora correspondiente
- Super¡ntendente de Salud
- Fiscal
- Agencia Regional correspondiente,
- Encargado Unidad de Comun¡caciones Superintendencia
- Jefa (s) Subdepartamento de Gestión de Calidad en Salud, IP
- Encargada (s) Unjdad de Fiscalización en calidad, IP
- Encargado Un¡dad de Gest¡ón en Acreditación, IP
- Funcionario Reg¡strador, IP
- Abogada Unidad de Apoyo Legal IP
- Exped¡ente Solicitud de Acreditación
- Of¡cina de Partes
- Archivo

SOBRE BASES DE LOS PROCED¡]I!¡ENTOS ADMINISTRATIVOS QUE R¡GEN LOS ACTOS DE LOS
ónerros DE LA ADl,trN¡srRAcróN DEL EsrADo, ESTA INTENDENCIA INFoR[4A QUE qoNTRA LA
PRESENTE RESOLUCIóN PROCEDEN LOS S¡GUIENTES RECURSOS: EL RECURSO DE REPOSICION, EL CUAL
DEBE INTERPONERSE ANTE ESTA INTENDENCIA, DENTRO DEL PLAZO DE 5 DÍAS, CONTADOS DESDE LA

NOTIFICACIóN DE LA MIS¡4A; Y EL RECURSO JERÁRQUICO, YA SEA EN SUBSIDIO DEL ANTERIOR, O 5I SOLO

RO


