RES. EXENTA GNP+

MAT.: AUTORIZA INSCRIPGION EN ROL MLE ¥ CONVERIOD
CON  EMISION ELECTRONICA DE BONDS Db
ATENCION DE SALUD, AL PRESTADOR D. DIEGH
RICARDO GARCIA PRADO,
PROFESIONAL

VIBTO: Lo establecido en los Libros | yiidal DFL NS, ¢

del Ministerio de Salud; ef Dacreto Supremo n° 368, de 1988, dal Ministerio de Salud; s Resoly
1488, de 2002 v sus modif cacionas; la Resclucion Exenta 1F/N® 7137, de 2009, Resolusien Exen
3
2

4248 del 22/07/11 v ta Resolucidn Exentz 1A/N® 2484 del 03/05, 2’““% 4 ZQb&S det Fondo Macional de Salug:
iz Resclucion Exsn*a N° 1800, de 2008, de Ia Contraloria General de a Repiblica, y

CONSIDERANDO:

&y

1. Que, el articulo 143° del D.F L. N° 1, de 2005, d
faoultades al Fondo Nacional de Salud, de su S{‘ﬁ»}ﬁ‘ CONVenios con pr e?es ona §&s @, idad
de salud, para iz atencidn de los beneficiarios del Libro 1t de dicho cuerpo ,ecz
o8 grupes del Rol que para eslos efectos lievara el Fonde, organismo gue {
fiscalizadora de di cf‘a modalidad,

oo

o

2. Que, D. DIEGO R?ﬂAR@G GARGCIA PRADC,
fesion MEDICO CIRLLIAND, con domiciiio an

. . presentd la soficitud N 8317 con fecha
24/04/2013, adjuntando los formularios v dog LMP%’W)S administrativos-técnicos, exigides para &l DIDCRSD g
Inscripcién en M.L.E. con Emision Elecirénica

3. Que, se adiunisc & dicha  soliciudg,
administrativos, cnicos, sanitarios v jurldicos, exigidos para i tipo de prestador y pra es ﬁ@ sm“ﬁ
que se postula inscribir, fodo ello de acuerdo a los requisitus definidos en la resolucidn de %s o MNaciona
de Salud, que establecid ¢ procedimiento de ins cripcidn ¥ convenios en ef Rol MLE, sagun as RE ?153
7.137 de diclembre de 2000 v RE 4248 del 22/07/11:

4. Que, e informe de Fiscalizador del Dapto. de Control y Cal
de Prestaciones, con la visacién técnica sanitaria, segln N° 748 de facha (8-05-2013, confr i
cumplimiento de los requisiios gue permiten oforgar {as prestaciones de salud a insoriblr, por lo gue dicto i
siguiente:

U

RESOLUCION:

i~ AUTORIZABE la inscripoién en e Rol de ia Mo
Eleccibn, al Profesional D. DIEGO RICARDO GARDIA PRADO, U
MEDICO CIRUJAND v el convenio suscrito entre ef prestador y ef Fondo Necional de Sa
sigulentes términos;

ol
ud, en los

PRIMERD:

ia celebracion del presenie convenio incorpora al Prestador en 2l grupo 3 del Rol de oot
entidades asistenciales de sa'ud de ia Modslidad de Libre Fleccion del Fondo Macional o
presiaciones vy Bucursales o Lugares de Alencién que se delslian en la Resolucidn 1 gue
LONVenio.

SEGUNDO:

Se sntienden incorporadas at convenio, las disposiciones establecidas en el D:F.L. NC 12005
refundido, coordinado v sistematizado del Decrefo Ley N° 2763/79 v de Jas Leves N°18.933
D.5. N° 389 de 1985, que aprobd el Reglamsnio del Régimen de Prestaciones de Salud, ami
del Ministerio de Salud, las actuales y posteriores disposiciones del Arance! de Prestaciones =
Mormas Té ni::;&ﬁ«u’m%ms{ratévgs para la aplicacion de dicho Arancel, las instruccionss que imparia el
Winisterio de Salud v fodas aguellas normas e instrucciones emanadas del Fonde Nacional de Satud,
dictadas en uso de szes facultades de tuicion, administracion v fiscalizacién consagradas en los articules
43T DFL NP1/2008 v articulo 48° det D.S, N°® 368 de 1985,




TERCERD:
£l prestador que firma el convenio, da fe de la veracidad de la documentacion lagal, adminisy
v sanitaria, que adiuntd a la soliciiud de Inscripcion v que forma parte del convenio. Bl
o5 mecanismos de control que le permitan verificar su cumplimienio,

rorma parte integrante del convenio, i documentacion legal v tSonica exigida por el Fo

H I
forrnularios  corespondientes v acompafiada por el prestador con su solicitud de nscripcits
T

igualmente la ndming de prestaciones de saiud que haya sido previamente autorizada po
acuerde a iz capacidad sanitaria y resclutive del prestador, al personal, los equipos, ia éz‘;%’faeazmctw
instalaciones, los servicios médicos o médico guirlrgicos, los serviclos de apoya diagnéstico ¢ terap
unidades de hospitalizacitn regulares, de camas especializadas o unidades. criticas, enire otros, lo gues
serd comunicado al prestador mediante resolucion exenta firmada por &l represenianie de FOMASA
formalizando el presente convenio,

1

CUARTO:
ar

Dejese establecido que el prestador certificg debidamente haber dado cumplimiento al ar. 4 de

20.281, ya que ha rendido satisfacioriamenie el examen Unico nacional de conocimienios de medicing
EUNACOM, hablendo obtenide una puntuacion Aprobada con fecha 12 de Diclemnbre de 2012,

QUINT

El prestador queda obligado 2 mantener debidamente aclualizada toda iz informac presentada oo
solicitud de inscripeidn, incluida ia documentacion legal v tecnica. En caso de producirse cambios
informacion o la documentacion el prestador debers dentro de los 30 dias siguiente de producido el o
remitr @l Fondo jos antecedentes que acrediten dichos cambics bajo apercibimiento de proceder de
aeuerde  la clausula décime guinio del presente convenio, '

BEXTO: .
El Prestador quada obligado a permanecer en el Grupe de su inscripeion de las slacionss, por
tiempo no Inferior a seis meses, contados desde la fecha de este convenio. Una ver sumplido el
el Prestador podrda cambiar sl grupe previa comunicacion por escritc al &
rocedimiento establecido por éste.
£l cambids regira a contar de la fecha de ia Resolucidn que lo aprushe.

T

3

SEPTIMD:
Consfituye obligacion del prestador, proporcionar a los afiiados ¥ beneficiarios del DFL N/

prestaciones de salud que su capacidad fécnica y de infraestructura le permitan, otorgandolas en forma
oportuna v adecuads a los conocimisnios ¥ experiencia de su equipo profesional, reconcciendn y

regpelando los derechos consusianciales del usuario,

Asimismo, sl prestador debers entregar a los beneficiarios toda & informacién y

para ser atendidos por profesionales inscrifos en la Modalidad de Libre Eleccitn «
beneficlarios slijan.

GOTAVG:

E! prestador gue con ocasion de las atenciones a un beneficiario, confirme of diagnsstico
problemas de salud con garantiss expliciias de salud, proceders a nofificario mediante %
dispuesio para e efects, indicandole el derecho de afsncién en un consulforis de ate
continuar ia atencién en la red asisiencial pablica. Si el benaficiaric optara por continuar la
modaiidad de liore eleccion, se dejarsd consiancia en al respective formulario,

NOVEND:
Por el presente convenio, e prestador autoriza al Fondo para informar por los medios que estime ma
conveniente, su Inscripcién en s ol de orofesionales v entidades, con sy individualizacidn, las

prestaciones que olorge, e grupo de Inscripcién, direscien y teléfono del o los lugares de atencidn,

£ Prestador insorito queda obligade por iz sola inscripcidn, a aceptar como méxima retribucion
servicios, los valorss del arancel correspondiente al respective nivel quedandole prohibido reciir ps
adicionales de cualquier naturaleza, salvo s excepcion que establece el articulo 53 del DS 38%/1985 dal
Ministerio de Salud, para prestaciones, tales como, dias cama y deracho de pabelidn.

UNDECING:

Er refribucion por las atenciones que efectivamente otorgue 2 los bensficiarios, el Prestador # derecho
a cobrar drdenes de atencidn emitidas por e Fondo y aquelios de emisidn electrénica realizada por
prestadoras en convenio, en 1as que se identificaran las prestaciones de salud, su codificacion, los valores
y nominadas al Prestador v &l beneficlario gue recibio las atenciones.

Las prestaciones de salud serdn olorgadas por los profasionales y/o entidades nformados al Fonds en ia

émina que respalda Wonicamente la sjecucién de las prestacionss solickadas en el presente convenio

Wy

smempre vy cuando exista una aulorizacion escrita otorgada por cada une de los profesionales vio
represenianies legales de las entidades.
Las

ordenes de alencitn fienen una vigencia adminisirativa de 90 dias deste su fecha de emisién, excepin

aguelias que correspondan 2 emisidn elecirénica en prestador con convenio, en cuye caso tendran
vigencia por un dia.




«%acf;@ e cobra la orden de a @PCZ\.«"{ @8 responsable de os documenios gue llevan su
c mpletar los Vamms disponibles para su uso y procedsr al cobro Onicaments un:
an sido efier ?uadas
o, debe asegurarse que las prestaciones oo bradas dispongan de E'
aterciones otorgadas, para {> rxsa% confeccionars las respectivas fichas clin
de atenciones de salud que requieren ofro tipo de ragistros {informes de ai}@ra@rfc‘ imagenologia,
: iz patolégica, procedimientos diagnisticos o lerapéuticos, entre & Olros).

Q) 5

C}

DECIMO TERCERO:
£l Fondo pagard al prastador:

e las dy :ﬂems de alencion que éste, presenia g o brgnm que contemplen los requisios y dalos
exigidos por las normas gonico  admin letralivas, se ajusten @ les instrucciones del Fond:
soniengan la firma vy timbre del representante d@ ia entidad.

= las &rdenes de atencién correspondientes a prestaciones singularizadas en “s%
afecti vavmrr%e se hayan efectuado = hapefﬂa tos de la Lay, que cuenden con

registres clinicos y que correspondan a prestaciones que efectivaments requisra

£l Fondo no pagars ai prestador,
= las drdenes de atencion Hlegibles, con akteracionss o enmendadura de los
momeanto de la emisidn o con omisiones de los datos que debe proporcionar el ¢
no sean subsanados estos defectos en fornma y fondo a satisfaccion de ! mma,
+ Ordenes de atencidn de prestaciones no sfeciuadas, parcialmente sfectuads o de s o
prestador carszea de registros, ni aquellas corespondientss o prestaciones homologads
afectuadas en condiciones téanicas inferiores 2 las exigidas por &l Fondo.
e Mo procede ef cobro de prestaciones de medicing preventiva realizada en operativos médico
praventivos,

Ei prestador gueda obligado 2 maniener & regisiro de las prestacionss por un iz 280 de & aflos,

Qﬁﬁé&ﬁf“ CUARTO:

El prestador reconoce :&s facultades de! Fondo con rae;:sama a la Wicildn, administracién v fisca

B

wermitigndole verificar el cumplimiento de las obli igacionas s béec das en s~e BFL, ‘“2%% @‘«:«f ;fiiz
Salud, el Arancel de ;}rabiq ones y las Normas Técnico Administa
instrucciones que impartz el Ministerio de Salud ¥ las normas e s;%dcm\
Parg elio se obliga a exhibir v emiia foda la documentacion o antecadantes 42} mawe.u % -

a fiscalizador, fasguamandﬁ o establecido en el articulo C de ia ley 19628 da 1
teccion de dafos de cardcter personal, como iguaiments otorgar fodes a 3&*‘1;:@534}% cf, ac
ficln as establecimiento, o dependencia donde realice tas prestaciones de salud.

CHAC QUINTO:

kb Fondo gueda raz:u%iaéﬁ pars
restringiendolz, si verifica que se ha modifi

ue inorements o disminuya la ca;ﬁacidasi

; o

i la ndémina de prestacionss . A
Hicado la infrasstruciura, s sl equipami srsm U ofra condicl

¢ a calidad de las prestacicnes a olorgar por of Prestador,

caso que se verifique por & Fond restador no se ajusia en sus procedimientos a las nOrmas
blecidas en el presente conven ctor del Fondo o en quien delegue s faculiad podsd, previa
cacitn del caso, resolver iz Sm‘%l?t:ﬁaa n % ansitoria del presente convenic v de ia inser ipcién ;}eﬁmems«:
ando un plazo para que dentro de &l e Prestador regularice su sifuacidn. La suspensién sers
rmalizada por resolucidn fundada v la notificacién al Prestador se harg por caria certificada.

2
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DECIMO S8BXTO:
El convenio del Prestador, caducars autorn wlicameante, en las siguientes situaciones:
&) Fallecimiento del prestador
5y Declaracion de quiebra.
¢} Porinhabiiidad legal scbrevinients,
d}  incapacidad fisica o ments! ?ag imente declarada
Falta de la autorizacidn senitaria cuando con responda,

€: SEPTIMO

2808 de prestadores que no presenien cobranza de Groenes o honos de alencisn de sahud,

plaz de doce meses, e entenderd gque el convenic suscr tu mi@: a‘i&n ion en ja Modalidad de )
ion, se encuentra en cond mur de “inactive”, la que se modificard a Yigente”, en 8l momento o

Uit asegurado, scm:z‘a@: ia emision de an bono de atencitn, pudiendo &l prestador reactivar | :

prestaciones en cualquier momento, en la medida que se mantengan las condiciones téenicas iniciales

cOmvenio, v no existan sanciones o *‘wd a3 administrativas pendientes de cumplimisnto,

G50 que ia condicidn de nactivo su g} afios, el Fondo determinard previa evaluanién
zas infraestructura e instalacio s d@ presiador, si para la reactivacién se recue
de un nuevo convenio de insoripe @ﬂ




i establecidos en ef artfculo 50 d “,4 &to Supremo 359 de 1985
%gaz: ones, legales, reglament arvaa adm Siraizvas y de este convepic

a} Presentacién para cobro o cobro indebido de drdenes de atencien ¥ programas; de h
adicionales por sobre & valor astablecido para el grupe de Rol correspondiants;
improcedenies;

by Prescripoidn para la emisitn de érdenes de atencidn o emisidn de programas madicos, ¢
disfinios a los sefialados an la Ley;

urplimienic de las normas legales, re gé mentarias v arancelarias que rigen la Modalid

re Eleccion; vy regulan la aplicacién de su rancei incluyendo én ellas las r{a‘:?@u

dictadas por & Ministerio v publicadas en Qiaré o Oficial.

DECHAO NOVENG:

Bi se acreditz una ¢ méas de las infraceio as sefigladas en & cléusula antgrior, & Fondo notff «;&m EH

Prestador para que dentro del quinio dia ?39 oif, formute sus descargos. T ranscurride diche plazo
descargos o sin ellos, ef Director del Fondo o & n cui aw ielegue la ?acmw dictard una resolucién 1

n la que absolverd o aplicars al prestador las medidas de sancitn establecidas en af Libro I} «
12005 del Ministerio de Salud.

a) Amonestacion;

o} Susaem ion hasta por 180 dias de sjercicio en la Modalidad de Libre Elecoian;
o} Cancelacidn de la inscripcion,

) Multa @ beneficio fiscal hasta por 500 Unidades de Fomento,

cualgulers de las ofvas sanciones.
¢ las resoluciones que apliguen sancionas de cancelacion, s;“sg,ens“f O muita superior a
e fomento o reinfegros de dineros, of afectado podra recurric ante e Minisiro c%e Saiud &
s«\s facio ms en bs condicionas v plazos que establece el nuw 9 del articulo 143 de! Libro i del DF
12005 del Ministerio de Salud
Dajase establec gf,éu gue el no pago de las multes facullars al Fondo para ia suspensién del convenio,

C:;’

b

£ AR

VIGESHO:
%*s agrasfmu" que haya sido sancionado con la cancelacion en sl | registre de fa modalidad de libre sle cién,
podra 33:;@; ar una nueva inscripcion al Fondo Nacional de Salud una ver ranscurridos cince afios

@ en que la cancelacién quedsd a firme. Bl Fonds podré rechazar dicha solicitud mediante
fundada.

o~

! registro fuere cancelado por segunda ¥ez, cuglquiers sea el fempo que medie entre una v oirs
i

dida, ef prestador entidad no podra volver a inscribirse an a2 modalidad de libre elsccion.

VIGESIMO PRIMERO:
& con . €8 un acuerdo de voluntades destinado 2 crear derechos ¥ obligaciones, acus e o
861 d nterm v beneficio para ambos contratanies ¥ cuya suscripoién no es aé}?égamria para & Fondo ni
para el profesional prestador, por tando las partes podran poner [rming & ests convenio o !
@} Ev cuanto al araaaaﬁaz profesional, mediante comunicacién sscrita enviada 2 { Fondo, 2 BN0S Con
30 dias de anticipacién.

o
=
m

]
o
g
&
> =
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al Fonde, mediante carta certificada enviada e prestador profesional, con 30 dizs de
ntelacion, sin exprasian -:ie causa.

VIGESINMO SEGUNDO:

El Fondo autoriza & prestador para incorporarse al Sistema de Emisidn Electrénica de Roros de Alenci
d

e Salud (BAS), qutema de venta que se realize of dia de ja aienck on, en el mismo ugar v parg el
pre s*' d@r elegido por el beneficiario para su atencién, previo 2 ko cual se requiers ia validacién o re lectura
biométrica de ia huella digital de los beneficiarios sefialados en el ibro Il del DEL 172008, de Balu

t‘}

VIGESIMO TERCERG:

A la emisidn electronica de BAS en prestador, asf como 2 i em Msion fradicional en sucursal o entidad
delegada del Fondo, les s aplicables ;& normativa de la Modalidad de Libre Fleccién contenida en < | Libio

&

Segundo del DFL N° 1, de 2@@5 da} isterio de Salud, D.8. N° 388, de 1885 del Ministerio o de Satud |
E del Fondo N° §3S 2002 v sus modificaciones v las Normas Téonico Admin istrativas dictadas por
Ainister

9

o de Salud, para Iz aplicacion del arancel de prestaciones de la Modalidad de Libre Blecoion,

e

Mﬁ.@

VIGESIMO CUARTO:
£l convenio permite emitir Bonos az:—z ﬂi@n@é? de Salud af nombre y RUT del prestador individualizade v al
norabre y RUT del beneficiario validade con su huelia,
La operacion y funcionamiento del s atema se regira por las condiciones estableckias en ia R.E, N® 135
ss:i 24 de enero de 2002, sus modificacionss v sus ;’cﬁpec:wm anexos, dictada por ef Fondo Nacional d

ud ¥ las condiciones establecidas en Formulario “Anexo Prestaciones Bone Ele cirénice” que forma

ok i"“

&
ul

;3 ; daé CONVanio.

Sdlo podrén referirse a presiaciones d aiud, que se encuentren auiorizadas al presiador en el convenio
de Inscripoitn que se singulariza en Qmpa'ecanca y dentro de la codificacién permitida para e
$E$2ema de emisidn electrdnica. Bl p %aaor debera faciiitar la funcidn de supervision v auditoria

g

i Fondo Nacional de Saiud,




wior operacion de ias condiciones estab sridas en este convenin, cada parie designarg
soordinador de su dependencia.

£t jw; de umséf‘ instalado en lugar de atencién sefalade nor e vrestador, deberd ou
imagen corporativa del Fondo, segin las definicionss que entr&aue FOMNASA,

VIGES %%ﬁ@ BEXTO:

Pafa P otorgamiento de ios servicios de emision slecirdnica, ef prestador suscr
Do :%Pra del sisterna, un contrato de arrendamiento de equipos y sistemas compe ta
[ee acm tdascrita, no constituye ningdn tipo de responsabilidad para FONASS,

sa d: a eslablecide, que FONASA no tien ningln tipe de vincuio jaborai, '
personal que habilite e prestador para laborar en lugar de atencidn con
e ef pago de sus remuneracionss, cofizacionas previsicnales v demss ¢
de exclusiva responsabliidad de diche prastador.

?az:m'” al p
tador, por o qu
asignac ui"%b seran

VIGESIMO SEPTIMG:

Al remmn‘r‘ de solicitar su atencidn en af lugar acreditado en este sists
deben registrar su huelis dactilar electrénicaments parg validar su calida
ias bases de dafos del Fonde Nacional de Salud,

Por ta compra de Bonos de Afencidn de Salud los afifiados y benaficiarios deberdn Ui
firanciamiento def valor de las prestaciones, medianie pago directo en & centro de vents y A
proporcién y forma gue sefisle ja legislacidn vigente, por o que e prestador serd responsable de recaudar
ios copa g s que correspondan, en la compra de Scmos emitidos ;@ dicho cenfro,

Las gnulaciones de BAS, sa aﬂamaram s0lo dentro del mismo dia de emisién y cuands 56 irate de a ne
i :3;3 o prestaciones no realizadas. Asimismo, en a@ue; 08 casos cuando sf bene

o

cunstancia decida no acceder 2 & atenci ory para o cual se hard le anulacidn del bono

LA

g
0;: ’
ﬂikﬂ

al beneficiaric el importe que pagé,
ra el cobro de los BAS emitidos por af prestador sélo pagara ef monto de ia bo
y{”sge r%a egin legislacidn vigente (FAM), es dacir la diferencis enfre el valor fotal de la prestacién
reatizado por ef beneficiario {co- DG

Moo

GESIMO OO0TAVD:
| Fondo se reserva el derecho de
constatare;

U}

uspender o poner ¥rmino en forma inmediata 2 2 emisién alect

“m féi

Incumplimiento de lo sstablecido en las cldusulas da! SOnVEanio.

Cuando en proceso de fiscalizacion, Gn&a te m’fzpo*?ameenzas gug ransgredan ia mma@w
contenida en el Libro Segundo del DFL N° 1, de 2008, del Ministerio de Salud, DS NO 388, 9
1 @da del Ministerio de Salud, fa RE *é” 135, 2002 y sus modificaciones del Fondo v ias
ormas Técnicas v Adminisirativas &sctadas para la aplicacién del arame de prestaciones de

iat ’%fc;da lidad de Libre Eleccién por el Ministerio de Salud.

o} Cuando al prestador se fe hava aplicado al igunals) de las
del articule 143 del Libro i dal DFL 4/2005 del Ministerio ¢

&5
ottt

=

sanciones que establece e inoiso 9
& Salud

VIGESIMO NOVENG:

gp siadas' gue suscribe ef presente Convenio con FONASA, seré ¢
*’;uai ¢ accidente, dafo o perjuicio que pudisra ccasionar con mot
”GN&SJ* de las prestaciones inscritas

nsab e civil v pena
otorgamiento

TRIGESIMO:
£l presente convenio tiene una duracién i fﬁefmida ¥ enfra en vigencia 2 contar de la fecha de la iotal
tramitacion de la Resolucion del Fondo que lo aprusbe.

TRIGESHIO PRIMERD:

£t pfenmz& convenio se firma en dos orginales, quedandes una copia para el Fondo Maciona! de Saiud v
olra para ol Prestador. Las paries dma;; expresa constancla cue este convenio no orea vinoulns

ter funcionario o faboral enire ellas.

.- REGISTRESE al m"aséesﬁar . DIEGC RICARDO GARCIA

el Rol de Prestadores de la Modalidad de Libre Eleccion del Fopdo

RES manai ﬂe Salud, en Nivel 3, en ia clasificacion de MEDICO ﬁs?mmz} como Profesional Individual de

§ n Alencién Abierts de Menor Resolutividad, sin eguipo, teniendo presente lz visacidn da
{ fes;’afcs:mea gue se defalian :

3

0101008




0101010

squipamiento necesario

TORIZASE como
sigulente direccién

¥.- La inscripeidn ¥ mwani del R@s en sa Rﬁmm
Eleccidn, entrargn en vigencia @ partir de ia ot framifacion de

V.- Notifiguese, o resuelio en forma *Eg%g;
“ontacto establecida en e respectivo convenio yo presencial en dependencias de i Fond

U a3

Andless, Comuniguese v Archivese, por orden del 0 Teciorn

' ;‘

g 'If Wf.-,i}«é?‘

- $6CEDAD MENA NORIEGA
RTAMENTO DE COMERCIALIZACIO
CEONDO NACIONAL DE SALUD

ABRICFBIme.
%’.x%STR IBUCION:
* D DIEGO RICARDD GARCIA BRADO

artamento de Comercializac
¥ Daple. de Control v Calidad de Pres ciones

“  Emprssa MED

yegzeﬂ%& de Corvenio def Prestador

*  Oficing de Parles (Afecia A, 7 fetra G} Ley 20.285/2008

H




