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REGLAVENTO QUE ESTABLECE NORVAS PARA EL OTORGAM ENTO Y COBERTURA FI NANCI ERA DE LOS
DI AGNOSTI Y TRATAM ENTOS | NCORPCRADOS AL Sl STEMA ESTABLECI DO EN LA LEY N 20. 850

NOm 54.- Santiago, 31 de agosto de 2015.
Vi st os:

El articulo 32, N° 6, de la Constitucion Politica de |a Republica; el DFL
N° 1, de 2005, del Mnisterio de Salud; la Ley N° 20.850, de 2015, del Mnisterio
de Salud; en el articulo 199, N° 9, de la Constitucion Politica de la
gepgglgca; y en la resolucion N 1.600 de 2008, de la Contraloria General de |la
epublica, ¥y

Consi der ando:

1° Que, al Mnisterio de Salud | e conpete ejercer |la funci én que corresponde
al Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a |l as acciones de pronocion,
protecci6on y recuperaci 6n de la salud y de rehabilitaci 6n de |a persona enfernmg;
asi cono coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones.

2° Que, conforne con lo anterior, corresponde a esta Secretaria de Estado
formular, fijar controlar las politicas de sal ud.

3° Que, la Ley 20.850, de 2015, del Mnisterio de Salud, crea un sistema de
protecci 6n financiera para diagndsticos y tratam entos de alto costo.

4° Que, para el correcto otorgam ento de |as prestaci ones garanti zadas por
dicha | ey, se hace necesario establecer |las normas para el otorgam ento de éstas.

50 Que, la misma |ey 20.850, establece en su articulo 13° ['a necesi dad de
establ ecer, mediante un reglanmento |a forma, condiciones y oportunidad en que e
M nisterio de Salud aprobarid |la Red de prestadores para otorgar |as prestaciones
garanti zadas por |a |l ey ya sefial ada.

6° Que, asinisno, el articulo sefial ado en el considerando anterior, sefiala
que a través de un reglanmento se establecera |a form, okgr;unldad y condi ci ones en
virtud de | as cual es os prestadores de salud, el Fondo Nacional de Salud, |as )
i nstituciones previsionales de salud de |as Fuerzas Arnmadas y de Orden y de Seguri dad
Pablica, y las instituciones de salud previsional, deberan cunplir con el deber de
infornar a |l os beneficiarios que tienen derecho a |a proteccio6n financiera de |la
ey.

Y 7° Que, por lo antes expuesto, dicto el siguiente:

Decreto

1° Apruébase el siguiente Reglamento que establ ece normas para el otorgamni ento
cobertura financiera de | os diagnosticos y tratam entos incorporados al sistema
establ ecido en la Ley N 20.850:

Ti TULO |

Di sposi ci ones General es

Articulo 1°.- De las garantias explicitas de oportunidad, calidad y
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protecci 6n_financiera. _ _

Los di agndsti cos g tratam entos de alto costo que se incorporen al decreto de
que trata el articulo 5° de la |ey N°20.850, contaran con |las garantias
explicitas de calidad, oportunidad y proteccion financiera.

La garantia explicita de calidad consiste en el otorgamiento de |as ]
prestaci ones de sal ud 8arant|zadas or la ley N° 20,850, por un prestador registrado
o acreditado, de acuerdo a la |ley 19.937, en la forma y condi ci ones que establ ece
la letra b), del articulo 4°, de la ley N 19. 966. o

. La garantia explicita de oportunidad consiste en |a definicion del plazo
maxi no para el otorgami ento de [as prestaciones de salud garantizadas por la ey N°
20. 850, el que se debera contener en el decreto a que se refiere el articulo 5° de
esa ley. No se entendera que hay incunplimento de |la garantia en | os casos de
fuerza mayor, caso fortuito o que se deriven de causa Inputable al beneficiario.

La garantia explicita de proteccion financiera consiste en |a cobertura de
val or total de |as prestaciones incorporadas al decreto al que se refiere e
articulo 5° de la Ieg N° 20,850. El msno decreto debera indicar el nmomento a
partir del cual |os beneficiarios tendran derecho a | a proteccion financiera.

Articul o 2°.- Definiciones. ]
Para | os efectos de este reglanento, se entendera por:

a. Diagnostico de alto costo: El constituido por el conjunto de prestaciones
denostradanente Gtiles para la confirmaci 6n y posterior control y tratamiento de |a
pat ol ogi a, cuando di chas prestaciones diagnosticas_inpiden el acceso al tratam ento
o inpactan catastrofi canente en el gasto del beneficiario. ]

b. Tratamiento de alto costo: Aquél constituido por medicanentos, alimentos o
el ement os de uso medi co asoci ados a enfermedades o condiciones de salud y por |as
prestaci ones indi spensabl es para su confirmaci 6n di agndstica y seguin ento, que por
su costo inpide el acceso a éstos o accedi endo, inpacta catastroficamente en e
gasto de | os beneficiarios. _ o

c. Beneficiarios de la ey N°20.850: Los de |os sistemas previsionales de
sal ud, con exclusion de |as prestaci ones efectivanmente cubiertas; A) Por las |eyes
N°16. 744, que establ ece normas sobre accidentes del trabajo y enfernmedades
profesionales, y N18,.490, sobre seguro obligatorio de accidentes personal es
causados por circul aci 6on de vehicul os notorizados y E) por el Contrato de Sal ud
FE%E&§IOnaI a través de | a Cobertura Adicional para Enfernedades Catastroficas

d. Sistema de Proteccion Financiera: Conjunto ordenado de prestaciones y
derechos en virtud del cual el Fondo Nacional de Salud se encuentra obligado a
asegurar el otor?an]ento de la confirmaci on diagnostica y los tratam entos de alto
costo a | os beneficiarios, conforme a |a |ey. o ) ) )

e. Red de prestadores: Aquellos prestadores individuales o institucionales
aprobados confornme al presente regl anento. ] ]

f. Fondo:. Fondo de Di ﬁgnéstlcos y Tratanmientos de Alto Costo al que se refiere
el articulo 19, de la Ley 20. 850.

ﬂ' Fonasa: Fondo Naci onal de Sal ud. ) o ] ]

] N. Ley: Le¥ N° 20. 850, que zPrueba el Sistemm de Proteccion Financiera para
Di agnosti cos y Tratam entos de to Costo y rinde honenaje péstuno a Don Luls
Ri carte Soto Gal |l egos.

Ti TULO I |

. De la proteccion financiera y de |a obligacion de informar a |a que estan
suj etos | os prestadores

Articulo 3°.- Del Ejercicio de |la cobertura financiera. ]

Para contar con el sistema de proteccion financiera establecido en la letra e)
del articulo 2° de la Ley, |las prestaciones deben ser otorgadas en la Red de
Prest adores que corresPondan en conform dad a este reglanento, sin perjuicio de |lo
di spuesto en el articulo 3° de la |ley. o

El Mnisterio de Salud, a través de un decreto, definird | os prestadores
aprobados para cada_ di agndéstico o tratam ento asociado a un condici on de salud, en
los que | os beneficiarios de |a Ley, deberan atenderse a fin de recibir la
protecci 6n financiera de que trata dicho cuerpo |egal. ) )

En la misma fecha que se dicte el referido decreto, el Mnisterio de Sal ud
deber & dictar un protocol o para cada uno de | os diagndsticos y tratanientos
asoci ados a una condici 6n de sal ud especifica, el que contendra al mnenos, |a
i nformaci 6n rel ativa al probl ema de sal ud, una introducci 6n, objetivos de
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tam ento, anbitos de aplicaci 6n, poblaci dn objetivo, definiciones, nanejo
nico de la prestaci6n, el mapa genérico de |la Red y al goritno de nanej o.
Asi i snmo, dicho protocol o debera sefial ar | os antecedentes clinicos que se
requeriran para | as etaBas,de confirmaci 6n di agnostica y/o tratam ento, segun
corresponda, |os que deberan ser sienpre aconpafiados por un informe del neédico

tratante derivador del paciente.

tra
cli

Articulo 4°.- De |a obligaci6n de informar. ) ) )

_Los prestadores de salud, el Fondo Nacional de Salud, l|as instituciones
Prev!S|onaIes de salud de | as Fuerzas Armadas y de Orden y de Seguridad Publica y
as instituciones de salud previsional deberan informar a |os beneficiarios de |la
Ley que tienen derecho a | a protecci 6n financiera otorgada por el Sistema y e
monento a partir del cual tienen derecho a tales garantias, de acuerdo con e
protocolo y el decreto del que trata el articulo 5° de ese cuerPo | egal

Asimi smo, |las entidades sefial adas en el inciso anterior infornmaran a | os
beneficiarios que, para tener derecho a | as prestaci ones garanti zadas, deberan
atenderse a través de |la red de prestadores que | es corresponda.

Articulo 5°.- Del contenido ninino de |a informacién. )

Para dar cunplimento a |lo establecido en el articulo anterior, |os prestadores
de sal ud deberén dejar constancia escrita de ello, conforme a | as instrucciones que
fije la Superintendencia de Salud, |a que podra, adenés, establecer |os nmecanisnos,
nedi os o instrumentos que deberan inplenmentar |os prestadores de sal ud del pais,
| as instituci ones previsionales de salud de | as Fuerzas Armadas, Carabineros de
Chile, Policia de |nvestigaciones y Gendarneria de Chile, el Fondo Nacional de
Salud y las instituci ones de sal ud previsional, para que, cuando corresponda,
informen a | os beneficiarios de, al nenos, |as siguientes naterias:

a) Las garantias de oportunidad, calidad y protecci6n financiera.
~b) El dragnostico o tratam ento garantizado asoci ado a una enfernedad o
condi cl 6n de sal ud,;

c) La exigencia de atenderse en la red de prestadores que |es corresponda para
tener derecho al Sistema de protecci Oon Financiera para Di agnésticos y Tratamn entos
de Alto Costo; ) ) ) )

d) La no existencia de copagos por |as prestaciones cubiertas por el Sistema de
Prot ecci 6n Fi nanci era para Di agnosticos y Tratam entos de Al to Costo. )

e) El plazo dentro del cual debera ser otorgada |a prestaci 6n correspondiente.

Articulo 6°.- Del incunplimnmiento del deber de infornar. )

En caso de incunmplimento de |os prestadores de salud, el Fondo Nacional de
Sal ud, las instituciones previsionales de salud de | as Fuerzas Armadas y de Orden y
de Seguridad Publica y las instituciones de salud previsional, el afectado o quien
| o representen podré reclamar ante |a |Intendencia de Fondos y Seguros Previsionales
de | a Superintendencia de Salud, de conform dad con el procedimento establ ecido en
los articulos 117 y siguientes del decreto con fuerza de |ley N°1, de 2005, de
Mnisterio de Salud, |a que debera resolver |a controversia. )

Asi mi sno, en caso de infracci6n |a Superintendencia de Salud, nediante e
procedi mento administrativo respectivo, podra aplicar algunas de |as siguientes
acci ones:

1. Anpnest aci 6n. ) . . .
2. Multa de diez a m| unidades tributarias nensual es.

Trat &ndose de establ eci m entos asi stenci al es publicos podréa adenmds solicitar
I a instrucci on del respectivo sumari o administrativo.

Asim smo, remitird | os antecedentes al Fondo Naci onal de Salud a efectos que
adopte | as nmedi das que_ correspondan en relaci 6n a | os conveni 0s_suscritos.

La Superintendencia de Salud sienpre podréa iniciar de oficio este tipo de
procedi m entos. ] ] o

Las infracciones y sanciones di spuestas en este articulo prescribiran en e
pl azo de dos afios.

_ Articulo 7°.- De la informaci6n y de | os procedinientos de registro para la
aplicacion de | a cobertura financiera. ] ] ]

_El Fondo Naci onal de Salud deber& establ ecer el sistema de infornaci6on o de
manej o de ésta, asociado a cada beneficiario de la ley, que permiten determ nar, en
forma actualizada, |as prestaciones otorgadas; asi conp el adecuado registro y
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al macenamni ento de | os antecedentes asoci ados al otorgam ento de una prestaci 6n
cubierta y el sistema de registro de datos para estos efectos. ]

Los conveni os que suscriba el Fondo Naci onal de Salud para el otorgam ento de
| as prestaci ones contenpl adas en el Sistema de Protecci 6n Fi nanciera para
Di agnosticos y Tratam entos de Alto Costo, con | os prestadores aprobados por el
M nisterio de Salud conforne al presente reglanmento, deberéan contener, entre otraos,
| a obligatoriedad para aquellos de suscribir, registrar y actualizar el Sistema de
i nformaci 6n de acuerdo al regl anento.

Articulo 8°.- De la informaci 6n a registrar. )

Para | os efectos de |o dispuesto en el articulo anterior, |os prestadores
deber an reglstrar, al menos, | o0s siguientes antecedentes por cada beneficiario de la
l ey N° 20.850:

Nonmbre conpleto y RUT del paciente

Domi cilio, incluyendo ciudad y conuna

Si tuaci on previsional en materia de salud
Mbtivo de consulta

Di agnosti co probabl e ]

Fecha y hora de | a atenci6n )
Prestaci 6n garanti zada correspondi ente
Nonbre conpleto y RUT del profesional

SQ T OO T QD

Esta informaci 6n se ingresara a la Ficha Clinica, a la hoja de Atencién u
otro docunmento simlar que sea habitual mente utilizado para fines de identificacion
y registrado en el sistema de informacion al que se refiere el articulo anterior

) Los medi os de registro de informaci 6n sefal ados anteriornmente deberan
ajustarse al decreto 41, de 2012, del Mnisterio de Salud, que aprueba el
regl amento sobre ficha clinica o a la normativa que |o reenplace y ser conunicado a
I a Superintendencia de Sal ud. _ i _
manej o de | os datos a que se refieren el presente articulo y el anterior
quedara sujeto a las disposiciones de la Ley N° 19.628, sobre protecci 6n de |a
vi da privada

Articulo 9°.- Deber de entrega de informacion

Sin perjuicio de |o dispuesto en el articulo 36° de la ley N° 20.584, en
todos aquel | os casos en que se realicen diagnosticos o tratam entos de alto costo,
asoci ados a un problema de salud, cubiertos por la ley N 20.850, el beneficiario,
ademas de identificarse con su cedula de identidad, debera entregar |a ]
i nformaci on fidedi gna gue | e sea requerida por el prestador para el otorganiento de
acci ones de salud, el Fondo Nacional de Salud, las instituciones de salud previsiona
% las_instituciones previsionales de salud de |as Fuerzas Armadas y de Orden y de
eguri dad Publica, segln corresponda.

Articulo 10°.- Término de |a proteccion financiera para diagnosticos y
tratamnm entos de alto costo. ) o )

La protecci on financiera para de diagnosticos y tratam entos de alto costo de
la que trata la ley N° 20.850 termi na

~a) Cuando el profesional de |a salud que corresponda otorga |a orden de alta
nmédi ca al paciente. o ) ) o )
Cuando el beneficiario decida voluntarianente recibir |as prestaci ones
garant| zadas por |a Le¥_fpera de | a Red de Prestadores que |e corresponda.
c) Cuando el beneficiario voluntarianmente y confornme |as nornas contenidas en |a
l ey N°20.584, no consienta en el otorgami ento de |la prestacion cubierta por la |ey.
d) Mierte del beneficiario.

TiTULO 111

De | a aprobaci 6n de prestadores de sal ud

Articulo 11°.- De los requisitos para conformar la re

~ Para otorgar Iashgresta0|ones de confirmaci 6n di agnds
cubiertos por la ley 20. 850, | os prestadores, sean publ
estar acreditados en |a Superintendencia de Salud, en la fo
oportuni dad establecidas en la letra b) del articulo 4° de

de prestadores.

ca y los tratam entos
0os 0 privados, deberan
ma
a

d
t
i

, condi ci ones y

|

C
r
la ley N° 19.966 y
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contar con |la aprobaci 6n del Mnisterio de Salud, conforne al presente reglanmento.
Sin perjuicio de lo anterior, excepcionalmente y en circunstancias calificadas,
a traves de un decreto suprenp fundado del Mnisterio de Salud, |a Subsecretaria de
Sal ud Publica podra autorizar el otorgam ento de |as prestaciones de confirnmaci on
diagnostica y de los tratam entos a | os prestadores que no hayan obteni do dicha
acredi taci on. Se entendera que concurre una circunstancia calificada cuando no
exi sta al gun otro prestador aprobado por el Mnisterio de Salud que haya obtenido |la
acredi taci 6on, poniendo en riesqgo |la continuidad de |los tratanmientos a [os
benefici ari os en condi ci ones adecuadas de oportunidad y accesi bilidad.

bArdtl'culo 12°. - De | os estandares que deben cunplir | os prestadores para ser

apr obados.

P_ El Mnisterio de Salud, a través de decreto, aprobard |as Normas Técni cas que
fijaran | os estandares técnicos especificos que deberan cunplir |os prestadores
aggthtuFioEales e individual es, para formar parte de la red sefialada en el articulo

e la Ley.

La.norn% t écni ca que apruebe | os esténdares técnicos especificos para
aprobaci 6n de prestadores, debera dictarse en la msma fecha que el decreto a que
se refiere el articulo 5°, de la Ley.

) Los estéandares técni cos deberan establ ecerse para cada uno de |os

di agnésticos y tratam entos asoci ados a un probl ema de sal ud especifico que se
incorpore al Sistema de Proteccion Financiera de Alto Costo.

0s estéandares técnicos especificos que dicte el Mnisterio de Sal ud,
deberén orientarse al nenos, a garantizar |la probidad y transparencia de |os
prestadores, su suficiencia técnica, su capaclidad resolutiva y tecnol 0gi ca,
presencia territorial a través de telenmedicina u otro y la integralidad de su
cartera de prestaci ones, cuando corresponda. )

Respecto de un diagnéstico o tratam ento de alto costo asoci ado a un probl ema
de sal ud especifico, |os prestadores podran aprobarse para una, algunas o todas |as
et apas de atenci 6n que a continuaci 6n se indican, pudiendo existir estéandares
especi al es para cada una de ell as:

a) Etapa de confirnmaci 6n di agnéstica. )
b) Etapa de entrega o di spensaci 6n del tratam ento.
c) Etapa de seguini ento.

sal dA«ticqu 13°: Del procediniento para obtener |a aprobaci 6n del Mnisterio de
al ud.

~ En cualquier tienmpo, |a Subsecretaria de Redes Asistenciales, de oficio o a
solicitud de algun prestador, iniciaréd el proceso de evaluaci én de un prestador
remtiendo | os antecedentes que posea a |la Comi si6n Asesora para |a Eval uaci 6n de
Prestadores a que se refiere el articulo siguiente. Entre | os antecedentes que se
remi tan, al nmenos debe constar la voluntad del prestador de participar en este
proceso de aprobaci on. o o

~ Recibida |la solicitud, |la Comi sion Asesora para |a Eval uaci 6n de Prestadores,
remtird a la Subsecretaria de Redes Asistenciales un informe que contenga su
propuesta y fundanentos para determinar |a suficiencia de |os antecedentes
present ados. o ] ]

De ser insuficientes |os antecedentes tenidos a |la vista, |a Subsecretaria de
Redes Asistenciales solicitara al prestador que éstos sean conpl etados, dentro de
plazg de 10 dias, bajo apercibimento de tener por no presentada |a solicitud de
apr obaci on.

Reci bi dos | os antecedentes, |a Conisién procedera al analisis de
cunplimento de | os estandares, pudiendo por si o a través del Departanento de
Auditoria del Mnisterio de Salud, verificar en terreno |la veracidad de |os misnos y
del cunplimento de | os estandares. )

Finalizado el anélisis, |la Comsién recomendara al Mnistro de Salud |a
apr obaci 6n o no del Prestado[, | evantando acta de | o obrado, |a que debera ser

ubli cada dentro de los 15 dias siguientes en el sitio electroénico de esa
ecretaria de Estado. ) ) o )

Sobre | a base de |a recomendaci 6n realizada por |a Conision, el Mnistro de
Sal ud, nedi ante decreto, procedera a aprobar o rechazar |a incorporaci 6n de
prestador evaluado a |a Red de prestadores de la ley. ] ]

bt eni da | a_aprobaci 6n, el prestador debera suscribir el respectivo convenio
con el Fondo Naci onal de Salud para el otorgam ento de |as prestaci ones contenpl adas
en la Iez N 20. 850. ) o ] ]

El Fondo Nacional de Salud deberé& publicar en su sitio electronico el |istado
de | os prestadores aprobados y con conveni o suscrito para cada una de |as
prestacl ones garantizadas por |a Ley.
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Articulo 14°.- De la Com si6n de Eval uaci 6n de Aprobaci 6n de Prestadores.

La Com si 6n Asesora para |a Eval uaci 6n de Prestadores, es un 0rgano
consul tivo, cuya funcion es asesorar al Mnistro de Salud en | a eval uaci 6n de
cunplimento de | os respectivos estandares de | os prestadores individuales e
institucional es que postulen a | a aprobaci 6n mnisterial para el otorganm ento de
todo o parte de las prestaciones cubiertas por la ley N 20.850 y proponer en
consecuenci a, |a aprobaci 6n o rechazo de un prestador. Esta Com si6n, sera
constituida a través de Resol uci 6n dictada por el Mnistro de Sal ud.

La Com si6n estara confornmada por dos representantes de |a Subsecretaria de
Sal ud Publica, dos representantes de |a Subsecretaria de Redes Asistencial es, dos
representantes del Mnistro de Salud, y seré presidida por el Subsecretario de Redes
Asi stenci al es o por quien éste designe. Estos mienbros y sus resPectlvps_suplentes,
seran desi gnados por el Mnistro de Salud. Asimsno, integraran |a Com si 6n un
representante del Fondo Nacional de Sal ud, un reBresentante de | a Superintendenci a de
Salud y un representante del Instituto de Salud Publica, cuyos titulares y suplentes
seran desi gnados por sus respectivos Directores o Superintendente.

La Conisi 6n sesionara con_un quérumninino de 5 nienbros y sus acuerdos se
%gopta[an por mayoria sinple. En caso de enpate, decidird el Presidente de |la

m si 6n.

~ La propuesta de la Comisidén constard en un acta, |la cual serd publicada en e
sitio electrénico del Mnisterio de Salud, a fin de que cual quier interesado pueda
presentar |as observaci ones que estine pertinente dentro del plazo de 10 dias a
contar de |a publicacidn.

_Los mienmpros duraran en sus cargos por el periodo de dos afios, |os que se
podran renovar por periodos iguales y sucesivos.

Los menbros de | a Com sién, dejaréan de formar parte de ella, por la
concurrenci a de alguna de |las siguientes causal es:

] _%: Pgr mis de 5 ausencias continuas o 10 discontinuas en un senestre, sin causa
justificada. ) ) )

. Por pérdida de |a calidad por la cual fue designado conp representante de |a
respectiva | nstitucion. )

Por deci sion fundada del Mnistro de Sal ud.
4. Por renuncia. ) ) ) )

] 5. Por incunmplimento de |a obligaci 6n de presentar decl araci é6n de conflictos
interés en |las condiciones establ ecidas en el presente reglanento.

Articulo 15°.- De la declaracion de conflicto de intereses. ] o
Para cada analisis que realice |a Conision, sus mienbros deberan suscribir
una decl araci on jurada sinple ante Mnistro de Fe del Mnisterio de Sal ud, respecto
de | a existencia o no de conflictos de intereses de acuerdo con |as nornmas sobre
probi dad contenidas en la ley N° 19.880, el decreto con fuerza de |ley N 1-19. 653,
ue fija el texto refundido, coordinado y sistenmatizado de la |ley N 18.575,
gani ca Constitucional de Bases General es para |a Adm nistraci 6n del Estado y
demas | eyes que |e sean aplicabl es. o o
Son especi al nrente noti vos de abstenci 6n | os siguientes:

1. Tener interés personal en el asunto de que se trate o en otro en cuya
resol uci on pudiera influir la de aquél; ser adm nistrador de sociedad o entidad
interesada, o tener cuestion litigiosa pendiente con algan interesado. o

2. Tener parentesco de consangui ni dad dentro del cuarto grado o de afini dad
dentro del segundo, con cual quiera de |os interesados, con |os adm nistradores de
enti dades o soci edades interesadas y tanbi én con | 0s asesores, representantes
| egal es o mandatarios que intervengan en el procedinmento, asi conmp conpartir
despacho profesional o estar asoci ado con éstos para el asesoramiento, |la
representaci 6n o el nandato.

3. Tener amistad intina o enenistad nanifiesta con al guna de | as personas
nmenci onadas anteri ornente.

4. Haber tenido intervenci é6n cono perito o conb testigo en el procedimento de
que se trate.

5. Tener relacion de servicio con persona natural o juridica interesada
directanente en el asunto, o haberle prestado en |os dos ultinbps afios servicios
prof esi onal es de cual quier tipo y en cual quier circunstancia o |ugar

_El conisionado con conflicto de interés deberé recusarse y ser renplazado por
el menbro suplente respectivo. En caso que el conflicto persista en el menbro
supl ente, el que tanbién debera recusarse, |a Com sion sesionara sin ellos.

La omi si 6n de recusaci 6n dara lugar a lo dispuesto en el N 5, del articulo
14° de este reglanento, sin perjuicio de |as responsabilidades adm nistrativas que
en derecho correspondan.
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Articulo 16°.- De la pérdida de |a condicio6n de prestador aprobado.
El Mnisterio de Salud podréa, través de Resoluci 6n fundada, revocar |a
apr obaci 6n conferida cuando concurra al guna de |las siguientes circunstancias:

1. Pérdida de | as cualidades exigidas en el esténdar técnico especifico
contenido en la norma técnica respectiva. ) ) )

2. Incunpliniento grave de | as obligaciones contenidas en el convenio suscrito
entre el Fondo Nacional de Salud y el prestador.

. No obtener |a acreditacién o re acreditaci én en su caso, contenplada en |la
ley N° 19.966, cuando corresponda. o o )

4. Antecedentes inportantes que pongan de manifiesto condiciones de riesgo para
la segur|dad de | os pacl entes. ) )

5. Haber sido condenado por cual quiera de |os delitos de cohecho contenpl ados en
el titulo V del Libro Segundo del Codigo Penal. ]

6. Registrar una o nas deudas tributarias por un nonto total superior a 500 UTM
por mas de un afio, o superior a 200 UTMe inferior a 500 UTM por un periodo
superior a 2 afios, sin que exista un conveni o de pago vigente. En caso de
encontrarse pendiente juicio sobre |a efectividad de | a deuda, esta inhabilidad
regira una vez que se encuentre firnme o ejecutoriada |a respectiva resol uci 6n

7. Registrar deudas previsionales o de salud por mas de 12 meses por sus ]
trabaj adores dependi entes, |0 que se acreditara mediante certificado de |a autoridad
competente. Esta inhabilidad durara 2 aflos desde que cesa la falta de pago.

8. La presentaci on de uno o nmas docunentos fal sos con notivo del proceso de
aprobaci 6n o ante el Fondo Nacional de Sal ud. L ) )

9. Haber sido declarado en qui ebra por resol ucion judicial ejecutoriada.

10. Haber sido condenado por practicas antisindicales o infraccion a |os
derechos fundanental es del trabajador, dentro de |os 2 afios anteriores, contados
desde que el respectivo pronunci amento se encuentre ejecutoriado.

~11. Las demas situaci ones graves, que aneriten que |la autoridad revoque su
deci si 6n de aprobaci 6n

Un prestador cuya aprobaci 6n ha sido revocada, s6lo podrd volver a solicitar
una nueva aprobaci 6n, transcurridos, al nenos dos afios contados desde |a fecha de
I a resoluci 6n de revocaci 6n. ) ) ) o

Sin perjuicio de lo anterior, excepcionalmente y en circunstancias calificadas,
a través de un decreto suprenp fundado del Mnisterio de Salud, |a Subsecretaria de
Sal ud Publica podréa autorizar a un prestador que haya sido sancionado, el
otor?an1ento de | as prestaciones contenpladas en |la Ley o su repostul aci 6n antes de
cunplirse | os dos afios. Se entendera que concurre una circunstancia calificada
cuando no exista algun otro prestador aprobado por el Mnisterio de Salud que haya
obteni do | a acreditaci 6n, poniendo en riesgo |la continuidad de los tratam entos a
| os beneficiarios en condiciones adecuadas de oportuni dad y accesibilidad.

La concurrencia de alguna de | as circunstancias descritas en el presente
articulo no inhabilita al prestador Para | os efectos de | o dispuesto en el inciso
segundo del articulo 11° de este regl anento.

TiTULO IV

De | os Conveni os cel ebrados entre el Fondo Nacional de Salud y |a Red de
Prest ador es Aprobada

Articulo 17°.- De | os conveni 0s.

Una vez aprobado un prestador para formar Parte de |a Red de Prestadores para e
otorgani ento de |as prestaciones cubiertas por la Ley, éste debera remtir |os
ant ecedentes que | e sean exigidos para suscribir el respectivo convenio con el Fondo
Naci onal de Salud dentro del plazo de 10 dias habiles siguientes a la fecha de la
notificaci on de | a aprobaci 6n. Dicha notificaci 6n podra realizarse por correo
el ectroni co, sienpre que haya sido consentida esta fornma de notificacién. Asimnisnp
di spondr& del plazo de 5 dias habiles para suscribir el respectivo convenio,
contados desde | a presentacion integra de | os antecedentes, | o que sera certificado
por Fonasa y notificado al prestador

Articulo 18°.- Contenidos nininos del convenio, ) )
Los conveni os deberan contener al nenos, |as siguientes obligaciones para |os
pr est ador es apr obados:

1) La sefial ada en el inciso 2° del articulo 7° de este Regl anento.
2) El cunplinmento de |a garantia de oportuni dad de |a prestacion o
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prestaciones por las cuales el prestador ha sido aprobado. )

3) La derivaci 6n oportuna de un beneficiario a un prestador que defina e
Fonasa, para el ptorgan1ento de | as prestaci ones que no pueden otorgarse por e
prestador convenido dentro de [ os plazos definidos en |a respectiva garantia de
8portugldad. El mayor costo que esta derivaci 6n genere, sera de cargo del prestador

erivador.

Asim smo, de concurrir alguna de |as causal es establ ecidas en el articulo 16,
de este reglanento, el convenio se terninara antici padanente. ) )

Los precios de | as prestaci ones que se convengan y |la duraci é6n mni ma de
conveni o, seran |los definidos en el decreto que contenga el diagnostico o
tratam ento que da origen a |la cel ebraci 6n del convenio.

Articulo 19°.- De |a Adscripcion al Sistema Nacional de Servicios de Salud.

Para todos | os_efectos | egal es, | os prestadores que hayan suscrito el convenio
del que trata este Titulo, se entenderan adscritos al Sistema Nacional de Servicios
Fe Ealud en todo |l o relacionado con el otorganiento de prestaci ones contenpl adas en
a Ley.

Articulo 20°.- De la cobertura de otras prestaciones. )
Las atenci ones efectuadas en |a red de prestadores aprobada en virtud de |a Ley
ﬁ.este_reglanento.y | as asoci adas pero no contenpl adas en el Sistema de Proteccion
i nanci era para Di agnosticos y Tratam entos de Alto Costo, se entenderan efectuadas
en la red asistencial definida por el respectivo sistena previsional de salud de
paci ente, para todos | os efectos |egales y de coberturas

Ti TULO V
De la Vigencia

Articulo 21.- Vigencia. ] ) ) ) o
oi .EI presente reglanmento entrard en vigencia una vez publicado en el Diario
icial.

Anot ese, tonese razon y publiquese.- M CHELLE BACHELET JERI A, Presidenta de
| a Republica,- Carmen Castillo Taucher, Mnistra de Sal ud.
ranscri bo para su conociniento decreto afecto N° 54 de 31-08-2015.- Sal uda
atentanente a Ud., Pedro Crocco Abal os, Subsecretario de Salud Pablica (S)
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