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SANTIAGO,

VISTO:

Lo dispuesto en los articulos 115 y siguientes del D.F.L. N° 1, de 2005, del Ministerio de
Salud, articulos 24, 25, 26 de la Ley N° 19.966, articulos 24, 25, 26 y 27 del Decreto
Supremo N° 136 de Salud, de 2005; el Capitulo VI Tituto IV del Compendio de Normas
Administrativas en Materia de Beneficlos de |a Superintendencia de Salud, el Capitulo VI
Titulo IV del Compendio de Normas Administrativas en Materia de Pracedimlentos de la
Superintendencia de Salud, la Reselucidn N° 1600 de 2008 de la Contraloria General de
la Republica; el nombramiento de que da cuenta |a Resolucién N° 9, de 16 de enero de
2012, de 1a Superintendencia de Salud, y

CONSIDERANDO:

1,  Que, como prescribe el articulo 24 de la Ley N° 19,966, es funcldon de esta
Superintendencla, velar y flscalizar los cumplimientos cabales y oportunos de las
leyes e instrucclones referidas al Régimen de Garantias Explicitas en Salud
(GES), tanto por las instituciones de salud previsional, por el Fando Nacional de
Salud, y por los prestadores de salud,

2.  Que, por su parte, el Decrets Supremo N° 136, de 2005, de Salud, que aprobé &l
reglamento que establece las normas para el otorgamlento, efectividad vy
cobertura financiera adiclonal de las GES, en su articulo 25, relterd la obligacion
de los prestadores de informar y dejar constancia escrita de la clrcunstancia de
haber informado a los beneficlarios que se les ha confirmado el diagndstico
contenido en las GES, conforme a las instrucciones que fije la Superintendencia
de Salud.

3. Que, al efecto, cabe recordar que esta Superintendencia, con fecha 15 de
noviembre de 2007, emitié la Circular IF/N® 57 que impartid instrucclones sobre
la obligaclén de los prestadores de entregar a los pacientes Informacion
relaclonada con las GES, a través de una constancia escrita en el decumento
denominado “Formularic de Constancia de Informacion Paciente GES”.

Por su parte, la Circular IF/N°® 142 de 14 de enero de 2011 Introdujo ajustes al
Formulario de Constancia de Informacidn Paclente GES con la incorporacion de
antecedentes adicionales relativos a los datos personales del paciente GES para
facilitar su contacto y ublcacion,




Ambas disposiciones estan contenidas en el Capftuio VI Titulo IV del Compendio
de Normas Administratlvas en Materia de Beneficios de la Superintendencia de

Salud,

Que, el dla 18 de marzo de 2011, el Subdepartamento de Control de Garantias
de Salud de esta Superintendencla, en la actualidad denominado
Subdepartamento de Fiscalizacién GES, realizé una flscalizacién al prestador de
salud “CESFAM Juan Pablo II7, destinada a veriflcar el cumplimlento de’ la
obligacién de notificar a todo paciente a quien se le diagnosticara una patologia ©
condicién de salud amparada con las GES, prevista en las normas citadas. De
esta fiscalizacién se constaté que, de una muestra de 20 casos, en el 75% de
ellos el citado prestador no dejdé constancia de la notificaclén hecha al Paclente
GEE.

Que, por Ordinario IF/N° 8299, de 15 de noviembre de 2011, se represento a la
Secretaria General de la Corporacion Municipal de Desarrollo Social de
Antofagasta, el incumplimiente de dejar constancla de la notificacién al paciente
GES en todos los casos que correspondia efectuarla.

Que, los descargos hechos valer con fecha 16 de diclembre 2011, resultan
extemporaneos, de conformidad al plaze de 10 dias hdbiles establecido en el
Capituto VI del Titulo IV del Compendio de Normas Administrativas en Materla de
Procedimientos.

Sin perjuicio de lo anterior, cabe hacer presente gque en su presentacidon, el
Secretario General Ejecutive de la Corporacién Municipal de Desarrolle Social de
Antofagasta, sefala que la mayoria de los casos sin respaido de Notificacién GES,
correspondes a la patologia IRA, la que se realizaba en el folio SAPU.

Refizre, que para mantener respaldo de las notificaclones realizadas se ha
establecido un nuevo protocole de realizacién de notificaclén que consta de
biocks de notificacién y un archivador para el SAPU, y de esa manera se evita el
extravio de la hoja de notificacién.

Por otra parte, la encargada GES al reciblr diariamente dicho archivador
corrobora que cada paciente tenga una copia de la notificacion recibida,

Que, analizados los antecedentes acompafiados, cabe sefialar que la obligacion
de esta Superintendencla consliste en verificar el cumplimiento de !a obligacién de
notificar al paciente GES, fiscallzaciébn gue se efectiia a través de la solicitud de
las constancias que deben quedar en copia en el respectivo prestador, a
disposicion de esta Superintendencia, de acuerdo al procedimiento establecido en
el Capitulo VI Titulo IV del Compendio de Normas Administrativas en Materia de
Beneficios de la Superintendencia de Salud.

Al respecto, en la fiscalizacién practicada fue poslble verificar la existencia de 5
constancias de notificacion, de los 20 casos revisados.

Que, en relaclon con el resultado de fiscalizacién, y tal como se hizo presente en
la Resoluclén Exenta IF/N® 495, de 29 de junio de 2011, es menester hacer
presente que la obligaclén de efectuar la referida notificacién, tlene por objeto
que los beneficiarios puedan acceder de manera informada a los beneficlos a que
tlenen derecho, pudiendo verificar el cumplimiento de la garantia de oportunidad
que el régimen contempla.

Por lo tanto, y luego de mas de 6 afios de vigencia def Régimen GES, este tipo de
infracciones no puede estar justificada en problemas de gestién, menos adn en la
atencién primaria, que constituye la puerta de entrada obligatoria al Régimen
GES, para los afiliades y beneficiarios del Régimen Plblico de Salud.

En consecuendia, la falta de constancia de la notificacion que se le reprocha al
CESFAM Juan Pabic II, constituye una infraccién tanto al texto come al espiritu
de ia legislacion que regula el Régimen de Garantias Explicitas,




9. Que los descargos formulados en forma extempordnea, no tienen el mérito de
desvirtuar la irregularidad cometida por el CESFAM Juan Pablo II, por cuanto el
mismo Secretario General Ejecutivo de la Corporacién Municipal de Desarrollo
Social de Antofagasta, reconocié el incumplimiento de la obligacion sin dar una
explicacién que lo excusara.

Por otra, cabe hacer presente, que segln o dispone el articulo 24 de la Ley N°
19.966 en relacién al articulo 27 del D.S. N° 136, el incumplimients de la
obligacién de informar de los prestadores, puede ser sancionado por esta
superintendencia con amonestacién o, en caso de falta reiterada , €ONn suspension
de hasta ciente ochenta dias para otorgar ia GES, sea a través del Fondo nacional
de Salud o de una isapre, asf como para otorgar prestaciones en modalidad de
Libre Eleccién del FONASA

10. Que, habiéndose acreditado la infracclén y considerando el modele de atencién
del Régimen GES, ésta no puede guedar sin sancién, por [0 que en mérito de lo
precedentemente expuesto, y en virtud de las facultades de que estoy envestida;

RESUELVO!

AMONESTAR, al CESFAM Juan Pablo II, por el incumplimiento del deber de dejar
constancla escrita que informé a sus pacientes de la confirmacién dlagndstica de
un problema de salud, en la forma prevista en el Capitulo VI Titulo IV dei
Compendio de Normas Administrativas en Materia de Beneficios de la
Superintendencia de Salud, lo que contraviene [a obligacién legal prevista en el
Inciso 2° del articulo 24 de la Ley N© 19.966.

ANOTESE, COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y ARCHIVESE,
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-.Secretarlo General Ejecutivo de la Cerporaclén Municlpal de Desarrcllo Social de
Antofagasta

- Director CESFAM Juan Pablo II

- Subdepartamento de Flscalizacién GES.

- Unidad de Coordinacion Legal y Sanciones.

- Oficina de Partes.
Certifico que el documents gue antecede es copla fiel de su original, la Resclucién Exenta TIF/N°219
del 28 de marze de 2012, dque consta de 3 piginas, ¥y que Be encuentra suscrita por la
gra. Lillana Escobar Alegria, en su calidad de Intendenta de Fondos y Seguros Previsionales
de Salud de la SUPERINTENDENCIA DE SALUD.

Santlago, 29 de Marzo de 2012.
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