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RESOLUCION EXENTA 8.A.3/N° 1002 ¢

ANT: Solicitud Ciudadana N° 902622
MAT: Regulariza cobranza por atenciéon de
asegurada Ingrid Karina Bustos Rodriguez;

v € ERE. 2017

VISTO: Lo establecido en los Libros | y Il del DFL N°1
del 2005 del Ministerio de Salud, D.S N°369 de 1985, del Ministerio de Salud; Resolucién
Exenta 4A/N° 35 del 08 de enero de 2016; Resolucion Exenta 3.2D/N°2308 de 13-10-2014,
Res. Exenta 8A/N°1851 de fecha 13/10/2015, Resolucién Exenta 1F/N°7137 del 2009,
Resolucion Exenta 1C/4248 del 22-07-2011, Resolucién Exenta 1A/N°2484 del 03-05-2011,
todas del Fondo Nacional de Salud; y la Resolucion Exenta N°1600/ 2008 de la Contraloria
General de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. La Solicitud Ciudadana 902622 presentada por
la Sra. Ingrid Karina Bustos Rodriguez; donde solicita revision de
cuenta en prefactura por hospitalizacién realizada en Clinica Alemana de Temuco, desde
el 2 al 12 de noviembre de 2016.

2. La revision de cuenta particular en pre factura
entregada por Clinica Alemana de Temuco, detectandose un cobro de $43.856.-, por
insumos que se encuentran incluidos en el valor a pagar por Dia Cama y que no pueden
ser traspasados a cobro directo del asegurado.

3. Las facultades delegadas en el suscrito en
estas materias.

RESUELVO:

1. Indicar a Clinica Alemana de Temuco; RUT:

96.606.750-0, rebajar de la cuenta correspondiente a Ingrid Karina Bustos Rodriguez;

por hospitalizacién realizada desde los dias 2 al 12 de noviembre de 2016, la
cantidad de $43.856.- por concepto de insumos incluidos en el valor dia cama, segln
detalle sefialado en copia de prefactura adjunta, la que se entenderé forma parte de esta
Resolucion.
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2. El prestador debe hacer llegar al Subdepto.

Control y Calidad de Prestaciones de la Direccién Regional Sur de FONASA, constancia del
cumplimiento de lo dispuesto en el punto 1 de esta resolucién, segun corresponda.

ANOTESE, COMUNIQUESE, CUMPLASE Y ARCHIVESE

gjl LABLANCA LLANOS
_DIRECTOR-ZONAL SUR
NDO NACIONAL DE SALUD

De conformidad a lo dispuesto en el articulo 59 de |a Ley 19.880, sobre Procedimientos
Administrativos, dispone Ud. de 5 dias habiles para recurrir de Reposicién ante esta
autoridad, adjuntando los antecedentes que estime pertinentes. Transcurrido este plazo
la presente Resolucion se considerara a firme

Distribucidn:

Clinica Alemana de Temuco S.A. ( Senador Estébanez N° 645 — Temuco).
Sra. Ingrid Karina Bustos Rodriguez.

Subdepartamento Control vy Calidad de Prestaciones DZS.

Oficina de Partes (Afecta al Art.7° letra g. Ley N° 20.285/2008).
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