SUPERINTENDENCIA

DE SALUD

Intendencia de Fondos y Seguros
Previsionales de Salud

RESOLUCION EXENTA IF/N° 331
Santiago, 05-05-2022
VISTO:

Lo dispuesto en los articulos 115 y demas pertinentes del DFL N° 1, de 2005, del Ministerio
de Salud; los articulos 15 y 59 de la Ley N° 19.880, de Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado; la
Resolucion Exenta RA/N° 882/181 de 23 de noviembre de 2021, y la Resolucién N° 7, de 26
de marzo de 2019, de la Contraloria General de la Republicay,

CONSIDERANDO:

1. Que, mediante la Resoluciéon Exenta IF/N° 51, de 25 de enero de 2022, esta
Intendencia impuso a la prestadora de salud “Clinica Alemana de Valdivia”, una multa de
400 UF por incumplimiento de las instrucciones impartidas por esta Superintendencia de
Salud, en relacién con la obligacion de informar sobre el derecho a las Garantias Explicitas
en Salud, mediante el uso y completo llenado del “Formulario de Constancia de Informacién
al Paciente GES”, o del documento alternativo excepcionalmente autorizado para los
problemas de salud “Infeccién Respiratoria Aguda (IRA) baja de manejo ambulatorio en
menores de 5 afios” y “Urgencia Odontologica Ambulatoria”, segun fuere el caso, a toda
persona a quien se le diagnostica una patologia o condicion de salud amparada por las
referidas garantias.

2. Que, en contra de la mencionada resolucién sancionatoria, la prestadora deduce
recurso de reposiciéon, alegando en primer término, la teoria del decaimiento, conforme a la
cual, se extinguen y pierden eficacia los procedimientos administrativos cuya tramitaciéon se
ha prolongado por mas de 2 afios, agregando que, en este caso en particular, el
procedimiento se inicié en enero de 2020, concluyendo con la dictaciéon de la resolucién que
le impuso la multa, el dia 25 de enero de 2022. Sobre el particular, sefala que la
jurisprudencia de la Corte Suprema ha precisado en forma reiterada que el abandono del
procedimiento administrativo sancionador, por parte de la Administracién, produce su
decaimiento y la extincién del acto administrativo sancionatorio, perdiendo por lo tanto su
eficacia.

En subsidio, alega inexistencia de infraccién en los 2 casos en que, durante la etapa de
descargos, acompafid los correspondientes formularios de constancia, con el objeto de
acreditar la notificacion de los pacientes GES. Al respecto, indica que la argumentacion
esgrimida por esta Superintendencia para desestimar dichos descargos, plasmada en el
considerando 10 de la resolucion recurrida, es discrecional y excede la obligaciéon que le
impone la normativa a las prestadoras de salud, cual es, informar a los beneficiarios que se
les ha confirmado el diagnéstico de alguno de los problemas de salud contenidos en las
GES, dejando constancia escrita de ello, conforme a las instrucciones fijadas pr la
Superintendencia, pero en ningun caso el deber de exhibir los formularios al fiscalizador, en
el momento de efectuarse la fiscalizacion. Afiade, que toda norma que impone un deber de
conducta y cuya transgresion puede derivar en la imposicion de sanciones, debe ser



interpretada restrictivamente, de manera que legalmente no es posible en caso alguno,
exceder el tipo infraccional descrito en la norma respectiva. De acuerdo a lo expuesto,
solicita dejar sin efecto la sancién aplicada, respecto de dichos casos.

En subsidio, solicita rebajar el monto de la multa aplicada alegando, por una parte, que la
norma en virtud de la cual se le sanciona, esto es, el articulo 125 del DFL N°1, de 2005, de
Salud, autoriza a imponer sanciones “en caso de incumplimiento del Régimen General de
Garantias en Salud ” y no por incumplimiento de instrucciones o dictamenes de la
Superintendencia, y por otra parte, debido a que el monto de la multa impuesta, por 5
casos incumplidos sobre una muestra de 20 casos revisados, no se condice con aquellas
multas impuestas a otras prestadoras, en las que el indice de incumplimiento excedid
ampliamente al registrado por Clinica Alemana de Valdivia, como en los ejemplos que
detalla. En relacién al dltimo punto, sefiala que resulta inexplicable que en un caso en que
se detectd un incumplimiento de un 25%, se aplique una multa igual al 80% de la que se
impuso en aquellos casos en que se detectaron incumplimientos del 75% o del 95%.

Finalmente, alega la falta de proporcionalidad de la multa impuesta y la falta de de
fundamentacion de la resoluciéon recurrida. En efecto, y dado que segun lo dispuesto en el
Articulo 125 del referido DFL N°1, el maximo de la multa aplicable asciende a 500 UF,
sefiala que al imponerse la sancion debieron explicitarse los elementos objetivos que se
tuvieron en cuenta para establecer el monto de 400 UF, lo anterior, con el objeto de poder
conocer su fundamento, basado en un criterio de proporcionalidad. En relaciéon con este
punto, agrega que la resolucién recurrida no sélo no explica el fundamento de la multa
impuesta, sino que tampoco realiza ponderacion alguna acerca de lo informado en cuanto al
mejoramiento de sistemas por parte de la Clinica, pese a que en otros casos tal elemento
ha sido ampliamente reconocido para disminuir la sancién impuesta, citando al efecto, una
sancién aplicada por la Intendencia de Prestadores de esta Superintendencia.

Conforme a lo expuesto, solicita tener por interpuesto recurso de reposicidon, resolviendo
dejar sin efecto la sancion impuesta, o en subsidio, dejar sin efecto la sancidon respecto de
los 2 casos en que acompafidé los formularios de constancia o rebajar el monto de la multa
impuesta.

En segundo otrosi, deduce recurso jerarquico.
En tercer otrosi, solicita tener por acompafado documento que indica.

3. Que, en relaciéon con las alegaciones planteadas por la prestadora, cabe sefialar en
primer término, que la teoria o figura del decaimiento es de origen doctrinario y judicial, vy,
por lo tanto, no se encuentra contemplada en ninguna ley de nuestro ordenamiento juridico,
como una causal de término de los procedimientos administrativos. En efecto, el articulo 40
de la Ley N°19.880 que establece las Bases de los Procedimientos Administrativos, sefiala
taxativamente las Unicas causales de término de los procesos administrativos, dentro de las
cuales no se recoge ninguna que diga relacion con la pérdida de eficacia del procedimiento,
producto del mero transcurso del tiempo. Es mas, la mencionada ley apunta en el sentido
inverso al invocado por la prestadora, esto es, a una conclusion efectiva de los procesos, sin
establecer efecto juridico al mero transcurso del tiempo. Por otra parte, la Contraloria
General de la Republica ha dictaminado en relacion al supuesto decaimiento del
procedimiento por la tardanza en su tramitacién, que salvo disposicién legal expresa en
contrario, los plazos que la ley establece para los tramites y decisiones de la Administracion
no son fatales, toda vez que tienen por finalidad el logro de un buen orden administrativo
para el cumplimiento de las funciones o potestades de los o6rganos publicos, y su
vencimiento no implica, por si mismo, su caducidad o invalidacién.

4. Que respecto de lo alegado, en cuanto a que la argumentacion del considerando 10
de la resolucion recurrida excede la obligacion que le impone la normativa a las prestadoras
de salud, cual es, informar a los beneficiarios que se les ha confirmado el diagndstico de



alguno de los problemas de salud contenidos en las GES, dejando constancia escrita de ello,
y no el deber de exhibir los formularios al momento de efectuarse la fiscalizacion, cabe
precisar que, tal como quedd explicitado en el oficio de formulacibn de cargos, la
irregularidad reprochada a la prestadora de salud no fue pura y simplemente el
incumplimiento de la obligacién de informar el derecho a las GES, sino que el “
incumplimiento de las instrucciones impartidas por esta Superintendencia, en relacion con
la obligacion de informar, mediante el uso y completo llenado del formulario de constancia
de informacion al paciente GES, a las personas a quienes se les ha confirmado el
diagndstico de alguno de los problemas de salud contenidos en las GES ”, y en este sentido,
no solo se incurre en falta cuando no se informa sobre el derecho a las GES o no se utiliza el
formulario o documento alternativo excepcionalmente autorizado, sino que también cuando
este no se completa con toda la informacion requerida o cuando no se conservan ni se
disponen las copias de estos documentos para efectos de su revision y fiscalizacion.

En todo caso, respecto de los formularios acompafiados para acreditar la notificacién de los
pacientes GES, en 2 de los casos observados, y sin perjuicio de las argumentaciones
expuestas en la resolucién impugnada para desestimar los descargos de la prestadora en
relacion con dichos casos, cabe sefalar que, dado que la informacién contenida en el acta
de constancia de fiscalizacién cuenta con presuncién de veracidad, al haber sido validada,
ratificada y firmada tanto por la fiscalizadora como por la representante de la prestadora, la
prueba que se acompafie o produzca en contrario, debe ser de una calidad tal que permita
desvirtuar dicho valor probatorio, situacion que no se da en estos casos, puesto que no
existe ningun elemento que permita determinar que efectivamente los formularios
acompafados, fueron llenados y suscritos en las fechas que en ellos se indica y no con
posterioridad, y, por tanto, carecen de fecha cierta.

5. Que, respecto de lo sefialado, en cuanto a que el articulo 125 del DFL N°1, de 2005,
de Salud, autoriza a imponer sanciones “en caso de incumplimiento del Régimen General de
Garantias en Salud ” y no por el incumplimiento de instrucciones o dictimenes de la
Superintendencia, cabe indicar que el inciso 2° del referido precepto legal es claro en indicar
que “Asimismo, podra requerir del Ministerio de Salud que ordene la instruccidon de
sumarios administrativos en contra del Director del Fondo Nacional de Salud, el Director
del Servicio de Salud o el Director del Establecimiento Publico de salud respectivo, cuando
estos no dieren cumplimiento a las instrucciones o dictamenes emitidos por la
Superintendencia en uso de sus atribuciones legales. Tratdndose de establecimientos de
salud privados, se aplicara una multa de hasta 500 unidades de fomento, la que podra
elevarse (.....) .

En dicho contexto, la sancién aplicada a la recurrente dice relacidon precisamente con el
incumplimiento de las instrucciones impartidas por esta Superintendencia, en uso de la
atribucion legal conferida por los articulos 24 y 25 del Decreto Supremo N° 136, de 2005,
de Salud, en relacion con lo dispuesto en el articulo 24 de la Ley N° 19.966 y que constan
de manera general en el Oficio Circular IF/N° 60, de 2005 y en la Circular IF/N° 57, de
2007, publicada en el Diario Oficial con fecha 27 de noviembre de 2007, y de manera
especifica en los Ordinarios IF/N° 5310, de 2013, IF/N° 7800, de 2014, IF/N° 3088, de
2015, IF/N° 1876, de 2016 IF/N° 7616, de 2017, entre otros, que ordenaban a esa
prestadora adoptar las medidas necesarias a fin de dar cumplimiento a las referidas
instrucciones de caracter general.

6. Que en relacion con las restantes alegaciones planteadas por la recurrente, y sin
perjuicio que a juicio de esta Intendencia las infracciones reprochadas son de caracter
gravisimo, puesto que como se indicé en el considerando 15 de la resolucién recurrida, con
su sola ocurrencia se afecta el derecho de las personas beneficiaras de las Garantias
Explicitas en Salud, se procedid a efectuar un nuevo analisis de los antecedentes que obran
en el proceso, en particular, el nimero de casos observados (7), en relacién a la totalidad
de casos que conformaron la muestra revisada (20), se ha estimado acoger parcialmente el
recurso de reposicion interpuesto por la Clinica Alemana de Valdivia, rebajandose el monto



de la multa impuesta a 250 U.F

7. Que, en mérito de lo expuesto precedentemente y en ejercicio de las facultades que
me confiere la ley,

RESUELVO:

1. Acoger parcialmente el recurso de reposicion deducido por la prestadora de salud
“Clinica Alemana de Valdivia”, en contra de la Resolucion Exenta IF/N° 51, de 25 de enero
de 2022, rebajando la multa impuesta a 250 U.F. (doscientas cincuenta unidades de
fomento).

2. Modificase la modalidad de pago de la multa establecida en Resolucion Exenta IF/N°
51, de 25 de enero de 2022, en cuanto a que el pago de esta deber& efectuarse en el plazo
de 30 dias habiles contados desde la notificacion de la resolucién que recaiga en el recurso
jerarquico, a través del sitio web de la Tesoreria General de la Republica (www.tgr.cl),
seccion “Pago de Impuestos Fiscales y Aduaneros”, Formulario de Pago 107, el que estara
disponible a partir del décimo quinto dia habil, desde practicada la respectiva notificacion.

En caso que se requiera efectuar el pago de la multa con anterioridad a la referida fecha, se
solicita informar de dicha situacion al siguiente correo gduran@superdesalud.gob.cl

El valor de la unidad de fomento sera el que corresponda a la fecha del dia del pago.
El comprobante de pago correspondiente deberd ser enviado a la casilla electrénica
acreditapagomultalF@superdesalud.gob.cl para su visado y control, dentro del plazo

de 3 dias habiles de efectuado el pago.

3. Remitanse los antecedentes al Superintendente de Salud, con el fin que se pronuncie
respecto del recurso jerarquico interpuesto en forma subsidiaria.

4.- Ténganse por acomparfiado el documento que en el tercer otrosi se solicita tener por
agregado.

ANOTESE, COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y ARCHIVESE,
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SANDRA ARMIJO QUEVEDO

Intendenta de Fondos y Seguros Previsionales de
Salud (S)

Distribucion:

- Apoderado Clinica Alemana de Valdivia.
- Director Médico Clinica Alemana de Valdivia (a titulo informativo).



- Subdepartamento de Fiscalizacién de Beneficios
- Subdepartamento de Sanciones y Registro de Agentes de Venta
- Oficina de Partes
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