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RESOLUCION EXENTA 7D.1D/N° ] g 63 zg

MAT.: RESUELVE SOLICITUD DE CONDONACION
COPAGO DEUDA MODALIDAD INSTITUCIONAL,
SRA. CINTHIA PARRA NUNEZ, RU

29 JuL 2013

VISTO: Las facultades que me confieren el DFL 1-2005
del Min. de Salud que refundié el texto de la ley 18469 y del DL 2763-79; la Resolucién 1.455-2002,
sobre Reglamento de FONASA y sus modificaciones, en relacién a las Resoluciones Exentas
2.3.B/N® 2.589 de 2003, que designa Director Regional de la Séptima y Octava Regiones; con
la 1.A. /N2 1.274-98 sobre Delegacion de Facultades, todas del Director del Fondo Nacional de
Salud; con la Res. Ex. 2H N2 001937 de fecha 06.04.2011 la cual modifica organizacién interna del
Depto. De Operaciones y la Resolucion N2 1600-08 que contiene el texto actualizado de la
Resolucién N2 55-92 de la Contraloria General de la Repliblica;

CONSIDERANDO

1.- Que, con fecha 7 de Noviembre de 2012, Don
(a) CINTHIA PARRA NUREZ, RUT (D rresenté solicitud de condonacién del
copago correspondiente a las atenciones de salud realizadas en el Hospital Las Higueras
de Talcahuano, a través de la Modalidad de Atencién Institucional, entre las fechas
04/01/2012 y 29/08/2012;

2.- Que, el monto de la deuda por concepto de
copago, y cuya condonacién se solicita, asciende a $ 110.335 (ciento diez mil trescientos
treinta y cinco pesos), segln estado de cuenta emitido por el establecimiento asistencial;

3.- Que, realizada la evaluacion de los
antecedentes de conformidad con el Procedimiento de Condonacién de Deuda aprobado
por Resolucién Exenta 3E/ N° 4618 de fecha 02/08/2012, segln consta en Anexo (célculo
de Condonacién” y el informe Socio-Econdmico emitido por la Asistente Social Sra.
Mariela Geerdts lturra y otros antecedentes de que dispone este Servicio, FONASA
resolvié a través de ord. N°3540 de fecha 29/11/2012, condonar el 25% de la deuda, que
corresponde a $ 27.584 (veintisiete mil quinientos ochenta y cuatro pesos), previo pago
del monto no condonado en un plazo no mayor a 30 dias, con el objeto de hacer efectiva
la condonacidn.



4.- Que, el Fondo Nacional de Salud contempla a
favor de sus afiliados, la posibilidad de solicitar préstamo médico, para cubrir las
atenciones otorgadas a través de la Modalidad de Atencidn Institucional, préstamo que se
pagara en cuotas iguales y sucesivas, en las que se incluird el reajuste conforme al indice
de Precios al Consumidor, con vencimientos mensuales, cuyo monto no podra exceder del
10% del ingreso certificado en la solicitud de préstamo presentada por el afiliado.

RESUELVO:

1.- QUE NO ES POSIBLE ACOGER la solicitud de
condonacién, por las prestaciones otorgadas a Don (a) JOAQUIN ESPARZA PARRA,
RUT D d<bido 2 que no presentd en un plazo no superior a 30 dias, el
comprobante en la Sucursal donde realizé la solicitud de Condonacién, para dar paso a la
Resolucién de Condonaciéon que hara efectivo el tramite.

2.- En virtud de lo anterior, Don (a) CINTHIA
PARRA NUNEZ, RUT— debera pagar directamente o a través de comprobante
de préstamo médico otorgado por FONASA al Hospital Las Higueras de Talcahuano, la
cantidad de $110.335 (ciento diez mil trescientos treinta y cinco pesos). O bien, realizar
una nueva presentacion adjuntando comprobante de pago.

3.- Notifiquese la presente Resolucién al
solicitante, y al Director del Hospital Las Higueras de Talcahuano.
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