| SUPERINTENDENCIA

DE SALUD »

RESOLUCION EXENTA I.F. N° 97

SANTIAGO, 26 ABR 2017

VISTO:

Lo dispuesto en los articulos 115 y siguientes del DFL N° 1, de 2005, de Salud;
articulos 24, 25, 26 de la Ley N° 19.966; articulos 24, 25, 26 y 27 del Decreto
Supremo N° 136, de 2005, de Salud, que aprobd el reglamento que establece normas
para el otorgamiento, efectividad y cobertura financiera adicional de las GES; la
Circular IF/N° 77, de 2008 que aprobd el Compendio de Normas Administrativas en
Materia de Beneficios, y la Circular IF/N°131, de 30 de Julio de 2010, que aprobd el
Compendio de Normas Administrativas en Materia de Procedimientos, ambas de esta
Superintendencia de Salud; la Resolucion N° 109, de 19 de octubre de 2015, de la

Superintendencia de Salud; la Resolucién N° 1600, de 2008, de la Contraloria General
de la Republica, y '

CONSIDERANDO:

1. Que, de acuerdo a lo prescrito en el articulo 115 del DFL N° 1, de 2005, de
Salud, es funcidn de esta Superintendencia velar por el cumplimiento de las
leyes, reglamentos e instrucciones referidas al Régimen de Garantias Explicitas
en Salud (GES).

2.  Que la Ley N° 19.966 en su articulo 24 establece la obligacién de los prestadores
de salud de informar tanto a sus pacientes beneficiarios del Fondo Nacional de
Salud (FONASA) como a los de las Isapres, que tienen derecho a las Garantias
Explicitas en Salud otorgadas por el Régimen, en la forma, oportunidad vy
condiciones que para dichos efectos establece el reglamento.

3. Que de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 24 y 25 del Decreto Supremo N°
136, de 2005, de Salud, la referida obligacion comprende el deber de informar a
los beneficiarios ia confirmacion del diagnostico de alguno de los problemas de
salud contenidos en las GES, el momento a partir del cual tienen derecho a tales
garantias, y que para tener derecho a las prestaciones garantizadas deben
atenderse a través de la Red de Prestadores que les corresponda, debiendo dejar
constancia escrita del cumplimiento de dicha obligacién, conforme a las
instrucciones que fije la Superintendencia de Salud.

4, Que al efecto, y mediante Oficio Circular IF/N° 60, de 2005 y Circular IF/N° 57,
de 2007, publicada en el Diario Oficial con fecha 27 de noviembre de 2007, esta
Superintendencia imparti¢ las mencionadas instrucciones, estableciendo el uso




obligatorio del “Formulario de Constancia de Informacion al Paciente GES”, que
se encuentra disponible en la pagina web institucional de este Organismo
(www.superdesalud.gob.cl), con los ajustes introducidos por las Circulares IF/N°
142, de 2011, IF/N° 194, de 2013 e IF/N° 227, de 2014. Excepcionalmente, vy
sélo respecto de los problemas de salud “Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) baja
de manejo ambulatorio en menores de 5 afios” y "“Urgencia Odontoldgica
Ambulatoria”, se autoriza a los prestadores de salud que otorgan atenciones de
urgencia, reemplazar el “Formulario de Constancia de Informaciéon al Paciente
GES”, por el uso del “Dato de Atencion de Urgencia (DAU)”, utilizado por los
servicios publicos, o el documento de atencién de urgencia homologado para
tales efectos en los servicios privados, los que en todo caso, y de conformidad
con la Circular IF/N°® 195, de 2013, deben contener toda la informacion del
“Formulario de Constancia de Informacion al Paciente GES”, y regirse por las
mismas instrucciones establecidas para dicho formulario. Adicionalmente, todas
estas instrucciones se encuentran incorporadas al Titulo IV “Normas Especiales
para Prestadores”, del Capitulo VI “De las Garantias Explicitas en Salud GES”, del
Compendio de Normas Administrativas en Materia de Beneficios, disponible en la
pagina web de esta Superintendencia.

Que en este contexto, el dia 21 de abril de 2016, se realizé una fiscalizacion al
prestador de salud “CESFAM San Luis de Pefialolén”, destinada a verificar el
cumplimiento de la obligaciéon de informar sobre el derecho a las GES, dejando
constancia de ello en el referido Formulario ¢ documento alternativo autorizado,
segln fuere el caso, a toda persona a quien se le diagnostica una patologia o
condicion de salud amparada por dichas garantias. En dicha inspeccion, y sobre
una muestra de 20 casos revisados, se pudo constatar que en 7 de ellos el citado
prestador no dejé constancia del cumplimiento de la referida obligacién, en los
términos instruidos por esta Superintendencia.

Que, mediante Ordinario IF/N°® 3091, de 13 de mayo de 2016, se formul6 cargo
al citado prestador, por incumplimiento de la obligaciéon de informar, mediante el
uso y completo llenado del “Formulario de Constancia de Informacidén al Paciente
GES", a las personas a quienes se les ha confirmado el diagnédstico de alguno de
los problemas de salud contenidos en las GES”.

Que mediante carta presentada con fecha 3 de junio de 2016, el prestador
evacud sus descargos exponiendo que a excepcion del caso observado bajo el
N°3, seglin acta de fiscalizacion, en que la usuaria rechazé su derivacidon a
especialista para tratamiento quirlrgico de su problema de salud N°26
“Colecistectomia preventiva del cancer de vesicula en personas de 35 a 49 afios”,
razdén por la cual no se habria extendido el formulario GES, en todos los demés
casos, los usuarios se encuentran con sus garantias cumplidas, es decir, a todos
ellos se entregé la atencién médica dentro de plazo y se cumplié con la entrega
de medicamentos. Adjunta carta constancia de la usuaria que rechazé la
derivacién para tratamiento quirirgico de su patologia.

En relacién a los casos observados bajo los N°s 5 y 6, seglin acta de fiscalizacion,
ambos asociados a pacientes con el problema de salud N°20 “Neumonia
adquirida en la comunidad de manejo ambulatorio en personas de 65 afios y
mas”, el prestador agrega que los pacientes tenian copia del formulario de
notificacién en su domicilio, desconociéndose por qué la copia del profesional no
fue encontrada en el CESFAM. Pese a lo anterior, sefiala que ambos pacientes
reciben tratamiento médico.

Por su parte y respecto del caso observado bajo el N°1 segin acta de
fiscalizacién, asociado a una paciente con el problema de salud N°76
"Hipotiroidismo en personas de 15 afios y més”, el prestador sostiene que si se
extendio el formulario, pero que por olvido, la paciente no lo firmé. Sefiala, que
se cité a la paciente para regularizar dicha situacién, recibiendo las atenciones




10.

correspondientes a su problema de salud y encontrandose con sus controles al
dia.

En relacién al caso observado bajo el N°2, segin acta de fiscalizacién, también
asociado a una paciente con el problema de salud N°26 “Colecistectomia
preventiva del cancer de vesicula en personas de 35 a 49 afios”, el prestador
sefiala que el formulario estd debidamente llenado, pero que el hito clinico que
inicia la garantia estd registrado en la ficha con fecha 05/02. Agrega, que la
usuaria consuita nuevamente el 09/02 con examenes, cuando es notificada por
médico y derivada para resolucion quirdrgica, habiendo sido ya operada.

Respecto del caso observado bajo el N°4 segin acta de fiscalizacién, asociado a
una paciente con el problema de salud N°19 “Infeccién respiratoria aguda (IRA)
de manejo ambulatorio en personas menores de 5 ahos”, el prestador informa
que al paciente se le entregaron las prestaciones indicadas para su problema de
salud, realzandose visita domiciliaria para completar el registro.

En relacién al caso observado bajo el N°7, segun acta de fiscalizacion, asociado a
una paciente con el problema de salud N°41 “Tratamiento médico en personas de
55 afios y mas con artrosis de cadera y/o rodilla, leve 0 moderada”, sefiala que
no fue posible encontrar copia de la notificacion en los registros del CESFAM,
Agrega que la usuaria se encuentra con sus prestaciones al dia y en control,
realizéndose visita domiciliaria para completar registro.

Finalmente, informa que se han establecido una serie de medidas de mejoras, las
que detalla en su presentacion,

Que analizadas las alegaciones del prestador, no cabe sino concluir que éste no
expone ningdn argumento ni acompana ningln antecedente que permita eximirlo
de responsabilidad respecto de las infracciones en las que incurrid y que
motivaron la formulacion de cargos en su contra.

Que en primer lugar, respecto de lo indicado por el CESFAM San Luis de
Pefialolén en cuanto a que en 6 de los 7 casos observados se habrian cumplido
las garantias de los pacientes, cabe sefalar que este Organismo de Control no
formuld cargos a esa entidad por no haber otorgado las prestaciones GES a los
pacientes, sino que por no haberles informado sobre su derecho a dichas
garantias, dejando constancia de la notificacion en el Formulario de Constancia
de Informacién al paciente GES. Sobre el particular, cabe recordar que ni la Ley
N° 19.966 ni el Decreto Supremo N° 136 establecen excepciones a la obligacion
de notificar al paciente GES, ni menos facultan a los prestadores de salud para
que éstos puedan omitir dicha notificacion en determinados casos. Conforme a lo
anterior, y en relacion al caso de la usuaria que renuncié a su derecho a ser
derivada para tratamiento quirtrgico, cabe indicar que dicha circunstancia
tampoco eximia al CESFAM San Luis de Pefialolén, de la obligacidon de haber
efectuado la sefialada notificacion y de dejar constancia de la misma, en la forma
exigida por la normativa.

Que por su parte, se procederd a desestimar las alegaciones realizadas por el
prestador en relacién a los casos observados bajo los N°s 1, 4, 5, 6 y 7, segun
acta de fiscalizacion, toda vez que al no existir constancia alguna de haberse
practicado la notificacién informando al paciente sobre su derecho a las GES, ha
quedado establecido que en dichos casos esta no se verifico. Al respecto, cabe
recordar que de acuerdo con la normativa vigente, el instrumento idéneo para
comprobar que el prestador cumplié con la obligacién de informar al paciente
GES, es precisamente la copia firmada del “Formulario de Constancia de
Informacion al Paciente GES” que debe conservar en su poder.

Sobre el particular, cabe recordar que el Punto 1.2 del Titulo IV, del Capitulo VI
del Compendio de Normas Administrativas en materia de Beneficios de esta




entidad de control sefiala que: “E/ prestador debe conservar las copias de los
Formularios en papel que quedan en su poder y archivar los Formularios
electrénicos en un medio de almacenamiento electrénico, a fin de ponerlas a
disposicién de esta Superintendencia al momento de la fiscalizacién”.

Asimismo, cabe recordar que de acuerdo a lo dispuesto en la Circular IF/N° 57,
de 2007, “el Formulario de Constancia de Informacion al Paciente GES debe ser
extendido en dos ejemplares y debe ser firmado por el prestador de salud y por
el beneficiario o su representante.

11. Que a su vez, y en relacion a lo sefialado por el prestador respecto del caso
observado bajo el N° 2 segun acta de fiscalizacion, cabe sefialar que la
circunstancia de que no se haya practicado la notificacion el mismo dia del
diagnéstico de la patologia GES, sino que con posterioridad, configura una
infraccidon a la normativa, y a las instrucciones impartidas por esta
Superintendencia, en relacion con la obligacidon prevista en el art. 24 de la ley N°
19.966, ya que la oportunidad para notificar sobre el derecho a las GES mediante
el uso del “Formulario de Constancia de Informacién al Paciente GES”, al paciente
0 a su representante, es a la época del diagndstico de la respectiva patologia, y
no con posterioridad, segin se desprende de lo dispuesto en el punto 1.2 del
Titulo 1V del Capitulo VI del Compendio de Normas Administrativas en Materia de
Beneficios.

12. Que respecto de las medidas de mejoras que informa haber adoptado, se trata
de acciones posteriores a la constatacion de la infraccidn, por lo que no pueden
incidir en la determinacion de la responsabilidad del prestador en dicho
incumplimiento.

13. Que, en relacidn con el prestador “"CESFAM San Luis de Pefialolén”, cabe sefialar
que en el marco del proceso de fiscalizacidn verificado en la materia, durante el
afio 2008, dicho prestador fue amonestado por haber incurrido en el mismo tipo
de irregularidad, segin da cuenta la Resolucién Exenta IF/N°® 448, de 11 de
septiembre de 2008.

14, Que, en consecuencia, sobre la base de los antecedentes expuestos y habiendo
incurrido el prestador en el incumplimiento de la obligacidn de informar sobre el
derecho a las GES, dejando constancia escrita de ello en el “Formulario de
Constancia de Informacién al Paciente GES”, o en el documento alternativo
excepcionalmente autorizado para los dos problemas de salud ya indicados; se
estima procedente sancionarlo de conformidad con lo dispuesto en los articulos
24 de la Ley N° 19.966 y 27 del Decreto Supremo N° 136, de 2005, de Salud que
disponen que: “El incumplimiento de la obligacién de informar por parte de los
prestadores de salud podrd ser sancionado, por la Superintendencia, con
amonestacién o, en caso de falta reiterada, con suspension de hasta ciento
ochenta dias para otorgar las Garantias Explicitas en Salud, sea a través del
Fondo Nacional de Salud o de una institucién de salud previsional, asi como para

otorgar prestaciones en la Modalidad de Libre Eleccidon del Fondo Nacional dé
Salud”.

15. Que, en virtud de lo establecido precedentemente y en uso de las atribuciones
que me confiere la ley;

RESUELVO:

AMONE§TAR, al CESFAM San Luis de Pefialolén, por el incumplimiento de la
obligacion de inférmar sobre el derecho a las GES, dejando constancia escrita de




ello en el “Formulario de Constancia de Informacién al Paciente GES”, o en el
documento alternativo excepcionalmente autorizado para los problemas de salud
“Infeccidn Respiratoria Aguda (IRA) baja de manejo ambulatorio en menores de
5 anos” y “Urgencia Odontolégica Ambulatoria”, segin fuere el caso.

En contra de esta resolucién procede el recurso de reposicion, y en subsidio, el
recurso jerarquico, previstos en los articulos 15 y 59 de la Ley N° 19.880, los que
deben interponerse en un plazo de cinco dias habiles contado desde la
notificacion de la presente resolucién; lo que debera ser acreditado mediante el
acompafiamiento del sobre debidamente timbrado por Correos de Chile, en el
que haya recibido el presente acto administrativo.

ANOTESE, COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y ARCHIVESE

A

- Director CESFAM San Luis de Pefialolén.

- Subdepartamento de Fiscalizacidén GES.

- Unidad de Coordinacién Legal y Sanciones.
- Oficina de Partes.

P-48-2016

Sra. Nydia Contardo Guelra en su calidad/de Intendlenta de Fondos y Seguros Previsionales
de Salud de la SUPERINTBNDENCIA DE\SALUD.




