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RES. EXENTA 8D/Ne _~ /

MAT.: AMPLIA PRESTACIONES Y AGREGA PLANTA
PROFESIONALES A CONVENIO EN ROL MLE DE
MEGASALUD S.A. RUT 96.942.400-2

TEMuUco, 17400 2013

“VISTO: Lo establecido en los Libros | y Il del D.F.L. N2
1, de 2005, del Ministerio de Salud; el Decreto Supremo N2 369, de 1985, del Ministerio
de Salud; la Resolucidon 3A N2 1455, de 2002 y sus modificaciones; la Resolucidon Exenta
1F/N2 7137, de 2009, Resolucién Exenta 1A/N2 2484 del 03/05/2011, Resolucion Exenta
3.2D/N° 6227 del 23/10/2012, Resolucidon Exenta 1C/N°4248 del 22/07/2011 todas del
Fondo Nacional de Salud; la Resolucion Exenta N2 1600, de 2008, de la Contraloria General
de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, en conformidad a lo dispuesto en el articulo
1432 del D.F.L. N21, de 2005, de Salud, el Fondo Nacional de Salud, autorizé el convenio y
la inscripcion en el Rol de Prestadores en la Modalidad de Libre Eleccién, a MEGASALUD
S.A., RUT 96.942.400-2;

2. Que, el convenio del prestador se encuentra
vigente y que presentd solicitud N° 8828 de fecha 03/04/2013, para ampliar las
prestaciones al convenio inicialmente autorizado;

3. Que, de los antecedentes de respaldo para la
solicitud presentados por la prestadora y del Informe Técnico de Visacién de Convenio,
segun N°8828 del 10/04/2013, se confirma el cumplimiento de los requisitos
administrativos, técnicos y juridicos, por lo que dicto la siguiente:

RESOLUCION:

|. Apruébese la ampliacién del convenio de
prestaciones y planta profesional de inscripcién del prestador MEGASALUD S.A., RUT
96.942.400-2, agregandose al mismo, la siguiente prestacidn:
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PLANTA PROFESIONALES ACEPTADOS

NOMBRE RUT ESPECIALIDAD
*Soc. Dr. Cataldn y Cia. Ltda. 76.054.631-3

Rodrigo Catalan Sandoval 10.655.982-1 | Oftalmologia

Rosa Paola Gonzalez Subiabre 16.418.312-2 | Tecndlogo Médico
*Soc. Centro de Diagnéstico y Tto. Del Sur Ltda. 76.204.138-3

Rolf Franz Cardenas 8.742.993-8 |Radidlogo
Alejandra I. Delgado Rosas 13.117.947-2 |Tecndlogo Médico

PRESTACIONES AUTORIZADAS DE OFTALMOLOGIA

cODIGO

1201001

1201003

1201005

1201010

1201011

1201012

1201027

1201031

1201038

1201039

1201040

1201042

1202001

1202002

1202003

1202004

1202011

1202012

1202014

1202015

1202016

1202018

1202019

1202020

1202022

1202024

1202071
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PRESTACIONES NO AUTORIZADAS DE OFTALMOLOGIA
cODIGO
1201004
1201009
1201014
1201015
1201019
1201029
1201030
1202010

PRESTACIONES AUTORIZADAS DE IMAGENOLOGIA

CODIGO
0401001
0401002
0401004
0401006
0401008
0401009
0401070
0401013
0401014
0401015
0401018
0401019
0401020
0401021
0401022
0401023
0401024
0401027
0401028
0401029
0401030
0401031
0401032
0401033
0401034
0401035
0401040
0401042
0401043
0401044
0401045
0401046
0401047
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0401048

0401049

0401051

0401052

0401053

0401054

0401055

0401056

0401057

0401058

0401059

0401060

0401062

041063

0404002

0404003

0404004

0404005

0404006

0404007

0404008

0404009

0404010

0404011

0404012

0404013

0404014

0404015

0404016

0404118

0404119

0404120

0404121

0404122
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[I. Activese el registro de la nueva prestacion y
planta profesional a partir de la fecha de ésta resolucidn, la que se anexara al convenio del
prestador.

[ll. Notifiquese lo resuelto en forma personal, o por
carta certificada dirigida al prestador, al domicilio establecido en el respectivo convenio.

Anétese, Comuniquese y Archivese.

"DIRECTOR ZONAL SUR
" \FONDO NACIONAL DE SALUD

\

DISTRIBUCION:

= Prestador

= Expediente de Convenio del Prestador

= Oficina de Partes (Afecta al Art. 7° Letra g, Ley 20.285/2008)
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DIRECCION ZONAL SUR
R v Manuel Montt N° 669 Piso 4, Temuco
www.fonasa.cl



