RES. EXENTA 3G

MAT. AUTORIZA INSCRIPCION BN ROL MLE ff?;L
PRESTADOR D. VIVIANA SOLEDAD BOTO TA
PROFESIOMAL

VISTO: Lo establecido en los Libros |
{ Decreto Suprermo N° 389, de 10985 3, del Ministerio

el ww rio d d
N® 14585 de 28{)2 ¥ sus modificaciones; ia Resolucion Exenta TRIN® 7137, d
2210711 y

B
&
P
@

3
10 MQ %49 2200711 v Ia Resolucicn ;Xﬁma TAN® 2484 del 03051201 1
Salud; la Resmuwm ?’xm ta N® 1800, de 2008, de la Contraloria General f@e iz Regsjbiim) ¥

CONSIDERANDO

1. Que, el articulo 143° del F L. N° 4. de 200
?amﬁiades al Fondo Macional de Salud, de suscribi fYEnios con prf*f‘ema es y
istenciales ae salud, para la alencién de los beneficiarios del Libro 4 de dicho CUBIDo
birlos en algune (59 aos grupos del Ro! gue para es?oc efectos flavard ef Fondo, Organisme
a :u icion v la facultad fiscalizadors de dicha rmodalidad

fe

. Qe D ‘sz,&&@ﬁ B0
e profesié ?ﬁe?@ES%LQG{B con domic v )
presantd la solic *w* 8 84 con §-04-2013, adim?:m%
formuiarios v documentos administratives-téeni icos, exigidos pars el proceso d@ inscripcion en M.LE.

DAL S

3. Twe, se aduntd a dicha solic :
administrativos, téonicos, sanitarios y juridicos, ax;g JOQ para el tipo de prestador v m‘es

que se w<*’a)ﬂ inscribl, todo elio de acuerdo a los requisiios defi mdm sn la res«:};;

Nacional de Salud, que establecis e procedimiento de inscripcién ¥ convenios en el Rol MLE, se
RE N" 7137 de diciembre de 2009 ¥ RE 4248 del 22/07/14;
Qaa el informe de Fiscalizador det Depto. de Control y Calidad

de Prestacionss, con la visacisn z;:»m e sanffaria, segin N° 883 de fecha 23/05! 13, confirm 1
mma irniento de los chquxbztsf}s que permiten oforgar las prestaciones de salud a a inscriblr, por o que dick
a sigulenie

RESOLUCION:

L AUTORIZASE la inscripcion
Eisocion, & Profesional D. VIVIANA SOLEDAD S0TO TAPIA,
KINESH &LQGG‘ ¥ &l convenio suscrifo enire e prestador y et Fondo Nacional de Salud,
Brminos:

2n el Rol dge &

W

5
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FRIMERC

L& celebracién de! pz@&;an‘:e comvenio incomaore gl &;esia{éa{ en el grupo £ del Rol de profesiona
enfidades asistenciaies de salud de iz Modalidad de Libr & Eleccién del Fondo Nacional de SN&' i
prastac

faciones y Sucursales o Lugeres de Afencidn que se defallan en s Resolucién que aprus

SEGUNDO:
Se entlenden incorporadas gl convenic , las disposiciones establecidas en e DFEL. N1 12008
texto refundide, coordinado v ssﬁgamatﬁmd dei Decreto Ley N° 2783/78 v de jas yes N
\”8 408; el D8 N° 369 de 1985 que aﬂrcbé el Reglamenio dal ?egzmen de Prestacione

mbos decretos del Ministerio a,e Sa%ud as acluales v m&erm% isposiciones del As
?ms?zﬁsaaes de Salud; las Normas Téoni f“:c; Aamsmsim?va% para la ai}i de«@pﬁ de dicho Nar;«
instrucciones que imparta of Ministerio de Salud y todas agust %as normas e instrucciones er

Fondo Naciona! de Salud, dictedas en uso de sus facultades de i wfm adrrm stracian o
sonsagradas en los artfoulos 143° DFL N1/2006 v articulo 45° del D.S. N° 380 de 1985,

&




TERGERD:
£l prestador que firma &l vf%n‘aieriaf fo!

is racidad de la docume 50 legal, administrativa,
tecnica v sanifaria, que adiuntd z la solichud de insc ripeién v que forma parte del convenic. £ Fonds
famewra los ma sanismos de control que le permitan verificar su cum THento.
Forra parte integrante del cony venie, ja documentacion lagal y i i
larios correspondientes ¥ acompaftada por e presiad for con s soff
m,nf:e la noming de presiacionss de salug que haya sido prev
& la capacidad sanitaria v resolutiva det prestador, al personal, los equi pos fe snffa
mafaéaf‘weg s serviclos médicos ¢ méadico quirdrgicos, ’Gs 3~w ios de apoyo
terapéutico, unidades de hospitalizacién reguiares, de camas especializadas o uni dadas ¢ )
otros, o me seré comunicade s prestador medianie resolucidn exenta firmada por el reprasentanis
FONASA formalizandn el presante convenio.

&
I
]

waris de

} BT
Se estaﬁ%ecéda Gue &l prestador cerlifica debidamente haber dado cumplimienio al

5”,

2’ a rendido satisfacloriamente ef examen tnico nacional de c:mw irnian

EUNACO ‘&« ?;agfméc obtenido una puntuacion de

£ ada obligado a maniener debidements act safizada 1oda g inform wada con su
50l fp{:scmy incluida ta émumw:&c;an te g;ae y &onica. En caso de cambios en g
in documentacion sl prestador deberd dentro de ios 30 dias sggu e de producido &f

fr al Fondo los aniscedentes que acrediien dichos cambios bajo apercibimienio de pinceder
do a la cléusula décimo tercera del presente convenio.

ik 47

Prest dw mem obligado a permanscer en & grupn de tscnm ion de las gws
a seis meses, contados desde la fecha de aste conv nio. Una vez cum
&l ?W%? dc nmré cambiar e grupo previe comunicacien por es\,m@ al Fondo
procedimiento establecido por éste. B! cambis regiid & coniar de lz fecha de

i
W gy
apruehe.

{“’fﬂ

EPTIMO:
sonstituye obligacion del prestador, proporcionar a los afiiados ¥ beneficiarios del QFL B
prestaciones de salud que su capacidad técnica ¥ de infraestructurs le pefm!zan, clorgsn
oporuna ¥ adecuada a los conocimientos v experienciz de su equipo profesional, re
respetando 08 derachos consustanciales del usuario,

Asimismo, el prestador debers entregar a los beneficiarios foda s informacion y facilidades neq
para ser alendides por profesionales inscritos en la Modalidad de Libre Eleccién gque jos
beneficiarios eljan.

CUTAVO:

£l prestador que con ocasién de las atenciones 2 un beneficiario, cmﬁrme &t dig

log pmmﬁmm de salud con garantias explichas de salug, procederd & nofificario
oficial dispuesto para el sfecio, indicandale ef derecho de atencién en un %Pﬁaﬁiﬁe d

¥ continuar la atencién en la red asistencial publica. Si el beneficiario optara por continua
ta modalidad de fbre eleccidn, se dejaré constancia en el respactivo formulario.
NOVENG:

Por sl presente convenio, ef prestador autoriza a | Fondo para in f;z“i ar por log medios &
convenienie, su inscripcién en el ol de o agesmz"a les v entidades, con su individuslizac on,
prestaciones que olorga, ef grupo de inscripeion, direccien ¥ tal a?ﬁm del ¢ los lugares de ate g

DECIEO

£l @ramddw inscrito queda obligado por la sola | nscripcion, a acepiar como méxima re
Aicios, los valores del arance! correspondisnte al espactivo nive a:guecsé;*f‘a prohi

adicionales de cualguier naturaleza, sabvo ia excepsitn que establece o articulo 53 del D

Ministerio de Salud, para prestacionss, iales como . dizs cama y derecho de pai:seﬂﬁ

UNDEGIMO:

En retrbucion por las atencionss gue efectivamanie olorgue 2 los benefici amb,v
derecho a cobrar drdenes de alencion emitidas por el Fondo v aguelios de em
por prestadores en convenio, en las gue se identificaran ias prestaciones f&e salu

valores y nominadas at Prestador v &l beneficiario gue recibié %as atenclone

Las :%‘caf:*cﬁes de salud serdn otorgadas por los profesionales yio ent dades 'N@r”ﬁod&s a ondo e
nomina que respalda técnicamente la sjscucion de las prestaciones solicitadas en &l pre 0
siempre y cuando exista una dtorxz cidr escrite olorgada por cadz uno de los G?{B esiona
i erianies legales de las ent




ministrativa de ‘{7‘{} dlas desde su
sotrénica en prestador con conver

58 ardenes de atencidn tenen une vigencia adm
wepte aguellas gue corespondan 2 emisién af
am:%rérz vigencia por un dia.

oo f"“
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DUODECTO:
E: presiador que cobra la orden de atencion, es responsable de los d

documenios gue Hev a0
¢ que debs completar los campos dispenibles para su usc v proced

er al cobro dnicaments

8»?@3 hayan sido efectuadas.

Asirmismo, debe asegurarse que ias presiaciones cobradas dispongan de los ragistros gue
atencicnes aic;rgac%a* para lo cual confeccionars las respectivas fichas ol inicas, excepio

de ztenciones de salud que requisren olro tpo de registros (informes de laboratorio, im
anatomiy

& patolégica, procedimientos disgndsticos o terapéuticos, entre olros).

DECIMO TER”EQ@‘

£l Fondo pagara al prestade

s ias drdenes de i’e 0 oque éste, presen ‘f
axigidos por las ﬂan ¢ #cnico  adminisin mjh::;.?ﬁ{‘? a las instrucoiones d
contengan la firma v § mzme del §ree;%r:zam *‘a‘f%da&
las drdenes de atencidn corr %mﬂd;m‘tes a aaes’z aciones singularizadas en este CGi‘vﬁf“:f
afectivamente se hayan efectuade a benaficiarios de la Ley que cuenten con el res ]
regisiros clinicos v que wr;‘%ﬁmman a prestaciones que sfectivamente requiers el banef

2 que contemplen los requisitos s
a

&1 Fondo no pagara &l prestadorn
» las drdenes de atencién llegibles, con alteraciones o enmendadura de Ing ¢ datos con
momento de la emi Sinz @ con omisiones de los datos que debe proporcionar
migniras no $ean subsanados estos defecios en forma y fonde = satisfaccion de FON
s Ordenss de a*:em,f:,m de prestaciones no efectuadas, parcisimente efectuads o ”ie las
presiador carezez de registros, ni aquellas correspondientss a prestacionss homolo
afectuadas en condiciones téonicas inferiores a las exigidas por el Fondo,
Mo procede e cobro de prestacionss de medicing preventiva realizada en operat
preveniivos,

El prestador queda obligado & mantener el registro de las prestaciones por un apso d

DECIMO CUARTO:
£l prestador reconoce las faculiades del Fonde con respecio a | wicitn, administrac
parmitt aadma verificar ef cumplimiento de las obligaciones establecidas en ef DFL 1/
de Salud, e Arancel de prestaciones v las Mormas Técnico Adminisiraiivas o para
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trucciones que imparta el Ministerio de Salud v las normas e insfrucciones emanadas o
slio se @,zga a exhibir y enviar foda la documentacion o aniecedentes que requiera

3
m
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ﬁﬁf@@ra% fiscalizador, resguardande b establecids a%:x el articulc 10 de lz ley 19828
proteccitn de datos de cardcter personal, como igualmente oforgar todas las facilidades d
oficinas, establecimiento, o dependencia donde rea%%a:e %as prastaciones de salud.
DECINO QUINTO:
El Fondo queda faculiado pars maodificar iz prestaciones meédicas
“wstfmgfeﬂdsa st verifica que se ha modificade la inf uctura, el eguipamia ic v ofrs o
téonica que incremente o disminuva la capacidad o i calidad de las prestaciones a olorgar por el
Prestador
En case que se varifigue por el Fondo gue el Prestador no se ajusta en sus procedi
esta ﬁ s e,rx &l pre seme convenio, el Director del Fondo ¢ en quien delegue ia fac

i
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caso, resolver la suspension ":;"ansiiaria del presente convenio v

pertin eme i!ja’ii"‘@r‘, un Eezza para que denlro de &, el Prestador reguiarice su EB;ZEJSQ
sara formalizada por resolucion fundada v iz notificacion al Prestador se hars DOT Carta o
DECIMO 8EXTO:

£l convenio del ”ﬁs@&”@@i caducara aviomdticamente, en las siguientes situaciones:
&} Fallesimiento dal prestador

D) Declaracion de qu%@‘ma.

¢} Porinhabilidad legal sobreviniente.

) incapacidad fisica o mental iagaimenie declarada

2} Faita de la autorizacion saniiaria cuando © corresponds,




HQGW&S BEPTIMO

fos casos de prestadores QUE N p;&svmen cobranza de drdenss o honos de alencion de salud en un
o Rz«:} w“ d@a_e meses, se entenderd cg“e &l convenio susorite pars  atencién en la Modali dad de L
slecclon, se encuentra an condicion de * nactive”, fa que se modificars a “Wigente”, en el momento en
Ui as g;raca solicite la amisién de un bono da atenclon, pudiendo ef prestador reactivar los cob
prestaciones en cualquier momento, en la medida que se mantengan las condiciones gonicas ini
def com femv, ¥ no existan sanciones © medidas administrativas pendientes de cumplimiento.

i

nocase gue la condicldn @ inactivo supsre § afic
COMm ‘mc%a“ infraestructura e instaiaciones dal prestador, gi
celabracidn de un nUevo f“awem@ de inscripsion.

uerirg

DECIMO OCTAVD:

De conformidad con lo esiablecidos en el a
infracciones a las obfigaciones, isgales, reg
sigulentas:

a) Presentacién para cobre o cobro indebide de Srdenes de atencidn v programas; de homn
adicionales por sobre ef valor establecids para el grupo de Rol correspondients;
improcedentes;

by Prescripeién para la emisién de érdsnes de alencitn o em Gn de programas médicos, o
istintos a los sefislados en iz Ley;
incumplimiento de 1as normas legales, regiamentari
Libre Elecoidn v mgu?&’z la aplicacion de su Arar
dictadas por ¢l Min sterio v publicadas en el Diaric O zma'

riicuic 80 del Decrefo Supremo 369 de 1985 se oo sidd
lamentarias, administratives v de este convenio, |

DECIMO NOVEND:
Sl se acredita una o més de las infracciones sefal adas en le clausula anterior, 8! Fondo ;
Prestader para que ﬁ&ﬁi‘.“@ del quinto diag habil, formule sus descargos. Transcurride dicho plazo, con los
descargos o sin elos, sf Direclor del Fondo o en quien delegus la {dwéﬁ;&@ dictard una esniucion
fundada en la que absolverd o aplicarg & prestador las medidas de sancién establecidas en i
DFL ‘f’mi}a del Ministerio de Salud,
Arnonestacion;

Suspension hasta por 180 dias de glercicio an la Mods
Cancelacion de la inscripoién,

Multz 2 beneficio fiscal hasta por 500 Unidades de Foments,
cuglguiera de las otras S&Tiﬁ%@ﬁﬁ?s

e las resoluciones que apli wa. sanciones de cancelacitn, suspension o mulia
de fomento o reintegros de d dineros, el afectade podré recurrr ante e Mini %
Apelaciones, en las condiciones v plazos que establace @l inciso ¢ del articulo
172005 del Ministerio de Qa .

Dejase establecido que e no pago de las multas

VIGESIMO:
El prestador gue haya sido sancionads con Iz cancelacion en e rag z a modalidad d
flatle ;:suara solicitar una nueva inscripeidn al ﬁf»pw Macional de Salud \; v&z ranscurr

2 fecha en que la cancelacion quedt s frme. Bt Fondo m}r‘ 74 rechazar dicha sl
i sn fundada.

2gistre fuere cancelado por segunds vez, cualouiera sea ¢ ;25?9@ que madie entre uns v oira
el prestador entidad no podrd volver a insoribirse en fa modalidad de libre slec CCibn.

(.f:}

YVIGESIMO PRIBBERD:
El convenio, es un acuerdo de voluntades destinado a crear derechos ¥ obligaciones, acuerdo m»g dabe
ser de inlerés v beneficlo para ambos coniratanies v suya suseripcitn no es obligatoria para & Fondo nt
para e profesional prestador, por tanto las parles podran poner termino a este convenio a ai:ez.
2y En cuanto al prestador profesional, mediante comunicacién escrita enviada al Fondo, & o
con 30 dias de anticipacion.

o
R

En cuanto al Fonde, mediante carta cerfificada enviads el prestador profesional,
antelacion, sin expresidn de causa,

VIGESIMO SEGUNDO:
£l Prestador que suscribe el presenis Convenic con FONASA sez rgsponsable civil y pel =3i ¢
& oul aigw ier aggw}anie dafio o perjuicio que pudiera ocasionar con motivo del o otorgamiento
del FONASBA de las prestaciones inscrilas

VIGESHAO TERCERD:
£l presente convenio tiene una duracion indefinida v entra en vigencia 2 contar de Iz fecha de |

framitacidn de la Resolucién del Fondo que o aprushe.




VIGESIMO CUARTO:

& presente cmvemc: se frma en dos arggma%}s guedando una
ofra para el Prestador. Las partes dej an expresa constanc
carécter funcionario o laboral entre & éaﬂ,

- REGISTRESE 2l prestador D. VW%%A SOLED

en e Rol de Prestadores de 1z Modalidad de L

SOTO
re Eleccin del Fondo

n an Mivel 2 en la clasificacidn de KINESIDLOGO, como Prestador In
satud; ;-ciam 6 Domiclieria de Baja  Resolutividad, con equipos, lenlendo presente iz visacin de
presiaciones, gue se detallan: ‘

501001 0801011 0801012 o
0301017 i 0B01021 0601022 0801024
as01025 : 0601027 0801030

| 0801003 | 0601015 | 0801020
H i

! i
0801026 | 0601028 | No sortar con equipamisnto necesaria

- La inscripcién ¥ con xfem, det 8

Eleccitn, entrardn en vigencia & partir de Ia total ramitacien de
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5 s&{%m% MENA NORIEGA
SUEPARTAMENTO DE COMERCIALIZACION
N s fONDO NACIONAL DE SALUD
o
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izacidn
»  Depto. de Conlrol y Calidad de Prestaciones
Expediente de Convanic del Prestador

s Oficina de Partes (Afecta At 7 letra G) Ley 20.288/2008
i
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