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SANTIAGO. 26 JUN 2001

INSTRUYE SOBRE NOi'IBRAi'IENTO Y COfIETIDO DEL MÉDICO CIRUJANO
DESIGNADO POR LAS INSTITUCIONES DE SALUD PREVISIONAL PARA

REVISAR FICHAS CLíN¡CAS

En ejerc¡cio de las facultades que el art¡culo 1 10 del DFL N"1, de 2005, de Salud,
conf¡ere a esta Superintendencia, y lo dispuesto en el ¡nciso 7' del artlculo 189 del
citado DFL, se ¡mparten las s¡gu¡entes ¡nstrucc¡ones en lo relativo a la des¡gnación
del médico rev¡sor de fichas clfn¡cas por pafte de las isapres, cuando éstas
cons¡deren que la informac¡ón proporcionada por el preslador en la ceñmcación
médica extendida para la cobertura de un benef¡cio es ¡ncompleta, ¡mprecisa o
teme fundadamente que no se aiusta a la verdad.

L Do la D€¡gnac¡ón dél Mód¡co Revbol

Confome a lo dispuesto en la norma señalada, en el evento que una Institución
de Salud cons¡dere que la ¡nformac¡ón proporc¡onada por el prestador es
incompleta, ¡mprec¡sa o teme fundadamente que no se a.iusta a la verdad, podrá
des¡gnar un médico ciruiano independiente de las partes para que rev¡se
oersonalmenle la f¡cha clln¡ca.

El méd¡co cirujano que se des¡gne deberá estar inscrilo en el Reg¡sfo que la
Superintendenc¡a ha hab¡l¡tado para tales efectos en el s¡tio www.suoerdesalud.cl,
el que cont¡ene los requisitos necesarios para que dichos profesionales puedan
incorporarse al reg¡stro, el procedimiento para elecluar la solic¡tud de ¡nscripc¡ón,
las causales de cancelación de la misma y los fomularios necesarios gue deben
comDletarse.



ll. D9 la Forma y los Tórm¡nos del Encargo

Las ¡sapres determ¡narán la forma en que celebrarán el acuerdo con el méd¡co
que des¡gnen paft¡ la rev¡s¡ón de la f¡cha cl¡n¡ca, así como las cond¡c¡ones y
térm¡nos del m¡smo, el que, no obstante, deberá ajustarse estr¡ctamente a las
dispos¡ciones de la Ley N'19.628, sobre protección de la vida privada, y a las
instrucciones que esta Superintendenc¡a em¡ta con el propósito de velar por la
debida protección del derecho a la privacidad de los benef¡ciaíos del Sistema de
Salud y del derecho a la ¡nformación de las Instituc¡ones de Salud Prev¡sional.

As¡m¡smo, deberá tenerse presente lo d¡spuesto en el inc¡so 8'del artfculo 189 del
DFL N'1, de 2005, de Salud, en térm¡nos de plazos, para otorgar una oportuna
respuesta al afil¡ado.

La labor del méd¡co rev¡sor se l¡m¡tará al examen personal de la f¡cha clln¡ca, esto
es, la lectura, toma de conocim¡ento y/o transcr¡pción de la ¡nfomación
directamente relac¡onada con la detem¡nac¡ón u otorgam¡ento de el o los
benef¡c¡os de salud ob¡eto de anál¡s¡s, por lo que d¡cho profesional deberá
abstenerse de la reproducción de la f¡cha clín¡ca- a menos que en ella conste sólo
infomación vinculada estrictamenle con la rev¡s¡ón sol¡c¡tada- la calif¡cación de la
eficiencia de la práct¡ca méd¡ca o la aprec¡ac¡ón sobre aspectos éticos.

Tanto la Inslitución de Salud como el méd¡co contratado para efectuar la rev¡sión
deberán tener Dresente en todo momento, la ¡nhab¡litac¡ón de éste én el evento de
olantearse un confl¡cto de ¡ntereses.

En caso oue la situación lo amerite. esto es. cuando el l¡stado carezca de un
médico ciruiano en la reg¡ón donde se deba efectuar la revis¡ón, o b¡en se requiera
preven¡r un conflicto de intereses, la ¡sapre podrá des¡gnar a un méd¡co del
reg¡stro que estará facultado para efectuar la rev¡sión, en un lugar d¡stinto al de
conservac¡ón de la f¡cha. Para ello, la Inst¡tuc¡ón de Salud Previsional deberá
enviar una Carta de Presentac¡ón dirigida al Director Técn¡co del prestador pr¡vado
o al D¡rector del Establec¡m¡ento del prestador público, segr¡n sea el caso, en los
térm¡nos abordados en el Titulo lll de la presente Circular, dando cuenta
adic¡onalmente, de la s¡tuación espec¡al por la cual se requ¡ere el envio de la copia
f¡dedigna de la ficha clinica.

En todo momento se deberá tener presente que la petición se fundamenta
expresamente en el otorgamiento, determ¡nac¡ón o f¡nanc¡am¡ento de un benefc¡o
de salud.

En los casos citados precedentemente, la Inst¡tuc¡ón de Salud Prev¡sional y el
médico c¡rujano des¡gnado serán los responsables de mantener la ¡nfofmac¡ón
rec¡bida en absoluta reserva, desarrollando e implementando procedim¡entos que
permitan cautelar la pr¡vacidad y conf¡dencial¡dad de esta ¡nfomación, de acuerdo
a lo dispuesto en la Ley N'l9.628.



lll. Carta de Presentac¡ón del fttéd¡co Rev¡sor ante él pr$tador

La Instituc¡ón de Salud deberá proporc¡onar al méd¡co revisor una caña de
presentac¡ón elaborada previamente, y en cuyo contenido se le faculta para
desempeñar la com¡sión encargada.

Respecto a la carta de presentación, ella deberá registrar la individual¡zación de la
¡sapre responsable y deberá contener, a lo menos, el nombre completo del
méd¡co revisor, su RUT y número de registro otorgado por la Superintendenc¡a.
Este último corresponde al número de la Resolución que acredita la ¡ncorPoración
del profesional de la salud al Registro -antecedente que está ¡nformado en la
página WEB de la Superintendencia en la secc¡ón que conliene el l¡stado de
d¡chos orofes¡onales-.

Del m¡smo modo, se deberá c¡tar la d¡spos¡c¡ón legal que faculta a la lsapre para
comisionar la revisión y además, se debetá ¡dent¡fcar al paciente cuya f¡cha
clín¡ca se requiere rev¡sar.

La carta deberá ser frmada por el Méd¡co Jefe de la Unidad de Contraloria
Méd¡ca de ta lsapre, o en su defecto por eljefe de la un¡dad a cargo de la v¡sac¡ón
de órdenes de atenc¡ón y/o programas médicos.

Con el objeto de fac¡litar la revisión y el cumplimiento oportuno del comet¡do, tal
documento deberá presentarse al Director Técn¡co del prestador pr¡vado o al
D¡rector del Establecimiento que corresponda, en el caso de un prestador público,
o b¡en, a quien haya s¡do des¡gnado para tales efectos.

Será obligación de la ¡sapre dar av¡so formal al prestador público o privado,
respecto de la fnal¡zac¡ón de la labor del médico revisor.

lV. De las formal¡dados del Informe del Mád¡co REvÉor

El ¡nforme que el méd¡co revisor emita deberá constar por escrito y l¡m¡tarse a los
aspectos relac¡onados con la cuesl¡ón surg¡da entre la isapre y el af¡liado y/o
benefciario, la que deberá ser claramente espec¡ficada en la sol¡c¡tud efectuada.

No se podrán requerir infomes sobre antecedentes médicos registrados en la
f¡cha clínica, relativos a problemas de salud de los cuales pueda ser portador el
paciente, y que no digan direcla relac¡ón con el problema respecto al cual se
requ¡r¡ó el informe.

La informac¡ón que sufia de la lcha clln¡ca y que esté ¡nclu¡da en el ¡nforme, t¡ene
el carácter de dato sens¡ble, de acuerdo a la Ley N'19.628, de manera que se
encuentra proh¡bida su ut¡l¡zac¡ón para f¡nes d¡st¡ntos al otorgamienlo o
determinac¡ón de los benefic¡os de salud que hub¡ere ¡mpefado el benefic¡ar¡o de
la ¡saofe.



Asimismo, la Institución de Salud deberá ¡mplementar los proced¡m¡entos
admin¡strat¡vos que permitan resguardar la privacidad y confdenc¡alidad ds la
informac¡ón que hubiesen requerido y rec¡bido en el ¡nforme del méd¡co.

V. Del Conienido del infome del Módico Revbol

La ¡sapre requer¡rá al méd¡co que su ¡nforme contenga a lo menos la sigu¡ente
¡nformac¡ón, según corresponda:

- Nombre, RUT y edad del paciente
- Número de f¡cha
- Oiagnóstico y fecha pr¡mer diagnóst¡co relac¡onado con la patología en d¡scusión
- Resumen de la anamnes¡s en lo que se ref¡era a la patologla en d¡scus¡ón
- Plan terapéut¡co diseñado
- Breve resumen de la evolución clín¡ca de la patologla en discus¡ón
- Méd¡co(s) tratanle(s) y su (s) especialidad (es)
- Fecha de consulta y/o control
- Fecha de ¡ngreso y egreso de la hosp¡lal¡zación
- D¡agnóstico(s) de egreso relac¡onado con la patologla en discusión
- Indicaciones al alta relacionados con la patologfa en d¡scus¡ón

En el evento que se lrale de una urgencia vtal o secuela funcional grave se
deberá inclu¡r la s¡guiénte infomación:

- Fecha y diagnóstico de ingreso
- Antecedentes sobre mot¡vo de ¡ngreso, hallazgos alexamen fis¡co, resumen de

la evoluc¡ón y fecha de la estab¡l¡zac¡ón
- Resumen del tratamiento
- Resumen de exámenes Dertinentes

En el evento de haberse pract¡cado una cirugia cuya certiflcac¡ón sea materia de
¡nvestigación de la ¡sapre se deberá incluir la s¡gu¡ente infomac¡ón:

- Número del Protocolo Operátor¡o
- Fecha de la C¡rugia
- Durac¡ón de la Cirugla
- D¡agnóst¡co(s) Pre-operatorios
- D¡agnóst¡co(s) Posloperatorios
- L¡stado de los proced¡m¡entos realizados en la c¡rug¡a (sin cod¡t¡car)
- Regumen detalles operatorios



Vl. Del Rsg¡stro del t[édico Revbor

Cabe hacer presente que la sola aceptación e incorporación de méd¡cos cirujanos
al registro, no genera vlnculo laboral, funcionar¡o o contractual alguno entre d¡chos
profes¡onales y la Superintendenc¡a de Salud. En consecuenc¡a, la ¡nclus¡ón de un
médico c¡rujano al menc¡onado Reg¡stro, sólo da cuenta del cumpl¡miento de un
requisito habililante para la rev¡s¡ón de las fichas clfn¡cas de los presiadores de
salud, públicos o privados, en la s¡tuac¡ón prevista en el ¡nc¡so 8" del art¡culo 189
del DFL N'1, de 2005, de Salud. Asimismo, la inscripc¡ón de un médico cirujano
en el mencionado registro no certif¡ca espec¡alidad alguna.

v[. vtGENctA

La presente C¡rcular entrará en vigenc¡a a partilde la fecha de su not¡t¡cac¡ón.
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