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REGLAMENTO ORGANI CO DE LGOS SERVI Cl S DE SALUD

Nim 140.- Santiago, 24 de septienbre de 2004.- Visto: La
necesi dad de actualizar |as disposiciones contenidas en el
Regl ament o Organi co de | os Servicios de Salud, contenido en e
decreto supreno N° 42 de 3 de febrero de 1986 del Mnisterio de
Sal ud, | o dispuesto en el decreto IeY N 2.763, del afio 1979,
| as _nodi ficaciones introducidas por [a ley 19.937, la ley N
18.575 y el articulo 32 nanero 8 de la Constitucion Politica
de la Republica

Decreto :

_Apruébase el siguiente Reglanmento Organico de | os
Servicl os de Sal ud:

] CAPI TULO |
Di sposi ci ones General es

Articulo 1°.- A los Servicios de Salud, en adelante
"los Servicios", |les correspondera |a articulacion
gestion y desarrollo dF la red asistencial

correspondi ente, para la ejecucion de |as acciones
i ntegradas de fonento, proteccion y recuperaci 6n de |la
sal ud, cono tanbi én la rehabilitaci6n y cui dados
paliativos de | as personas enfernas.

_Los Servicios, en |o que se refiere a su
funci onam ento, se soneteran a la supervigilancia de
Mnisterio de Salud y deberan cunplir con |as politicas,
normas, planes y programas que éste apruebe,
Los Servicios son organi snos estatal es funcional mente
descentral i zados y estan dotados de personalidad
%ur|d|ca y patrinmonio propio para el cunpliniento de sus

i nes.
Sus sedes y territorios seran establ eci dos por

decreto suprenp del Mnisterio de Salud, por orden de
Presi dente

Articulo 2°.- Los Servicios son | os continuadores |egal es
del ex Servicio Nacional de Salud y del ex Servicio Mdico
Naci onal de Enpl eados, dentro de sus respectivos territorios y
tienen | os msnos derechos y obligaci ones que correspondian a
esas instituciones, para |os efectos de cunplir |as funciones que
| es conpeten. ]

Las referencias que |as | eyes, reglanentos, decretos
suprenps y otras di sposiciones vigentes hacen a | 0os organi snos
nmenci onados en el inciso anterior, asi conp |as que hacen al
Director Ceneral del ex Servicio Nacional de Salud o al
Vi cepresidente Ejecutivo del ex Servicio Medico Nacional de
Enpl eados, se entenderan hechas a | os Servicios de Salud en |as
mat eri as propias de sus funciones y al Director de cada uno de
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Articulo 3°.- La Red Asistencial de cada Servicio de
Sal ud, en adelante "la Red", estara constituida por el conjunto
de establ eci mi entos asistenciales publicos que forman parte de
Servicio, |os establecimentos municipales de atenci 6n prinaria
de salud de su territorio y | os demas establ eci mi ent os publicos
o privados que mantengan conveni os con el Servicio de Sal ud
respectivo para ejecutar acciones de salud, |os cual es deberéan
col aborar y conplenentarse entre si para resol ver de nmanera
efectiva | as necesi dades de salud de | a pobl aci 6n

La Red Asistencial de cada Servicio de Salud deberé
col aborar y conplenentarse con |la de |os otros Servicios, y co
otras instituciones publicas o privadas que correspondan, a fi
de resolver adecuadanmente |as necesidades de salud de |a
pobl aci én.

Articulo 4°.- La Red de cada Servicio de Salud se
organi zara con_un prinmer nivel de atencion prinmaria, conpuesto
por establ eci mi entos que ejerceran funciones asistenciales en un
determinado territorio con poblacion a cargo y otros niveles de
mayor conpl ejidad que sol o recibiran derivaci ones desde el
prinmer nivel de atenci on conforne a | as nornas técnicas que
dicte al efecto el Mnisterio de Salud, salvo en | os casos de
urgencia y otros que sefialen la ley y | os regl anentos.

Articulo 5°.- En aquellas regiones que tengan nas de un
Servicio existird un Consejo de Coordinaci 6n de Redes
Regi onal es integrado por los Directores de | os respectivos )
Servicios, que sera presidido directamente por el Subsecretario
de Redes Asistenciales o por quien éste designe. Su
funci onam ento se regira por las normas e instrucciones que
éste inparta al respecto. ]

Su funci 6n_sera di sefiar, proponer y eval uar necani snpos de
coor di naci 6n e !nte?raC|on técnica y admnistrativa de |a Red
Asi stencial regional en |lo referido al desarrollo de |os
diferentes nivel es de conplejidad de | os establecimnentos
integrantes de la Red, asi conp de |os sistemas de
conuni caci 6n, referencia, derivaci6n y contraderivaci 6n de
pacientes y |as demds materias que sean necesarias para la
adecuada atenci on de |la poblacion y el nejor uso de |os
recur sos.

) CAPI TULO 1 | )
De | a organi zaci 6n, estructura y funciones
de | os servicios

TITULO |
De | a Direcci6n

Parr af o
Del Director

] Articulo 6°.- Cada Servicio estara a cargo de un
Director sel ecci onado, designado y eval uado_conforne al
Sistenma de Alta Direcci6n Publica, establecido en el
Titulo VI de la ley N 19, 882. ] o

El Director sera el jefe superior del Servicio para
todos | os efectos |egales y adnmnistrativos y tendra su
representaci 6n judicral y extrajudicial. ] ]

. Sin enbargo, en el orden judicial no podra designar
arbitros en calidad de arbitradores ni otorgar |as
facul tades de éstos a |0s que |0 sean de derecho.

Articulo 7°.- Al Director le corresponderéa la
or gani zaci 6n, pl anificaci 6n, coordi naci 6n, eval uaci 6n y
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control de las acciones de salud que presten | os establ eci m entos
de la Red Asistencial del territorio de su conpetencia, para |os

efectos del cunplimento de |as politicas, nornas, planes y
programas del ni sterio de Sal ud. )
El Director debera, asimsno, velar por |a referencia,

derivaci 6n y contraderivaci 6n de | o0s usuarios del Sistens,
tanto dentro cono fuera de |a mencionada Red conforme a |as
normas técnicas que dicte al efecto el Mnisterio de Sal ud.

Articulo 8°.- Sin perjuicio de |o dispuesto en la |ley
respecto de | os Establ ecimentos de Autogestion en Red y de |os
Est abl eci mi entos de Sal ud de Menor Conplejidad, y de |as
atribuciones que | e asignen otras |eyes y reglanentos, para e
?eserpego de sus funciones el Director tendra |as siguientes

acul t ades:

l. En el orden de |la gestidn, articulacién y desarrollo de |la
Red Asi st enci al

a) Vel ar y, en su caso, dirigir |la ejecuci6n de |os planes,
progranmas y acciones de salud de |a Red Asistencial, conp
asi m sno, coordinar, asesorar, controlar y evaluar el
cunplimento de |as normas, politicas, planes y progranas de
g nisterio de Salud en todos | os establecimentos de |la Red de
er vi ci o;

b) Determinar el tipo de atenciones de salud que haran | os
Est abl eci mi ent os de Autogestion en Red y la forma en que éstos
se rel aci onaran con | os denmas establ ecim entos de | a Red;

C) Cel ebrar conveni os, en conformi dad al decreto con fuerza de
ley N° 36 de 1980, del Mnisterio de Salud, con el objeto que
toda clase de personas naturales o juridicas tonen a su cargo
por cuenta del Servicio, algunas acciones de salud que a éste
correspondan por la via de [a del egaci 6n o de otras nodal i dades
de gestion, previa calificacion de |a suficiencia técnica para
reali zar dichas acciones. )

_Los Servicios podran pagar |as prestaciones en que sean
sustitui dos por acclones realizadas, nmediante el traspaso de |os
fondos presupuestarios correspondientes u otras forms de
cont r aprest aci on;

d) Proponer al Mnisterio, a través de la

Subsecretaria de Redes Asistenciales, |la creaciodn
denomi naci 6n, nodificacion o fusion de | os establ eci nmi entos
del Servicio, y su clasificacion, segun el nivel de conplejidad
de acuerdo a | 0s esténdares establ ecidos por el Mnisterio. En
lo que se refiere a |a denom naci 6n de | os establ eci ni entos
deber & aconpafiarse, para estos efectos, |a opinion del Consejo
Regi onal correspondi ente. ) )

la msma manera, podré proponer al Mnisterio de Salud
la formaci 6n de conpl ej os asi stenci al es con adm ni straci 6n
coordi nada o Unica, que involucren a varias dependencias y/o
establ eci m entos vincul ados territorial nente.

Asimisnmo, el Director del Servicio Podré proponer a
Mnisterio de Salud |a creaci 6n de establ ecimentos a partir de
dependenci as hospitalarias del Servicio que integran |a Red
Asi stencial a su cargo, de acuerdo a | as nornas técnicas que se
i npartan sobre | a materia;

e) En aquel |l os Servicios de Salud con alta

) concentraci 6n indigena y de acuerdo a las nornas e
instrucciones del Mnisterio de Salud en la materia, el Director
del Servicio debera programar, ejecutar y evaluar en conjunto
con los integrantes de a Red y con participaci 6n de
representantes de |as conuni dades indigenas, estrategias, planes
y activi dades que incorporen en el nodelo de atencién y en |os
programas de salud el enfoque intercultural en sal ud.

Il. En el orden administrativo i o
a) Organi zar la estructura interna de |la Direcci 6n de
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Servicio y de sus establ eci ni entos dependi entes, asignar |os
conetidos y tareas a sus dependenci as;

b) Crear, en casos calificados, Departanmentos Provinciales
nedi ant e del egaci 6n de facul tades de acuerdo a | o dispuesto en
el articulo 41 de la ley N 18.575, Organica Constitucional de
Bases Ceneral es de |a Admi nistraci on del Estado. Esta
atribuci on debera ejercerse con conocimento previo de
Subsecretari o de Redes Asistenciales, en confornidad con el
presente reglamento, las normas que inparta el Mnisterio, el
nodel o de gesti 6n nmas adecuado a | a realidad del Servicio y |as
funci ones que | e corresponde ejercer

C) Aprobar | os conveni os cel ebrados por los Directores de
est abl eci i ent os dependi entes, para autorizar a |os profesionales
| a atenci 6n de sus pacientes en ellos;

d) Del egar el ejercicio de sus atribuciones y facultades
conforme al articulo 41 de la ley N° 18.575;

e) Conferir mandat os especi al es para asuntos deterni nados, con
las mas anplias facultades para la correcta ejecuci 6n de

encar go, pudi endo revocarlos en cual quier nonento o sin )
revocarlos, reasunmr directamente |a gestion. Los mandatarios no
po?rén del egar el mandato, sin nenci én expresa que asi |os
autori ce;

f) Dictar las normas de funcionanmiento interno para |os
establ eci m entos bajo su dependencia, confornme a |las |eyes y
reglamentos vigentes y a las directivas mnisteriales que se
i mpartan al respecto;

9) Constituir los conmtés o consejos asesores gue sean
necesarios para el nmejor cunpliniento de |as funciones de |a
entidad. En el ejercicio de esta atribucién, el Director podré
establ ecer | os oOrganos que el funcionam ento del Servicio
requi era o que | as necesi dades | ocal es de cada establ eciniento
dependi ent e denanden;

h) El aborar el Plan Anual de Actividades del Servicio, de
acuerdo a | os objetivos sanitarios, |as netas de produccion y
presupuesto de cada establ eciniento de su dependencia y a
presupuesto del Servicio;

i) El aborar un inforne anual de |la gestion, de |os resultados
de los programas y acciones de salud realizados por el Servicio.

I1l. En el orden financiero, presupuestario y patrinonial

a) El aborar el proyecto de presupuesto de | os establ eci m entos
de su dependencia que integran la Red a su cargo y fornular |as
consi deraci ones y observaciones que | e nerezcan | 0s proyectos de
presupuesto de | os Establ eci m entos de Autogestion en Red;

b) El aborar y presentar a |la Subsecretaria de Redes e

Proyecto de presupuesto del Servicio, y ejecutarlo de acuerdo con
as normas relativas a | a Administraci on Financiera del Estado y
proponer |as nodificaciones y suplenmentos que sean necesari 0s;

c) Aprobar y nodificar |os presupuestos de | os establ ecini entos
de su dependencia, de acuerdo con el presupuesto aProbado y
coordi nar, asesorar, inspeccionar, controlar y evaluar |a

ej ecuci 6n presupuestaria dentro de él, en conjunto con |os
Directores de | os establ ecinmientos invol ucrados;

d) Ej ecutar y celebrar toda clase de actos y contratos sobre

bl enes nuebl es e i nnuebl es sobre cosas corporales e )

i ncorporales, incluso aquellos que permtan enajenar y transferir
el dominio, pero en este caso soOlo a titulo oneroso,

transigir respecto de derechos, acciones y obligaciones, sean
contractual es o extracontractual es.
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Los contratos de transacci 6n deberéan ser aprobados por
resol uci 6n del Mnisterio de Hacienda, de acuerdo a |as_ normas
vi gentes, cuando se trate de sumas superiores a cinco ml
uni dades de fonento. ) ) i

Podr an enaj enarse bi enes nuebles e innuebles a titulo
gratuito, solo en favor del Fisco y de otras enti dades
puablicas, previa autorizacion del ni steri o de Sal ud. )

Con todo, no podran enajenarse |os innmuebles sin que nedie
autorizaci 6n previa otorgada por resolucion del Mnisterio de
Salud y con sujecién a las normas del decreto ley N° 1.056 de
1975, o del decreto ley N° 1.939 de 1977, adoptando | os
gesguardos correspondientes a fin de velar por |os intereses de

ervi ci o;

e) Decl arar | a exclusi 6n, declaraci 6n de estar fuera de uso o
dar de baja, |os bienes nuebles del Servicio, pudiendo utilizar
cual qui er necani sno que asegure |la publicidad y la libre e
igualitaria participacién de terceros en | a enajenaci 6n

f) Est abl ecer para cada establ ecimi ento un arancel para
atenci 6n de personas no beneficiarias de la ley N° 18.469, el
cual en ningln caso podra ser inferior al arancel a que se
refiere el articulo 28 de dicha |ey;

P) El aborar el Plan Anual de Conpras del Servicio de acuerdo a
0 establecido en el articulo 12 de la ley N 19.886, de Bases
gobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de
ervi ci os.

IV. En materia de recursos hunanos

a) Ej ercer en materia de recursos humanos todas |as facul tades
gue correspondan a un jefe superior de un servicio
escentralizado y ejercer las atribuciones que |le otokPa la ley
N° 19.882 en materia de cargos sujetos al Sistenma de Alta

Di recci 6n Publica;

b) ~Oorgar becas a profesional es funcionarios del respectivo
Servicio g a profesionales a que se refiere la letra a) de
articulo 5° de la ley N° 19.378, Estatuto de Atencion

Primaria de Salud Municipal, del territorio operacional que |le
conpete, para el desarrollo de Progranas de perfeccionaniento o
especi al i zaci 6n que interesen al Servicio de Salud bajo su

di recci 6n, de acuerdo a | as disponibilidades presupuestarias de
Servicio y adoptando | os resguardos correspondientes a fin de
velar por | os Intereses del nm sno;

c) Di sponer, nedi ante resol uci 6n fundada, |a com sio6n de
servicio de |os funcionarios de su dependencia, que no formen
parte del personal de un Establ ecimento de Autogestion en Red,
en cual qui era de | os establ ecinientos publicos de |a Red
Asi stencial, sienpre que dicho establecimento esté situado en
la msma ciudad en que éste se desenpefie. La com sion de
servicio podra tener lugar en una ciudad diferente, sienpre que
el funcionario consienta en ello. En el caso de aquell os
establ eci mentos que no integren |la Red a su cargo, deberé
contarse con |a aprobaci 6n del jefe superior del respectivo
est abl eci mi ent o. o o

En caso al guno estas comi siones podréan significar e
desenpefio de funciones de inferior jerarquia a |as del cargo o
ajenas a | os conocimentos que éste requiere, ni podréan
i mportar nenoscabo para el funcionario. )
] Podra di sponerse que dicha comi sion sea cunplida en
{ornadas totales o parciales, asi conp en dias determni nados de

a semana. ) ) ] ) L

Los funcionarios no podran ser designados en com si6n de
servicio durante mas de dos afios. No obstante, a peticion de
funcionario y de comin acuerdo podr& prorrogarse |a com sioén
por el plazo que convengan | as partes. ]

Los funcionarios nantendran, por el tienmpo que dure la
com si 6n de servicio, todos |os beneficios remuneraci onal es que
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por IeY | es correspondi eren. ) ) o

_El funcionario respecto de quien se disponga |a conision de
servicio, que estinmare que ésta | e produce nenoscabo podra
solicitar la reposicion de la resolucion ante el Director. La
resol uci 6n del Director podra ser apelada ante el Secretario
Regi onal M nisterial de Salud dentro del térm no de diez dias
habi | es contado desde | a fecha en que se | e comuni que dicha
resoluci 6n o | a que deseche |a reposicion. )

Sin perjuicio de |o dispuesto en esta letra, el Director
podra designar en comi sion de servicio a |os funcionarios
conforne a | as nornmas que establece la ey N° 18.834, Estatuto
Adni ni strativo;

d) Conceder becas a profesionales funcionarios de conform dad
con |o dispuesto en la ley N 19.664;

e) Formul ar el Plan Anual de Capacitaci 6n
V. En rel aci on con la atencion primaria de sal ud

a) Cel ebrar conveni os con | as respectivas ] ]

muni ci pal i dades para contratar profesionales funcionarios en
| a Etapa de Destinaci 6n y Formaci 6n, con desenpefio en
establ eci m entos de atenci 6n primaria de sal ud nunicipal,

Estas_contrataci ones no formarén parte de |as dotaci ones de
los Servicios y se financiaran con cargo a |as transferencias
que se aportan para el cunplimento de la ley N 19, 378.

) diante |os referidos conveni os, se podra tanbién
di sponer el traspaso en conmision de servicio, a |los indicados
est abl eci m entos, de profesionales funcionarios de |a Etapa de
Pl anta Superior, con el total o parte de su jornada, con cargo a
financi am ento sefial ado en el parrafo anterior

b Cel ebrar conveni os de gesti én con |as respectivas enti dades
admi ni stradoras_de sal ud nuni ci pal, o con establ eci m entos de
atenci 6n prinmaria, que tenPan_por objeto, entre otros, asignar
recursos asociados al cunplimento de netas sanitarias, aumento
de la resolutividad de sus establecinientos y nejoranm ento de |os
ni vel es de satisfacci 6n del usuario. Los referidos convenios
deberan contenplar, en general, |os objetivos y netas,
prestaciones y establecinientos de atencion primaria
I nvol ucrados, ~asi cono |as actividades a realizar, indicadores,
nmedi os de verificacion y |as nmedi das que se adoptaran en caso
de incunplimento de |as obligaciones contraidas. )

Los conveni os de gesti 6n deberan aprobarse por resol uci 6n
fundada del Director del Servicio, en |a gue se consignaran |os
ant ecedentes que justifiquen su celebracion y los criterios
utilizados para elegir a |os establecimentos participantes. Los
conveni os podran extenderse a otros establ eci mentos munici pal es
de atenci 6n primaria que |lo soliciten, sienpre que exista
di sponi bi | i dad presupuestaria para esos fines y que se presenten
antecedentes que | o justifiquen desde | os puntos de vista
econémi co y sanitario;

c) Eval uar el cunpliniento de | as nornas técnicas, planes y
programas que inparta el Mnisterio de Salud a |os
establ ecimentos de atenci 6n primaria de sal ud, Y el
cunplimento de las nmetas fijadas a dichos establ ecinientos en
virtud de | os _conveni os cel ebrados conforne a la letra anterior y
al articulo 57 de la ley N° 19.378. Si el Director del Servicio
verificare un incunplimento grave de | as obligaci ones sefial adas
anteriornmente, podra representar tal circunstancia al alcalde
respectivo. Asimsno, dicha conmunicaci on sera renitida al
intendente regional, para |os efectos de | o dispuesto en el
articulo 9° de la ley N 18.695, Orgéanica Constitucional de

Muni ci pal i dades;

d) Transferir a las entidades adni ni stradoras de sal ud
muni ci pal el aporte estatal a que se refiere la ley N° 19.378 y
retener, en su caso, |os nontos correspondientes a |as

coti zaci ones previsional es |nBagas de su personal . )

VI. En relacion con | os Establ ecim entos de Autogestion en Red
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a) Tomar conocimento y elaborar el informe correspondiente en
relacion a la solicitud de un establecimento para obtener |a
cal idad de Establ eciniento de Autogesti 6on en Red;

b) Determinar el tipo de actividades asistenciales, grado de
conpl ej i dad técnica y especial i dades que deberéan desarrollar de
acuerdo al marco fijado por el Subsecretario de Redes

Asi st enci al es;

C) Impartir instrucciones para la atenci 6n de |os
beneficiarios de |la Ieé N° 18.469 y N° 16.744 conforne a |as
normas que inparta el Subsecretario de Redes Asistencial es;

d) Cel ebrar | os conveni os de desenpefio que corresponda de
acuerdo a la normativa vigente;

e) Formul ar | as consi deraci ones y observaci ones que | e nerezcan
| os proyectos de presupuesto de | os Establ ecinientos de
Aut ogesti 6n en Red;

f) Designar a |los Directores de Establ ecimento de Autogestion
en Red de acuerdo a | o establecido en la ley N° 19.882;

E) Autorizar |a enajenaci 6n de bienes nuebl es de |os
st abl eci mi entos de Autogesti 6n en Red que, en el afo, excedan
las siete mi| Unidades Tributarias Mensual es;

h) Autorizar, en |os casos que |la |ey sefiala, |os convenios
aue celebren |l os Directores de Establ ecimento de Autogestion en
ed, con entidades que no sean parte de su Red Asistencial y con
prof esi onal es para l'a atenci 6n de sus pacientes particul ares en
el Establ eci m ento;

) Adopt ar | as nedi das admi ni strativas que procedan e
ntervenir cono coadyuvante si |o_estima necesario, en _|os
uicios en contra de | os Establ eci mi entos de Autogestion en Red.

i
i
j

] Articulo 9°.- En caso de ausencia o inpedinmento, e
Director del Servicio sera subrogado por el Subdirector de
Depart anment o Subdirecci 6n de Gestion Asistencial; en defecto de
éste, por el Subdirector del Departanmento Subdireccion de
Recur sos Fisicos y Financieros %,_a falta de estos, por e
Subdi rector del Departamento Subdirecci 6n de Recursos Hunanos.

Articulo 10.- Para el cunplimento de sus facultades e
Director del Servicio contard con |os sigquientes Departanentos
Subdi recci ones: de CGestion Asistencial; de Recursos Fisicos y
Fi nanci eros; y de Recursos Humanos; a cargo de | os respectivos
Subdi rectores, individualizados en el articul o precedente.
Ademas, deberd desarrollar necesariamente, a | o nenos, |as
funciones de Auditoria, Asesoria Juridica, Relaciones
Pabl i cas y Comuni caci ones. ) ) o

Para el desenpefio de sus funciones y el ejercicio de sus
facul tades el Director del Servicio estara asesorado por los
departanentos y dependenci as que sean necesari as Para | a gestion
adm nistrativa y asistencial, cono asimsno por el Consejo de
I nt egraci 6n de [a Red Asi stenci al

Parrafo II )
De |a funcion de Auditoria

Articulo 11.- La funci6n de Auditoria es asesorar
al Director de Servicio Y conprende | a fiscalizacion
control y evaluaci 6n de Tas acciones que debe cunplir e
Servicio, en naterias de orden asistencial, técnico
adm nistrativo, financiero, patrinonial y de gestion
conprendi das en el canpo de su conpetencia. No le
correspondera | a substanci aci 6n de i nvesti gaci ones
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sumari as o sumari os admni ni strati vos.

Articulo 12.- En cada Servicio de Salud debera existir una
dependencia a la cual |e correspondera desarrollar, de manera
exclusiva y excluyente, la funcion de Auditoria, |la que estaré
a cargo de un profesional, que dependera directanmente de
Director del Servicio y gozara de autononia respecto de |as
otras jefaturas y dependencias del Servicio. =

Sin perjuicio de las funciones de Auditoria interna
desarrol | adas por |os Establ ecim entos de Autogesti 6n en Red de
su territorio, todas las funciones o actividades de Auditoria,
especial mente las del anbito de |la gestion asistencial que se
realicen en dichos Establ eci m entos, deberan ser coordi nadas con
| a respectiva dependencia de Auditoria del Servicio de acuerdo a
| as normas técnicas que inparta el Mnisterio de Sal ud.

_ Articulo 13.- Las relaciones entre el encargado de
Auditoria y la Contraloria General de |a Republica se regiran
por | o establecido en el articulo 18 de la ey N 10. 336,
Organi ca Constitucional de la Contraloria General de |la
Republ i ca, ) ) o

_Asim snp, deber& coordinarse en el ejercicio de sus
funciones con | a dependenci a encargada de esta materia en e
M nisterio de Sal ud.

Articulo 14.- Las jefaturas y funcionarios del Servicio
deber an proporcionar |a col aboraci 6n, infornes y antecedentes
qgue | a dependenci a encargada de auditoria | es requiera para e
ejercicio de esta funci 6n. Las di sposiciones relativas al
secreto o reserva de detern nados asuntos no podréan inpedir que
el | os sean conoci dos por esta unidad , sin periuicip de que sobre
sus funcionarios y col aboradores pese igual obligacio6n de
reserva, ademas, de las linmitaciones |egales pertfinentes.

El encargado de auditoria podra solicitar al Director el
concurso ocasi onal de profesionales, técnicos y persona
admi ni strativo de otras dependencias del Servicio, de acuerdo con
| a natural eza, conBIejidad o volunen de |as actividades
especificas que deba reali zar

~ Parrafo 111 )
De | a funci 6n de Asesoria Juridica

Articulo 15.- Esta funci 6n conprende asesorar al
Director del Servicio, a los directivos del Servicioy a
| os establecinmentos integrantes de la Red en |a
interpretaci 6n y aplicacion de las normas | egales y
reglamentarias relativas al Servicio, emtiendo |os
informes que se le requieran sobre |las materias de su
conpetenci a, asi conp otorgar el apoyo juridico que
requiera el Director en cuanto al ejercicio de |as
funciones que | e corresponden y respecto de todos | os
actos administrativos en que se solicite su
col abor aci 6n.

_Asimisno, debera asumir |a defensa del Servicio en
los juicios en que éste sea parte o tenga interés, sin
PGFJUICIO de | o establ ecido en el decreto con fuerza de

ey N° 1 de 1993 del Mnisterio de Hacienda, Ley
Organi ca del Consejo de Defensa del Estado y |a defensa
de los funcionarios de acuerdo a | o establecido en e
articulo 84 de la ley N 18.834.

. Para los efectos de uniformar criterios de
aplicacion de |as normas en el Sistemn, debera ajustarse
a la jurisprudencia admnistrativa de la Contraloria
General de |a ReplUblica y coordinarse con |la Asesoria
Juridica del Mnisterio de Sal ud.

Parrafo IV
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De la funci 6n de rel aci ones publicas y conuni caci ones

Articulo 16.- El Director tendrd a su cargo |la
funci on de rel aci ones publicas y conuni caci ones, tanto
externas conb internas, sin perjuicio de |lo cual podréa
crear, de acuerdo a |os recursos fisicos, humanos y
financi eros di sponibles, |as dependencias que_ estiie
necesarias para que | o asesoren en esta nateria.

) Parrafo V ) )
Del Consejo de Integraci 6n de |a Red Asistenci al

Articulo 17.- En cada Servicio existira un Consejo
de Integraci6n de la Red Asistencial, en adelante el
Consej o de Integracion, de caracter asesor y consultivo
presidido por el Director del Servicio, al que le
corresponderd asesorar al Director y proponer todas |as
nmedi das que consi dere necesarias para optimzar |la
adecuada y eficiente coordinacion y desarrollo entre la
Di recci 6n, sus establ eci mi entos dependi entes en todos
| os niveles de atenci 6n, |os Establ ecimentos de
Aut ogesti 6n_en Red y establ eci m entos nuni ci pal es de
atenci 6n primaria de salud. Asimsnp, |e corresponderé
anal i zar y proponer soluciones en |as areas en que se
presenten dificultades en | a debida integraci 6n de |os
referidos niveles de atenci6n de | os usuari os.

Articulo 18.- El Consejo de IntePracién seréa presidido
por el Director o el funcionario en el que del egue esta funcion
y estara constituido, a |o nmenos, por |as siguientes personas:

a)  Dos representantes de | os establ eci mi entos dependi entes,
desi gnados por el Director del Servicio;

b) Un representante por cada Establ eci m ento de Autogestion en
Red integrante de | a Red, designhado por éstos;

C) Un representante de Establ eci mentos de Salud de Menor
prplej|dad, desi gnado por el Director de una terna propuesta por
ést os;

d) =~ Dos representantes de |as entidades admi ni stradoras de sal ud
nmuni ci pal desi gnados por el Director de un listado conformado por
| os_funcionarios propuestos, en fornma uni personal, por |as

Muni ci pal i dades correspondi ent es;

e) Dos representantes de | os establ eci mi entos asistencial es
B{|vados ue integren |la Red del Servicio, designados por e

rector del |istado propuesto por |as entidades
correspondi ent es;

f) Un representante de Establ ecimi entos de Sal ud de caracter
experinmental, si lo hubiere.

) Todo ello sin perjuicio de |as consultas adicionales a otras
i nstanci as que estine pertinentes.

El Consejo de |ntegraci 6n debera sesionar al menos una vez al
nes y su constitucion se realizard por resoluci 6n del Director
del Servicio, la que ademas establ ecera |as nornas para su
adecuado funci onami ento.

Parrafo Vi o
. De los Departanentos Provinciales
Articulo 19. - di ante resol uci 6n fundada el
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Di rector del Servicio podra crear Departanentos
Provi nci al es del Servicio de Salud, |os cual es actuaréan
con facul tades del egadas del Director, con el fin de
ejercer dentro del territorio que se |les asigne |as
facul t ades sefal adas en este Reglamento y que éste
expresanente | es encom ende.
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Articulo 20.- La conpetencia t o
Departanment os Provinciales estara radicada en la provincia o
agrupaci 6n de provincias _que se | e asignen en |a oportunidad de
su creacié6n, sin perjuicio de |a posibilidad de agregar
territorios comunal es que, aun cuando se encuentren ubicados en
otras provincias, por su situacion de accesibilidad se considere
pertinente incluirlos para mayor eficacia de su gestion.

El grado de autononia de estos Departanmentos y el anbito
de actividad que se | es encon ende, dependera de |as condici ones
geograficas y denogréaficas de |a regi6n

) . TITULO I | ) )
De | a organi zaci 6n de | os departanentos subdirecci ones
y sus funci ones

erritorial de los
adi
as

Parrafo_ | . ) )
Del departanento subdirecci 6n de gesti 6n asi stenci al

Articulo 21,- El Departanmento Subdirecci 6n de
tion Asistencial dependera del Director de Servicio,
endrd | as siguientes funciones:

l. En el anmbito de la Planificacid6n y Analisis

a Desarrol | ar procesos de planificaci 6n pernanente
de la Red Asistencial en, a lo nenos, |as &reas de
articulaci6n de |la Red Asistencial, gestion

clinica, gestion de cuidados, inversiones,
presupuesto, participaci 6n social y atencion a
usuari o, conuni caci ones, energenci as y catastrofes;

b) Proponer y coordinar estrategias y planes de
|nPIenEntaC|on en relacion a |las prioridades de
salud en | os anbitos de pronoci 6n, prevencion,
recuperaci 6n, rehabilitaci on y cui dados pali ati vos,
conforne a | as Br|or|dades de” sal ud naci onal es y
regi onal es establ eci das en | as normas técnicas que
inmparta el Mnisterio de Salud y el Secretario

Regi onal M nisterial de Salud correspondi ente;

C) Real i zar estudios en las distintas areas de interés
para el nejoramiento del funcionamento de |a Red
Asi st enci al .

1. En el anbito de |a Epideniologia para |la Gestiodn
de la Red

a) Mantener y utilizar informacion epideni ol égica
actualizada y aplicar netodos epi deni ol 6gi cos, con
el fin de asesorar a |la Direccion del Servicioy a
| os establecimentos integrantes de la Red en |a
toma de decisiones técnicas, presupuestarias y de

i nversi on;

b? _Participar, apoyar y orientar |os procesos de
pl ani ficaci 6n, priorizacion y estudi os que sean
necesari os para su adecuado funcionamn ento y
coordi narse con la Secretaria Regional Mnisterial
de Salud en las materias correspondi entes.

- |
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[1l. En el anbito de la Gestion de | os Programas de | as
Per sonas
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a) Programar y evaluar |a ejecuci 6n de |os planes,
programas y | as acciones que realiza |la Red
respecto de la atenci 6n de salud de | as personas

y la organi zaci 6n y gestién de | 0s recursos para

su cunpli m ento;

b) Asi mi snmpo, coordi nar con |a Subsecretaria de Redes
Asi stenciales |a adaptaci6n a |la realidad | ocal de

| as nornas asistenciales y protocol os de atenci 6n

teni endo presente | a capacidad resolutiva de |la

Red y | os recursos disponi bl es.

IV. En el anbito de | a Infornmaci 6n de Sal ud

a) Mant ener i nformaci 6n consol i dada, integrada y
actual i zada de |a Red Asistencial, que apoye |la

pl ani fi caci 6n, organi zaci on, direccion, contro

y eval uaci 6n de |a misma. Esta deberd estar

di sponi bl e para |los integrantes de |la Red, sus
areas funcionales y, segun | o requieran, el

M nisterio de Salud, |a Secretaria Regiona

M nisterial de Salud u otros organi snos;

b) Proponer criterios, normas y sistenas rel aci onados
con |l a calidad del registro y con el procesamento

y el tratamento de la inforimaci én en | os

establ ecim entos del Servicio y de su Red, todo

ello conforne a |las normas téchicas que el

M nisterio de Salud inparta;

c

) Proponer criterios para | os requerinientos de
nformaci 6n y | os procedi nmentos de registro de
datos de acuerdo a | as necesidades de [a Red y
conforme a las normas técnicas que inparta el
Mnisterio de Salud sobre |la materi a;

d) Col aborar con |las demas dependencias y =
. establecimentos del Servicio en el analisis de
la informaci 6n en salud de su Red;

e)  Proponer politicas de recursos hunanos, gestion
adm nistrativa e inversion en naterias de sistenas
para | a adm ni straci 6n de infornaci 6n de salud en

el Servicio y su Red.

g'd En el anbito de la Articulacion y Desarrollo de la
e

a) Disefiar, desarrollar, inmplementar y evaluar, en
conjunto con los integrantes de |a Red, |as nedidas
de gesti6n que permnitan una conunicaci on

interaccion y articul aci 6n permanente de la Red y
entre ésta y el Secretario Regional Mnisterial de
Sal ud correspondi ent e;

b) Di sefiar y proponer al Director del Servicio
estrategias para |a inplenentaci6n y nejora
continua de | os sistemas de referencia, derivaci6n
y contraderivaci 6n, asi conp supervisar e
cunplimento de estandares para | os procesos
clinicos y admnistrativos, conforne a |as normas
técnicas que el Mnisterio de Salud inparta al
respect o;

c) El aborar y proponer |a cel ebraci 6n de conveni os
con prestadores publicos o privados para asegurar

| as prestaci ones de salud a |l a pobl aci 6n

benefici ari a;
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d) Est abl ecer instancias de coordinaci 6n para |a
presentaci 6n y postul aci 6n de proyectos_de

I nversi 6n propuestos por | os establ eci m entos
dependi entes y establ ecer necani snos de
coor di naci 6n per manente con entidades )
extrasectoriales, para | os efectos de inversiones
y desarrollo de | a Red.
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gl.. Fn materi a de Atenci 6n de Usuarios y Participaci 6n
oci a

a? Est abl ecer nmecani snos de orientaci 6n e informaci 6n
al usuario, asi conp disefiar e i nplenmentar sistemas

de recepci 6n de opi ni ones, sugerencias, reclanos y
felicitaciones de | os usuarios y de | a conunidad en
general y un sistena de respuesta o resolucion

segun corresponda, de acuerdo a |as normas teécnicas

gque inparta el Mnisterio de Sal ud;

b)  Proponer y mantener instancias pernmanentes de
partici paci 6n social que permtan recibir la
opi ni 6n de |l os usuarios y |la conuni dad sobre |a
calidad de | as prestaciones que se otorgan y
propuestas para su nmejorami ento;

c) Eval uar continuanente el grado de satisfacci 6n de
| os usuarios con la calidad de | a atenci 6n prestada
por | os establecimentos de I a Red Asistenclal, de
acuerdo a las normas técnicas que inparta el

M ni sterio de Sal ud.

VII. En el anbito del Control de |a Gestidn

a) Real i zar procesos de analisis y eval uaci 6n de |os
si stemas de gestion y asistenciales de la Red, con

el objeto de contribuir a la eficacia y eficiencia

de | as operaciones de | a Red,

b) Proponer, desarrollar, asesorar y coordinar a
los integrantes de | a Red en sistenas de eval uaci 6n
y control, ademas de coordi nar dichas activi dades
con organi snos ext ernos;

C) En el aspecto de gestion asistencial, nonitorear y
eval uar el cunpliniento de |a inplenmentaci 6n de

| os Blanes y progranas de sal ud conveni dos o

aprobados por el Mnisterio de Sal ud;

d) En el aspecto de gesti6n administrativa, establecer
y desarrollar sistemas de control, para el fiel y
oportuno cunplimento de | as disposiciones

rel aci onadas con el funcionaniento de |a Red, con

| os derechos y obligaciones de | os funcionarios

y con | os denmas asuntos de aplicaci 6n coniin en |la

Admini straci 6n o en el Servicio en particular, sin
perjuicio de |las funci ones desarrol | adas por

Auditoria del Servicio de acuerdo a la ley y este

regl ament o.

VIII. En el anmbito de las Tecnol ogias de | a I nfornmaci én

a) Di sefiar y coordi nar un plan integrador y de

i pl ement aci 6n de | as tecnol ogi as_de 1 nformaci 6n y
t el econuni caci ones para |la Red Asistencial, de
acuerdo a los requerimentos de |a Red Asistenci al
confornme a |las nornmas técnicas que inparta el

M nisterio de Salud sobre [a materi a;

b) Preparar y proponer |as bases técnicas para |la
contrataci 6n de servicios y recursos infornméticos
de acuerdo a las politicas fijadas por el
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c) Prestar asesoria técnica a las integrantes de la
Red del Servicio en materia de operaci 6n
mant eni m ento de | as tecnol ogi as de infornaci 6n

y tel econuni caci ones;

d) El aborar y proponer el presupuesto de recursos
i nfornmati cos para el Servicio de Sal ud.

Parrafo I o
Del Departanento Subdirecci 6n de Recursos Fisicos
y Fi nanci er os

Articulo 22.- El Departamento Subdireccidn de
Recursos_Fisicos y Financieros dependera del Director
del Servicio y le correspondera |as siguientes
funci ones:

l. En el anbito de | os Recursos Fi nanci eros

a) Integrar y consolidar la formulaci6n de
presupuesto anual del Servicio, en el marco de |la
planiticaci on de | a Red Asistencial. Asinsno,
deber & conocer, analizar y acordar |a propuesta
de presupuesto de | os Establ eci mentos de

Aut ogesti 6n en Red y asesorar al Director en |la
el aboraci 6n de un inforne al respecto a la
Subsecretaria de Redes Asi stenci al es;

b) Proponer la distribuci on del presupuesto entre |os
est abl eci mi ent os dependi entes del Servicio, )
control ar su ejecucl 6n y proporcionar infornacioén
consol i dada del Servicio en su conjunto;

c? _Analizar la informacion financiera, realizar la
plani ficacion corresPondlente y. establ ecer o
nmecani snos de control y evaluaci on de |a gestiodn
financiera de acuerdo a | as necesi dades de | a Red.

Il. En el a&mbito de | os Recursos Fisicos y
Abast eci m ent o

a) Identificar |os requerimentos para estudios de
vul nerabilidad de |a estructura fisicay

equi pami ento de | os establecimientos de |a Red

Asi stencial y definir orientaci ones de

mant eni m ento preventivo y reparativo de |a
estructura, equipamento y nedi os de transporte;

b) Ajustar el disefio de nuevas estructuras y
normal | zaci ones a guias y criterios de disefio
vi gentes, dentro del marco juridico

C) I nstaurar un sistenma continuo de provisioén, que le
asegure a la Red contar con | 0s insunos y

medi canent oS necesari os para otorgar |as

prestaci ones de sal ud,

d) El aborar y proponer anual nente un progranma de
i nversi ones en recursos fisicos que considere |as
necesi dades en construcci ones, renodel aci ones,
anpl i aci ones, habilitaciones, equipanmento y
reparaci ones de |os establ ecimentos y dependenci as
del Servicio;

e) Proponer el programa_de inversiones y evaluar su
cunplimento y I a aplicacion de | as normas
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correspondi ent es;
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f) Preparar y proponer |as bases adnministrativas y
técnicas y denas antecedentes relativos a | os

| | amados a propuestas del Servicio para adjudicar

| as obras, conpras de bienes y servicios y otras

i nversi ones, de acuerdo a las normas que inparta

el Mnisterio de Salud y materializar su
convocatori a;

g) El aborar y proponer politicas y progranmas internos
rel aci onados con | a adqui sici on, admninistracion
conservaci 6n, mantenci 6n y enaj enaci 6n_de |os
recursos fisicos, equipaniento sanitario y demés

el ementos e i nsunbs que requi eran | os

est abl eci m entos y dependenci as del Servicio;

h) Prestar asesoria técnica a todas las jefaturas y
est abl eci m entos del Servicio, en lo relativo a

apl i caci on de pl anes, progranmas, normas teécnicas

y demas di sposiciones e instrucciones relativas

a recursos tTisicos y abastecimnmento, conb asinm snmo
controlar y eval uar dicha aplicaci 6n por parte

de todos | 0s establ ecinm entos del Servicio;

i) Proponer el programa anual de aquellas conpras
que el Director del Servicio haya dispuesto se
ef ect uen central i zadanent e;

i) Vel ar por el cunplimento de las politicas y
normativas en materia de infraestructura,
recursos fisicos y abastecimento.

Parrafo ||
Del Departanento Subdirecci 6n de Recursos Hunanos

Articulo 23.- El Departanmento Subdirecci6n de
Recursos Humanos dependera del Director del Servicioy
| e corresponderd | as siguientes funciones:

a) Proponer politicas para el Servicio de provision
de recursos hunanos, a través de sistenas de

recl utam ento, seleccién, induccio6n y orientacién
funcionaria, de acuerdo a |las nornas | egales

vigentes sobre la materi a;

b) Proponer politicas para el Servicio sobre

or gani zaci 6n y novi m ento interno, considerando
requi sitos basi cos, necesidades propias y oferta
del extrasistenm, proponiendo alternativas en el

di sefio de cargos para | os establ eci m entos publicos
de | a Red;

c) Definir criterios comunes para |a eval uaci 6n de
desenpefio de | os recursos hunanos de |a Red;

d) Supervisar el cunplinmiento de |a nornativa vigente,
respecto de renuneraci ones, beneficios econém cos,
socl al es y prevenci 6n de ri esgos;

e) Proponer politicas y estrategias internas que
permitan optimzar |as posibilidades de desarrollo

fornaci 6n del recurso humano, en el narco de |os
conveni os docente asi stenci al es;

f) Col aborar en el disefio y operaci on de sistenas de
Inf%rgHC|on para | a gesti 6n de recursos humanos de
a Red;
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g) Pronpver y desarrollar una gestioén basada en |a
partici paci 6n, notivaci 6n y_ conpromn so

I nstitucional, nmanteni endo instancias de

partici paci 6n pernanente;

h) Desenpefiar | as demas funciones que | e enconi ende
la regl anentaci 6n vigente en materias de su
conpetenci a.

CAPI TULO |

Il
De la atenci 6n prinari

a de sal ud

Articulo 24.- Sin perjuicio de |as
resPonsabllldades gue |l e asigna la Ieg N° 19.378 y sus
regl amentos, conforme a la ley N° 19.813, que otorga
beneficios a la salud primaria y su reglanmento, aprobado
por el decreto supreno N° 234 del 2002, del Mnisterio
de Salud, el Director del Servicio determnaré para cada
entidad admi ni stradora de salud primaria municipal y sus
establ eci mi entos, |as netas esPeC|f|cas y los
i ndi cadores de_ actividad, en el narco de |as mnetas
sani tarias nacional es definidas por el Mnisterio de
Salud y | os objetivos de nejor atencion a |a pobl acion
beneficiaria. Sobre esta base se evaluaré el desenpefio
de cada entidad admi ni stradora. Para efectos de |la
det erm naci 6n de dichas netas, debera requerir la
opi ni 6n del Conmité Técnico Consultivo, el cual debera
asesorar al Director del Servicio en |las demas materias
que el soneta a su consideraci on. )

El Director del Servicio debera velar especial mente
por fortal ecer |a capacidad resolutiva del nivel
primari o de atencion.

Articulo 25.- Asimismo, el Director del Servicio debera
vel ar por |a constitucion de una o més Coni siones Técnicas de
Sal ud_ | nterconmunal , de caréacter asesor, cuyas funciones
princi pal es seran apoyar teécnicanente |a fornulacion de |os
programas de sal ud, en |os procesos de eval uaci én, en |a
preparaci 6n de | os convenios interconmunal es, en alternativas de
capaci taci on y perfeccionam ento del personal y en el disefio de
proyectos de_ inversion.

El funci onam ento de estas Conisiones esta normado por el
M nisterio de Salud nedi ante el Reglanmento General de la ley N°
19. 378, aprobado por el decreto suprenpo N° 2.296 de 1995.

Articulo 26.- En uso de sus atribuciones |egales |os
Servicios de Salud supervisaran el cunplinmento de |as normas
tecni cas, planes y programas que deben aplicarse a |os
est abl eci m ent os huni ci pal es de atenci 6n primaria.

_En cunplinento de dichas funciones, el Director de
Servicio deber& revisar |os proyectos del prograna de sal ud
nmuni ci pal Presentados por | as entidades adni nistradoras de
acuerdo a | as nornas establ ecidas en el citado Regl anento Genera
de la ley N° 19.378 y supervisar su cunplim ento.

Articulo 27.- Los establ ecinmientos de atencion primaria
dependi entes de nmnuni ci pi os, de Servicios de Salud o que tengan
conveni os con éstos, deberan atender, en el territorio de
Servicio respectivo, |a poblacioén a su cargo. Estos
establ eci mi entos, tanto publicos conp privados, estaréan
supedi tados a | as misnmas reglas téecnicas y aportes financieros
por tipo de poblaci 6n, de servicios brindados y calidad de
éstos, y seran supervisados y coordi nados por el Servicio de
Sal ud respecti vo.

~ Los establ ecimentos de atenci 6n primaria, con | os recursos
fisicos y humanos que di spongan, prestaran atenci 6n de sal ud
progranmada y de urgencia, ademds de | as acci ones de apoyo y
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docenci a cuando correspondi ere.

Los establ eci m entos de atenci 6n primaria deberéan cunplir
las instrucciones del Mnisterio de Salud en relacion con la
recoleccién y tratam ento de datos y | os sistemas de
i nf or maci 6n que deber an mant ener

Articulo 28.- Los beneficiarios de la ley N° 18.469
deberén inscribirse en un establecimento de atenci n primaria
que fornme parte de |a Red Asistencial del Servicio de Salud en
gue se encuentre ubicado su donmicilio o |lugar de trabajo. Dicho
establecimento sera el que |les prestard |as acciones de sal ud
que correspondan en dicho nivel y seré responsable de su
segui m ento de salud. Los beneficiarios no podrén canbiar su
i nscripcion en dicho establecimento antes de transcurrido un
afio de la misna, salvo que acrediten, nediante docunentos
fidedi gnos, de |os que deber& dejarse constancia, un donmicilio o
| ugar de trabajo distintos, o

.Sin perjuicio de | o dispuesto en el inciso precedente, |os
funci onari os publicos del sector salud que sean beneficiarios de
la ley N° 18.469 y sus cargas, podran ser atendidos en el msno
establ eci m ento asistencial en que desenpefian sus | abores, sin
perjuicio de que puedan ser referidos a otros centros de sal ud.

] o CAPI TULO | V o ] ]
Di sposi ci ones especi al es sobre gestion financiera

TITULO |
De | as adqui sici ones

Articulo 29.- Las donaci ones que se hagan a | os
Servicios o establ eci mi entos, por cual quiera institucion
0 persona que sean superiores a cinco Uni dades
Tributarias Mensual es, seran aceptadas nedi ante una
resoluci 6n de la Direcci6n; aquéllas inferiores a dicho
nont o seran ingresadas dej ando debi da constanci a, de
acuerdo _a | os procedi m entos contables en uso, todo ello
sin perjuicio de |a autorizaci 6n que deba dar e
M ni steri o de Haci enda cuando corresponda. = ]
Las donaci ones no requeriran del tramte de insinuacién

Articulo 30.- Las donaci ones que se hagan a los Servicios o
| os establ eci mi entos, deberan ser puras y sinples. Sin enbargo,
podran aceptarse donaci ones nodal es, sienpre que |a nodalida
consista en aplicar el bien a la satisfacci 6n de un objetivo
vincul ado a las finalidades | egal es de | os Servicios. o
] Las herencias no podran ser aceptadas sino con beneficio de
inventario, y si las donaciones o aslgnaciones inpusieran
gravanmenes pernanentes, su aceptaci 6n debera darse por
resol uci 6n fundada. Di chas donaci ones asi gnaci ones
hereditari as estaran exentas de toda clase de i npuestos y de
t odo Eravanen 0 pago que |les afecten. )

~ Las normas anteriores relativas a | as_donaci ones seran
aplicables, en o pertinente, a |las herencias y |egados.

~Articulo 31.- Las adquisiciones de bienes nuebles y de |os
servici os que se requieran para el desarrollo de sus funciones
deber &n efectuarse con sujecion a la ley N° 19.886, a las
demds normas | egales aplicables en la nateria y a |las
instrucciones que inmparta el Mnisterio de Sal ud.

Las adqui siciones que se efectien a la Central de
Abast eci mi ento del Sistena Naci onal de Servicios de Salud o por
su internmedio, sOlo requeriran del respal do presupuestario
correspondi ent e.

TI TULO | | )
De | os recursos financieros y presupuestarios
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Articulo 32.- El proyecto del presupuesto de
Servicio, contendra |la informacion docunentada de todos
| os establ eci mi ent os dependi entes que tengan
presupuest os separados. El Director, nediante
resol uci 6n, determ nara | os establecimentos a | os que
se aplique esta nodalidad, de acuerdo a |o establ ecido
en la Ley de Presupuestos y denmhs normativa vigente
sobre la materi a.

acion chilena Biblioteca del Congreso Nacional de Chile

~Articulo 33.- Una vez aprobado el Presupuesto del Servici o,
el Director asignaréa |os presupuestos globales a |os
establ eci mi entos de su dependenci a. o o
_Fijado el presupuesto de |os establ ecim entos del Servicio,
el Director del Servicio podré efectuar |as nodificaciones
presupuestari as que estine conveniente, de acuerdo con |a
normativa vigente, sin variar en todo caso, el nonto gl oba
pr esupuest ado.

CAPI TULO V
De | os establ eci m entos de sal ud

Articulo 34.- En | os establ eci m entos de sal ud
pertenecientes a | os Servicios se realizaran, con | os
recursos humanos y material es de que di spongan segun su
nivel de conplejidad, las funciones nultidisciplinarias
de asistencia social, psicolégicas y espirituales
tendi entes a col aborar en su canpo de especialidad en
| as acciones de fonento, proteccién, recuperaci 6n y
rehabilitaci 6n de | as personas enfernas.

Se garantizara a |os enfernps el absoluto respeto a
sus creencias y practicas religiosas y se otorgaran
facilidades a quienes soliciten servicios religiosos de
cual qui er confesi én, permitiendo el ingreso debi danente
autori zado de | os resBectivos m ni stros para que asistan
al enfernmp en el més breve plazo, de acuerdo a |as
normas del establecimento, todo ello de conformdad a
| o dispuesto en el decreto N° 351, de 2000, de
Mnisterio de Sal ud. )

~ Los profesionales tratantes deberan informar, en |lo
posi bl e y cuando proceda, a | os pacientes, a sus
representantes legales o a los fanm liares de aquéll os,
sobre el diagnéstico y prondstico probable de su
enf erredad, ['as nedi das terapéuticas o meédico i
qui rargicas que se les aplicaran y |os riesgos que éstas
0 su onision conllevan, para permtir su decision
i nformada, asi conp |as acci ones preventivas que
correspondan al paciente o a su grupo famliar. En caso
de negativa o rechazo a procedi mentos di agnésticos o
terapeuticos por parte del paciente o sus ) )
representantes, debera dejarse debida constancia escrita
en un docunento oficial del Servicio.

o TITUO I ] ]
De | 0os establ eci mientos de atencion primaria de |os
servi ci os de sal ud

Articulo 35.- Las acciones de salud relativas a |las
personas que a | os Servicios |es corresponde realizar en
el nivel primario, |las efectuaran principalmente en | os
establ eci m entos de ese nivel

. Articulo 36.- Los Consultorios CGeneral es tendran por
objeto satisfacer |as necesi dades de atenci on anbul atoria de
nivel primario. Podrén ser urbanos o rurales segun su

- |
www.bcn.cl - Biblioteca del Congreso Nacional de Chile



http://www.bcn.cl/

/4

‘\. ill‘;
o | <\
Legislacion chilena Biblioteca del Congreso Nacional de Chile

ubi caci 6n.

Articulo 37.- Las Postas Rural es de Salud son
est abl eci mi entos de atenci 6n anbul atoria, y desarrollan
basi cament e acci ones de fonento y proteccion, ejecutan
actividades curativas de bajo nivel de conplejidad y derivan a
establ eci mi entos de mayor conplejidad | as situaci ones que no
pueden at ender con sus nedi os. o )

La Posta Rural esté& a cargo de un auxiliar paramédico
per manent e, capacitado para desenpefiarse en estas_funciones y
un gctua baj o | a supervision de un equi po profesional de
sal ud.

Articulo 38.- Las Estaci ones Médico Rural es, funcionan en
| ocal es provi stos eventual nente por |a conunidad, en donde
concurre | a ronda de profesional es para extender |as acciones de
salud a | as pobl aci ones al ej adas de establ eci mi entos de sal ud de
mayor conpl e] i dad.

TI TULO 1 |
De | os Centros de Referencia de Sal ud

Articulo 39.- Los Centros de Referencia de Sal ud
(CRS) son establ eci mi entos de atenci 6n abierta de
nedi ana conpl ej i dad, que proporcionan atenci 6n de tipo
di agnostico y terapéutico preferentemente a pacientes
referidos por los Consultorios CGenerales. Ellos se
crearan en aquel |l os | ugares en que sea necesario
aunentar | a capaci dad resol utiva de nivel secundario de
atenci 6n anbul atoria, con el objeto que solucionen |os
probl emas de salud de |a poblaci on a ese nivel de
at enci on.

Estos Centros estaran a cargo de un Director, que
dependera directanente del Director del Servicio. Cuando
estos Centros se encuentren al edafios a centros
hospi tal ari os, dicho Director podra determ nar una
nodal i dad de admi ni straci 6n coordi nada o Unica de estos
est abl eci m ent os.

_Articulo 40.- Los Centros de Referencia de Sal ud
realizaran | as_acciones correspondientes a | as especialidades
basi cas de medicina interna, pediatria, P!necolo Ia
obstetricia y cirugia, ademas de especi alidades de alta demanda
anmbul atoria, tales conp: dermatol ogia, oftal nol ogi a,
fisiatria, cirugia infantil, o;orr|nolar|ngologia, neur ol ogi a
y odontologia u otras que el Director del Servicio estine
necesari as para satisfacer |as demandas de salud de |a

obl aci 6n. Contaran con uni dades de apoyo para |a entrega de
as prestaciones de |as distintas especial | dades.

TITUO LI o
De I os Centros de Diagnéstico Terapéutico

Articulo 41.- Los Centros de Diagndstico
Terapéutico (CDT) son establ eci mi entos de atenci 6n
abierta, de alta C02B|61Idad, adosados a hospital es, que
atienden en forma anbul atoria preferentenente a
ga0|entes referidos por |los Centros de Referencia de

alud y consultorios generales, y a personas i
hospitali zadas en el establecimento al cual estan
adosados. ] _

Estos Centros estaran a cargo de un Director, que
dependera directanmente del Director del Servicio, sin
perjuicio de lo cual, en casos fundados dicho Director
del Servicio podra determ nar una nodal i dad de
admi ni straci 6n anica o coordi nada con el Hospital a
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cual estan adosados.

Articulo 42.- Estos Centros contaran al menos con
Pabellones de procedi mentos para diversas especi al i dades,
aboratorio de alta conplejidad e inagenol ogi a conpl ej a.

TI TULO IV I?l;’r0275’ SALUD
De | os centros de especialidad D.O 21.10.2006

Articulo 42 bis.- Los Centros de Especialidad son
est abl eci ni ent os de atenci 6n abi erta que proporci onan
atenci 6n de tipo diagnéstico y/o terapéutico vincul ado a
una_det er mi nada_especi al i dad, " preferentenente a
paci entes referidos por |os establ ecin entos ]
pertenecientes a |l a Red Asistencial del Sistema Naciona
de Servicios de Salud. Estos Centros podran corresponder
a | aboratorios de diverso tipo, a bancos de sangre y/o
tejidos u otros establ ecimentos de atencioén
especi al i zada, aunque no presten atenci 6n directa a
paci entes, pero que desarrollan procedinentos que son
parte de procesos clinicos de | as Redes Asistencial es.

Estos Centros se crearan conforne al procedi mento
establ ecido en el articulo 8° de este Reglamento, en
aquel | as especi al i dades y lugares en que sea necesario
concentrar recursos hunmanos y/o tecnol 6gi cos. En virtud
de ello, podran concentrar la actividad de su
especi al i dad, debi endo coordi narse con | os demas
establ eci mientos de |a Red Asistencial con el objeto de
qgue sol uci onen | os problemas de sal ud de | a poblaci 6n

Los Centros podréan vincul arse directanente con | os
demas establ eci mi entos de su Red Asistencial o con otros
est abl eci m ent os, organi snbs o0 instituciones de
Si stenmn, de acuerdo a las instrucciones del Director de
Servicio al que pertenezcan y a |l as nornas técnicas
emanadas de |la Subsecretaria de Redes Asistencial es.

Estos Centros estaran a cargo de un Director, que
dependera directanmente del Director del Servicio y, en
caso que estos al cancen cobertura regional o nacional Y
cunpl an con | os requisitos establ ecidos para integrar [a
Red Asistencial de Alta Especialidad, se regiran por |as
normas establ eci das para dicha Red y seréan coordi nados
por el Subsecretario de Redes Asistencial es.

. Los Centros se clasificaran conb _de alta, mediana o
baj a conpl ejidad de acuerdo a |la clasificacion de
establ eci mentos de salud establecida en el articulo 44
de este Regl anento.

TI TULO V DTO 75, SALUD
De | os Hospitales N 1°
D. 0. 21.10.2006

1. NORMAS GENERALES

Articulo 43.- El Hospital es el estableciniento
destinado a proveer prestaciones de salud para la
recuperaci on, rehabilitaci on y cui dados paliativos de

ersonas enfermas y col aborar en |as actividades de
omento y proteccion, nediante acciones anbulatorias o
en atenci 6n cerrada. Al Hospital |e correspondera
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otorgar, dentro de su anbito de conpetencia, |as
prestaciones de salud que el Director del Servicio |le
asi gne de acuerdo a |as normas técnicas que dicte e
Mnisterio de Salud sobre |a materia.
) Con tal objeto,Propendera tanmbi én al fonento de la
i nvestigacion cientitica y al desarrollo de
conoci mento de la nedicina y de |a gestion o
hospital ari a. Sera obligaci 6n del Hospital |a formacion
capacitaci 6n y desarrol o permanente de su personal, |a
di fusi6on de la experiencia adquirida y la de
conoci m ento acunul ado, ) )

Reci biréa | a denomi naci 6n de "Instituto", e
establ ecimiento destinado a | a atenci 6n preferente de
una det erm nada especi ali dad, con exclusion de |as
especi al i dades basi cas, determ nado en esa condici 6n por
el Mnisterio de Salud, de acuerdo a su conpl eji dad,
cobertura y apoyo a | a Red Asistencial

Articulo 44.- Todos |os Hospitales e Institutos, se
ficaran en establ ecinientos de alta, nediana o baja
eildad, de acuerdo a su capaci dad resol utiva, determn nada
| a base del analisis en conjunto de |os siguientes

rios:

cl asi
conpl
sobre
crite

a) Funciodn dentro de la Red Asistencial teniendo presente |os
di stintos niveles de conplejidad de | a Red;

b) Servi ci os de apoyo di agnostico y terapéutico considerando
su resol utividad, disponibilidad de recurso humano, equi panm ento,
horario de atencion y procedi mi entos o exanenes que reall za;

c) Grado de especializaci 6n de sus recursos hunanos.

Articulo 45.- La clasificacion de |os Hospitales e
Institutos, asi conp |la nodificacion de |la nism, seréa
resuelta por el Mnisterio de Salud a proposici 6n del Director
del Servicio correspondiente.

2. DE LA DI RECCI ON

Articulo 46.- Cada Hospital e Instituto estard a
cargo de un Director, el que sera responsabl e de
ej ecutar, con |los recursos asignados, |as acciones
i ntegradas de salud que éste deba cunplir en el anbito
de su conpetencia, de conformidad con |as politicas
normes, planes y programas a que ellas deban sujetarse y
bajo |la supervision y control de la Direcci 6on de
Servicio a que pertenezca.

En ausencia o inpedinmento del Director de
establ eci mi ento, éste sera subrogado de acuerdo al orden
de subrogaci 6n establ eci do por el Director del Servicio.

Sin perjuicio de |os recursos humanos asi gnados al
Hospital, todas |as personas que | aboren o cunpl an
funciones en virtud de conveni os, nornmas O progranas
especificos, quedaran sujetas a |as disposiciones de
este reglamento y a | a dependencia y control de
Director del Hospital respectivo.

En conformidad a |lo anterior le corresPonderé progr anar,
dirigir, coordinar, supervisar, controlar y eval uar
todas | as activi dades del Hospital para que ellas se
desarroll en de nodo regular y eficiente, para |o cual
sin perjuicio de las facul tades que el Director de
Servicio | e del egue, tendra | as siguientes atribuciones:

a) El aborar y aprobar el Plan Anual y | os progranmas de
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activi dades del Hospital y coordinar, controlar y
eval uar su ejecuci 6n cuando corresponda;
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b) Presentar anual mente al Director del Servicio e
proyecto de Bresupuesto del Hospital y ejecutarlo
una’ vez aprobado, de acuerdo a |as normas vigentes
sobre la materi a;

c) Organizar la estructura interna del Hospital y
asignar | os conetidos y tareas a sus dependenci as,
de acuerdo a las normas e instrucciones inpartidas
sobre la materia por el Mnisterio de Salud y el
Director del Servicio;

d) Dictar |as normas y manual es de funci onami ento
de I as dependenci as del Hospital

e) Constituir_ unidades asesoras tal es conp, consejos
t écni cos, consejos o conmtés de calidad, de ética

nédi ca, de docencia e investigacion, de
abasteci m ento, farmacia, infecciones intra

hospital arias u otros;

f) Cel ebrar, con | a aprobaci 6n del Director de
Servi ci o, conveni os con profesionales de |a sal ud
gue sean funcionarios del Sistema Nacional de
ervici os de Salud y que cunplan jornadas de a |lo
nmenos 22 horas semahal es, cuando tengan por objeto
atender a sus pacientes particulares en el
establ ecimiento. En estos casos, dicha atencién
debera realizarse fuera del horario de su jornada
de trabajo. Por resolucio6n fundada del Director de
Servici o se podra autorizar conveni 0s con
pr of esi onal es que cunplan jornada de 11 horas
sermanal es o con profesional es que no sean
funci onari os del Sistena.

Est os conveni os no podran discriminar arbitrarianente,
deberan ajustarse al reglamento y a |las instrucciones
que inparta el Mnisterio de Sal ud.

Los conveni os con | os profesional es deberan considerar
claranmente el horario de atencio6n y |a devol uci 6n
horaria en caso de energenci as.

El paciente particul ar debera garantizar debi danente e
pago de todas |as obligaciones que Para eéste se generan
con el Hospital por |a ejecucién del convenio.

En todo caso, se daréa Eéioridad al pago de | os gastos en
qgue haya incurrido el spi tal

Los convenios a que se refiere esta letra no podréan en
ni ngun caso, significar postergaci 6n o nmenoscabo de |as
atenci ones que el establ eciniento debe prestar a | os
beneficiarios | egales. En consecuencia, con |la sola
excepci 6n de | os casos de energencia o urgencia

debi danmente cal i ficadas, dichos beneficiarios |egales se
preferiran por sobre | os no beneficiarios;

9) Ej ercer |las funciones de adm ni straci 6n de
ersonal destinado al establ ecim ento que e
rector del Servicio | e del egue;

h) Ej ecutar acciones de salud publica, de acuerdo
a las nornes |egales y rePIanEntar|as vi gent es,
segun | as indicaciones del Director de Servicio;

i) Proponer al Director del Servicio un arancel para
| a atenci 6n de personas no beneficiarias de la
ley N° 18.469;
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Aut ori zar | os protocol os de investigaci 6n
cilentifica bionédica en seres humanos que se
desarrollen al interior del establecimento,
si enpre que hayan sido infornmados favorabl enrente
en forma previa por el Comitée Etico Cientifico
correspondi ente, de acuerdo a |as nornas |egales,
reglanentarias y técnicas vigentes;

k) Ej ercer | as demas atribuciones que el Director
del Servicio | e del egue

Articulo 47.- El Director contaré con |l a asesoria de un
Consej o Téecnico, el que tendra por objetivo colaborar en |os
aspectos de gestion en que el Director requiera su opinion
asi _cono propender a |la mnejor coordinacion de todas |as
activi dades del Hospital

~ El Consejo Técnico debera estar constituido por un numero
de integrantes que pernmita un trabajo eficiente, debiendo
sesionar a lo nenos trinestralnente y |levar actas de |as
reuni ones y acuerdos adopt ados.

3. DE LAS FUNCI ONES ASI STENCI ALES Y
ADM NI STRATI VAS

~ Articulo 48.- Para el desarrollo de las funciones
asistenciales y administrativas que | e corresponden a
Hospital, se crearan por resolucién del Director de
Servicio a proposicién del Director del Hospital Ias
dependenci as que se estinmen pertinentes. )

Para desarrollar las funciones asistenciales se

considerard, a |lo nenos, |a creaci6n de uni dades de
atenci 6n directa de pacientes y uni dades de apoyo.

3.1 De | a Funci 6n Asi st enci al

Articulo 49.- Es responsabilidad del Director velar
por la producci6n_asistencial del Hospital; ajustandose
a las normas técnicas que el Mnisterio de Salud inparta
y a |l os recursos que disponga para ello.

3.1.1 De las Uni dades de Atenci on Directa de Paci entes

_ Articulo 50.- Su funci6n consistira en proporcionar a |os
Pa0|entes atenci on conpleta e infornada a través de acci ones de
onento, proteccion y recuperaci 6n de |la salud, asi cono de
rehabilitaci 6n y cui dados paliativos de | os enfernps, con |os
ned|PF humanos y naterial es que el Hospital disponga para
aquel | o.

_ Articulo 51.- La Gestion de Cuidados conprende |as ]
acci ones destinadas a | a pronpci 6n, mantenci 6n y restauraci 6n
de la salud, la prevencion de enfernmedades o |lesiones y la
ej ecuci 6n de activi dades derivadas del diagnéstico y
tratam ento nmedi co.

_Articulo 52.- Se entiende por pensionado aquellas camas de
hospi tal i zaci 6n que ofrecen una nayor privacidad. Estas podran
clasificarse de privacidad absoluta o conpartida,

La existenclia de Ben5|onado no podré& significar.
post ergaci 6n o nenoscabo de |la atenci 6n que [os Hospitales
deben prestar a | os beneficiarios |egales. En consecuencia dichos
beneficiarios |egales tendran preferencia sobre | os no
beneficiarios, incluso en el uso de estas dependenci as.

Toda persona hospitalizada en pensionado deberd estar a
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cargo de un profesional tratante, sea éste nédico cirujano,
cirujano dentista o nmatrona, segun el caso. )

En todo | o rel acionado con el funcionani ento del pensionado,
asi conp el nudnero de camas destinado a él, |os Hospitales )
deberédn sujetarse a |las normas e instrucciones que el Mnisterio
de Salud dicte sobre la materia.

3.1.2 De | as Uni dades de Apoyo

acion chilena Biblioteca del Con

Articulo 53.- Las uni dades de apoyo cooperaran con
| as uni dades de atenci 6n directa del paciente en e
cunplimento de sus funciones asistenciales., Estas
uni dades seran creadas por resolucion del Director de
Hospi tal dependi endo de | as necesi dades, sefial andose
nodal i dad de organi zaci 6n, funciones y designando a
funcionario que la dirigira.

3.2 De |l as Funciones Adnministrativas

~ Articulo 54.- Esta_ funci6n conprende |a gestion
adm ni strativa del Hospital, |a que debe ajustarse a |las
politicas que el Mnisterio de Salud y el Servicio
I mpartan al respecto. Sin perjuicio de | as demas
funci ones que correspondan de acuerdo a |la normativa
vigente y las que el Director del Hospital o del
Servi ci o del eguen, se distinguen |as siguientes areas
funci onal es:

l. Gesti 6n Financiera, de Mantenci 6n y Abastecim ento

E% .In}ervenir en la fornmul aci 6n del presupuesto de
spital;

a% ~Distribuir, ejecutar y controlar el presupuesto de
ospital; asi conp mantener registros de |a gestion
financiera y realizar analisis e infornes

financieros de acuerdo a | os requerimnm entos de
establecimento y de la Red Asistenci al

c) Di sefiar, inplenmentar y evaluar |os sistenas
relati vos a prestaci ones, costos y arancel es, Y
el programa de inversiones y manteninmento de [a
i nfraestructura y equi pani ento;

d)  Disefiar e inplenmentar mecani snos para |a provision
de insunbs y nedi cament os necesari os para brindar
| as prestaciones de sal ud;

e) I npl emrentar sistenas y tecnol ogias de |a

i nformaci 6n y tel econmuni caci ones, conpatibles con
la Red Asistencial y conforme a | as nornas técnicas
que inparta el Mnisterio de Salud sobre |a
materi a.

Il. Gestioébn de Recursos Hunanos

a) | npl emrent ar si stenmas de recl utam ento, sel ecci6n
i nducci on, orientaci 6n, eval uaci 6n de desenpefio,
formaci 6n y desarrollo de | os recursos humanos,

de acuerdo a la normativa vigente;

b) Vel ar por el cunplimento a |la normativa vigente,
respecto de renuneraci ones, beneficios econém cos,
socl al es y prevenci 6n de riesgos;

c) Mant ener sistemas de informaci 6n para |a gestion
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de recursos hunmanos conpati bl es con |los de Ia Red
Asi st enci al .

[1'l., Gestion de Satisfaccion de Usuarios y Participaci 6n

Soci al
a? | mpl enent ar mecani snos de orientaci 6n e i nformaci 6n
al usuario, asi conp sistenns de recepci 6n de

opi ni ones, sugerencias, reclanos y felicitaciones
de | os usuarios y de |a conunidad en general y un
si stena de respuesta o resoluci 6n segun
corresponda, de acuerdo a |las normas técnicas que
inmparta el Mnisterio de Sal ud;

b)  Proponer y nantener instancias pernanentes de
partici paci 6n social que permitan recibir la
opi ni 6n de | os usuarios y |a conuni dad sobre |a
calidad de | as prestaciones que se otorgan y
propuestas para su mej orani ento;

c) Eval uar continuanente el grado de satisfacci 6n de
| os usuarios con |la calidad de | a atenci 6n prestada
por el establecinento de acuerdo a |as nornas
técnicas que inparta el Mnisterio de Sal ud.

TI TULO FI NAL

) Articulo 55.- El presente decreto entraréd en
vigencia a partir de su publicacion en el Dario
Oicial, fecha a contar de |a cual quedaran expresanente
der ogados el decreto suprenp N° 42, de 3 de febrero de
1986, del Mnisterio de Salud y sus nodificaci ones, asi
cono toda otra norma o disposicCion contraria o
i nconpatible con | o establ ecido en este Regl amento.

Anét ese, tomese razon y publiquese.- Rl CARDO LAGOS
ESCOBAR, Presidente de |a Republica.- Pedro Garcia Aspill aga,
M nistro de Salud. o
Lo que transcribo a Ud. para su conociniento.- Saluda a Ud.,
Cecilia Villavicenci o Rosas, Subsecretaria de Sal ud Publi ca.
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