RES, EXENTA 3Gm°

AT  INCORPORA CONVENIO PARA EMISION EL ECTROMICA DE

BONOS DE ATENCION DE SALUD, AL PRESTADO
JOTELYN PAZ  HERNANDEF oiaz,
PROFESIONAL
VIBTO: Lo establecido en ios Libros |y i del DFL. we fe
Ministerio de Salud: el Decreio Supremoe N 389, de 1985, da! Winisterio de Salud: s Reaﬁmcmr\ AN Z
¥ sus modificaciones; la Resolucitn Exents /NS 7137, de 2009, Resolucién Exenta 1080 4248 del 22071 y 12
"5%33?12531‘73 Extenta 1A/N° 2484 dai O3/08/2011, todas dei Fonde Nacionat de Balud; la Resolucion Sxenta Mo 1800, de

2008, de ia Contraloria Genaeral deia Pew%e& Y

ONSIDERANDO:

- Que, el articulo 145° det DFL NO ?
facultades a Fondo Nacional de Sal ud, de suscné:sr convenios con profesionales Y &
afa la atencién de los beneficlarios d& Libro 1t de diche cu UBpO legal, & inscribi r‘os
ue para estos efecios Hevars el Fondo, organismo que tiene ia tuicién v ia faculiad fisca

2. Que, &l | prestador persona naturs al, . JOCELYH “%Z HERNAN
gue desde el 17/07/20%2 encuentra instrito en ef Rol de ia Modalidad
2l de Salud, en la clasificacion de MEDICO CIRUSANG:

3. Que, con fecha 07/053 & presiador persons “e?wa
presentt une  solicitud de convenio parz actualizar direccionss e ‘ﬂuf}f{&ﬁ.’&» t:mﬁssz. x.segtmm
formulario N° 9588 adjuntando los formularios v documentos ads
Inscripcitn en venta con Emision E lectrénica;

4. Gue, i informe de Fiscalizador del | Deplo. de
Prestaciones, con la visacisn t&enica sanitaria, s segin N° 854 aa e ha 22/05/13, confrman o
requisitos que permiten clorgar las prestaciones de saiud @ inscribir, por o que dicto la sigulente:
RESOLUGION

L AUTORIZASE la incorporacitn al Sisterna de Emisidn Electrénica de Bonos
Atencitn de Saiud { {BAS) en o Rol de ia Modal dau Ge Libre Eleccitn af Profesional Individual de salud D
v Ht&’?«&i‘miz viaz, an calided de MEDICG © IRUJANG, en Mencr Resolutividad sin
Equipes; v el convenio suscrito entre el gre tador y el Fondo Naciona! de Salud, en jos siguientas ténrinos:

PRIMERO:

La celebracién del presente convenic incorpora al Prestador en el grupe 3 del Foi
aa‘:steméa&es de salud de la Modalidad de Libre Bleccion del Fondo Nacional de Saiud,
o Lugares de Alencidn que se detallan en ia Resoiucion gqus aprueba este convenio

SEGUNDO:

Se entienden incomoradas a convenio, las disposiciones establecidas en sl DUF L NT12005 que Fiiz cl({

coordinado v sistematizado det Decrﬁﬁo Ley N° 2783/78 v de las Leyes N°18.933 3y NO18.480, ei [ S> N® 2

gue aprobd el Reglamento del Régimen ae Prestaciones de Salud, ambos decreto %
actuaies ¥ posteriorss disposiciones del Arancel de Prest&ﬂ;or;es de Salud; ias Normas Téaoni wvas para

a aplicacion de dicho Aram:ex ias instrucciones que imparta o Ministerio de Salud y fodss aq sedl as nOrMas @
nstrucciones emanadas del Fondo Nadional de Salud, dzc%aaas en uso de sus facultades de Wicién, administracian
ss:azzgaum consagradas en los articulos 143° DFL MNS1/2008 y articulp 45° def 0.5, N° 360 de 1085,

o

TERCERD:

Bl prestador gue firma 2! conve nio, da fe de la veracidad de Ia documentacion legal, adny rativa, igonica y
saniiaria, que adjundd z la soliciud de inscriptidn v que forma parte del convenis. B rﬁf‘d establecerd lop
macanismos de control gue e permilan verificar su cumplimiento

Forma parte int g:wzze del convenio, Ia documentacién §agai y técnica exégida por e Fondo en 3
correspondientes v acompadiada Bor s: prastador con su solicitud de | scripcion, como igua imsnﬁm Iz L
prestaciones de &a ud que haya sido previamente autorizads por et F ndo de acusrdo 2 la capacidad s ¥
resclutive del prestador, &l personal, los equipos, Iz infaestructurs . las instalaciones, los senvicios o é&ms

s, los sendcios de apoyo diagnostico o terapdutico, mzdaaes @rA hospializacion regulares
alizadas o unidades criticas, enire ofres, lo que seré comunicado al prestador medisrde mm
firmada por ef representanie de FONASA formalizando ef presents convenio.
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CUARTO:

Déjese establecido que ef prestador cerifica debidsmenie haber dado cumplimienio al art, 1 de iz Loy N
gue ha rendido satisfacioriaments el examen Gnico nacional de conocimientos de medicing EUNACOM
obtenido una puntuacion de. '

CHRINTD:

El prestador queda obligado a mantener debidamente sctualizada foda la informacion presentada con su solickud de
nseripcion, incluida la documentacian legal v técnica. En caso de producitse cambios en la informacion o e
documentacion el prestador deberd dentro de los 30 dies siguiente de producido f cambio remitir sl Fondo los
antecedenies que acrediten dichos cambins baje apercibimianto de proceder de acuerdo a la cidusula décimo quinto
del presente convenio. )

BEXTO:

£l Prestador gqueda obligads 2 permanecer en el Grupeo de su insoripcidn de las presiac y

inferior 2 sels meses, contados desde la fecha de oste convenio. Una vez cumplido f perjoda, el By
carmbiar et grupo previa comunicacion por esorito al Fondo v de acuerdo a) procedimiento establecido por éste.
El cambid regird 2 contar de fa fecha de ia Resolucitn que lo apruebe.

tHuye obligacidn del prestador, propercionar a jos afiliados v bensficiarios del DFL MOLRU0E fas

safud que su capacidad tonica ¥ ¢e infrasstructura le permitan, olorgéndolas en forma oportuna i

conocimienios v experiencia de su equipo profesional, reconociando y respetando los derechos cons

smo. ef prestador deberd entregar & los beneficiarios toda ia iformacion ¥ facilidad
lidos por profesionales inscritos en la Modalidad de Libre Elecoidn que los propios benaf

i
atend

prestador que con ccasién de las atencionss a un ben ficlario, confirme ef diagndsticn de alguno de los prokl
de salud con garantias explicilas de salud, proceders a notificaria mediante formulario oficial dispuesto pare &l sfecio,
i andole ef derechs de atencitn en un consuliorio de atencién primaria v continuar Iz stencién en ia red asistencial
publica, 8 e beneficiaric optara por comtinuar la atencién en ta modalidad de ibre sleccitn, se dejard constancia en
&l respectivo formidario.

=

o
=
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i presente convenio, of prestador auwlorzs al Fondo para informar por los medios que estime

su inscripcidn en el rol de profesionales y enlidades, con sy individualizacion, las prestaciones que oforg
de ingcripoion, direcsién v sléfono del o los lugeres de atencidn.

tador ingorifc queda obligade por la sola inscripcion, 2 acepiar como méxima relribucien D07 B4
del arancet comespondients al respectivo nival quedandale prohibide recibir pagos adicionale
ieza, salvo la excepdon que establece el aricuic 53 del DB 368/1085 del Ministerio d
fones, tales come, dias cama v derecho de pabelitn,

UNDECIMG:
En retribucién por fas atenciones gue efecivamente oiorgue 2 los beneficiarios, ef Prestador fiens derechn
drdenes de atencidn emitidas por el Fondo v aguelios de emision elecirénica reafizada por prestedore:

en les que se identificarén las prestsciones de saiud. su codificacion, los valores v nominadas al |
beneficiario que recibid ias atenciones.
Las prestaciones de salud serédn ctorgadas por los profesionales v/o entidades informados af Fondo en

wiming que
spaida tecnicamente fa ejecucion de las presiaciones solicitadas en of presente convenio, slerpre v cuando exists

una autorizaciin escrita olorgada por cada uno de ios profesionales ¥io representanies legales de las entid
Las drdenes de atencidn tienen una vigencia administrativa de 90 dias desde su fecha de emisién, excep 1
que correspondan a emisidn elecirdnica en prestador con convenio, en cuyo caso tendran vigensia por un dia,

DUODECIMG:

prestador que cobea la orden de atencidn, es responsable de los documentios que Hevan su firma, por o que «
atar los campos disponibles para su use v proceder al cobro dnicaments una ver que éstas hayan

hadas.

Asimisme, debe asegurarse que las presiaciones cobradas dispongan de l0s regislros que respalden e atencior

oforgadas, pare lo cual confeccionard las respectives fichas clinicas, excepto cuando se trale de atenciones d 1

que requieren ofro ipo de registros (informes de laboratorio, imagenciogia, anatomia patolégica, procedimisntos

diagnésticos o terapéuticos, enfra ofros).

DECIMO TERCERO:
El Fondo pagars al prestador,
as drdenes de atencidn que éste, gresente a cobranza que contemplen ios requisitos v datos exigidos por
n

5
S i an g firma v timbr
s

®

ormas teonice administrativas, se ajusten 2 las instruccionss del Fondo ¥ conien
| reprasentante de ia entidad, )
ordenss de atencidn correspondientes z prestaciones singularizadas en esls convenio
efectivaments se hayan efectuade a beneficiarios de Ia Ley, que cuenten con &l respaldo de los r
clinicos y que correspondan a prestaciones que efectivamente requiera of benaficians.

e

2
e
£k

ondo no pagard al prestador:
= las drdenes de atencion fegibles, con slleraciones o enmendadura de los datos consig
fa emision o con omislones de los detos que debe proporcionar ef prestador, mieniras
sslos defectos en forma v fondo a satisfaccidn de FONASA.
= drdenes de atencién de prestaciones no efectuadas, parcialmente efeciuada o de las cuales of presiador

carezca de registros, i aguellas correspondientes a prestacionas homologadas o efeciusdas en condicionss

téonicas inferiores 3 las exigidas por el Fondo.




= Mo procede el cobro de prestaciones de medicina preventiva realizada en operativos médicos prev

El prestador queda obligado a mantener e registro de las prestacionss por un lapso de 5 a8

VECIMO CUARTG:
El prastador reconcce las facultades del ©
verificar el cumplimiento de las obliga

= IO

ondo con respecto a | wicion, administrag :m* }
ciones establecidas en ef DFL 172008, del Ministe

S

i« Ara
resiaciones y‘ 35 Normas Téonico Adminisirativas pEfa su aplicacién, s xmwaﬂ@re que imparts el Mini
Salud v las normas & instrucciones emanadas del | Fondo.

&i

KR

i

ra elic se obliga a exhibir ye 7 toda la documentacion o anfecedentes que requisra el Fonde o su per

izamz, resguardando fo as?abiecsde en ef articulo 10 de ia ley 19.878 de 1999 sobre proteccitin ¢
caracter personal, como zguasmerfe otorger todas las faclidades de acoeso o fas oficinas, establecr
:ﬁenemem)a donde realice las prestaciones de sajud.

oy

i”}Ef‘ A0 QUENTO:
ondo cpeda facultado para "wcé:ﬁaa? lz nomina de nrestaciones médicas, amplidndola o restring
vertica que se ha modificade la i tructura, el equipamiento u oira condicion cnica que %ﬂc: ernents
vapaf*uaﬁ 0 fa calidad de ias pfesiraumes & oforgar por el Prestadar,

caso que se verifique por el Fo m‘za que & Prestador no se ajusta en sus pmceéémieﬁm» E
ef presente convenlo, ef Director del Fondo o en gulen del E:C;i_@ la facultad podrd, previz
&cwe la suspension ansitoria dﬁl presente csnvemn, ¥ de la inscripoién pertinents, fHan

lentro de &l ef Prestador regularice su situacidn. La suspensidn serg formal zada por re am i
tificacion al Prestador se hard por cantz cerificads

i
o disminuya

dols =i

DECIO SEXTO:

£l convenio del Prestador, caducers automéatioa camenie, en lag S§gu; ntes situaciones:

@y Fallecimienio del prestador

B} Declaracion de quiebra.

) Porinhabilidad legal sobrevisiants,

d}  incapacided fisica o mem al iagalmente declarad
}

i

£} Fala de la autorizacién sanitaria cuando corresponda.

DECIAD BEPTIMO

En los casos de prestaderes que no presenten cobranza de drdenss o bonos de atencian ge aa‘ wh, &n

doce meses, se entenderd que el convenio suscrito para atencicn en ia M lodalidad de Libre sleccion 5

en condicién de “inactive’, la que se mo Hicard a “Vigente”, en & momento en que un asegwaw solicite ia ernision
de un bono de atencidn, pudiends el prestador reactivar los cobros de prestaciones en cualquier mc"aemr;, e fa

m%iaa que 58 manéewgan las c»:)mﬁscsﬁrwg téonicas iniclales del convenio, Y no exstan sanciones o medidas

administrativas pendientes de cwm imienio.

En cast que la condicidn de nactive supere 5 afios, of Fondo detsrminars previa evaluacion de las compeiencias
infraestructure e instalaciones gal prestador, si para fa reactivacion se fequenna la celebracién de un nusvo oo wena
de inscripoitn,

DECIND QLTAVO:

onformidad con lo establecides en el articulo 50 del Decreto Supremeo 388 de 1988
fas obligaciones, legales, reglamentariss, administrativas y de este convenio, los hechos
a) Presentacion pasz cobro o cobro indebide de a rdenes de atencién ¥ programas; de rios

por sobre el valor ﬁs;&biemm para of grupo de Rl COrTespo ndiente; v de recargo img mceedemeﬁ;
by Prebcrpum parz la emision de érdenss de a‘{e ncion o emision de programas médicos, cor

los sefialados en (a Ley;
oy incumplimiento de ias normas legaiss, regiar*ewaﬂas ¥ arancelatas que rigen iz ¥

Eleccién; v regulan la splicacitn de su Arancel I incluyendo an elias las Rascluciones
sterio v ﬁubh cadas en ef Diarde Oficial,

DECIMO NOVEND
5i se scredita una o més de las infracciones sefizladas en la clausulz anterior, e Fondo notificard al Prests
que dentro del quinio dia habil, formule sus descargos. Transcuride dicho plaze, con los desca Carg i
Director def Fonde ¢ an gulen delegue la facul flad, dictard una resclucién fundada en fa gue absolve
prestator las medidas de sancidn establecidas en &l Libro 1 del DFL 12605 det Ministerio de Safud.

a3 Amaonestacion,

o) Suspansion hasta por 180 dias de sjercicio en la Modalidad de Libre Blencién:

Cancelacion de la inscripcion,
Mulia a beneficio fiscal hasta por 500 Unidades de Fomento, ia Gue podrd acumularse
las oiras sanciones.

eias resoluciones que apliquen sanciones de cantalaciin, suspension o mulls supsior a 250 uridades de
reindegros de dineros, &l afectado podré recurtlr ante e Ministro de Salud ¥ ta Core de Apela
condiciones v plazos que astablece ef inciso © del articulo 143 det Libro i del DFL 142005 dal M;fzwm
Dejase establecido qus ol no page de las multas facuitars af Fondo para ia suspensién del conven

<:»<;:

i

A

g"eszacmr gue haya sido sencionado con ia cancelacion en el registro de la modalidad de tibre sleccid
na nuava n‘sw;,:acx"n &l Fondo Naclonal de Salud una vez franscuridos cinco afios desde la i

clacidn guedd a firme. Bl Fondo podrd rac%azar dicha solicitud mediante resolucion fundada,

| registro fuere cancelado por segunda vez, unsam sea el fempo que medie entre una v oot

prestador entidad no podra volver a insoribirse en la m& alidad de e eleccién.
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VIGESIMO PRIMERO:

£ convenio, a5 un acuerdo de voluntades destinado a crear derachos v obligacionss, acu r(fa
interés v beneficio para ambes contratantes ¥ cuya suscripcidn ne es obligatoria para e wm{ﬁf: i
prestader, por tanto las partes podran poner 1rmine 2 este convenio = saber

\ L . . .
2}  Encuanio ai prestador profesional, mediante conmunicacion escrita enviada al Fondo, a lo n
de anticipacian,

B} En cuanto al Fendo, mediante carta certificada enviada e prestador profesional, con 30 dias d
expresion de causa,

VIGESIND SEGUNDO:
-t Fondo autoriza al prestador para incorporarse al Sistema de Em ss;én Elecirénica de Bonos de Adeng
{SP—\S 12 sistema de venta que se realiza of dia de ia alencién, en of misme iugar ¥ para of prestador o
irse iciario para su a’ze'um pre vio a o wai requiere la \fasfda itn con lectura bloméirica de ia huel
ios beneficlarios sefizlados en el ibro 1 del D 1‘2 008, de Salud.

VIGESIMO TERCERD:
A la emisitn electrénica de BAS en prestador, asi como 2 la emisié fradiclonal en sucursal o entidag d‘,e
Fondo, les es aplicables ia normativa de Ia Modalidad de Libre Fleccién contenida en el Libro Segundo del
de 2005, del Ministerio de Salud, 0.8, N° 369, de 1685 de! Ministerlo de Salud, Ia R.E. del Fondo No ?Si 2
modificaciones v las Normas ”f"ef*mm Administrativas dictadas por el Ministerio de Baiud, para ia
arancel de prestacionss de la Modalidad de Libre Bleccidn.

TEESIMD CUARTO:
! convenio permite emitir Bonos de Atencién de
UT del beneficiario validado con su husila

La operacitn vy funcionamisnto del S‘bie'ﬂa se regird por las condiciones establecidas en la R.E.
eners de 2002, sus modificaciones v sus respectivos anexos, dictade por el Forndo Nagion
condiciones establecidas en Formulario “Anexo Prestaciones Sono Electrénics” que forma parte del conve
Soio psdrén referirse a prestaciones de sahsd, que se encuentren autorizads ze &l prestador en &

cripcién que se singulariza en iz comp 5%8»&?628 y dentro de la codificacion permitida para %‘fe
slectidnica. &l presiador deberd faciiitar ia funcién de supenvision y auditoria que realice ef Fond
Para una mejor operacién de las condiciones estabiecidas en este ¢ convenio, cada parte design ara Un oo
u dependencia.

G

o

atud al nombre v RUT ¢

2l prestador individuais

&1

£l ;}mé@ de smzs;w instalado en lugar de atencidn sefalado por et prestador, debers
corporativa del Fondo, segin las definicionas que anirague FONASA.

&
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Far sc’icamammm de ios servicios de emisidn slecirénica, el prestador suscribird con la empresa provesdors “Zei
sistema, un conirato de arendamiento de equipos ¥ sistemas computacionales. La relacidn contraciual desort ia,
constituye ningin tipe de responsabilidad para FONASA.

Asimismo, se deja establecido, que FONASA no tiene ningun tipe de vinculo Isboral, funcionar
personal que habilite of prestador para laborar en lugar de slencin con venta en prastador, por i
remuneracicnes, cotizaciones previsionales y demés beneficios v asignaciones, serén de
de dicho prestador.

VIGEBIMO SEPTIHIO:

A momento de soliciar su atencidn en @ ugar acraditado en esie tema, i“s ] i
registrar su huella dactilar electrdnicamente para validar su calidad de beneficiario o

dal Fondo Nacional de Salud.

Por ia m}'ﬂpf& de Bonos de Atencidn de Salud los afifiados v beneliciarios debers A contribulr gl fnanciamie
valor de las Ms'asxacsar‘ea mediante page directo an el ceniro de venia v en la proporcidn v forme que s
isgislacion wigeme o que ef prestador serd responsable de recaudar los copages c;m oorrespondan
m"{m“a de Bonos e,m 0s por dicho centro,

Lag anulaciones de BAS, se aceplardn sdlo dentro del mzema diz de emisidn v cuando se trate de bon
emiidos o prestaciones no realizadas. Asimismo, en aguelos casos cuande e beneficiario 0oy m&%
circunstancia decida no acceder a la atengién; para lo cual se hard Iz anulacién del bono devolviendo al banad
el imporie que pagd.

£} Fondo, pare &l cobro de los BAS emiiido
corresponda segln legislacion vigente (FAM), e
realizado por el beneficlario {(co-page

por el prestador sdlo pagard es'
decir la diferencia entre ef valor &

o0 @

VIGESIMG OCTaVG: )

El Fondo se reserva el derecho de suspender o poner érming en

e

orna inmedialz & ia emisio

constatare ) ) )
a} incumplimienio de lo establecido en las cldusulas del convenio.
By Cuando en proceso de fiscalizacion, constate comportamientos que ra; Sgrew’s lan

en el Libro Segundo det DFL N® 1, de 2008, del Ministerio de Salud, D.5. M 389, de 1 8‘% dat yﬁi,nS’i"‘
de Salud, fa RE. MN° 135, 2002 v sus modificaciones del Fondo v las %Gmﬁas Técnicas y Admini
dictadas para Iz aplicacién del arancel de prestacionss de la Modalided de Libre &
hMinisteric de Salud.

Cuando ? prestador se le hays splicado algunals) de las sancionss gue establece el inciso & del
artivulo 143 del Libro i del DFL 1/2008 def Ministerio de Salud.
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VIGESIMO BOVEND:

£l Prestador que suscribe ef vresente Convenio con FOMASA, sers responsable civil v penalmante e i}
accidents, dafic o perjuicio que pudiera ocasionar con motive det otorgamisnto a asegurados del FONASA de
prestaciones inscrilas

S

Q

TRIGESIMO,
bresente convenio tiene una duracidn indefing da y enlra en vigencia a contar
iz Resclucion del Fondo qus io apruehe,

TRIGESIMO PRIMERD:
£l prasente convenio se firma en do originales, gus cé ndo una copla para af Fondo Macional de

Prastador. Las partes dejan expresa constancie que este convenio no cree vinculos de cardcier
entre ellas.

.- REGISTRESE en o Sisterna
Alencion (BAS) al prestador D. JOCELYN PAZ HERNANDEZ DiazZ, i
Modalidad de Libre Eleccidn del Fondo Macional | de Salud, en Nivel 3, en la clasificacion de Dmfem or
Salud MEDICO CIRUJANG, en Menor Resolutividad sin Equipos; teniendo presente Ja visac iGny de
e detalian:

ks

DOMICILIO
ATENCION

jencion de Sa!

.- La insoripcidn v convenio del Rol en ia Modalidad de Lib

enfraran en vigencia 2 partir de la {otsl ramitacion de la presente resolucion que io aprusba.

on de contacks

&
i3
=
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£3

.~ Notifiguese, 1o resueiic en forma digital &
estzblecida en le respective convenio vio presencial en dependencias dal Fondo.

Andtese, Comuniguese y Archivess, nor orden del Director

\42,&@&44; o
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