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MAT. MIODIFICA PLANTA PROFESIONALES ng CORNVENS
MLE A PRESTADOR PERSONA JURIDICA,  sOCIEDA
CENTRO DE TERAPIA DEL COMPORTAMIENTD LTDA, R
N° 88.770.500.3.

YISTO: Lo establecido en los Libros | yUHdel DFL oY, e 2008,
el Ministero de Salud: ef Decreto Supremo N° 359, de 1985, del Ministerio de Salud; 12 Resol: JAN° 1485,

002 v sus modificaciones; la Resclucion Exenta 1F/N° 7137, de 2009, Resolucidn Exenta 100 4248 del
11 v t2 Resolucion Exenta {ANS 2484 det 03/0572011, todas del Fondo Macionai de Saiud
®enta N° 1800, de 2008, de ia Contraloria General de la Repibiica, y

£

Rasolucidn

CONBIDERANDO:

1. Que, en conformidad o dispuesto en & articulr
. de 2005, de Salud, e Fondo Nacional de Salud, autorizs con fecha 150372011, 8l convs
en el Hol de Prestadores en i Modalidad de Libre Hecdidn, a SOCIEDAD CENTRO
COMPORTAMIENTO LTDA, RUT Ne 88.770.506-3;

Nt

2. Gue, entra e,y que
prasentt soliciiud N° 9184 dal 18-04-2012, para modi almente autorizads;

3. Gus, de los antecedenios de respaldo  para | udes
presemtadas por ef prestador vy de los nformes Téonicos de Visacién de Convenio, segln M° 890 de S-04-2013,
se confirma ef cumplimisnts de los requisitos administrativos, #éenicos y juridicos, por i que dicto & siguiente:

RESOLUCISN:
I APRUEBESE iz modificacién de planta de profesionales dal
cenvenio de inscripcién del prestader Enfidad Asistencial de Salud, SOCIEDAD CENTRO DF TER
DEL COMPORTAMIENTO LTDA, RUT W BB.770.800-3, en Atencion Ablarta, Centro Diagnostico y T :

& de Mediana Resoh; ividad incorporéndose al i

Especifize, Satud Mental{Psiquiatria Psicologla)
individualizade, af siguiente profasional

r de atenci

Mombre Profesional

i rofesicn - Especial

- JORGE ANDRES REVES ROJAS | PEICCLOGOPRIOIEaR CLINICA

| MARLEN ALEJANDRA FIGUEROA VARETA 1 PEICOLOC oSO oA CUNIEE ™
i, AUTORIZASE, ta incorporacian de los profesionales

Atencidn individuatizado del convenio sUSCHic entre of prostador ¥

& el Fondo Nacional de Salud, & cond
framitacion de la presenie resolucian,

. nofifiguese io resuetio en forma digital a la direccién de contacto
establecida en ef respective convenio ¥/o presencial en dependencias del Fonde
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*  Ddbio. de Control y Calidad de Presiasiones

©  Expediente de Convenio del Prestador

© Dfichna de Partes (Afecta Art. 7 letra Gy Ley 20,285/
INGER. 9184/2043
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