
lntendencia de Prestadores de Salud
Subdepartamento de Gestión de Cal¡dad en Salud
Unidad de Gest¡ón en Acreditación
Unidad de Apoyo Legal

comuna de Providencia, Región Metropolitana,
Michael. kantha k@cop. cl, quien ejercerá dicho cargo;

REsoLUcróN ExENTA rP/N" 243U
SANTIAGO, 

03JUL2O2O
VISTOS:

1) Lo dispuesto en el No2 del Artículo 121 del DFL No1, de 2005, de Salud; en la Léy
No19.880; en los artículos 90 y s¡guientes del Reglamento del Sistema de Acreditación
para los Prestadores Institucionales de Salud, aprobado por el D.S, No15. de 2OO7, del
Minister¡o de Salud; y en la Resolución RA 882/5212020, de 02 de marzo de 2o2o;

2) La Resolución Exenta IPlNo1.443, 29 de agosto de 2OL7, mediante la cual se tuvo
por acreditado por segunda vez al Prestador Institucional *CENTRO OFTALMOLOGICO
PROVIDENCIA", cuyo representante legal es don Francis€o Azocar Tapia y que se
encuentra inscr¡ta bajo el No55 del Reg¡stro Público de Prestadores Acreditados;

3) El Ingreso Fol¡o No8.694, de fecha 26 de junio de 2O2O, enviada por el Representante
Legal del Prestador Institucional señalado precedentemente;

4) El Memorándum IPlNo508, de 30 de junio de 2O2O, del Encargado de la Unidad de
Gestión en Acreditación en Salud, don Benedicto Romero Hermosilla;

CONSIDERANDO:

1o.- Que, mediante la resolución señalada en el No2) de los Vistos precedentes esta
Intendencia tuvo por acreditado por segunda vez el Prestador Instituc¡onal *CENTRO

OFTALMOLÓGICO PROVIDENCIA" y también se actualizaron los datos relat¡vos a
Representante legal de dicho prestador.

2o.- Que, mediante el memorándum señalado en el No4) de los Vistos precedentes, e

Encargado de la Unidad de Gestión en Acreditación informa sobre la recepción de la

solicitud referida en el N03) de esos mismos Vistos, por la cual el actual Representante
Legal del Prestador Inst¡tucional señalado precedentemente comunica el camb¡o de dicha
representación informando que don Michael Paul Kanthak Pérez de Arce, RUT:

L4.4O6.755-K, de profesión Ingeniero Comercial, domiciliado en Nueva de Lyon No96/
correo electrónico:

3o.- Que, por tanto, corresponde ordenar se modifique la inscripción que el antedicho
prestador ostenta en el Registro Público de Prestadores Institucionales Acreditados, en



cuanto a los datos registradós del representante legal y disponer las demás medidas de
rigor;

Y TEN¡ENDO PRESENTE tlas facultades que me confieren las normas legales y
reglamentarias antes señalauas, vengo en dictar la siguiente

RESOLUCIóN:

1o MODIFÍQUESE el registro que el Prestador Institucional 'CENTRO
OFTALMOLOGICO PROVIDENCIA" mantiene en el Reoistro público de prestadores
Institucionales Acreditados, modificando los datos registrádos del representante legal,
para que se registre a don l¿lichael Paul Kanthak pérez de Arce, RUT3 L4.4O6.755-
K, de profesión Ingenie*o Comerciat, domiciliado en Nueva de Lyon No96,
comuna de Providenoia, Rcgión Metropolitana, correo electrónico:
Michael.kanthak@cop.cl, fruien ejercerá dicho cargo.

20 PRACTfQUESE la modtiicación antedicha por el Funcionario Registrador de esta
Intendencia dentro del plazo de 5 días hábiles contados desde oue se le intime la
presente resolución.

30 DÉ'ASE pARCrALtrlEN+E SIN EFECTO la Resolución Exenta lplNol.443,29 de
agosto de 2OL7 , en el sentidb señalado en el No1 de la parte Resolutiva, en cuanto, a la
modificación -del nombre delr representante legal del prestador Institucional 'cENTRo
OFTALMOLóGICO PROVIDENC¡A-.

IJMTRIEUCf OII I

- Representantelegal del prestador
- Jefa Subdeoartámento dé cect¡¡{n
- Ke-presentante tegat del prestador de salud correspondlente.
- Jefa Subdepartámento de Gesíón de Cat¡dad en Sat,rrt rpde Calldad en Salud Ip- Encargado Unidad de Gestión en Acredltaclón Ip- Encargada (S) Unidad de Ftscal¡zación en Caltdad Ip- Unidad de Apoyo Legal Ip
- Funclonarlo Reglstrador Ip
- Expedlente del prestador institucional corréspondlente
- Oficina de Partes
- Archlvo

A DE PRESTADORES DE SALUD


