


2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Acreditados 1 11 13 9 33 48 47 88 93 160 181 78

Reacreditados 0 0 0 0 2 15 5 13 49 36 61 41

Pierden acreditación 0 0 0 0 2 4 1 10 14 5 7 1

Acumulado 1 12 25 34 65 109 155 233 312 467 641 718
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4
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Estándar de 

Acreditación
Complejidad

Prestador 

Privado

Prestador 

Público
Total general

Atención Cerrada              69            189 258                    

Alta 59              65              124                      

Media 6                23              29                        

Baja 4                101            105                      

Centro de Diálisis 192           2               194                    

Media 192            2                194                      

Atención Abierta 143           49             192                    

Alta 26              2                28                        

Media 48              3                51                        

Baja 69              44              113                      

Laboratorio Clínico 40             6               46                       

Alta 32              3                35                        

Media 8                3                11                        

Servicios de Imagenología 18             1               19                       

Alta 15              1                16                        

Media 3                -                3                         

Atención Psiquiátrica Cerrada 2               4               6                         

Alta -                1                1                         

Media -                3                3                         

Baja 2                -                2                         

Servicios de Esterilización 2               -                2                         

Baja 2                -                2                         

Quimioterapia Ambulatoria 1               -                1                         

Media 1                -                1                         

Total general 467           251           718                    

Tipo de Prestador Fecha 

Atención Cerrada de Alta Complejidad 1° de julio de 2016

Atención Cerrada de Mediana Complejidad 1° de enero de 2018

Atención Cerrada de Baja Complejidad 1° de enero de 2019

Centros de Diálisis 1° de julio de 2018

Atención Abierta de Alta Complejidad 1° de julio de 2018

Atención Abierta de Mediana 30 de junio de 2019

Centros de Imagenología de Alta 

Complejidad
30 de junio de 2019

Laboratorios Clínicos de Alta Complejidad 30 de junio de 2019

Centros de Imagenología de Mediana y 

Baja Complejidad
1° de enero de 2021

Laboratorios Clínicos de Mediana y Baja 

Complejidad
30 de junio de 2022

Estado Acreditación N° Prestadores

1° Acreditación 529

2° Acreditación 158

3° Acreditación 31

Total general 718



Priv/Pub Etapa del proceso de acreditación

Solicitada
En 

evaluación
Aceptada Notificada

Designación 

Aceptada
Planificada Total general

Privado Atención Abierta 20              7                -                -                7                   11               45                 

Atención Cerrada 11              5                2                -                2                   4                 24                 

Centro de Diálisis 3                3                1                -                -                    4                 11                 

Servicios de Imagenología 2                3                -                -                -                    2                 7                   

Laboratorio Clínico 3                3                1                -                1                   -                 8                   

Unidades de Quimioterapia Ambulatoria -                1                -                -                -                    -                 1                   

Total Privado 40              22              4                -                10                 21               96                

Público Atención Abierta 10              1                -                -                5                   17               33                 

Atención Cerrada 30              5                -                1                8                   9                 53                 

Atención Psiquiátrica 1                -                -                -                -                    -                 1                   

Total Públicos 43              6                -                1                13                 26               87                

83             28             4               1               23                47              183              Total general

Estándar de Acreditación

Tipo de prestador N°

Atención Cerrada 8

Atención Abierta 3

Centro de Diálisis 1

Plan de Corrección

12

183





Calidad - Seguridad  

Personal  SanitarioPaciente

Personal Sanitario

Prestador 
Institucional de Salud 

Ministerio de 
Salud

Rol Regulador

Seremis de 
Salud

Fiscalización

Superintendencia 
de Salud

Protección de 
Derechos

Fiscalización

Instituto de 
Salud Pública



DECISIONES ANTE PANDEMIA



DECISIONES ANTE PANDEMIA

Oficio Circular IP N° 12 de
fecha 12 de agosto de 2020.

Dispone la prórroga de la vigencia de la acreditación de los Prestadores
Institucionales de Salud Acreditados, cuya fecha de v¡gencia termine dentro del
periodo comprendido entre el 10 de enero de 2020 al 31 de julio de 2021

Oficio Circular IP N° 12 de
fecha 12 de agosto de 2020.

Instruye respecto del alcance retrospectivo de las mediciones y constataciones
para determinadas características y elementos medibles en los procesos de
reacreditación que indica, por parte de las Entidades acreditadoras.



“prorrogar la viqencia de todos los
exámenes aprobados por los
profesionales evaluadores de dicho
Sistema, a que se refiere el inciso
tercero del Artículo 10 del Reglamento
del Sistema de Acreditación de
Prestadores Institucionales de Salud,
cuyos plazos de viqencia vencieren 1
durante el presente año y durante el
año 2021, la eue se prórroga hasta el
30 de junio de 2022. “

DECISIONES ANTE PANDEMIA



GCL 2.2 Se aplican medidas 

de prevención de los eventos 

adversos (EA) asociados a la

atención: Prevención de 

eventos adversos asociados a 
procesos asistenciales

GCL 3.3 Se realizan 

actividades de supervisión 

que dan cuenta del 

cumplimiento de la

normativa de Control y 
Prevención de las IIH.

AOC 1.2 El prestador 

institucional utiliza un sistema 

de priorización de la atención 

de
urgencia.

RH 3.1 El prestador institucional 

incluye en su programa de 

capacitación temas relacionados con 

prevención y control de infecciones y 

reanimación
cardiopulmonar. 

Estar Acreditado… significó un apoyo como Prestador para enfrentar 
la Pandemia ?

EQ 2.1 Se ejecuta un 

programa de mantenimiento 

preventivo que incluye los 

equipos

críticos para la seguridad de 
los pacientes.

El prestador institucional cuenta con políticas de calidad de nivel estratégico y una estructura

organizacional que es responsable de liderar las acciones de mejoría continua de la calidad.

y más…..



Evaluando la Reactivación del 
Sistema Nacional de 
Acreditación con gradualidad 
de acuerdo a la situación 
actual, con flexibilidad y 
adaptabilidad.

¿Cómo …..

Evaluando las 
demandas ciudadanas 
en protección de 
derechos relacionados  
a temas de calidad, 
para implementar 
acciones.
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Subdepto. Gestión de 
Calidad

Subdepto. Fiscalización en 
Calidad

Subdepto. Protección de 
Derechos de las Personas 

en Salud

Subdepto. de Sanciones

Propuestas 
Normativas en Ley 

de Derechos

Implementación 
nuevas normativas 

relacionadas a 
Registro Prestadores 

Individuales

Diagnóstico 
Situación de 

Prestadores para 
enfrentar Procesos  

de Acreditación

Modalidad 
Alternativa de  

Evaluación en terreno 
por Entidades 
Acreditadoras

Diagnóstico a 
Estándares Actuales 

de Acreditación

MEDIDAS EN CURSO

ISP MINSAL

Examen de 
Evaluadores



TRABAJO CON ENTIDADES ACREDITADORAS

• Conformación de un Comité de trabajo intersectorial, con el objeto de recoger 
las inquietudes e ideas de todas entidades acreditadoras, así como, de los 
representantes del ministerio y el ISP.

• Establecer los lineamientos normativos que permitirán la ejecución de los 
procesos de acreditación de una forma excepcional, cuando se tome la decisión 
final de su reactivación por parte de la autoridad.

PROPUESTA DE LINEAMIENTOS PARA MODALIDAD DE EVALUACION 
HIBRIDA DURANTE PERIODO DE ALERTA SANITARIA - PANDEMIA

Telemático Sincrónico: Sistema de evaluación que combina la tecnología de la informática y de la 
comunicación, para el envío y recepción de información, que se produce en un momento 
determinado en presencia de las partes, que, para efectos de este procedimiento, corresponden 
a Entidad acreditadora y prestador evaluado.

Telepresencial: Sesión Telemática sincrónica donde el prestador y la Entidad Acreditadora deben 
coincidir en un momento determinado, permitiendo la interacción entre las partes.

Evaluación Hibrida: Evaluación en el que el desarrollo de las actividades de constatación, permite 
la mezcla de visitas presenciales y evaluaciones telemáticas / Telepresenciales, con el objetivo de 
completar el proceso de evaluación del prestador. 



TRABAJO CON ENTIDADES ACREDITADORAS (E.A.)

Piloto (noviembre)

Protocolos 
de trabajo 

implementa
dos por E.A.

Normativa

Circulares 
IP

(noviembre)

Encuesta 
a E.A.

(realizada)

REQUISITOS GENERALES PARA LA EVALUACION HIBRIDA
DEL PRESTADOR

Para la ejecución de la Evaluación Hibrida, se deberán
cumplir condiciones por parte del prestador que dicen
relación con la situación país respecto de las instrucciones
de la autoridad en el “Paso a Paso” de la Pandemia, como
especificas del prestador, en cuanto a los recursos
necesarios para el procedimiento de la evaluación
excepcional.

Del Prestador:
• Prestador debe ser sorteado en fase 3 o más.
• Que el prestador sorteado se encuentre, al momento de

la fecha de Evaluación, en fase 3 o más.
• Que el prestador disponga de los medios tecnológicos

necesarios para el soporte de la evaluación Telemática.
(WIFI o Internet de banda ancha)

De la Entidad:
• Debe cumplir con las instrucciones sanitarias vigentes 

emanadas por la Autoridad Sanitaria.
• Encontrarse en una comuna de residencia en fase 3 o 

más al momento de la evaluación, para la ejecución del 
proceso.



93%

7%

Modalidad Hibrida

De acuerdo

Desacuerdo

90%

10%

SI NO

% que está de acuerdo con la aplicación 
de la modalidad híbrida de evaluación, 
cuenta con el equipo de evaluadores y 
director técnico para su aplicación, 
Recursos Tecnológicos y EPP.

% que está de acuerdo con 
la aplicación de modalidad 
híbrida de evaluación

RESPUESTA DE  ENTIDADES ACREDITADORAS (E.A.)

N° de E.A. que responden encuesta: 34 



% que señala estar en condiciones para reiniciar los 
procesos de acreditación en …… meses

RESPUESTA DE  ENTIDADES ACREDITADORAS (E.A.)

N° de E.A. que responden encuesta: 34

64%
12%

3%

9%
12%

1mes

6 meses

12 meses

fin emergencia

No responde



Instrumento: Encuesta abreviada para Prestadores Institucionales: Estado de 
preparación para un futuro proceso de acreditación

Objetivo: Realizar diagnóstico general del estado de preparación de Prestadores
Institucionales con procesos de acreditación suspendidos en cualquiera de sus etapas,
para enfrentar el proceso de evaluación en terreno por parte de una entidad
acreditadora.

Población Objetivo: Todos los prestadores que se encuentran en alguna etapa del
proceso desde la solicitud hasta la planificación.



Priv/Pub Etapa del proceso de acreditación

Solicitada
En 

evaluación
Aceptada Notificada

Designación 

Aceptada
Planificada Total general

Privado Atención Abierta 20              7                -                -                7                   11               45                 

Atención Cerrada 11              5                2                -                2                   4                 24                 

Centro de Diálisis 3                3                1                -                -                    4                 11                 

Servicios de Imagenología 2                3                -                -                -                    2                 7                   

Laboratorio Clínico 3                3                1                -                1                   -                 8                   

Unidades de Quimioterapia Ambulatoria -                1                -                -                -                    -                 1                   

Total Privado 40              22              4                -                10                 21               96                

Público Atención Abierta 10              1                -                -                5                   17               33                 

Atención Cerrada 30              5                -                1                8                   9                 53                 

Atención Psiquiátrica 1                -                -                -                -                    -                 1                   

Total Públicos 43              6                -                1                13                 26               87                

83             28             4               1               23                47              183              Total general

Estándar de Acreditación

Tipo de prestador N°

Atención Cerrada 8

Atención Abierta 3

Centro de Diálisis 1

Plan de Corrección

12

183



https://encuestas.minsal.cl/index.php/survey/index/sid/393723/newtest/Y/l
ang/es-CL

142 Prestadores

32 Preguntas

https://encuestas.minsal.cl/index.php/survey/index/sid/393723/newtest/Y/lang/es-CL


Tipo de prestador
Plan de 

corrección

Primera 

Acreditación

Reacreditaci

ón

Total 

general

Atención Abierta 3 29 29 61

Atención Cerrada 8 1 58 67

Atención Psiquiátrica 

Cerrada
1 1

Centro de Diálisis 1 4 2 7

Centro Imagenología 2 1 3

Laboratorio Clínico 2 2

Quimioterapia 1 1

Total general 12 36 94 142

1 1 2 3
7

61
67

Atención
Psiquiátrica

Cerrada

Quimioterapia Laboratorio
Clínico

Centro
Imagenología

Centro de
Diálisis

Atención
Abierta

Atención
Cerrada

N° Prestadores que responden encuesta por tipo de 
Estándar que le aplica



 Respecto a la actualización de 

documentos: ¿Ha tenido 

dificultad para dar cumplimiento?

Etiquetas 

de columna

Tipo de prestador No Si Total general

Atención Abierta 29 32 61

Atención Cerrada 24 43 67

Atención Psiquiátrica Cerrada 1 1

Centro de Diálisis 4 3 7

Centro Imagenología 3 3

Laboratorio Clínico 2 2

Quimioterapia 1 1

Total general 61 81 142

 Estima necesario efectuar un 

nuevo proceso de 

autoevaluación antes de retomar 

su proceso

Etiquetas 

de columna

Tipo de prestador No Si Total general

Atención Abierta 8 53 61

Atención Cerrada 12 55 67

Atención Psiquiátrica Cerrada 1 1

Centro de Diálisis 1 6 7

Centro Imagenología 1 2 3

Laboratorio Clínico 2 2

Quimioterapia 1 1

Total general 23 119 142

 Durante la Pandemia, el 

prestador institucional ha 

presentado dificultades para 

continuar con la mantención de 

las exigencias del estándar que 

le aplica:

Etiquetas 

de columna

Tipo de prestador No Si Total general

Atención Abierta 8 53 61

Atención Cerrada 8 59 67

Atención Psiquiátrica Cerrada 1 1

Centro de Diálisis 7 7

Centro Imagenología 3 3

Laboratorio Clínico 2 2

Quimioterapia 1 1

Total general 16 126 142



Señale las características obligatorias, en las cuales ha tenido dificultades para 
continuar con la mantención de las exigencias del estándar que le aplica, 
durante la pandemia.
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Señale las características NO obligatorias, en las cuales ha tenido dificultades 
para continuar con la mantención de las exigencias del estándar que le aplica, 
durante la pandemia.
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10,0%

44,3%

45,7%

De acuerdo a su realidad ¿Qué plazo sería el adecuado para realizar el proceso de acreditación
pendiente? (desde el momento actual)

Menor a 6 meses

6 a 12 meses

12 a 18 meses



11 11

2 1

50

56

1
5

2 2 1

Atención Abierta Atención Cerrada Atención
Psiquiátrica Cerrada

Centro de Diálisis Centro
Imagenología

Laboratorio Clínico Quimioterapia

¿Cree posible, que un proceso de acreditación, se pueda realizar de forma 
telemática para evaluar algunos elementos medibles como la presentación 

de documentos e indicadores?  

No Si



8
12

2 1

23

53 55

1
5 2 2 1

119

Atención Abierta Atención Cerrada Atención
Psiquiátrica

Cerrada

Centro de Diálisis Centro
Imagenología

Laboratorio
Clínico

Quimioterapia Total general

¿La institución tiene la capacidad tecnológica y de conectividad 
para realizar parte de la evaluación de la entidad acreditadora 

de forma telemática?

No Si



DESAFÍOS

Situación Actual



Situación Actual

DESAFÍOS



Situación Actual

DESAFÍOS



28%

14%

12%
6%

4%
4%

32%

Distribución Porcentual Materias de Reclamos 
por Ley de Derechos

Oportunidad Información Clínica

Información Financiera Seguridad de la Atención

Trato Digno Condicionamiento de Atención

Otros (Lic. Médicas-Residencias Sanitarias
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N° Reclamos ingresados por año, en igual período 
2017 a 2020 

LDD CAS

Materia 
Reclamo 

ene feb mar abr may jun jul Ago Sep Total 
general 

       
  

Covid-19  -   -   40   60   113   173   150   98   104   738  

No Covid-19  445   428   401   384   422   488   562   529   513   4.172  

Total general  445   428   441   444   535   661   712   627   617   4.910  

 

N° de Reclamos Ingresados enero – septiembre 2020 desagregados por materia

Fuente: Subdepartamento Protección Derechos de las Personas en Salud – Intendencia de Prestadores de Salud



Planificación y 
organización 
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Revisión 
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Calidad

FISCALIZACIÓN

Seguridad

Prioridad situación epidemiológica país

Planificación 

Implementación 
Gradual

Análisis

flexibilidad

adaptabilidad

Plan de Trabajo




