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ESTABLECE NORMAS TECNI CO ADM NI STRATI VAS PARA LA

APL| CACI ON DEL ARANCEL DEL REG MEN DE PRESTACI ONES DE
SALUD DEL LIBRO Il DFL N1 DEL 2005, DEL M NI STERI O DE
SALUD EN LA MODALI DAD DE LI BRE ELECCI ON

NOm 277 exenta.- Santiago, 6 de mayo de 2011.- Visto:
Lo establecido en el articulo 4° y 7° del Libro I, y en
los articulos 142 y 143 del Libro Il, todos del D.F.L.N
01 de 2005, del Mnisterio de Salud y | o dispuesto en la
Resol uci 6n Exenta N 176/99 y sus nodificaci ones
posteriores, de los Mnisterios de Salud y de Haci enda, que
aprob6 el Arancel del Réginen de Prestaciones de Sal ud,
dicto la siguiente:

Resol uci 6n:

l. Apr uébense | as siguientes Normas Técni co
Admini strativas para |la aplicaci 6n del Arancel del Réginen
de Prestaciones de Salud en la Mbdalidad de libre el eccion

1. DEFI NI CI ONES

Para efectos de | a presente Resol uci én | os térm nos
gue a continuaci 6n se indican tendran el sentido que se
sefiala, y los plazos de dias en | os que se hace nenci 6n
en la presente norma se entenderan en dias habiles, salvo
di sposi ci ones expresas en contrario, sin perjuicio de |las
demas definiciones contenidas para materias especificas en
| as presentes Nornas:

a) "Libro Il": Libro Il del Decreto con Fuerza de
Ley N° 1 del 2005, del Mnisterio de Sal ud,
que fija texto refundi do, coordinado y
sistemati zado de |la Ley N° 18.469, que crea
el Régi men de Prestaciones de Sal ud.

b) "Regl anento": El Decreto Supreno N° 369 de
1985, del Mnisterio de Salud, que aprobd
el Regl anento del Régi nen de Prestaci ones
de Sal ud.

c) "El Fondo" o "FONASA": el Fondo Nacional de
Sal ud.
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d) "Modal i dad Libre Eleccion” o ML.E.: Una de |las
dos Modal i dades de Atenci 6n que establ ece e
Libro Il, bajo la tuicién y fiscalizaci én de

Fondo Naci onal de Salud, en |la cual el
beneficiario elige librenente al profesiona
y/ o entidad, del sector publico o privado, que
se encuentre inscrito en el Rol de FONASA,
haya cel ebrado conveni o con éste y

otorgue | as prestaci ones que se requieran

e) "Rol": La nénina de Profesionales y entidades
0 establecinentos inscritos a que se refiere
el articulo 143 del Libro Il

f) "Profesional": Persona natural con titulo
em tido por una universidad reconocida por el
Estado o por una universidad extranjera, que de
acuerdo a la normativa juridica vigente |la
habilita | egal mente para otorgar prestaciones
de salud del arancel a que se refiere e
articulo 159 del Libro Il del DFL
N° 1/2005, del Mnisterio de Sal ud.

g) "Entidad o Establecinmento": Institucién
asi stenci al de salud constituida por persona
juridica, privada o publica, que se encuentre
inscrita en el Rol de FONASA, y que haya
cel ebrado conveni o con éste, para otorgar
prestaci ones de salud nedi ante | a Mbdal i dad de
libre el eccion.

Deber& contar con infraestructura, equipam ento
y personal, cunpliendo con |os requisitos
establ eci dos en | a resol uci 6n sobre
procedi m ento de cel ebraci 6n de conveni os que
para estos efectos dicta el Fondo Nacional de
Sal ud.

h) "Arancel": El conjunto fornmado por el catal ogo
de prestaciones y conjunto de prestaci ones de
salud, del Libro Il del D.F.L. N° 01 de 2005,
su clasificacion, codificacién y val ores
establ eci dos en | a resol uci 6n exenta N°176/99
de los Mnisterios de Salud y de Hacienda y
sus nodi ficaci ones posteriores.

El Arancel se divide en titulos y en ellos
cada prestaci 6n o conjunto de prestaciones, se
identifica con un cédigo de siete digitos que
representa | o siguiente:

- El primer y segundo digito del coédigo de la
prestaci 6n identifican el grupo.

- El tercer y cuarto digito del cédigo de la
prestaci 6n identifican el subgrupo.

- El quinto, sexto y séptinp digito
identifican dentro de cada subgrupo, el
cbdi go especifico de la prestaci én

En general, |os grupos del Arancel se han
estructurado en una forma que puedan identificar
y agrupar |las prestaciones y el conjunto de
prestaci ones de sal ud correspondi entes a

di ferentes &reas, tales conob, atencion abierta,
atenci 6n cerrada, |aboratorio clinico,
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i magenol ogi a, profesiones, especialidades
neédi cas, etc.

i) "Atenci 6n Electiva o Programada": Es aquella
atenci 6n de salud que se realiza en la fecha
y hora que el profesional o entidad acuerde
con el beneficiario, y que puede ser postergada,
sin afectar la evoluci6n o estado de un
paci ente. Las prestaciones electivas o
progranadas, no recibiran recargo, aunque se
ef ect ten fuera de horario habil

i) "At enciones con recargo arancel ari o"
Corresponden a aquel | as atenci ones realizadas
en dias festivos o fuera de horario habil, y que

por |las condiciones clinicas del paciente, y que
por expresa indicacién y calificaci 6n nédica,
deben efectuarse de innediato sin sufrir

post ergaci ones y que no constituyan una

emer genci a-urgencia en | os térm nos

definidos a continuacién, y en el punto 28

de estas nornas.

k) "Horario habil": Es aquel periodo de tienpo
gue se extiende desde las 8:00 a | as 20 horas
en dias no festivos y sabados de 8:00 a 13
horas, salvo | as excepciones que contenpla
el Arancel .

1) "Fiscalizacion de la ML.E.": Atribuciédn
del Fondo Nacional de Salud establ eci da en
el art. 143 del DFL1 /2005 en su Libro I
que fija texto refundi do, coordinado y
sistemati zado del Decreto Ley N°2.763/79,
de la Ley N°18.933 y de la Ley N°18. 469.

m "Secreto Profesional": Es el deber que
tienen | os profesional es de nmantener en
absol uta reserva | as infornmaci ones, hechos
y datos revel ados por | a persona que ha
si do atendi da, o que obtengan con
ocasi 6n de |la atenci 6n prestada a un
paci ent e.
El secreto profesional es un derecho objetivo
del paciente, que el profesional esta obligado
a respetar en forna absoluta, por ser un derecho
natural, no pronetido ni pactado
El profesional s6lo podra informar, cuando asi
| o establ ezcan | as | eyes, o sea inprescindible
para salvar | a vida del paciente, de sus
fam liares y contactos, o cuando |os datos
sean necesarios para |a determnacion u
otorgam ento de beneficios de salud que
correspondan a sus titulares conforne
preceptua el art. 10 de la Ley 19.628.
Tanbi én podra tener acceso a informaci 6n
reservada o confidencial, el profesiona
gque actue en cunpliniento de funciones
adm ni strativas, |egales o judiciales,
quedando sujeto por ello al secreto
pr of esi onal

n) "Reci én Naci do, Lactante, N fio": Se consideraré
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cono reci én nacido (R N.) hasta |l os 28 dias de
vida, Lactante al nmenor de 2 afios y N fio a
nmenor de 15 afios.

) Las Ordenes de atenci 6n o bonos, son docunentos
nom nados con nonbre y RUT del beneficiario
y del prestador, que contiene codigo de
prestaci ones y val ores, que constituyen el
uni co medi o de pago para | as prestaciones
gque se otorguen a través de | a nodalidad de
libre eleccion, son enitidas en sucursal de
Fonasa, sitio web habilitado o por convenio
con tercero (entidad del egada o prestador
de libre eleccion), nediante soporte de
papel o digitalnente, y tanmbi én permten
al Fondo requerir al prestador |a devol uci6n
del di nero pagado por ellas, en caso de
prestaci ones no realizadas

0) "Progranma de Atenci on de Salud": Es un docunento
emitido y valorizado por el Fondo Nacional de
Salud o por un tercero en conveni o (entidad
del egada o prestador de libre eleccion), que
registra el total de |las prestaciones de sal ud
del arancel de | a nodalidad de Iibre el eccidn
otorgadas a un beneficiario, en un tienpo
det er m nado.

2. INSCRIPCION EN EL ROL DE LAM L. E
2.1. Normas General es.

a) Para que | os profesionales y entidades puedan
at ender en Mbdal i dad Li bre El ecci 6n, deberan
suscribir previamente un conveni o con el Fondo,
el que estara sonetido a |l as disposiciones
contenidas en los articulos 142 y 143 de
Libro I'l, al Reglanento del Régi nen de
Prestaci ones de salud y a | as exigencias técnicas
y adm nistrativas presentes y futuras
fijadas por el Fondo.

b) El conveni o es un acuerdo de vol unt ades
destinado a crear derechos y obligaciones,
acuerdo que debe ser de interés y beneficio
para anbos contratantes y cuya suscripcion no
es obligatoria para el Fondo.

De acuerdo a ello, |la ponderaci 6n de |os
antecedentes para |a aceptaci 6n o rechazo

de las solicitudes de inscripcion, se efectuara
confornme a | os mecani snbs est abl eci dos por el
Fondo, otorgando un trato igualitario a |os
solicitantes, tanto respecto de | os aspectos

| egal es conp técnicos, y resguardando en todo
caso, que no se burlen | os necani snos de
fiscalizaci 6n y sanciones que utiliza

el Fondo con sus prestadores cono por ejenplo,
canbi ando razdén social, pero manteni endo a
simlares socios, profesionales y/o
responsabl es del conveni o.

c) Los profesionales, establecimentos y
enti dades asistenciales inscritos
guedan obl i gados, por |a sola inscripcion
a aceptar conmo maxima retribuci on por

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 107
EXENTA,

SALUD

I, N 1

D. O 10.03. 2015

Resol uci 6n 671
EXENTA,

SALUD

N |, 1

D.O 27.08.2011

Resol uci 6n 107
EXENTA,

SALUD

I, N 2
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sus servicios, los valores del arancel D. 0. 10.03. 2015
correspondi ente al respectivo grupo,
sal vo que, para determ nadas prestaciones
el Mnisterio de Salud, nmediante decreto
supreno, autorice, respecto de ellas,
una retribuci 6n mayor a |l a del arancel
d) Los prestadores (profesionales y entidades) que

tengan conveni o de inscripcién en el rol del Resol uci 6n 40
Fondo, deberan cunplir con las instrucciones EXENTA,

i mpartidas por |a Superintendencia de Sal ud SALUD

i nfformando a | os beneficiarios del Libro |1, I, N 1)

que se les ha confirnmado el diagnéstico de D. 0. 31.01.2012

al guno de | os probl emas de sal ud conteni dos en
| as garantias explicitas de salud. A contar de
esta confirmaci 6n, tendran derecho a tales
garantias y para |o cual, deberan ingresar a
través de un consultorio de atenci6n primaria
y continuar la atencién en la red asistenci al
publica de salud de prestadores que |le

cor responda.

El Fondo Nacional de Salud informara a la
Superi ntendencia el incunpliniento de dichas

i nstrucci ones cada vez que tome conoci m ento

de ello.

e) En el caso de prestadores que no presenten
cobranza de Ordenes o bonos de atenci 6n de Resol uci 6n 40
Sal ud, en un plazo de doce neses, se entendera EXENTA,
que el conveni o suscrito para atencién en la SALUD
Mbdal i dad de Libre El ecci6n, se encuentra en [, N 1)
condi ci 6n de "inactivo", pudiendo el prestador D. O 31.01. 2012

reactivar | os cobros de prestaciones en

cual qui er monento, en | a nedi da que se

mant engan | as condi ci ones técnicas iniciales
del conveni o, y no existan sanci ones o nedi das
admi ni strativas pendi entes de cunplim ento.
En caso que la condicion de inactivo supere 5
afios, el Fondo determi nara previa eval uaci 6n
de |l as conpetencias, infraestructura e

i nstal aci ones, del prestador, si para la
reactivaci 6n se requerira |la cel ebraci én de
un nuevo conveni o de inscripcién

2.2 Inscripcion de Profesionales y Conveni os.

a) Los profesionales al nomento de Resol uci 6n 107
solicitar la inscripcién en el rol EXENTA,
que |l eva el Fondo, deberéan indicar el SALUD
o los grupos o niveles 1, 2 o 3, en I, N 3
que efectuaran | as prestaciones de D. 0. 10.03. 2015

sal ud; conpletaran |los formnul arios

di spuestos para el efecto y adjuntaran

| a docunentaci 6n que exija la resol uci én
de conveni os dictada por el Fondo. En
los fornularios, se indicaré:

Nonmbre conpl eto, RUT y naci onal i dad.
Titul o profesional, fecha de titulo vy

uni versidad que | o otorg6é o certificado
de inscripcion en el Registro Naciona
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de Prestadores de Salud que Ileva |la
I ntendenci a de Prestadores de |la
Superi ntendenci a de Salud. En el caso
de los titul os profesionales de salud
obt eni dos en el extranjero, éstos
deberan estar legalizados y cunplir
con la normativa juridica vigente en
la materia.

N y fecha de Certificado de Exanen
Uni co Naci onal de conoci ni entos de
Medi ci na Aprobado, para |os nedicos
titul ados con posterioridad al 18

de abril de 2009

Lugar/es de atencion tales conp
consul ta, centro médi co, clinicas,
hospi t al es.

N6m na de todas | as prestaci ones

de salud que otorgara de acuerdo a
su conpet enci a prof esi onal

adj untando para tal efecto la
correspondi ent e docunent aci 6n.
Equi pam ent o, instal aci ones,
autorizaci 6n sanitaria, segun

cor responda.

Los formul ari os se presentaran debi damente firnmados
por el profesional. Durante |a vigencia del convenio
suscrito con el Fondo, |os profesional es deben nantener
actual i zada di cha informaci 6n, comuni cando por escrito y en
el plazo de 30 dias desde su ocurrencia |las nodificaci ones
ef ectuadas y las néninas a actualizar

b) Cuando se trate de profesionales extranjeros, e
Fondo cursara su solicitud de inscripcién
sol amente si acredita visa de pernanenci a
definitiva, ademas del cunplimento de |os
requi sitos que exige la legislacion vigente
para ejercer la profesién de que se trate, en el
pais.

c) Los profesionales que tengan |a calidad de
propietarios o socios, en forma directa o
indirecta de entidades asistenciales o
soci edades de profesionales, y que ejerzan su
prof esi 6n en ellas otorgando prestaciones,

no necesari anente deberén estar inscritos Resol uci 6n 208
en el Rol de la Mdalidad de |ibre eleccién. EXENTA,
d) Los profesional es para atender a sus SALUD
paci entes particulares a través de la N 1
Mbdal i dad Li bre El ecci 6n en | os Hospital es de D. 0. 26.02.2022
| os Servicios de Salud, con la solicitud de Resol uci 6n 40
i nscripci 6n presentada ante FONASA, deberan EXENTA,
adjuntar el convenio vigente con el SALUD
Est abl eci ni ent o Asi stencial respectivo, I, N0 2)
cel ebrado en los térm nos que establece la RE D. 0. 31.01.2012

N°368 del 12 de febrero de 2010, de |la
Subsecretaria de Redes Asistenci al es de Sal ud,
M NSAL, y/o del DS N 38/2005 art. 23 letra m,
cuando se trate de un establ eciniento

aut ogesti onado en red.
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La atenci 6n de pacientes particulares sin
cunmplir con o establecido en esta letra,
constituird infraccién a |a Mdalidad Libre
El ecci 6n.

2.3 Inscripcién de prestaciones de sal ud de especi al i dad.
Podr an inscribir prestaciones en una determ nada

especi alidad | os médi cos cirujanos y cirujanos dentistas

que cuenten con la certificaci 6n de especi al i dad, otorgada

en |las condiciones y requisitos establecidos en |a normativa

vi gent e. Resol uci 6n 139
El Fondo Nacional de Salud verificaréa |la infornmaci 6n EXENTA,

de especialidad médi ca di sponible en el registro publico, SALUD

de caré&cter nacional y regional, de |la Superintendencia de N 1

Sal ud, sin exigencia de adjuntar |a docunentaci6n D. 0. 15.03.2014

respectiva, salvo razéon fundada que el servicio pueda

t ener.
En el evento que |la especialidad que se postula a

inscribir no figure en el listado a que alude el reglanento

antes nenci onado, el prestador debera presentar ante el
Fondo Naci onal de Sal ud, una solicitud aconpafando |a
docunent aci 6n académ ca que respalde la capacitaciéon y la
i donei dad para realizar tales prestaciones.

El Fondo Naci onal de Salud previa verificaci6on de
antecedentes y calificaci6n individual del caso, de acuerdo
con la normativa vigente, podré autorizar o rechazar dicha
solicitud, la cual sera conunicada por escrito a
pr est ador .

2.4 Inscripcio6n de Entidades y Conveni os.
a) Las entidades al nonento de solicitar la
i nscripcion en el Rol que |Ileva el Fondo,
deberan indicar el o los grupos o niveles
1, 2 6 3, en que efectuaréan | as prestaci ones
de salud; conpletaréan |os formularios di spuestos
para el efecto y adjuntaran | a docunentaci é6n que
exija la resoluci 6n de conveni os di ctada para
por el Fondo. En los formularios, se indicara:
Razon social, RUT, Nonbre de Fantasia y
di recci on.
Nonbre del o los representantes legales y el
RUT de cada uno de ellos
Nom na de soci os, profesién y RUT.
Nonbres de directivos técnicos y de
gerenci as adninistrativas u operaci onal es.
N6m na de prestaciones a inscribir y nénm na
de profesional es que otorgaréan di chas
prestaci ones, incluyendo |os nonbres de
médi cos certificados conp especialistas,
qui enes cunpliran las condiciones y

requi sitos sefal ados en el nuneral 2.3 de Resol uci 6n 139
esta normativa. EXENTA,

Detal |l e de sucursales y lugares de atencién, SALUD

correo el ectrénico. N 2
Equi pam ento, instal aci ones y servicios que D. 0. 15.03.2014

di spone para |la entrega de prestaciones.
Docunent aci 6n sanitaria, tal cono,
autori zaci 6n sanitaria de funcionanm ento,
protecci 6n de em siones radiantes,

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023  pagina 7 de 133



Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011
A @0t

Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

procesani ento de aguas.

El 1l 0 segun corresponda a | as prestaciones
de salud que se solicita inscribir.

Se deberan aconpafar | os siguientes
document os:

Copi a autorizada de la escritura publica

de constitucién de la msma y sus Resol uci 6n 671
nodi fi caci ones, ademas de un certificado de EXENTA,

vi gencia sea del Registro de Conercio SALUD
correspondi ente o bien, de personalidad N T, 3
juridica para corporaci ones o D. O 27.08.2011

fundaci ones sin fines de |ucro.

. Copia de la escritura publica de

constituci on
y del decreto que concede personeria
juridica respecto de | as personas juridicas
sin fines de |lucro;
Una certificacion notarial hecha por
contador habilitado, que certifique el
haberse enterado el capital social en su
totalidad en caso que el capital social
no hubi era sido enterado integranente en
el acto de constitucioén, y
Copi a autenticada de mandato en caso que |a
persona juridica designe a un representante
| egal que no sea socio.

b) Las entidades y establ ecimentos, en ningln caso
podréan incluir en las néninas, citadas en la
letra anterior, a personas naturales
o juridicas que hayan sido sanci onadas
con suspensi 6n o cancel aci 6n
en la inscripcion, nmentras tal es nedi das se
encuentren vigentes o estén rel aci onadas
directa o indirectanente, de manera fornmal o
informal, con profesionales y entidades que
hayan si do objeto de dichas sanci ones.

c) Durante la vigencia del convenio suscrito con
el Fondo, las entidades y establ ecinm entos deben
mant ener actual i zada di cha i nf ornaci 6n,
comuni cando por escrito |las nodificaciones
ef ectuadas y las néminas a actuali zar
teni endo presente | as condiciones explicitadas
en las letras a) y b) anteriores.

d) Las entidades o personas natural es que en
calidad de prestadores participen de |la
nodal i dad de libre eleccién, en |las prestaciones
del grupo 23 y 24 del arancel (proétesis vy
trasl ados respectivanente), deberan también
estar inscritos en el registro
creado por el Fondo y cunplir |os requisitos
est abl eci dos para ese efecto.

2.5 Acreditaci 6n de Enti dades.

Atendida | a entrada en vigencia del D.S. N15 de 2007,
publicado en el D.O del 03.07.07 que dict6 el Mnisterio
de Sal ud "Regl anento del sistema de acreditaci 6n para | os
prestadores institucional es", respecto de | a eval uaci 6n de
cunplimento de | os estandares fijados para vel ar porque
| as prestaciones que otorgan revistan |a calidad necesaria
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para resguardar |a seguridad de sus usuarios, por parte de

| os prestadores de salud publicos y privados que se sonetan
a dicho proceso, el Fondo emitira las instrucciones que
correspondan, una vez que se dicten | os estéandares de
calidad, las condiciones y |los plazos a partir de |os cual es
serd exigible la aplicaci 6n del sistena de acreditacion

para di chos est andares.

3. EM SI ON DE ORDENES DE ATENCI ON O BONOS Y PROGRANAS
DE ATENCI ON.

Los beneficiari os de FONASA que eligen atenderse con
prof esi onal es o0 enti dades asistenciales inscritas en el rol
de | a nodal i dad, deber&n adquirir la correspondi ente orden
0 bono para el pago de | as atenciones, el que se enite
nom nati vanente al beneficiario y al prestador, y codifica
| as prestaci ones a otorgar.

I NCl SO SEGUNDO ELI M NADO.

Los prestadores para solicitar y/o respal dar atenciones
de salud, pueden utilizar nedios digitales para agendar |as
atenci ones, mantener fichas nédi cas, pedir exanenes y/o
procedimentos y enmtir sus resultados, prescribir
tratam entos, detallar cuentas y listas de prestaciones

adjuntas a progranas, todos estos instrunentos, a |os que
agregara firma nmanuscrita o firma digital sinple, que
asegure autenticidad y responsabilidad del prestador

las citas de esta normativa en cuanto a
O6rdenes o bonos, programas de atenci 6n, prescripciones,
fichas nmédi cas, resultados, etc., se entenderan referidos
a la forma tradicional, Bono Wb Fonasa o el ectréni ca de
respal do.

En adel ant e,

3.1 Normas general es de prescripcion y Ilenado de
fornul ari os.
a) El profesional o representante | egal de una entidad,
que firma un docunento, es responsable de su contenido, ya
sea para solicitar una prestaci on, valorizar un prograna
nmédi co o presentar a cobro | as érdenes de atenci6n
correspondi ente a | as prestaci ones de sal ud ot orgadas.
b) El médico tratante u otros profesional es autorizados,
que soliciten a un beneficiario, exanenes de |aboratorio,
i magenol ogi a, anatonia patol 6gi ca, procedi n entos
di agnésticos o terapéuticos u otras prestaciones, lo
haran en fornul ari os propios o del centro asistencial en
gue se desenpefian, en el que constara, al nenos, nonbre,
direccion, RUT, tinbre, fecha y firnma del profesional
sefial ando expresanente el nonbre y apellidos del paciente e
identificaci én de | as prestaci ones requeri das.

En el caso de procedi nientos di agndsticos o
terapéuti cos, que son indicados y efectuados por el msnp
nmédi co tratante, que por disponer de cédi go adiciona
requi eren | a confecci 6n de un programa de atenci 6n de
sal ud, no sera necesario exigir |la correspondi ente
prescripci 6n médi ca.

Si ocupa fornul ari os precodificados, debera agregar |la
frase "Solicité..... n..... exanenes", nanuscrita,
i ndi cando el nunero exacto de exanenes solicitados.

En la solicitud de exanenes y otros, ya sea en

formul ari os con nenbrete o precodificados, el Fondo pagara
sol anente | as prestaciones solicitadas por el profesiona

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N |

D. O 19.08.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 4

D.O 27.08.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

I, N° 4

D. 0 10.03.

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

562

2014

671

2011
107

2015
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responsabl e y que no sobrepasen la cantidad y el nunero de
prest aci ones sefial ado en pal abras.
c) En el caso de que el profesional que prescribe
exanmenes de | aboratorio, de imagenol ogia, de anatom a
pat ol 6gi ca o procedi m entos di agndsticos o terapéuticos,
no efectle la codificacion correspondi ente, |as entidades
qgue realicen dichos exanenes deberan atenerse
estrictanente a lo prescrito por el profesional tratante,
sin efectuar adiciones ni nodificaciones.
d) El Formul ari o de confecci 6n de progranmas de atenci 6n
de salud, es el docunento en que |os profesional es deben
consignar en forma clara | os datos siguientes, si fueren
pertinentes:
Nonmbre conpl eto, edad y RUT del paciente.
Nonbre de la entidad o establecinmento en que
se otorgaron o se otorgaran |as prestaci ones
de salud al paciente.
Fecha estinada del inicio, térmno y duracion
de | a hospitalizacion o del tratam ento.
Nonbre o razén social y RUT del prestador de
sal ud que hizo o efectuara | as prestaciones
de sal ud.
Regi stro del diagnéstico, pudiendo éste anotarse
en el programa o adjuntarse en un sobre cerrado
adheri do al programa dirigido al Fondo.
Grupo del rol en que esta inscrito el prestador
0 prestadores, que otorgaron u otorgaran |as
prestaci ones. |Incluye grupo de rol en que esta
inscrito el anestesi 6l ogo cuando corresponda.
Nonbre, codigo y cantidad, para cada una de |as
prestaci ones que conponen el programa de atencion
de sal ud.

3.2 Emisién de o6rdenes de atenci 6n o bonos de atenci én

de sal ud

a) Las 6rdenes o bonos de atencion, enitidos en forma
tradi ci onal, Bono Wb Fonasa o en sistema de venta de bono
el ectroéni co en prestadores, tienen una vigencia

adm ni strativa de 30 dias desde su fecha de em sién, para
su utilizaciéon por el beneficiario. A contar de
venci mi ento de dicho plazo, el afiliado tendr4 el plazo de
cinco afios para solicitar la restitucion de | o pagado en

el evento de no haber utilizado | a orden de atenci 6n. Resol uci 6n 107
Las 6rdenes nedi cas o prescripciones de profesional EXENTA,

tratante, tendran una vigencia de 1 afio, desde |la fecha de SALUD

em si 6n. I, N5

b) Para recibir |as prestaciones de salud de |a nodalidad, D. 0. 10.03. 2015

el beneficiario financiara parcialnmente el valor de la Resol uci 6n 448

orden de atenci 6n o bono, efectuando el copago que le EXENTA,

corresponde segun el valor de la prestaci 6n en el SALUD

respectivo Arancel. Bajo ningun respecto el copago de cargo N 1.

del beneficiario podra ser asunido o enterado por el D. 0. 26.04.2023

prestador a quien se le emite la orden

c) Tr at andose de 6rdenes o bonos de atenci 6n en soporte
de papel, el original sera para el prestador y la copia
para el beneficiario. No procede emtir ningun docunento en
su reenpl azo, ni podran inpetrarse beneficios o cobros con
copias o fotocopias de las msnas. Con todo, el Director
Naci onal del Fondo o | as personas en qui enes del egue ta

|
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atribuci 6n, nedi ante resol uci 6n fundada, podrén autorizar
el pago, cuando se acredite fehacientenente que se ha
otorgado | a prestaci 6n, asi conb autorizar |a devol uci 6n
del dinero, cuando se acredite que ha adquirido |la
respectiva orden y ésta se ha extraviado.

Cuando se trate de emision nmediante transacci ones
el ectroni cas o Bono Wb Fonasa, el registro digita
constituye el original del sistema para el prestador, no
em ti éndose una copia para el beneficiario, salvo en | os

casos en que | o requiera. Resol uci 6n 107
EXENTA,

3.3 Enisiodn de Prograna de Atenci 6n de Salud (P.A S.). SALUD

a) Corresponde valorizar y emtir un programa de atenci 6n I, N° 6

de salud, en | os casos siguientes: D. 0. 10.03. 2015

a.1l) Cuando se trate de prestaci ones de salud otorgadas a un
beneficiario que incluya |as prestaci ones de sal ud

si gui entes, segun tipo de atencion: Resol uci 6n 54
] EXENTA,
Atenci 6n abierta (anbulatoria) y Atencion cerrada SALUD
(hospi talizada) N T, 1
. Grupo 05 Medicina Nucl ear (excepto subgrupo 01) y D.O 17.02.2020
Grupo 29 Radi ot erapi a. Resol uci 6n 436,
. Prestaciones de tratam ento Esclerosis Miltiple SALUD
Remitente Recurrente, 11-01-140, 11-01-141 y 11-01-142 Art. primero, N 1
. Henodi &lisis y Peritoneodi &l isis, codigos D. O 11.05.2021
19-01- 023 al 19-01-029. Resol uci 6n 448
Grupo 28 Pago Asoci ado Atenci 6n de Energenci a. EXENTA,
Prestaci ones que requi eran anestesia general o SALUD
regi onal N 1 2.
Prestaci ones con cddi go adi cional de sala de D. 0. 26.04.2023

procedi mi ento o pabel |l én
Di as Canss.

At enci 6n cerrada:

Ki nesi ol ogia y Terapia Ccupacional - G upo 06.
G upo 04 subgrupo 05 (Resonancia Magnética).
. Psicologia dinica - codigos 09-02-002, 09-02-003,
y Test Psicol 6gi cos 09-02-010 al 09-02-020.
Fonoaudi ol ogi a - cédi gos 13-03-003 al 13-03-005.
|
Se exceptuan de |l a confeccion de Progranmas de
Atenci 6n de Salud (P.A.'S) en atencio6n abierta |as
pr est aci ones de:
|
Ki nesi ol ogia y Terapia Ccupaci onal - G upo 06.
Grupo 04 subgrupo 05 (Resonancia Magnética).
. Psicologia Cinica - cdédigos 09-02-002, 09-02-003,
y Test Psicol 6gi cos 09-02-010 al 09-02-020.
Fonoaudi ol ogi a - cédi gos 13-03-003 al 13-03-005.
|
Por su parte, |las prestaciones del grupo 25 Pago
Asoci ado a Diagnéstico (PAD) no requeriran confecci 6n de
P.A.S. tanto en atenci6n abierta conmp en atenci 6n cerrada.

a.2) Cuando el Fondo Nacional de Sal ud otorgue un préstanop
médi co a un beneficiario, de conformdad al D. S. N° 369
de 1985 de Sal ud, para el financiam ento de la parte no

|
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boni fi cada de | as prestaci ones de salud de acuerdo a
siguiente detalle:

Pago Asoci ado a Energenci a.

At enci 6n Hospitalizada.

Dialisis (henodialisis y peritoneodialisis).

Radi ot er api a.

Trat am ent os psiqui &tricos.

Adqui siciéon de Ortesis y protesis.

. Qui m oterapi a Resol uci 6n 54
b) El Fondo enitira y valorizara los P.A S., por EXENTA,
periodos maxi nos de 31 dias de hospitalizaci 6n o SALUD
tratam ento, por o que los formularios di spuestos para el N T, 2
ef ecto, podran ser confeccionados y presentados ante FONASA D.O 17.02.2020

para su val ori zaci 6n hasta 210 dias después de | a fecha
de térmno de un tratamento o de |la fecha de egreso de
paci ente hospitalizado.
c) Los Formul ari os de confecci 6n de progranas, que se
presenten a em sion y valorizaci on fuera del plazo
sefial ado, deben incluir fundamentos del retraso, pudi endo
el Fondo auditar |os antecedentes respectivos, incluida la
solicitud al prestador del envio en forma reservada de |os
ant ecedentes clinicos de respal do
d) Programas conpl enentarios: El Fondo emtira y
val ori zar& programas conpl enentari os adi ci onal es al
prograne de atenci 6n de salud original, que sean
solicitados y fundanentados por el prestador para casos
tal es cono:
Hospi tal i zaci ones que exceden el plazo nmaxino de
31
di as.
Cuando se requiere efectuar un numero nayor de
terapi as o prestaci ones que |as autorizadas para
cada caso en esta normativa
En casos conpl ej os con gran nanero de
prestaciones y participaci é6n de diferentes
tratantes, podran confeccionarse progranmas
conpl enentari os que |l evaran nuneraci 6n
correlativa e identificaran al original
Cuando | a presente normativa para al gunas
prestaci ones especificas del arancel, asi |lo
det er mi ne.

4, REG STROS DE RESPALDO DE PRESTACI ONES

a) Se entenderéan, conp tal, |os datos especificos que
respal dan | a ejecuci 6n de una prestaci 6n de sal ud

ef ectuada y presentada a cobro por un prestador inscrito en
el rol de |la Mdalidad de libre el ecciodn

b) Respal dos en ficha del paciente: La ficha clinica es
un docunento Gnico, ordenado y conpleto, que en forma
fisica o electronica, consigna | os antecedentes personal es
del paciente, su historia clinico-nédica, y otros datos
sensi bl es, que son indi spensabl es para el juicio acabado de
| a enfermedad actual, y para determi nar el otorgam ento de
| os beneficios de salud, contenplados en el Régi nen Genera

de Prestaciones de Sal ud. Resol uci 6n 40
En ese sentido, el registro pertinente en ficha es el EXENTA,

Unico instrunento con que el Fondo puede verificar la SALUD

realizaci 6n de | as prestaciones efectuadas en cunpliniento I, N 4)

a las nornmas que regulan |a nodalidad y | a procedencia o no, D. 0. 31.01.2012

|
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del pago por prestaciones cobradas. Este docunmento en

ni ngun caso podra ser adulterado, quedara en poder de
prestador y debe estar pernmanentenente a di sposicioén de
Fondo cuando | e sea requerido

c) Los profesionales deberéan registrar, en la ficha
clinica, todas |as atenciones que realizan al paciente, en
estricto orden cronol 6gico, y conservaran |las diferencias
general es propias del tipo de atencion de que se trate, y

segun | as consi deraci ones si gui entes: Resol uci 6n 40
EXENTA,
c.1 Fi chas de atenci 6n cerrada (hospitalizada), que SALUD
permitiran registrar a lo nenos | os datos de I, N 4)
i dentificacion del beneficiario, la informaci 6n del D. 0. 31.01.2012
i ngreso del enfernmp al establ ecimento asistencial, |as

atenci ones otorgadas, |la identificaci én conpleta de |os
profesional es tratantes, |os nedi canmentos adnini strados, |os
procedi m entos y cirugias practicadas, |os resultados de
exanenes de | aboratorio, imagenol ogia, anatonia

pat ol 6gi ca. En caso de no di sponerse de este registro, |as
prestaci ones se tendran por no efectuadas, salvo que e
prestador acredite fehacientenente que | as prestaci ones
fueron realizadas.

c.2 Fi chas de atenci 6n abierta (anbulatoria), que
permten registrar los datos de identificacién de
beneficiario, la fecha de atencié6n, la identificacion
conpl eta del profesional que otorga la prestacion y el tipo
de prestaci 6n de salud que se | e ha otorgado en consultas
i ndi vi dual es, centros médi cos general es, centros de
especialidad o en su domcilio, constituido éste docunento,
como el instrunmento Gnico de respal do, para |as atenciones
cobr adas.

Adi ci onal nente, se podran anotar instrucciones de
profesional tratante, en cuadernos de registro sinple, para
| os padres de nenores atendi dos; para enbarazadas en contro
conpl enentario en otra especialidad o consultorio; para la
fanmlia de beneficiarios atendidos en su domicilio; y para
otras atenciones anbulatorias sinilares a |as descritas.
Este tipo de registro no reenplaza, en ningln caso, a la
ficha anbul atoria descrita en parrafo anterior

c.3 Los profesionales y entidades deberan conservar
las fichas clinicas que contengan | as atenciones, por un
pl azo a | o nenos cinco afios, a contar de la dltina
atenci 6n ef ectuada a un paciente. En caso de no di sponerse
de este docunento, |as prestaciones se entenderan por no
ef ect uadas, salvo que el prestador acredite fehacientenente
que | as prestaciones fueron realizadas.

d) Respal do de exanmenes y procedi m entos: El profesiona
o entidad que realice exanenes de | aboratorio,

i magenol ogi a, anatonia patol 6gi ca o procedi m ent os

di agnésticos o terapéuticos, debera cunplir la siguiente
nor mati va:

d. 1 El procesani ento de exanenes y |a ejecuci 6n de
procedi m ent os di agndsti cos, se haran de acuerdo a
equi pam ento, instal aciones y técnicas inplenmentadas por el
prestador, de forma que se asegure |la calidad del servicioy
| os resultados.

d.2 La infornaci 6n general del beneficiario, tales cono,
nonbre, donicilio, Rut, prevision de salud, tel éfono de

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 13 de 133



Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011
A @0t

Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

contacto, asi conp el nonbre y profesién del profesiona
tratante que indico | os exanenes o procedi m entos, fornman
parte de |l os registros regul ares que debe mantener el

pr est ador.

d.3 Para | os exanenes o procedi mento realizados, el
prestador, registrara la fecha y hora de su ejecucioén, la

t écni ca enpl eada, |os resul tados, |os val ores normal es de
referencia, |os hallazgos o concl usi ones cuando corresponda,
el nonbre conpleto y Rut del profesional ejecutante
responsabl e, debiendo enmitir infornmes originales de |os
exanenes o procedi m entos realizados. Dichos infornes,

exi men al prestador de la obligaci 6n de confeccionar fichas
clinicas. La falta de cual quiera de | os antecedentes

sefial ados en el registro, inportard presunci6n de no

ej ecuci 6n del exanen o procedi m ento.

d.4 El prestador entregara al beneficiario, |os infornes
originales, con firma del profesional que |os efectud,
agregando | a infornaci 6n sefial ada en letra d.3 precedente.
En el caso de prestaciones de i magenol ogia y procedi m entos
di agnésticos o terapéuticos, cuyo procesamento y

resul tados se realicen con sistenas digitalizados, el
prestador podra entregar |os infornmes respectivos en |os
medi os nmagnéti cos que el sistema provea, sienpre que ello
se ratifique con la firma del profesional ejecutante
responsabl e.

d.5 El prestador nantendra | os nedi os de respal do de | as
prestaci ones realizadas, a | o nmenos por cinco afos,

cont ados desde | a fecha de su ejecuci 6n, | os que podran

ser requeridos por el Fondo en | os procesos de

fiscalizaci 6n de | a nodalidad. Resol uci 6n 54
d.6 Respecto de | os exanenes de anatonia patol 6gi ca, EXENTA,

i ncl uyendo | os exanmenes citol 6gi cos, deberéan conservarse SALUD

ademas, | as preparaci ones mcroscopicas e inclusiones N T, 3
("tacos") por |o nenos durante cinco afos. D. O 17.02.2020

e) Revisi6én y Fiscalizaci 6n de Programas y O denes de
At enci 6n de Sal ud.

El Fondo podra revisar |os Programas y Ordenes de
Atenci 6n de Sal ud, estando facultada esta Institucion,
para solicitar nayores antecedentes en | os casos que estine
conveni ent e.

El Fondo Nacional de Salud, para ejercer su facultad
fiscalizadora, podré solicitar al profesional o entidad,
copia de la ficha clinica, protocolo de intervencién
quirargica y cual quier otro antecedente, adoptando todas
| as nedi das que sean necesarias para garantizar el secreto
prof esi onal , consi derando fundanental mente criterios
t écni cos en su revision.

Los profesionales o directores de |as entidades
asi stenci al es, estaran obligados a enviar |a docunmentaci 6n
antes nenci onada y que sea requerida por el Fondo para su
revisién, en un plazo no superior a cinco dias habiles
contados de la fecha de solicitud. Para todos |os efectos
| egal es, | os antecedentes clinicos tendran el caréacter de
reservados.

f) En | a eventual i dad de que un beneficiario, por su
propi a vol untad deci da renunciar a su derecho de hacer uso
de la nodalidad de |libre eleccio6n, con un deterninado

|
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prestador inscrito en dicha nodalidad, debera manifestarlo
por escrito y el prestador debera disponer de este
docunent o, cuando | e sea requerido por el Fondo

5. PRESTAMOS MEDI COS

Los afiliados al Réginen de Prestaciones de Salud de
acuerdo a |l o sefalado en el Libro Il, tendran derecho a
solicitar al Fondo el otorgam ento de préstanos, de
conformdad al D. S. N° 369 de 1985, de Sal ud, destinados a
financiar total o parcialnente, aquella parte del val or de
| as prestaci ones que | es corresponda pagar, y que requieran
para si o para |los beneficiarios que de ellos dependan, en
| as condi ci ones que se establ ecen a continuaci én
a) Para acceder a préstanps medicos, |los afiliados
personal mente presentaran una solicitud al Fondo,
debi danente firmada. En | os casos que |los afiliados no
puedan concurrir personal mente, podrén delegar |a
tram taci 6n del msnp en otra persona, que en ningln caso
podra ser el prestador o representantes del nisnp
Constituyen una excepci 6n a esta nornmm, |as situaciones que
expresanente se encuentran autorizadas por el Fondo.
b) Los préstanps nédi cos seran otorgados, con cargo a
Fondo de Préstanps Midi cos que establece el articulo 162
del Libro Il, en la nedida que |los recursos | o permtan

Para este efecto y en conformidad a | o sefial ado en | a

| egi sl aci 6n vigente, el Fondo debe arbitrar |as nedidas
necesarias para el otorgami ento y recuperaci 6n de |os
pr ést anps, considerando entre otras nmaterias, |os
requisitos a cunplir para optar al préstano, |os docunentos
especificos que en cada caso se requieran y el mecani snb de
pago que corresponda
c) El nmonto nmaxi nb que podr& otorgarse conp préstano,
sera el equivalente al total de la parte no bonificada de
val or arancelario de |la prestaci 6n, cual quiera sea el val or
di ferenci ado que corresponda al G upo del Rol en que el
prestador tenga inscrita |la prestacion.
d) En I a Modalidad de libre el ecci én, procedera e
otorgam ento de préstanps, para el financianento de |la
parte no bonificada de | as prestaci ones de salud, de acuerdo
al siguiente detalle:

- Pago Asoci ado a Emergenci a.

- At enci 6n Hospitalizada.

- Dialisis (henodialisis y peritoneodi alisis).

- Radi ot er api a.

- Trat am ent os psiqui atri cos.

- Adqui sici 6n de Ortesis y proétesis.

- Qui i ot erapi a Resol uci 6n 54
e) Pueden optar a préstanp nmédi co | os siguientes EXENTA,

afiliados: SALUD

- Tr abaj ador dependi ent e. NI, 4

- Tr abaj ador i ndependi ente. D. O 17.02.2020

- | nponent e vol untari o.

- Pensi onado Previ si onal

- Tr abaj ador subsi di ado por incapaci dad | aboral

- Per sona subsi di ada por cesanti a.

Para pacientes sonetidos a estos tratam entos, el
afiliado cursara |l a respectiva solicitud en la form
general establecida para | os préstanps nédi cos.

f) Trat &ndose de | as prestaci ones otorgadas en

|
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situaci ones de energencia o urgencia, del Gupo 28 Pago
Asoci ado At enci 6n de Energenci a, debi damente certificadas
por un neédico cirujano, se entendera que el Fondo ha
otorgado un préstanp a sus afiliados por la parte del valor
de |l as prestaci ones que sea de cargo de éstos, si una vez
transcurridos treinta dias desde que el Fondo ha pagado a
prestador el valor de |as atenciones otorgadas durante una
si tuaci 6n de urgencia o energencia, el afiliado no ha

enterado directanmente al Fondo di cho nonto. Resol uci 6n 671
EXENTA,

6. COBRO DE PRESTACI ONES DE SALUD. SALUD

6.1 Generalidades. N I, 5

a) Los val ores de | as prestaci ones consi gnados en el D. O 27.08.2011

arancel , incluyen | os honorarios profesionales y la

totalidad de |l os insunps corrientes que se utilicen. Dichos
val ores no incluyen | os nedi canentos, |o0s insunpbs y

el ement os expresanent e sefal ados en contrario en el arance
y aquel l os i nsunps especificanmente necesari os para
procedi m entos o intervenciones, tales conp arteriografias,
angi opl astias, procedi m entos endoscOpi cos de
especi al i dades, etc.

b) Se entenderan incluidos en el honorario profesional

la confeccidon de la ficha clinica, todas |as explicaciones
e instructivos necesarios para efectuar cual quier
prestacion y el informe de la m sma educaci 6n, cuando

cor responda. Resol uci 6n 208
c) Para tener derecho a recargo por horario inhébil, Ias EXENTA,

prestaci ones deben ser efectuadas en conformidad a lo SALUD

establ ecido en el articulo 7° del arancel. N 2

d) Los honorarios s6l o pueden ser percibidos por el D. 0. 26.02.2022

profesional o entidad que efectivamente otorgd |la

prestaci 6n y que, de acuerdo con |la resoluci 6n exenta que
regula el procedi mento de conveni os, cuente con |os

el ement os i ndi spensabl es para su realizaci 6n

e) Los profesionales y entidades inscritos en |a nodalidad
de libre eleccion, estaran por este solo hecho obligados a
cobrar, cono méxi mo, por |las prestaci ones de sal ud

ef ectuadas a | os beneficiarios de la ley, el valor que esas
prestaci ones tengan asignado en el Arancel vigente a la
fecha en que fueron efectivanente otorgadas.

Asim snp, |as personas naturales, inscritas en la
nodal i dad de |ibre el ecci6n, deberan cobrar todas |as
prestaci ones que otorguen a | os beneficiarios del Fondo a
través de Ordenes de atenci 6n, aunque di chas prestaci ones
sean ef ectuadas a través de Soci edades no inscritas en el
rol.

f) Para cobrar el valor de la sala de procediniento
derecho de pabell6n o sala de partos, la entidad deberéa
estar inscrita en el Rol

g) Los profesional es nmédi cos deberan estar inscritos en
el Rol y sélo podran cobrar |as Ordenes de Atencién
correspondi entes a | os cédigos adicionales 1 al 4 (Sala de
Procedi m ent 0s) de prestaciones que realicen y estén

aut ori zadas; no podran cobrar diferencias de acuerdo a
art. 53 del D.S. N 369/85, de Sal ud.

h) Para cobrar honorarios profesional es de prestaciones
que requi eran Sal a de Procedi mi ento, Derecho de Pabell 6n o
Sal a de Parto y que hayan sido efectuadas, |as entidades
deberan estar inscritas en el Rol
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i) Sin perjuicio de |os méxi nos financi eros establ eci dos
en la presente normativa, el Fondo podra establ ecer
excepci onal y fundadanente, limtes diferentes para |as
prestaci ones de salud que | o requieran.

6.2 Presentaci 6n a cobro.

a) El profesional o entidad que cobra la prestaci6n, es
responsabl e de | os docunentos que Ilevan su firma. La

i nformaci 6n conteni da en estos docunentos deberd ser
completa y legible, y no tener alteraciones o ennendaduras,
pudi endo el Fondo rechazar el pago en caso contrario.

b) El cobro al Fondo por prestaciones de salud, procede
uni canent e cuando éstas hayan sido efectuadas.

c) La cobranza de érdenes o bonos y progranmas de
atenci 6n de salud, enitidos en soporte papel, deberan

Il evar el nonbre, cédula de identidad, edad, sexo
direccion, y firma del beneficiario.

d) Tr at andose de transacci ones el ectronicas, tanto la
em si 6n cono el pago de |las atenciones, se realizaran en
estricto cunplimento a | os disefios incluidos en |a

pl at af orma operaci onal el ectroénica de Fonasa. El prestador
sera responsable de la correcta ejecuci 6n de | os procesos,
uso y funcionam ento de | ectura bionmétrica de beneficiarios
y cajeros, aperturas y cuadraturas de caja, registro y pago
de las prestaciones y el uso de claves autorizadas. E
registro de sistemas, constituye el enento de respal do para
el cobro y pago de prestaci 6n efectuada. Lo anterior
tanbi én aplica en la em si 6n de Bono Wb Fonasa en | o que
corresponda. Para | os Bonos de Atenci 6n de Salud enitidos a
través del sitio web, el prestador debera ejecutar |la
cobranza a través de este sitio y bajo | os paréanetros
establ eci dos para generar la correcta |iquidacion de cobro
en esta plataforma. Para | as cobranzas de 6rdenes o bonos
de atenci 6n de salud enitida nmedi ante transacci 6n
electrénica o en el sitio web habilitado, el prestador no
deber & enviar el soporte de papel fisico del Bono de

At enci 6n de Sal ud debi do que el respal do queda al macenado

en los sistemas y constituyen el original. Resol uci 6n 107
e) Cuando las instituciones o entidades al realizar EXENTA,

det er mi nadas prestaciones, deban recurrir a profesionales no SALUD

inscritos para otorgarlas, deberan informar previanente al I, N 7
beneficiario o a quien |l e represente en su caso, sobre D. O 10.03. 2015
profesionales inscritos, tarifas y alternativas para |la

at enci on.

Asim snp, en la circunstancia anterior, el beneficiario
debera dejar constancia por escrito de su opci 6n
Excepci onal mente, esta renuncia podré ser presentada por un
representante del beneficiario.

f) El cobro por parte de profesional (persona natural),
debe efectuarse dentro del plazo de dos afios contados desde
|la fecha de enmisién, mentras que en el caso de entidades o
est abl eci mi entos di cho plazo corresponde a cinco afios. En

caso contrario, el Fondo rechazard su pago. Resol uci 6n 448
g) Para cobrar prestaci ones de |aboratorio, inagenol ogia, EXENTA,

Ortesis y protesis y cual qui er procedi m ento que requiera SALUD

i ndi caci 6n neédica o de otros profesional es autorizados, N | 3.y 4.

| as respectivas prescripci ones deberan ser custodi adas por D. 0. 26.04. 2023

el prestador que cobra | as prestaci ones sefial adas, por un
periodo no inferior a cinco afios. En consecuencia, no se
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exigird al prestador adjuntar dichos docunentos a la
cobranza de oOrdenes tradicionales o electrénicas, sin
perjuicio que Fonasa, en procesos de fiscalizaci6n pueda
requerir tales prescripciones.
h) Los Servicios de Salud cuyos hospital es cuenten con
servici os de pensionado para otorgar prestaci ones de sal ud
en |l a nodalidad de |libre el ecci 6n, deberan conservar en |la
historia clinica del paciente, el original del formulario
de decl araci 6n de el ecci 6n de | a nodal i dad de atenci 6n

El formulario, al nenos, debe considerar en forma clara
| os siguientes datos: identificaciédn del beneficiario,
nonbre conpleto y R U. T., Modalidad de Atencio6n por |a que
se estda optando, nonbre del profesional que realizara |as
prestaciones, firmay RUT. del aceptante y fecha de
docunent o.
i) El Fondo pagara ani canente | as 6rdenes o bonos de
atenci 6n que cunpl an | os requi sitos sefal ados y por
prestaci ones efectivamente realizadas. No obstante | o cual
el Director del Fondo o en quien haya del egado esta
facul tad, podra autorizar el pago de 6rdenes que no se
ajusten totalnente a esta normativa.
i) Las entidades y establ ecim entos, en ningln caso
podr an cobrar por prestaciones efectuadas por profesional es
cuyo registro en el rol, haya sido objeto de suspensi 6n o
cancel aci 6n, nedi ante el procedi m ento sancionatorio
establecido en el Art 143 del Libro Il, mentras tales
nmedi das se encuentren vigentes.
k) El Fondo Nacional de Salud, no autorizara la
i nscripci 6n de ni ngin prestador que no tenga capaci dad
para realizar con sus propios nedios |as prestaciones que
desea inscribir.

7. GRUPO 01 CONSULTAS, VI SITAS MEDI CAS, TELECONSULTA Y

TELEREHABI LI TACI ON Resol uci 6n 436,
7.1 Prestaciones del Gupo 01 Atencion Abierta. SALUD

El Fondo no autorizara la em si 6n de Ordenes de Art. prinero, N 2
At enci 6n del Gupo 01, SubGrupo 01, para un m snp D. O 11.05.2021

beneficiario, en ninero superior a 2 por dia, para venta
tradi cional y de una orden de atenci 6n para venta a través
de em si 6n el ectronica

Asim sno, podrd definir otros Iimites maxi nos de
em si 6n, de acuerdo a lo establecido en el punto 6.1 letra
i) de estas nornas.

Para efectos del pago de |las prestaci ones de consulta
médi ca el ectiva y consulta nédi ca de especialidad, |os
regi stros de respal do corresponden a | os siguientes:

i dentificaci én del paciente, fecha de atencidn
i dentificacion del nédico que otorga la atencién y e
detall e que corresponda, seglin |lo definido en el punto 4

letra c) de estas nornas. Resol uci 6n 139
7.1.1 "Definicion de Consulta Medica": EXENTA,
Es | a atenci 6n profesional otorgada por el nédico a SALUD
un paciente en su Consultorio Privado o en un | ocal N 4
destinado para estos efectos en un Hospital, Cinica o D. 0. 15.03.2014

Centro de Sal ud, debiendo cunmplir con | os requisitos
establ eci dos en | a Resol uci 6n Exenta que regul a el
procedi m ento de suscripci 6n de conveni os para | a Mdalidad
de libre eleccidn y con | as presentes nornas.

Esta prestaci 6n incluye anamesis, examen fisico,
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di agnéstico, indicacién terapéutica, solicitud de
exanenes, siendo responsabilidad del prestador, la calidad
y veracidad de la infornmaci 6n en ella contenida. Las
atenci ones y sus fechas deberan regi strarse sienpre en una
Ficha Cinica. En caso de no cunplirse este requisito, e
Fondo tendréa | as prestaci ones por no efectuadas.

Al gunos procedi m entos nininos y habituales, conp |la
esfi gmomanonetria, otoscopia, registro pondoestatural y
otros que se efectlen durante una consulta nédica, se

entenderan incluidos en ella. Resol uci 6n 448
EXENTA,

7.1.2 "Especi al i dad Medica": SALUD

Para efectos de | a Modalidad Libre Eleccién |as NI 5
especi al i dades nmedi cas deberan ser certificadas, de D. 0. 26.04.2023
acuerdo a |l o establecido en el nuneral 2.3 de esta
Nor mat i va. Resol uci 6n 139
7.1.3 "Consulta Medicina CGeneral" (co6d. 01-01-001): EXENTA,

Es |l a atenci 6n profesional otorgada por un nédico a SALUD
un paci ente, en |l as condiciones establ ecidas en el punto N 5
7.1.1 anterior. D. O 15.03. 2014
7.1.4 Consulta Médica de Especi al i dades": Resol uci 6n 208
[ EXENTA,

Es la atenci 6n profesional otorgada a un paciente, por SALUD
un nmédi co cirujano que disponi endo de una especi al i dad N 5
nmédica certificada e inscrita en el Registro Nacional de D. 0. 26.02.2022
Prestadores | ndividuales de |a Superintendencia de Sal ud, Resol uci 6n 54
segln se establece en el punto 7.1.2 anterior, se encuentre EXENTA,
inscrito conp especialista en | a Mbdalidad de Libre SALUD
El ecci 6n del Fondo Naci onal de Sal ud. NI, 6

D.O 17.02.2020
7.1.5 "Visita Médica Donmiciliaria en Horario Habil" (cod.
01 01 004), "Visita Médica Domiciliaria en Horario

I nhabil": (cé6d. 01 01 005): Resol uci 6n 54
Es | a atenci 6n profesional efectuada por el ngdico, EXENTA,

en el domicilio de un paciente o en el lugar en que esté SALUD

residiendo el enfernp en el nonento de | a prestaci 6n. Para N1, 7y 8

efecto de la aplicaci 6n de horario habil o inhabil, se D. 0 17.02.2020

ajustard a lo definido en el Articulo 7° del Arancel.
Deberan cunplirse | os nisnpbs requisitos establ eci dos para
|l a consulta nédica en el punto 7.1.1 de estas Nornas.

7.1.6.- Teleconsulta y Tel erehabilitacion. Resol uci 6n 436,
SALUD
A) Definiciones Art. prinmero, N° 5

D. O 11.05.2021

La Tel econsulta, corresponde a una atenci 6n a
di stancia realizada a través de tecnol ogias de |la
i nformaci 6n (videol | anada) y tel econmuni caci ones entre un
paciente y un médi co que se encuentran en | ugares
geograficos distintos y que pueden interactuar entre si en
tienpo real (sincroénica).

La Tel erehabilitaci 6n, consiste en |la provisioén de
servicios de rehabilitaci 6n nmedi ante tecnol ogias de
i nformaci 6n y conuni caci 6n digital. Esta nodalidad puede
consi derar una anplia gama de intervenciones clinicas
asoci adas a rehabilitaci 6n, conp eval uaci 6n, nonitoreo,
prevenci 6n, intervenci 6n, supervisioén, educaci 6n
consulta y consejerias, se realiza de nanera sincrénica
con el beneficiario.
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La atenci 6n sincroénica corresponde a la interaccion
en tienpo real y en vivo, que pernite |as comuni caci ones
entre el paciente y el equi po de sal ud.

B) Requisitos general es.

a) El prestador o estableciniento de salud que otorgue
atenci ones de teleconsulta y/o telerehabilitaci6on, debera
contar con una plataforma en convenio o propia, para brindar
| as prestaci ones del subgrupo 08 |a cual deberéa ser
acredi tada previ anente por FONASA o por un tercero
aut ori zado por FONASA. que podran ser utilizadas hasta por
seis nmeses, luego de publicados todos |os reglanentos y

normas técnicas dictadas por Mnsal, |lo anterior en e

marco de la | ey 20.584 vigente. Resol uci 6n 448
b) La instituci 6n o persona natural es responsable que EXENTA,

el prestador realice esta prestaci 6n en un anbiente privado SALUD

y dedi cado excl usivanmente para ello. Queda prohibido NI 6

realizarla en lugares de acceso publico donde |la privacidad D. 0. 26.04.2023

del beneficiario se pueda ver conpronetida.

c) La institucion o persona natural es responsable que
| a prestaci 6n sea realizada por el profesional seleccionado
por el beneficiario personal nente. En caso de al guna
nodi fi caci 6n de quien realice |la prestaci 6n, ésta deberéa
ser informada al beneficiario quien optara por aprobar o
rechazar dicho canbio.

d) La institucion o persona natural debe tonmar todas
| as nedi das de seguridad de |a infornaci 6n para que esta
interacci 6n directa entre profesional de salud y
beneficiario se realice de forma segura cui dando |a
privaci dad de éste (Ley 20.584 que Regula | os Derechos y
Deberes que tienen |las Personas en Rel aci 6n con Acci ones
vi ncul adas a su Atenci 6n en Salud) y mantener e
resguardado y el registro de la ficha clinica segun |lo
di spuesto en el punto 4 de estas nornas.

e) La institucion o persona natural prestadora de
sal ud deberé explicitar al beneficiario en su plataforns,
antes de agendar una consulta, un listado con |la
di sponi bili dad de horas y especialistas en esta nodalidad de
atenci 6n, asi cono tanbi én recordar a | os beneficiarios,
las linmitaci ones que presenta esta nodalidad, tal es conv,

i nposi bilidad de realizar exanen fisico y/o cualquier otra
circunstancia que requiera la interacci 6n presencial. Lo
anterior, para informar antici padamente al beneficiario
acerca del alcance y caracteristicas de |a nodalidad de
atenci 6n a la que esta optando. El beneficiario deberéa
aceptar |as condiciones antes sefial adas previo a la
realizaci 6n de la prestaci é6n y podra tomar | a hora
correspondi ente con el profesional, seleccionandolo en

di cha pl at af or ma.

f) La venta y cobro de la prestacién se realizara a
través de |la enisién de BAS WEB nedi ante | a pagi na WEB de
FONASA, Bono El ectrénico, Plataforma Canal Miltiprestador

En caso de requerir la em sion de receta nmédica
el ectroénica, el profesional |o hard nediante un nedio
el ectréni co decl arado por el prestador al nonento de |la
i nscri pci é6n.

g) El estableciniento de salud o persona natural
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debera contar para | os casos que se requiera, soporte de
despacho de orden nedica electronica y licencia médica

h) Se prohibe al proveedor de |la plataforna usar |a
i nformaci 6n del paciente para cualquier otro fin que no sea
| a atenci 6on con el profesional elegido.

C) Atenciones de Tel econsulta grupo 01 sub grupo 08.

Las prestaciones del grupo 01 bajo |a nodalidad de
tel econsul ta, deberan cunplir con | o dispuesto en punto 2,
3, 4y 7.1.6 de esta normativa y segin |las siguientes
consi der aci ones:

a) Las prestaciones del grupo 01 sub grupo 08, seran
excluyentes entre si, con |las prestaci ones del grupo 01
subgrupo 01 para un nisno dia.

b) Las siguientes prestaciones se autorizan para
atenci ones renotas a partir de la prinmera consulta y
tendréan una duraci 6n minim de 10 minutos, a excepci 6n
del cédigo 01-08-212 y 01-08-213, |os que deberan tener
una duraci 6n nini ma de 30 m nutos.

- Tel econsul ta Medicina General 01-08-001 Resol uci 6n 208
- Tel econsul ta Médi ca de Especial i dad en Dermatol ogi a EXENTA,

01- 08- 201 SALUD
- Tel econsulta Médica de Especialidad en CGeriatria N 7

01- 08- 202 D. O 26.02.2022

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en
Endocri nol ogi a Adulto 01-08-207

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Neurol ogia
Adul t os 01-08-209

- Tel econsulta Médica de Especialidad en Psiquiatria
adul tos 01-08-212

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en D abetol ogia
01- 08- 320

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Nefrol ogia
Adulto 01-08-326

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en
Endocri nol ogi a Pedi atrica 01-08-208

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Neurol ogia
Pedi &trica 01-08-210

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Psiquiatria
pedi atrica y de | a adol escencia (Primera Consulta)
01- 08-213

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Medicina
Fam | i ar 01-08- 305

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Medicina
Fisica y Rehabilitaci 6n 01-08-306

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en Medicina
I nterna 01-08-307

- Tel econsulta Midi ca de Especialidad en Pediatria
01- 08- 309

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en
Traumatol ogia y Ortopedia 01-08-310

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en U ol ogia
01- 08-311

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Genética
Clinica 01-08-325

- Tel econsulta Medi ca de Especialidad en Nefrol ogia
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Pedi atri co 01-08-327
- Tel econsul ta Médica de Especialidad en
Anest esi ol ogi a 01-08-329

c) Las siguientes prestaciones se autorizan para
consul tas de seguinmento o control, sienpre y cuando e
pr of esi onal conozca o tenga acceso al historial clinico de
paciente y tendran una duraci 6n ninima de 10 mi nutos.

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Reunatol ogi a
01- 08- 206

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Oncol ogi a
Médi ca 01-08-211

- Tel econsulta Médica de Especialidad en Cardiol ogia
01- 08- 301

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Henatol ogia
01- 08- 302

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en |Infectol ogia
01- 08- 303

- Tel econsulta Médica de Especialidad en | nnunol ogi a
01- 08- 304

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Qostetricia y
G necol ogia 01-08-308

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en
Col oproctol ogi a 01-08-319

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en Enfernedades
Respiratorias Adulto 01-08-321

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Enfernedades
Respiratorias Pedi atricas 01-08-322

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en
Gastroenterol ogia Adulto 01-08-323

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en
Gastroenterol ogia Pedi atrico 01-08-324

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Radi ot erapia
Oncol 6gi ca 01-08-331

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Neurocirugia
01- 08- 203

- Tei econsulta Médica de Especialidad en Otal nol ogia
01- 08- 204

- Tel econsul ta Méci ca de Especialidad en
Q orrinol ari ngol ogi a 01-08-205

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Cirugia
General 01-08-312

- Tel econsulta Médica de Especialidad en Cirugia de
Cabeza, Cuello y Maxilofacial 01-08-313

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Cirugia
Car di ovascul ar 01-08-314

- Tel econsul ta Médica de Especialidad en Cirugia de
Térax 01-08-315

- Tel econsulta Médica de Especialidad en Crugia
Pl &stica y Reparadora 01-08-316

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Cirugia
Pedi &trica 01-08-317

- Tel econsul ta Médi ca de Especialidad en Cirugia
Vascul ar Periférica 01-08-318

- Tel econsulta Médica de Especialidad en G necol ogia
Pedi atrica y de | a Adol escencia 01-08-332

- Tel econsulta Médi ca de Especialidad en Medicina
Mat erno Fetal 01-08-333
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- Tel econsul ta Médica de Especialidad en Medicina
Nucl ear 01-08-334

d) Limte financiero.

Los Iimtes financieros de |as prestaci ones de
tel econsulta del grupo 01 sub grupo 08, son |os m snos
est abl eci dos para el grupo 01 sub grupo 01, y la sumatoria
de las atenciones presenciales y de teleconsulta
correspondera a 30 prestaci ones afio por beneficiario.

7.1.7 Elinmnado
7.2 PRESTACI ONES DEL GRUPO 01 EN ATENCI ON CERRADA

7.2.1 "Visita por nédico tratante a paci ente hospitalizado"
(céd. 01 01 008):

Es | a atenci 6n profesional realizada por un nmédico
tratante a su paciente privado, internado en un Hospital o
Cinica. La atencién nmédica, la registrara en la ficha
clinica de la institucion, debi endo ademas cunplirse lo
establ ecido en el punto 7.1.1 anterior.

En el caso en que no se cunpla |a condicién de ngedico
tratante, entendi éndose conp tal, al nmeédico, persona
natural, responsable de | a atenci6n del paciente y que
aparece identificado en el respectivo Programa de Atencion
de Salud | a prestaci 6n ef ectuada se pagara a través de
cédi go 01-01-010. Tanpoco, corresponde el cobro del cédi go
01-01- 008, cuando se trate de atenciones efectuadas por
nedi cos resi dentes o funcionarios del establecimento en el
gue se encuentra internado el paciente.

Constituye excepci 6n para el cobro del cddigo
01-01-008 | a atenci 6n efectuada por un nédi co psiquiatra
tratante, cuando su paciente se encuentra internado en uno
de di chos centros asistenciales. En esos casos, el cobro de
| as atenci ones se regiran exclusivanmente por | o establecido
en el punto 14 de estas Nornas.

7.2.2 "Visita por nedico interconsultor a paciente
hospitalizado"(c6d. 01 01 009):

Es | a atenci 6n profesional realizada por un n&dico
interconsultor en junta nmédica o no, a un paciente
internado en un Hospital o Clinica. El registro de la
atenci 6n, se efectuard en la ficha clinica de la
i nstitucion, debiendo ademds cunplirse | o establ ecido en
el punto 7.1.1 de estas nornas.

El cd6digo 01-01-009 s6l o podra cobrarse en el
progranma de atenci 6n de salud del beneficiario
hospi talizado. No corresponderd el cobro de esta
prestaci 6n, en las atenciones efectuadas por neédicos
resi dentes, o funcionarios del establecimento en el que se
encuentra internado el paciente.

El médico tratante o el interconsultor, tendrd |la
obligaci6n de registrar |la atenci 6n efectuada en la ficha
clinica de la entidad, sin perjuicio de que pueda
consi gnarl a ademas en su propia ficha. En caso de no
cunplirse este requisito, el Fondo asumiréd que |la
prestaci 6n no ha sido otorgada.

7.2.3 "Atenci 6n nédica diaria a paciente
hospitalizado"(c6d. 01 01 010):

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N |, 10

D.O 17.02.2020
Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. primero, N° 6
D.O 11.05.2021

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinero, N 7
D.O 11.05.2021

Resol uci 6n 436,
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Es la atenci 6n médi ca otorgada a un paciente
i nternado en un establ ecimento, por un nédico funcionario
o residente, actuando en calidad de nédico tratante.
Conprende | a eval uaci 6n médi ca di aria, indicaciones de
tratam entos y control es necesarios. Deberd cunplir con |os
requi sitos establ ecidos en el punto 7.1.1 de estas nornas.

El cobro del co6digo 01-01-010, so6lo podréa efectuarse
a través del Prograna de Atenci 6n de Sal ud, del
beneficiario hospitalizado. En el caso de | as atenciones
ef ect uadas por neédi cos psiquiatras, no correspondera e
cobro de |l a prestaci 6n 01-01-010.

7.2.4 "Maxi nbs de prestaci ones”" 01-01-008 y 01-01-010:

El cobro de | as prestaci ones codigos 01-01-008 y
01-01- 010 corresponde a |la atenci 6n de paci entes agudos. El
Fondo pagara | as atenciones efectivanente requeri das por e
paciente y registradas en los prineros 30 6 31 dias de
hospitalizaci 6n con un naxi no de una diari a.

Si el nmédico tratante requi ere efectuar una segunda
visita en el dia a un nisnp paci ente, debera confeccionar
un Programa Conpl enentario en la forna establ ecida en el
punto 3.3 letra d) de estas Nornmas, el que, aconpafiado de
| os antecedentes clinicos debera ser renitido al Fondo y
autori zado o rechazado por éste.

A continuaci6n de los 31 dias, e
prestaciones seri de tres por senana.
7.2.5 Atenci 6n nédica en dinicas de Recuperaci6n

Las prestaciones cédi gos 01-01-008 y 01-01-010 podran
ser cobradas con un linmte maxino de 1 semanal, en
enf ernmos hospitalizados en Cinicas de Recuperaci 6n

ndnmer o nméaxi no de

8. Di AS CAVA DE HOSPI TALI ZACI ON | NTEGRAL ( GRUPO 02)

Es la prestaci 6n de salud efectuada en atenci6n
cerrada, referida a | a ocupaci 6n de una cama de un
Est abl eci mi ento Asistencial, por parte de un beneficiario
gue estando, en etapa diagnéstica, tratamento o
segui mi ento de un probl ema de sal ud, requiera hacer uso de
i nstal aci ones hospitalarias. Se entender&d que |la
definicion de dia cama de hospitalizacion integra, es
aplicable a los diferentes tipos de dias de
hospi tal i zaci 6n segln nivel es de cui dado, tales conpo
cui dados basicos, nedios y criticos.

Sol o podran ser realizadas por Establ ecinm entos de
Salud, las que para otorgar |as prestaciones requi eren de
Aut ori zaci 6n de la Secretaria Regional Mnisteria
correspondi ente, segun | o establecido en | a normativa
sanitaria vigente.

Para efecto de la codificacién y normativa que debe
aplicarse a los Dias Camas de Hospitalizacio6n Integral
cuando se trate del otorgani ento de prestaci ones de sal ud,
un beneficiario que se encuentra ocupando una cama en un
Est abl eci m ent o Asi stenci al
| o seflal ado en este punto:
a) Las prestaci ones correspondi entes Dias Cana de

Hospitalizaci on Integral del Gupo 02 del Arancel, deben

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

a

| os prestadores se ajustaran a

incluirse en un Prograne de Atenci 6n de Salud, de acuerdo a

| o seflal ado en el punto 3.3 letra a) de estas Nornas. El
establ ecim ento asistencial, debera consignar |a fecha
efectiva de ingreso y alta del paciente, debi endo quedar

constancia de ello en sus registros.

SALUD
Art. prinero, N° 8
D. O 11.05.2021

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinmero, N° 9
D.O 11.05.2021

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. primero, N 10
D. 0. 11.05. 2021

Resol uci 6n 436,
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b) Dia Cama de Hospitalizacion Integral de Cbservaci 6n

- Anbul atorio, codigo 02-01-407, corresponde el cobro de
Dia Cama de (bservaci 6n, cuando el beneficiario pernmanezca
cono minimo 4 horas, utilizando una cana en el
establecimento y sin pernoctar en él. En caso de
permanenci a, por un tienpo inferior a |o establ ecido, no
proceder& cobro de esta prestacion.

c) Corresponde | a aplicacion de |os cédi gos 02-01-001
02-01-002, 02-01-101, 02-01-102, 02-01-301, 02-01-302,
02-01-303, 02-01-201, 02-01-202, 02-01-203, 02-01-401
02-01-402, 02-01-403, 02-01-404, 02-01-405, 02-01-406,
02-01-408, Dias Camas de Hospitalizaci 6n Integral, cuando
se trate de | a permanencia de un beneficiario en un

est abl ecimi ento asistencial, ocupando una cama y
cunpl i éndose ademas | a condici 6n de pernoctar

d) Dia Cama de Hospitalizaci 6n |Integral Cuidados

Basi cos codi gos 02-01-001, 02-01-002, este nivel de

cui dados esta destinado a paci entes que, estando en
cual qui era de | as etapas de una enfernmedad (eval uaci 6n

di agnéstico, tratam ento o recuperaci 6n), requi era hacer

uso de instal aciones hospitalarias con el fin de que |le sean
ot orgados cui dados neédicos y de enferneria o matroneria

basi cos. El perfil de pacientes a ingresar es de riesgo
baj o y dependenci a parcial o autosuficiencia (CUYR
C3-D1-D2-D3). Cuentan ademas con acceso a procedi m entos
basi cos de tipo médico y/o quirdrgico (intervenciones

nmenor es) .

e) Di a camas de hospitalizaci én integral Cui dados nedi os
(Cbdi gos 02-01-101 y 02-01-102): Destinadas a entregar

cui dados a paci entes de nedi ana conpl ej i dad. Se asocian a
una fase aguda de enfernedad del beneficiario. Los afluentes
de este nivel de atencion proveni entes de | as uni dades de
energenci a (observaci 6n y posterior derivaci 6n) y canas
criticas. En estas uni dades se debe nmantener una vigilancia
estrecha y periddica de |os paranetros vitales de |os

paci entes, adenmés se realiza atencio6n integral con alta
demanda de cui dados de Enferneria o Matroneria segun
corresponda, por lo tanto, el perfil de pacientes a ingresar
es con nediano riesgo y alta dependencia (CUDYR Cl-C2-B3).
f) Dia Cama de Hospitalizaci6on Integral Sala Cuna
cédi go 02-01-403: este dia canma es independiente a
madr e.

g) Dia Cama de

de la

Hospitalizaci 6n integral Psiquiatria

Cui dados Béasi cos cédi go 02-01-405, camm destinada a
brindar atenci 6n a una persona que presente una enfernedad
o trastorno nental y que se encuentren bajo supervisién o
tratam ento nmédi co especializado. La persona puede estar en
cual quiera de | as etapas de una enfernmedad o trastorno
nental (eval uaci 6n, diagnéstico, tratam ento o
recuperaci 6n), y que requi era hacer uso de instal aci ones
hospital arias con el fin de que | e sean otorgados cui dados
médi cos y de enferneria y otros profesionales
especi al i zados en salud nmental. El perfil de pacientes a

i ngresar es de riesgo bajo y dependencia parcial o

aut osufi ci encia (CUDYR C3-D1-D2-D3). Cuentan ademas con
acceso a procedi m entos basicos de tipo nédico y/o
quirargico (intervenciones nenores). El dia cama incluye

| os farnmacos béasi cos estandar.

SALUD
Art. prinero, N°
D. O 11.05.2021

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 7.

D.O. 26.04.2023

Resol uci 6n 436,

SALUD

Art. prinero, N
D.O 11.05.2021

h)

Dia Cama de Hospitalizaci6n Psiquiatria Cui dados
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Medi os (Cod. 02-01-406): La prestaci 6n esta destinada a
entregar cui dados a paci entes de nedi ana conpl ej i dad que
presenten una enfernedad o trastorno nental y que se
encuentren baj o supervisién o tratam ento nédi co
especi al i zado. El perfil de pacientes a ingresar es con
nedi ano riesgo y alta dependencia (CUDYR Cl1-C2-B3). El area
de dormitorios podréa ser individual o conpartida, en este
ultino caso, por no nas de seis residentes por

habi t aci on.

i) Dia Cama de Hospitalizaci 6n dinica de Recuperacién
cbédi go 02-01-408, corresponde el cobro de este tipo de Dia
Cama, cuando se trate de la hospitalizaci 6n de un
beneficiario en una clinica de recuperaci 6n, de cui dados
especi al es, de pacientes cronicos o simlares.

Est os establ eci mi entos asi stenci al es, estan destinados
a |l a atenci 6n de pacientes, con condici 6n de salud, de
| arga estadia, que requieren atenci é6n nedica,
rehabilitacion integral, vigilancia y cuidados de
enfermeria, acceso a procedi m entos di agnésti cos
t erapéuti cos eventual es.

i) Dia Cama de Hospitalizaci6n Integral en Unidad de

Cui dado Intensivo (U C 1) (cddigos 02-01-201 al 02-01-203).
Corresponde al Dia Canma de Hospitalizaci én de un paciente
critico adulto, pediatrico y neonatal en una unidad

ubi cada en dependenci as Unicas y centralizadas, de una
Cinica u Hospital, cuya dotaci 6n de profesionales

médi cos y de enferneria asegura la atencién en fornma
permanente y preferente durante las 24 horas del dia. Estas
canmas estan destinadas a brindar cui dados de alta

conpl ejidad definida para la internaci 6n y atenci 6n de
pacientes criticos, es decir, con una condici 6n

pat ol 6gi ca que afecta uno o mas sistenms, que pone en
serio riesgo actual o potencial su vida y que presenta
condi ci ones de reversibilidad. Para ello se hace necesaria
| a aplicaci 6n de técnicas de nonitorizacion, vigilancia,
manej o y soporte vital avanzado.

Debe considerarse incluido en su valor, el conjunto de
prestaci ones que reciba en dicha Unidad y que incluye |as
atenci ones del personal profesional residente y de
col aboraci 6n para |la atenci 6n conti nuada | as 24 horas,

i ncluird médicos, enferneras, auxiliares especializados y
personal de servicio.

Ademas deberda existir disponibilidad de kinesi 6l ogos
para | os casos y hora en que se requiera, cuyas acciones se
cobraréan de acuerdo a | o establecido en el punto 12 de
estas Nornas.

Lo que caracteriza a estos recintos, ademas de |o
sefial ado, son | as instal aci ones y equi pos que incluyen conp
nminimo: nonitores, respiradores, desfibriladores, bonbas de
i nfusi 6n continua y el acceso a procedi m entos habitual es,
tal es conp accesos vascul ares, nedici 6n de presi 6n venosa
central, sondeos gastricos y vesical es, alinentacioén
enteral y parenteral, oxigenoterapia, entre otros.

Aquel | as atenci ones profesionales o procedi n entos que
deban ser realizados por médicos ajenos a |la Unidad, tales
conp interconsultas a especialistas, endoscopias, estudios
radi ol 6gi cos, col ocaci 6n de marcapasos definitivos
bi opsias, entre otros, seran cobrados separadanente por el
prof esional o establecinmiento de salud que |os realice.

|
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En hospitalizaciones en una Uni dad de Cui dados
I nt ensi vos (codi gos 02-01-201 al 02-01-203) o de Internedio
(cbdi go 02-01-301 al 02-01-303), cuando no se cunpla la
condi ci 6n de "pernoctar" y para |a pernanencia del primer
dia en dichos recintos, procedera el cobro de diferencias
por Dia Cama (establ ecidas por DS N° 369/85, de Sal ud,
art. 53) en forma proporcional al nudnero de horas que el
paci ente permaneci 6 en |l a respectiva Unidad. Lo anterior,
sin perjuicio de la forma en que el Fondo, valorice o emta
| os BAS correspondi ent es.

Para efecto de definiciones conceptual es de nuebl es,
equi pos, insunpbs y otros, se considerara | o sefal ado en el
punto 26 de estas Nornas.

k) Dia Canma de Hospitalizacion Integral en Unidad de
Tratamiento Internmedio (U T.1) (co6digo 02-01-301

02-01- 302, 02-01-303), nivel de cuidados destinado a brindar
cui dados de alta conplejidad definida para |la internacion y
atenci 6n de paciente critico adulto, pediatricoy

neonatal, es decir, con una condici 6n patol 6gi ca que

afecta uno o mas sistenmms, que pone en serio riesgo actua

0 potencial su vida y que presenta condi ci ones de
reversibilidad. Para ello se hace necesaria |a aplicacion
de técnicas de nonitorizacién, vigilancia, nmanejo y

soporte vital avanzado.

Debera contar con organi zaci 6n técnica y
admi ni strativa propia, conprendi endo enferneria permanente
las 24 horas del dia, auxiliares, personal de servicioy
resi dencia nédica en el establecimento, el que debera
contar necesarianmente con UCI.

Sin al canzar |la conpl ejidad organi zativa de una UC,
| as instal aci ones y equi pos seran | os m snps aunque en
nmenor proporci 6n de acuerdo a |l a dotaci 6n de camas. Su
val or incluye | o sefial ado en el segundo parrafo de |la

letra j) precedente. Resol uci 6n 448
El Director del Fondo Nacional de Sal ud podré& aceptar EXENTA,

| a ausencia de UClI sol anente en atenci 6n a | as necesi dades SALUD

y realidad de sal ud regional es. N |8
Para efecto de definiciones conceptual es de nuebl es, D. 0. 26.04.2023

equi pos, elenentos, insunbs y otros, se considerara |lo
sefial ado en el punto 26 de estas Nornms.

Utilizaradn esta nmisnma nonenclatura y codificaci 6n
aquel I as uni dades i ntensivas especializadas conp Uni dades
Coronarias, Respiratorias y otras, en |a nedi da que cunpl an
con | as exigencias técnicas establ eci das por el Fondo.

1) Los val ores, que se consignan en el Arancel para |os
respectivos Dias Camas, incluyen

I.1) Atenci6n Médica y de Enferneria.

- La atencion del nedico residente, toda vez, que sea
necesaria en ausencia del nédico tratante.

- Atenci 6n conpleta de enferneria y procedi m entos
nmi ni nos habi tual es (saturaci 6n de @2 con oxinetro
aerosol terapia - nebulizaci ones con aire conprinido y
oxi geno, aerosolterapia con presion positiva intermtente,
i nstal aci 6n vias venosas, inyectables, fleboclisis,
cur aci ones, sondas, enenmms, tonmas de nuestra, etc.)

|.2) Oras Atenciones.

|
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- La adnministraci 6n de transfusiones de sangre y/o
henobconponent es, cuando sea ef ectuada por personal diferente
del nédico o tecndl ogo nmédi co del Banco de Sangre o
Servicio de Transfusi én.

- La alinmentaci 6n oral diaria, prescrita por e
nedi co tratante, con excepci 6n de |las férnulas especial es
de nutricién enteral

|.3) Elenentos, materiales, insunos.

- El uso de un catre clinico con |a respectiva ropa de
cama (sabanas, al nohadas, frazadas de cual quier tipo,
pafial , sabanilla, colchén anti escaras).

|.4) Insunbs de uso general

- Gasa, algodoén, torulas, apoésitos de cual quier
tipo, tela adhesiva y simlares, guantes quirargicos y de
procedi m entos, antisépticos y desinfectantes de todo tipo
(l'iquido, en polvo o aerosol), oxigeno y aire conprimdo
i nnovi li zadores de extreni dades, sujetadores de sondas.
e) No seran financi ados por el Fondo |los Gtiles de uso
personal, de uso cosnetico o aseo, ya que constituyen una
excepcion a la normativa precedente porque no forman parte
del tratam ento médi co. Estos el enentos deber&n cobrarse
directanmente al beneficiario (pafal es desechabl es,
col oni as, etc).
m Por concepto de Dias - Camm, |as entidades con
conveni o vigente, ademéds de |a orden de atenci 6n por e
respectivo codigo de |la atenci 6n cerrada otorgada, podréan
cobrar directanente al beneficiario, las diferencias que se
produzcan entre dicho valor arancelario y el que fije
libremente | a entidad.

De acuerdo a | o sefial ado en el articulo 53 del D.S.
N° 369/85, de Salud y sus nodificaci ones, estos val ores
deber an ser informados al Fondo antes de su aplicaci 6n
pudi endo variarse conb maxi no tres veces en el afo
cal endari o, debi endo, ademés, nmantenerse a di sposicion de
| os beneficiarios del Régi nen de Prestaci ones de Sal ud de
Li bro 11

9. Laboratori o (GRUPO 03).

Este grupo contenpla todos | os exanenes o analisis de
apoyo clinico y diagnéstico, asi conb |os procedi m entos
y materiales utilizados para ello.

9. 1. - Consi deraci ones general es.

a) Todo exanmen de | aboratorio debe estar ser prescrito
por neédico tratante debidanmente identificado, salvo
excepci ones que se encuentran expresanente di spuestas en
estas nornas. Las prestaciones del grupo 03 solo seran
aut ori zadas a establ eci m entos que cuenten con autori zaci 6n
sanitaria de funcionam ento de |l a Secretaria Regi ona
M ni sterial de Salud, segin normativa vigente y posean
capaci dad técnica integral para realizar |as prestaciones.
b) Aquel |l os exanenes de | aboratorio que se encuentren
i ncluidos en otras prestaciones y que incluyan el estudio de
di ferentes paréanetros (aun cuando estos no estén

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

NOTA 6

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 9.

D.O. 26.04. 2023

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinmero, N 14
D. 0. 11.05. 2021

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 10.
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expresanente calificados en el Arancel cono (proc. aut.), se D. O 26.04.2023
consi derarén incluidos en el msno, no pudiendo cobrarse en
forma separada (E . Henopgl obi na en Henbgrama, d ucosa en
Perfil bioquim co, Bicarbonato en Gases sangui neos, etc).

c) Para efecto de prescripcion, respaldo y cobro de
exanenes de | aboratorio, el prestador debe ajustarse a lo
establ ecido en los puntos 3 - 4 y 6 de estas Nornas.

d) Cuando en la prescripciéon del profesional tratante,
se indique la realizaci 6n de nmas de un perfil,
produci éndose coi nci denci as de paranetros entre | os
exanmenes solicitados, se entenderd que no constituye
i ncunpliniento de norma cuando se ejecute solo uno de |os
par anetros que conforman | os distintos perfiles.

e) Los exanenes de |l aboratorio, no tendran derecho a
recargo horario, si estos se efectlan en horario inhabil
por razones de tipo admnistrativas o de funci onam ento de
pr est ador.

f) Respecto de la toma de nuestra, solo procedera e
cobro de una prestaci 6n cédigo 03-07-011 o 03-07-012, por
beneficiario y por la totalidad de | os exanenes sefial ados
en |la prescripci6n del profesional. Ambos cdédi gos, no
podr an cobrarse, en atenci 6n abierta, en forma sinultanea
al cdédigo 03-07-013 (Toma de nuestra con técnica aséptica
para henocul tivos), excepto que se realicen 2 o nas
hermocul ti vos en cuyo caso se autoriza una prestaci 6n
03-07-013 por cada nuestra adi ci onal

g) Todas | as prestaciones que determ nan narcadores
tunoral es y estudi os de inmunofenoti pos, seran autorizadas
a prestadores que respal den equi paniento y persona
capaci tado para efectuar la prestaci6on. No se autoriza |la
deri vaci on.

9. 2. - Consi deraci ones especificas.

a) Los cddi gos 03-07-016 Punci én traqueal, 03-07-017
Punci 6n vesical en reci én nacidos y 03-07-018 Punci 6n
médul ar 6sea, corresponden a prestaci ones que deben ser
ej ecutadas y cobradas por profesional nédico o por
est abl eci m entos de sal ud que di spongan de estos
pr of esi onal es.

b) En |l os siguientes casos no sera requisito la orden
0 prescripci 6n nmédica respectiva:

- Las glicemas y glucosurias efectuadas a paci entes
di abéti cos cronicos, acreditados por el nmédico o
establ ecimento de salud tratante.

- Bl tienpo de Protronbina, céd. 03-01-059, que se
ef ect a en pacientes con tratam ento anti coagul ante
prol ongado y que se encuentra certificado por el profesiona
tratante.

- La determ naci 6n de anticuerpos virales para H V.

c) Los profesionales Matronas(es) en el anbito de su
conpetenci a podran solicitar |os siguientes exanenes de
| aboratorio e imagenol ogia, a través de la M.E, en el
contexto de control de enbarazo normal o contro
gi necol 6gi co preventivo, la solicitud de | os exanenes
ant es nenci onados se ajustara a | os nmisnpbs requisitos
estipul ados para | os médicos, en el punto 3 de estas
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EXAMENES DE LABORATORIO Y ANATOMIA PATOLOGICA CODIGOS |
Gonadotrofina coriénica, sub-unidad beta en orina (test rapido) 03-09-014
Gonadotrofina coridnica, sub-unidad beta (cuantificacion) 03-03-014 |
Hemograma 03-01-045 |
Hematocrito (proc. aut.) 03-01-036 |
Hemoglobina en sangre total (proc. aut.) 03-01-038
Clasificacion sanguinea ABO y RhD 03-01-034
Orina completa 03-09-022

Urocultive, recuento de colonias y antibiograma (cualquier técnica) | 03-06-011
(incluye toma de orina aséptica y frasco recolector) (no incluye
recolector pediatrico ni sonda)

R.P.R. 03-06-038
V.D.R.L. 03-06-042
Parasitos IgG/IgM (Chagas, Hidatidosis, Toxocariasis y otros por | 03-06-061
Elisa o Inmunofluorescencia), c/u

Anticuerpos virales, determ. de H.I.V. 03-06-169
Glucosa en sangre 03-02-047
Glucosa, Prueba de Tolerancia a la Glucosa Oral (PTGO) 03-02-048
Nitrégeno ureico y/o urea, en sangre 03-02-057
Tiroestimulante (TSH), hormona (Adulto, nino o R.N.) 03-03-024

Streptococcus Grupo B/ agalactiae en embarazada por cultivo con | 03-06-099
medio selectivo y/o enriquecido.
Hormona foliculo estimulante (FSH) 03-03-015
Colesterol total (proc. aut.) 03-02-067
Citodiagnéstico corriente, exfoliativa (Papanicolau) (por cada placa) | 08-01-001
Virus Papiloma Humano por PCR con genotipificacion de papiloma | 03-06-123
de alta riesgo de Ca Cervico Uterino tipos 16y 18

EXAMENES DE IMAGENOLOGIA CODIGOS
Ecografia obstétrica 04-04-002
Ecografia ginecoldgica, pelviana femenina u obstétrica con estudio | 04-04-006
fetal

Ecografia transvaginal o lransrectal 04-04-005
Ecografia mamaria bilateral (incluye Doppler) 04-04-012
Mamografia bilateral 04-01-010
Mamaografia unilateral 04-01-110

d) El perfil bioquimco (cd6d. 03-02-075) corresponde
a la determ naci 6n automati zada de 12 paréanetros en
sangre, estos son: Acido Urico 03-02-005, Bilirrubina
total (proc. aut.) 03-02-012, Calcio en sangre 03-02-015,
Deshi drogenasa | 4ctica total (LDH) 03-02-030, Fosfatasas
al calinas total es 03-02-040, Fo6sforo (fosfatos) en sangre
03-02-042, ducosa 03-02-047, Nitroégeno ureico (NUJ)
03-02-057, Proteinas totales en sangre 03-02-100,

Al bum nas en sangre 03-02-101, Transam nasa oxal acética
(GOT) 03-02-063 y Col esterol total 03-02-067.

e) El codigo 03-02-076 Perfil Hepéatico, corresponde a
| a deterninaci 6n autonmati zada de 6 paranetros, siendo |os
siguientes: tienpo de protronbina 03-01-059, bilirrubina
total y conjugada 03-02-013, fosfatasas alcalinas totales
03-02- 040, GGTI 03-02-045, transam nasas GOT/ AST y GPT/ ALT
03-02- 063.

f) Para el cobro de la prestaci 6n 03-06-082 Reacci 6n
de Polinerasa en cadena (P.C.R) en tienpo real, SARS CoV-2
(incluye toma nmuestra hi sopado nasof aringeo), |os
prest adores deberan suscribir un convenio en |a nodalidad
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adj untando | a docunent aci 6n que respal de el equi pam ento y
personal capacitado para efectuar |a prestaci6n

Durante el periodo de vigencia del decreto supreno N°
4, de 2020, del Mnisterio de Salud, que dispone Alerta
Sanitaria por brote del nuevo coronavirus para el exanen de
PCR, en |l a detecci6n de SARS CoV-2, no se exigira orden
nmédi ca o profesional

El exanmen cédi go 0306271, Test rapi do de deteccidn
de antigenos SARS-CoV-2 (incluye toma de nuestra), deberéa
ser realizado por prestadores de Sal ud que di spongan de
equi pam ento, capacidad técnica y |la respectiva
autorizaci 6n sanitaria vigente. Seran efectuados por
prof esional es y técnicos de salud habilitados, dentro de |la
i nfraestructura decl arada por dicha entidad en su conveni o.
Requi ere de orden nédica y | os test seran para uso de
energenci a, debiendo contar con certificado de verificacio6n

otorgado por el Instituto de Salud Puablica. Resol uci 6n 589
El exanmen cédi go 0306146, Reacci 6n de Pol i nerasa en EXENTA,

cadena (P.C.R ) para el virus viruela simca, incluye en su SALUD

valor la tonma de | a nuestra correspondi endo a un hi sopado de N> 2.

| as | esiones cutaneas, costras y/o fluidos vesicul ares. D. 0. 09.08. 2021
g) El henograma (c6d. 03-01-045) incluye a | o nenos: Resol uci 6n 448

Recuent o de | eucocitos 03-01-065, Eritrocitos 03-01-064, EXENTA,

Henogl obi na 03-01-038, Hematocrito 03-01-036, Férnul a SALUD

| eucocitaria, caracteristicas norfol 6gi cas de | os N | 11, y 12,

el ement os figurados, VHS 03-01-086, Recuento de pl aquetas D. 0. 26.04.2023

03-01-067 y su norfol ogia.

h) La Cinética del fierro (céd. 03-01-030) incluye la
determi naci 6n de Fierro sérico 03-01-028, Capaci dad de
fijacion del fierro 03-01-029 y la Ferritina 03-01-026, a
| o menos se debe informar |a determnaci6n del fierro
séricoy la ferritina.

i) El Plomo en sangre 03-02-084, cobre en orina
03-09-036 y Arsénico en orina 03-09-034, son
det ermi naci ones cuantitativas realizadas por
Espectroscopia, Absorci 6n Aténica, Absorcion atémica o
Espectronetria de nasas, por tanto | a autorizaci én va solo
a prestadores que cuenten con el equipaniento y persona
capaci tado para efectuar |a prestaci on, no se autoriza la
deri vaci on.

j) Los marcadores tunoral es Péptido C 03-03-052,

Cal citoni na 03-03-053, Inhibina B 03-03-054 vy la
Cronopgrani na A 03-05-098, son exanmenes cuantitativos
reali zados en sangre, por técnicas de Enzi noi nmunoensayo,
RI' A, Quiniolum niscencia o | nnunoqui m ol um ni scencia | cna

k) EI Tam zaje de Anticuerpos anti antigenos nucl eares
extractables (a- ENA: Sm RNP, Ro, La, Scl- 70 y Jo- 1)
cédi go 03-05-004, incluye la identificaci 6n del anticuerpo
gue se encuentre positivo. El profesional tratante | o puede
solicitar cono, screening ENA, Perfil ENA o Tanizaje ENA
Cuando se requiera la cuantificaci 6n especifica de uno de
estos anticuerpos, corresponde |a presentaci 6n a cobro bajo
el codigo 03-05-108, |a orden nedi ca deber& especificar

el o los anticuerpo(s) especifico(s) a solicitar. Resol uci 6n 448
) La determ naci6n de | nnunofenoti po en Leucem as EXENTA,

Agudas 03-05-093, | nmunofenoti po en Sind. SALUD

Li nfoproliferativos 03-05-094 y de | nnunofenoti po en Sind. N 113

M el odi spl 4si cos 03-05- 095, deben ser detern nados por D. 0. 26.04.2023

Citometria de Flujo, en nuestras de Sangre, Médul a Gsea,

|
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LCR o Biopsia. Estas deterni naciones incluyen el estudio
conpleto con el andlisis de a | o nenos 20 narcadores, si se
requi ere mayor canti dad de narcadores a estudiar, tanbién
se consi deran incluidos en su val or

Estas prestaciones requi eren orden médi ca de
especi al i sta Oncdl ogo, Hemat 6l ogo o Hemat o- Oncél ogo
tratante. Estas determ naci ones de | nnunofenotipo, al ser
estudi adas en nuestras de Médul a Gsea, pueden requerir en
forma conplenentaria el estudio de Melograma, el cual no
esta incluido en estas prestaci ones, correspondi endo su
cobro adi cional de acuerdo al arancel

La Det ecci 6n de Enfernedad Resi dual M ni na

03- 05-096, debe ser determ nada por Citonetria de Flujo, en
muestras de Sangre, Médula Gsea, LCR, u otros fluidos,
conprende el estudio conpleto con el analisis de a | o nenos
15 nmarcadores, si se requiere mayor canti dad de marcadores a
estudi ar, tambi én se consideran incluidos en su val or

Esta determ naci 6n es posterior a tratam entos
oncol 6gi cos y deben ser solicitadas con orden n&dica de
especi al i sta Oncdl ogo, Hemat 6l ogo o Henmat 0- Oncdél ogo
tratante.

Esta prestaci on, al ser estudiada en nuestra de
Médul a Osea, puede requerir en fornma conplenentaria el
estudio de Melograma el cual no esta incluido en esta
prestaci 6n, correspondi endo su cobro adicional de acuerdo
al arancel .

n) La Cuantificaci on de célul as progenitoras
henat opoyéti cas CD 34 cddi go 03-05-097, debe ser
determinada por Citonetria de Flujo, en nuestras de Sangre
periférica incluye la identificacion. aislamento y
cuantificacién a lo nenos 3 marcadores, si se requiere
mayor canti dad de marcadores a estudiar, tanbi én se
consideran incluidos en su valor. Esta prestacion, requiere
orden nedi ca de especialista Oncél ogo, Hemat 6l ogo o
Hemat o- Oncél ogo tratante.

0) Hepatitis C, carga viral 03-06-085, Virus Epstein
Barr (VEB) carga viral 03-06-087 y Polioma (BK) virus carga
viral 03-06-068, son determ naci ones cuantitativas

real i zadas en sangre por técnica de PCR Resol uci 6n 448
p) El Cultivo de Liquido de Cavidades Estériles en EXENTA,

frasco de Henocul tivo automati zado 03-06-101, se realiza en SALUD

todos los liquidos estériles y otros fluidos, excepto Ne | 14,

sangre, incluyen la Tinci6n de Gam identificaciony D. 0. 26.04.2023

anti bi ograma por difusion o dilucidn.

Los frascos de toma de nmuestra de | os henocul tivos
aut onati zados y cultivos de cavi dades estéril es codi gos
03-06- 091, 03-06-093 y 03-06-101, no estan incluidos en el
val or de |l a prestaci én.

gq) La determ naci 6n de Streptococcus G upo B/
agal acti ae en enbarazadas por cultivo con nmedio selectivo
y/ o enriqueci do 03-06-099, se realiza en nuestras de fl uidos
secreci 6n perineal o vaginorectal y debe senbrarse en
medi os enri queci dos especial es para el crecinento de esta

bacteri a. Resol uci 6n 448
r) La prestaci 6n Virus Papil oma Humano por PCR con EXENTA,

genoti pificaci 6n de papiloma de alto riesgo de Ca Cérvico SALUD

Uerino tipos 16 y 18 cddi go 03-06-123, podra ser N 1 15.

ef ectuada sol o en | aboratorios validados en técnica PCR D. O 26.04.2023

i ncluye insunos para |la toma de nuestra (cepillado
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cervical). Esta prestaci 6n puede ser presentada a cobro por

Laboratorios Clinicos o de Anatonia Patol 6gi ca. Resol uci 6n 208
s) La prestaci 6n Reacci 6n cutanea a al érgenos EXENTA,

(incluye el valor de | os al érgenos) cédigo 03-07-024, que SALUD

se realiza en el antebrazo, corresponde a la enisioén de un N 8

BAS por prestaci 6n, salvo en excepciones en que se realice D. 0. 26.02.2022

en anbos antebrazos, se podré enmtir el co6digo 03-07-024 X
2, dicha indicaci 6n debera encontrarse consignada en |l a
orden nedi ca correspondi ente, sin enbargo, el Fondo

est abl ecerd méxi nos anual es, en virtud de | o sefial ado en
el articulo 6.1, letra i), de estas nornas.

t) La prestaci 6n, Reacci 6n cutanea de parche c/u,
cédi go 03-07-005, corresponde a |la cobertura por cada
al érgeno a estudi ar, deber& contar con indicaci 6n nedica
expresa, describiendo cada al érgeno a estudiar y consi gnar
el respectivo diagnéstico.

u) De acuerdo a las tecnol ogias actual es que permten
realizar célcul os automati cos de indices bioquimcos a
partir de la determ naci 6n de ciertos paranetros
bi oqui mi cos, estos indices se deben considerar incluidos
en el valor de |l as prestaci ones cobradas, es decir, se debe
incluir en el valor de |as prestaciones todo indice
bi oqui m co, que se calcule a partir de |as prestaciones
ar ancel adas.

v) FISH Cronpbsomas X e Y codi go 03-04-006, estudio y
anélisis de cronbsomas X e Y por hibridacién in situ con
fluorescencia (FISH), podréa ser efectuada solo en
| aboratorios validados técnica FISH no tiene recargo
horario, incluye fotografia, informe final con resultados y
conmentarios, este codigo aplica solo para cronobsomas X e Y.

w) Linfocitos T (CD3, CD4, CD8). Técnica Citonetria
de Flujo Cbd. 03-05-091: Determ naci 6n de subpobl aci ones
de linfocitos T CD3, CD4 y CD8 por citonetria de flujo.
Cbédi go incluye | a determ naci 6n de CD3, CD4 y CD8 no
corresponde cobro unitario.

x) Natural Killers (CD16, CD56). Técnica Citonetria
de Flujo CAd. 03-05-092: Deterninaci 6n de subpobl aci ones
de linfocitos natural killers CD16 y CD56 por citonetria de
flujo. Cbddigo incluye | a deterninaci6n de CD16 y CD56 no
corresponde cobro unitario.

y) Estudi o de del eci ones y duplicaci ones por
anmplificacion miltiple de sondas dependi ente de |igacion
(MLPA) (1 o varios genes) CAdd. 03-04-009: Estudio de
rearregl os geném cos por analisis en la variaci6on de
nunero de copias de un gen o regi 6n genoém ca por
anplificaci én miltiple de sondas |igadas (M.PA). Cadigo
solo aplica para el estudio con la técnica M.PA no procede

honol ogaci 6n para otras técnicas. Resol uci 6n 208
z) Estudi o de del eci ones y duplicaci ones por EXENTA,

anmplificacion miltiple de sondas dependi ente de |igacion SALUD

(MLPA) mas estudio de netilaci 6n o segundo set de sondas N 9

(1 o varios genes) Céd. 03-04-010: Estudio de rearreglos D. 0. 26.02.2022

gendm cos por analisis en |la variacion del numero de
copi as de un gen o regi 6n geném ca con inprinting o
netilaci 6n al el o especiofica por anplificacion miltiple
de sondas |igadas (M.PA) o dos set de sondas. Codigo solo
aplica para el estudio con |la técnica M.PA no procede
honol ogaci 6n para otras técnicas.

aa) VIH, GCenotipificacion Antivirales Cbéd. 03-06-109:

|
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I dentificaci 6n por secuenciaci 6n de patrén de resistencia
a drogas triterapia anti VIH Identificaci 6n de genoti pos
del virus VIH Prestacion se debe realizar solo en
| aboratorios validados en técnica PCR secuenci aci 6n
I ncluye nmil tiples drogas ninino 3.

bb) Hornona tiroestinulante, neonatal, coédigo
03-02-097, determnaci 6n cuantitativa del nivel de la
hornona tiroestinulante en gotas de sangre seca, prestacion
dirigida a RN nenores de 28 dias. Esta prestacion se
encuentra incluida en | a pesqui sa neonatal, por tanto, no

procede su cobro simultéaneo. Resol uci 6n 208
cc) Perfil de aminoacidos y acilcarnitinas, cédigo EXENTA,

03-02-098, determ naci 6n del perfil de am noéacidos y SALUD

acilcarnitinas en gotas de sangre seca. Esta prestaci 6n se N> 10

encuentra incluida en | a pesqui sa neonatal, por tanto, no D. 0. 26.02.2022

procede su cobro sinultaneo.

dd) Pesqui sa neonatal anpliada cédi go 03-02-099,
prestaci on dirigida a RN nenores de 28 dias. El valor
incluye la deterninaci 6n de | os paranetros: perfil de
am noaci dos y acilcarnitinas, succinilacetona, hornona
tiroestinulante, biotinidasa, gal actosa total
gal actosa-1-fosfato uridiltransferasa, 17-hi droxi progest erona
y tripsina innunoreactiva en gotas de sangre seca. No
procede cobro por separado

ee) Screening de mucopol i sacaridos cddi go 03-09-046,
determ naci 6n de |a presencia, concentraci6on y tipos de
gl i cosanmi nogl i canos excretados en orina, incluye
determ naci 6n cualitativa de glicosam noglicanos (GAGSs) en
orina, nediante tinci 6n especifica sobre papel filtro,
det erm naci 6n cuantitativa de GAGS en orina por neétodo
colorinétrico nediante la utilizaci 6n de estéandar de GAGS
y cromatografia en capa fina de | os GAGS excretados en
orina con 1 corrida cromatografia en 6 solventes distintos
y tincion especifica. Se incluye el analisis de controles
normal es y pat ol 6gi cos.

ff) Estudio i nmunol 6gi co de di abetes (determ naci 6n
de anticuerpos anti células de islotes (I1CA), auto
anticuerpo insulina nativa (1 AA), anti antigeno de
insulinoma-2 (1A2) y anti glutanato descarboxil asa (GADA),
cbédi go 03-05-106, prestaci 6n que incorpora la
det ermi naci 6n sinultanea de anticuerpos |CA |AA A2y
GADA.

gg) Cariotipo nolecular (H bridaci 6n Genonica
Conparativa en Mcromatrices) 60K, cddigo 03-04-016,
analisis de variaciones en el nunero de copias de
ol i gonucl e6ti dos, incluye 60.000 oligonucleétidos
representativos del genonma conpleto, incluye |la extraccion
de ADN.

hh) La prestaci 6n Henogl obi na glicada, Alc, test
rapido en el lugar de asistencia (incluye toma de nuestra
sangre capilar) coédigo 03-01-116, las técnicas conoci das
cono Pruebas de Laboratorio en el lugar de Asistencia
(PCCT), sélo pueden ser inscritas por prestadores
institucionales y requieren de la supervision y control de
equi pamento y tona de nmuestra por parte del persona
prof esional del |aboratorio que las inscriba y de la
capaci taci 6n a cada uno de | os operadores no especialistas
en | aboratorio clinico POCT

9.3.- LABORATORI OS DE ANATOM A PATOLOG CA.
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Las prestaciones del grupo 08 sol o seran otorgadas a
partir de la presente resol uci 6n por establ eci mi entos que
cuente con la Autorizaci6n de |a Secretaria Regi ona
M ni sterial de funcionam ento, segun normativa vigente,
debera contar con un nmédi co especialista en Anatonia
Pat ol 6gi ca, debi endo dar cunplimento a | o dispuesto en el
punto 2, 3y 4 de esta norna.

Los establecinm entos de salud en | as que se realizan
estudi os hi st opat ol 6gi cos y citopatol 6gi cos en general
medi ante Técni cas Histol 6gicas corrientes o especi al es,
corresponden a | os actual es cédi gos 08-01-002 al 08-01-008
y 08-01-011 al 08-01-012. Los |l aboratorios de Anatonia
Pat ol 6gi ca, deberan informar sistenmm y tienpo de
al macenani ento de | aminas y tacos

La prestacion Hibridacién in situ en corte de tejido
en parafina, busqueda de alteraciones cddigo 08-01-013,
corresponde a |la técnica nol ecul ar de hibridacién in situ
con fluorescencia o plata o crondgeno por cada nutaci 6n
especifica en tejidos, incorpora cual quiera de |as
técni cas de hibridacién en tejido FI SH (Hibridaci6n
Fl uorescente), DISH (H bridaci6n In Situ Dual con plata) o
CISH (Hibridacion In Situ Dual con Crondgeno). El cobro de
esta prestaci 6n es por cada una de |as técnicas

sefial adas. Resol uci 6n 208
Deber an contar con sistemas de informaci 6n, nmanual es EXENTA,

0 conput aci onal es, de solicitudes, registro y resultado de SALUD

exanmenes que aseguren | a debi da confidencial i dad, N 11

trazabilidad y resguardo de | os datos sensi bl es que D. 0. 26.02.2022

conpr endan:

1. Fecha y hora de recepci6n de la nmuestra o de su
rechazo fundado, si fuere el caso

2. Nonbre del paciente, RUN, fecha de nacinm ento, sexo
y procedenci a.

3. Nonbre del profesional que solicité el analisis
y/ o persona que lo requirio, si fuere necesario.

4. Tipo de nuestra y exanmen solicitado.

5. Resultado del exanen

9.3.1.- Consideraci ones especificas:

a) Estudi o histopatol 6gi co con técnicas
hi st oqui m cas, nivel es, decalcificacion (por cada | am na)
c6d. 08-01-005, incluye la aplicacion de procesos
conpl enentarios al rutinario necesarios para precisar
di agnoésti co.

b) Consulta intraoperatoria (por cada nuestra/tejido o
asi stencia a pabellon) (no incluye biopsia diferida) cod.
08-01- 006, consulta intraoperatoria que incluye estudio
nmacr oscopi co, procesanm ento y diagnéstico m croscopico
por cada procedinmento y/o diagndstico intraoperatorio.

c) Estudi o histopatol 6gi co de biopsia diferida (por
cada nuestra y/o tejido) (incluye hasta 3 | aninas) cad
08- 01- 008, estudio histol dgico corriente (henatoxilina
eosina), incluye macroscopia, procesam ento y diagnostico
ni croscopi co.

Los | aboratorios de Citol ogia G necol 6gica
corresponden a establ eci mi entos de salud que realizan y
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cobran s6lo |l a prestaci 6n C todi agnéstico corriente,
exfoliativa (Papanicol au) (por cada placa) codigo
08-01- 001, efectuados por un profesional Tecndl ogo Mdico
con Menci 6n en Técnica Histoldgica y Citodiagnéstico o
médi cos debi danmente acreditados para la realizaci 6n de
esta prestaci 6n.

Los control es citol 6gi cos ginecol 6gi cos, tendran un
limte financiero maxi o de 4 prestaci ones al afo.

Para | os | aboratorios de Necropsias, cédi gos 08-01-009
y 08-01-010, son prestaciones que por su conplejidad
corresponde que sean inscritas y cobradas s6l o por
i nstituciones, |las que deberan contar con Autorizaci 6n
Sanitaria vigente, infraestructura y planta profesional

10. | MAGENOLOG A ( GRUPO 04)
a) Las prestaciones del grupo 04 sél o podréan ser
real i zadas por Entidades de Sal ud, |as que requerirén
autorizaci 6n sanitaria vigente enmitida por la Secretaria
Regi onal Mnisterial de Salud, con excepci6n de |as
prestaci ones de | os cddi gos 04-04-002, 04-04-005,
04- 04- 006, 04-04-007 y 04-04-122, que podran ser realizadas
por nedi cos cirujanos con especialidad acreditada de
bstetricia y G necologia, Gnecologia Pediatricay de la
Adol escenci a; co6di go 04-04-005 en | a especi alidad de
Urologia y cddigo 04-04-013 en | a especialidad de
O tal nol ogi a, qui enes deberan contar con el equipamento y
| a respectiva autorizaci6n sanitaria vigente.
b) Cuando se trate de prestaci ones del G upo 04 SubG upo
04, la presentaci 6n de | os resultados deberd realizarse en
pl aca de cel ul oide o papel fotografico de alta calidad,
exi gi éndose un ninino de 6 i magenes diferentes por
exanen. Se exceptua |la prestaci 6n codi go 04-04-002.

Para | as prestaciones 04-04-005 ecotonografia
transvagi nal o transrectal y 04-04-006 ecotonografia
gi necol 6gi ca, pelviana femenina u obstétrica con estudio
fetal, tanto en su realizaci6n cono en el infornme, se
describiran todos | os 6rganos del aparato genital fenenino
interno y el estudio fetal, cuando corresponda.
c) En | os exanenes de imagenol ogia en que se requiera
anestesia general o regional, el uso de esta se deberé
fundamentar en el Prograna respectivo. En base a éste se
emtiran las correspondi entes Ordenes de Atenci6n para e
radi 6l ogo y para | os demas profesional es que partici pen
i ncluido el anestesista.
d) Para efecto de prescripci6n, respaldo y cobro de
exanenes de inmmgenol ogia, el prestador debe ajustarse a lo
establ ecido en los puntos 3 - 4 y 6 de estas Nornas.
e) Las prestaciones del G upo 04 Subgrupo 05, Resonancia
Magnética (R M), ademds de |0 establecido en las letras
precedentes, se ajustaréan a |l o siguiente:
- Para | a enisi6n de BAS, se exigira |la prescripcion
del médico tratante.
- La prescripcién u orden nmédi ca especificaréa
—cuando se requiera- la potencia nininma en Tesla de
equipo y el tipo de estudio de R M que se solicita, ademas
del diagnéstico nédico
- Las prestaciones de este Subgrupo, tendran un val or
Unico, incluye el nmedio de contraste que se requi era para
| a ejecuci 6n de | os exanenes, y no estaréan afectas al

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 16.

D.O. 26.04. 2023

Resol uci 6n 40
EXENTA,

SALUD

I, N° 6)

D.O. 31.01.2012
Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinmero, N 15
D.O 11.05.2021
Resol uci 6n 448

|
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ni vel de inscripcion del prestador que |as otorgue. EXENTA,
- El Ilimte financiero de este Subgrupo 05, ser& de una SALUD
prestaci 6n por afio cal endari o, por cédigo y por N 117,
beneficiario. Respecto de | as prestaci ones cod. D. 0. 26.04.2023
04- 05- 001, 04-05-005 y 04-05-007, el limte financiero
anual seréa de dos prestaci ones por beneficiario. Resol uci 6n 448
EXENTA,
f) Nor mas especificas segln prestaci on: SALUD
Ne | 18.
El valor de la prestacién D. 0. 26.04.2023
0405013 Rodilla, estudio Resol uci 6n 38
por resonanci a, considera EXENTA,
el costo del exanen para SALUD
una rodilla, por lo que Art. | N 3
en caso de tratarse de D.O 26.01.2013

prescripci 6n médi ca
para estudio bilateral,
| a prestaci 6n se
val ori zard uno para
cada rodilla.

El exanmen de resonancia en Resol uci 6n 436,
extrem dad superior, cdédi go 04-05-022 SALUD

y el examen de resonanci a Art. primero, N 16
en extrem dad inferior, cédigo D. O 11.05.2021

04- 05- 023, incluyen en su val or
el estudio de toda |la extrem dad
0 el estudio de uno o n&s
segnmentos y/o articul aci ones de una
nm sma extrem dad.

El Fondo podra autorizar la

val ori zaci 6n en forma conjunta
de | as prestaci ones cédi gos
0405001 y 0405008, para |os
casos especi al es que se
justifiquen técnicanente.

y se pagara la prinera Resol uci 6n 448
prestaci on al 100%y |a EXENTA,

segunda al 50% SALUD

No corresponde el cobro de N 1 109.

Angi or esonanci a venosa y D. O 26.04.2023

arterial por separado. El
codi go 0405008, incluye
anmbas fases.

g) La prestaci 6n cédi go 0403007, TAC Orbitas
Maxi | ofacial", incluye cavidades perinasal es.

h) La prestaci 6n Vi deofl uoroscopi a para estudio de

degl uci 6n codi go 04-01-073, debera ser efectuada por

nmédi co especi al i sta Radi 6l ogo, debera realizarse e

registro con video de | a degl uci6n. Resol uci 6n 436,

i) La prestaci 6n El astografia hepatica cddi go SALUD

04-04-218, debera ser efectuada por Midi co Radi 6l ogo o Art. prinero, N 17

Gast r oent er 6l ogo. D. O 11.05.2021

11. MEDI Cl NA NUCLEAR ( GRUPO 05) Resol uci 6n 436

a.1l) Para efecto de prescripciéon, respaldo y SALUD
cobro de exanenes, el prestador debe Art. prinero, N 18
ajustarse a |l o establecido en | os puntos y 19

|
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3, 4y 6 de estas Nornmas D. O 11.05. 2021
] Resol uci 6n 671
A PROCEDI M ENTGS TERAPEUTI COS EXENTA,
1. Radi oi s6t opos 05- 02- 001 al 05-02-005 SALUD
N I, 7
b) En cuanto a normativa especifica para al gunas D. O 27.08.2011

prestaci ones de este grupo de arancel, se entendera
| o siguiente:
. Cintigrama Gseo trifasico (incluye nediciones
fase
precoz y tardia) (cod. 05-01-104): Incluye |as
fases Arterial, Capilar y Osea del estudio.
Pool Sanguineo Spect (cé6d. 05-01-109): Incluye
fase precoz y tardia.
Spect hépat o espl éni co, eval uaci 6n hermangi oma o
hi perpl asia (incluye nediciones fase precoz y
tardia) (céd. 05-01-116).
Det ecci 6n y/ o marcaci 6n de ganglio centinela (no
i ncl uye procedi mi ento) (co6d. 05-01-128).
Estudi o de gl &ndul as mamari as (Manocintigrafia)
(no incluye MBI) (céd. 05-01-131).

c) Las prestaciones del Gupo 05, PET/CT, adenas de

lo establecido en la letra Resol uci 6n 671
precedente, se ajustaran a |lo siguiente: EXENTA,
SALUD
- Requeriran de |la prescripci 6n efectuada por un NI, 8
médi co especialista en cardi ol ogia, oncol ogia D. O 27.08.2011

medi ca, neurologia o psiquiatria, acreditado conp
tal en el convenio de inscripcion en el Rol de
Fondo.

- Las prestaciones de este Subgrupo, tendréan un val or
Unico y no estaran afectas al nivel de inscripcion
del prestador que |las otorgue ni tendran recargo de
horari o.

- El valor de las prestaciones incluye el
radi of armaco, |la adm nistracion del nmisnp y otros
medi os de contraste que eventual mente se

requi er an.
- El limte financiero de |la prestaci 6n PET-CT

(cbéd. 05-01-135), sera de dos prestaci ones por
afio, Resol uci 6n 448

por codigo, por beneficiario. El Fondo podréa EXENTA,

aut ori zar prestaci ones adicionales, para |los SALUD

casos especi al es que sean técnicanente N 1 20.

justificados por el profesional nedico tratante. D. 0. 26.04.2023
12. KINESI OLOG A Y TERAPI A OCUPACI ONAL ( GRUPO 06) Resol uci 6n 54
12.1 CGeneralidades EXENTA,
a) Este grupo contenpl a todas | as atenci ones ot orgadas por SALUD
pr of esi onal es Ki nesi 6l ogos, tanto en atenci 6n abierta cono N I, 12 y 13
cerrada, las que se rigen por |o establecido en | os puntos D. O 17.02.2020
2, 3y 4 de esta normativa. Resol uci 6n 436
b) Los establ ecimi entos de sal ud que suscriban conveni o SALUD
para | os cédi gos arancel ados, tanto en atenci6n abierta Art. prinmero, N° 20
cono cerrada, deberan disponer del equipamento y capaci dad D. O, 11.05. 2021

técnica, para otorgar |as atenciones Kkinesiol 6gicas,
asi mi sno di sponer de |la correspondi ente Autorizacion de |la
Secretaria Regional Mnisterial vigente.
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C) El Fondo financi ard exclusivanmente prestaciones de
este Grupo destinadas al tratam ento de patol ogi as agudas o
croni cas, con caracter curativo o de rehabilitacién
d) Los profesional es que di spongan de titulo de
Ki nesi 6l ogo(a) y que deseen acceder a |la Mdalidad de libre
el ecci 6n, deberan inscribirse en el Rol que Ileva e
Fondo, suscribiendo el respectivo convenio y adjuntando | os
ant ecedent es exi gi dos por el Fondo para este grupo
arancel ari o.
e) Los nedi cos tratantes que indiquen atenci ones para
este grupo arancelario, |o haréan derivando a | os paci entes
nedi ante prescripci 6n médica en la que se identificara a
beneficiario, ademas de consignar el diagnésticoy la
i ndi caci 6n de tratam ento, no siendo inprescindible e
detall e de cada terapia a realizar
f) Para | a enisi 6n de prescripci 6n médi ca, el nédico
tratante deberd registrar en dicha orden | o siguiente:
|

Dat os de identificaci 6n del beneficiario.

Di agnostico e indicacion de tratam ento de
ki nesi ol ogi a.

Deber& el prestador nmantener |a orden médica por un
plazo no inferior a 5 afios, desde |la fecha de cobro de la
pr est aci on.

g) El cdédi go arancel ari o, 06-01-101, Eval uaci 6n

Ki nesi ol 6gica Integral, en atenci 6n anbul atoria, no

requi ere que |l a orden nédi ca sefal e expresanente |a

eval uaci 6n integral por parte del profesional, sin enbargo,
para acceder al cobro de |la prestaci on debera contar con

I a prescripcion nmédica, que sefiala | a derivaci én
terapéutica por parte del profesional tratante, en |os
casos de atenci 6n cerrada, esta prestaci 6n requi ere de una
orden de derivaci 6n médica y/o indicacidn en |la Ficha

d inica.

h) Event ual nente, si un paciente requiere prolongar un
tratam ento kinesiol 6gico anbulatorio, el médico tratante
debera extender una nueva orden nédi ca, excepto para | os
beneficiarios inscritos en el Registro Nacional de
Di scapacidad y que pertenezcan a FONASA, qui enes podran
acceder a estas prestaciones sin tope de atenciones.
i) SOl o cuando se trate de prestaciones diferentes
incluidas en un nmisno cédi go, se acepta el cobro de
codi gos repetidos en un msno Bono de Atenci 6n de Sal ud
(BAS) .

12.1.1.- Definiciones.

Las prestaciones integrales incluyen todas |as terapias
y procedi m entos de kinesiterapia que deba realizar e
profesional a un beneficiario en una sesién o prestaci én
enti éndase en este caso, sesio6n igual a prestacién. Las 4
prestaci ones del grupo 06 subgrupo 01, consideran
eval uaci 6n y atenci on kinésica, todas integrales, que
adqui eren el nonbre dependi endo del |ugar donde se efectla,
pudi endo ser anbul atoria (box de atenci 6n, sala de
rehabilitacién o donmicilio), hospitalizada en servicios de
nmenor conplejidad y hospitalizada en Unidad de Paciente

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

NO

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 21

D.O. 26.04. 2023
Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N |, 14

D.O 17.02.2020
Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N 12

D.O 26.02.2022
Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N I, 15y 16
D.O 17.02.2020
Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 22, y 23.
D.O 26.04.2023
Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. primero,
D.O. 11.05. 2021
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Critico (UPC).

a) Eval uaci 6n Kinesiol 6gica Integral cddigo
06-01-101. Atenci 6n destinada a realizar pesquisa,
eval uaci 6n y val oraci 6n funcional, que pernmita, de acuerdo
al razonam ento clinico, realizar un diagnéstico
ki nesiol 6gico y de esta forma programar la intervenci 6n
terapéutica y sus objetivos de tratam ento. |ncluye
medi ci ones ki neantroponétricas y otras val oraci ones
estaticas o funcionales del ser humano, en paciente
ambul atorio y hospitalizado.

Esta prestaci 6n debera, ser efectuada de forma
i ndependi ente, asim sno, deberd ser efectuada en dias
distintos al inicio de |l as sesiones de tratam ento. Se
consi dera una evaluaci é6n inicial para programar |as
terapias o procedimentos y el cobro de una segunda
eval uaci 6n, para finalizar tratam ento. La continuaci én
del tratam ento no podra incluir cobro de nuevas
eval uaci ones.

b) Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral Anbul atoria cddi go
06-01-105 y Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral Donmiciliaria
cbédi go 06-01-106, esta ultinma a efectuar en el domicilio
del paciente. Atenciones destinadas a desarrollar, nantener
nejorar o recuperar el novimento y la funcion de una
persona en cual qui er condici 6n de salud a lo largo de
curso de la vida, asi conpb, |a prevencion de disfunciones
a través de la prescripci 6on, supervisioén, autocuidado y
facilitaci 6n de ejercicio terapéutico, entrenaniento
funci onal de ayudas técnicas y protesis, mas aplicacién
de terapi as nmanual es, instrunentales o agentes fisicos y
otras estrategias terapéuticas que el avance de la ciencia
y tecnologia |lo permta, sienpre que estas cuenten con
estudi os clinicos que aval en su ejecuci 6n en concordanci a
con los lineanmi entos ministeriales vigentes. El uso de |las
di ferentes estrategias terapéuticas estara en rel aci6n
con el diagnéstico médico de derivaci 6n y |as necesi dades
de cada beneficiario. Estas prestaciones no incluyen |la
eval uaci 6n integral del profesional. Estos codi gos
arancel ari os requi eren de derivaci 6n del nédico
profesional tratante. Anbas prestaciones incluyen |os
i nsunos y equi pani ento necesari os para entregar |a atencion

integral al beneficiario. Resol uci 6n 208
c) Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral en Pacientes EXENTA,

hospi tal i zados co6di go 06-01-103. Es un conjunto de SALUD

prestaci ones que incluye todos | os procedi m entos de N 14

ki nesiterapia que deba realizar el profesional a un D. 0. 26.02.2022

beneficiario hospitalizado, en una prestaci 6n, con
excepci 6n de | as eval uaci ones. Incluye prestaciones de
rehabilitaci 6on fisica, respiratoria, entre otras. Esta
prestaci 6n se realiza en unidades de nmédi co-quirargico
baja o nedi ana conpl ejidad. Excepto pacientes UPC (Uni dad
Paciente Critico).

d) Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral UPC (Intensivo e
I nt er medi 0) co6di go 06-01-104. Es un conjunto de
prestaci ones que incluye todos |os procedi m entos de
ki nesiterapi a que deba realizar el profesional a un
beneficiari o que pernmanece en uni dad de paciente critico en
una prestaci 6n, ya sea, con al gun sistenma de ventil aci én
nmecéni ca (invasiva o no invasiva), con excepci 6n de |as

|
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eval uaci ones. Incluye la conexi6n y adaptaci 6n de
venti |l ador nmecéani co invasivo o no invasivo al usuario,
destete, extubaci 6n, asistencia a intubaci6n, fijaciones,
rehabilitaci é6n de via aérea artificial (Traqueostonia),
prueba de tolerancia Otostatica, otros. Adenas de |as
prestaciones de rehabilitaci 6n intensiva y precoz.

12.1.2 OGras generalidades prestaci ones grupo 06
subgrupo O1.

a) Para el cobro de |las prestaciones del grupo 06 sub
grupo 01, |os profesionales deberan di sponer de |os
regi stros que avalen la ejecuci 6n de |as prestaciones
ot orgadas, ya que en su defecto el Fondo presum réa que
éstas no han sido efectuadas. Para ello se tendra presente
| 0 que sigue:
|

Regi stros en atenci 6n anmbul atori a

- Di sponer de ficha clinica que consi gne nonbre de
beneficiario, diagnéstico médico, prescripcion nédica
con identificacion de quien derivé e indicéd e
tratam ento, detalle de |as prestaciones realizadas en orden
cronol 6gi co, eval uaci 6n general y terapias a realizar

- Asi m snp, para respal do del cobro de sesiones y
terapias, incluidas en | os Programas de Atencio6n, el Fondo
aceptara cono validas las fechas consignadas en | os
regi stros cal endari zados de asi stencia, adenmas de |as
siglas de terapia realizada
|

Regi stros en atenci 6n en donicilio

- El profesional que realiza este tipo de atencion,
debe di sponer de ficha clinica que individualice a
paci ente atendido, las fechas y lugar de |la atencidn.
Ademas, deberda realizar estas prestaciones de acuerdo a lo
decl arado en su inscripcion
|

Regi stros en atenci 6n hospitalizada

Trat &ndose de at enci ones otorgadas en forma
hospitalizada, |os registros se efectuaran por e
ki nesi 6l ogo en la ficha clinica del paciente, o0 en e
sistema de registros que el centro asistencial disponga para
estos efectos.
b) Las personas con di scapaci dad, que se encuentren
inscritas en el Registro Nacional de Discapacidad y que sean
beneficiarios de Fonasa, podran acceder a prestaci ones en
Ki nesi ol ogia sin tope de atenciones anual es", tanbién se
consideran | os nenores de 6 afios, que sean acreditados por
el Servicio Nacional de |a Discapacidad (SENADI S), que
val i de |l a condici é6n de di scapaci dad del nenor, con |la
docunent aci 6n defini da por ese Servicio para estos efectos
c) Elim nado.
d) Eli m nado.

12.2.- Limtes financieros.

Los |imtes financieros establ ecidos para |as
at enci ones arancel adas del grupo 06 subgrupo 01 son |os
si gui ent es:

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N° 15

D. O 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N° 16

D. O 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

Ne I, 17

D.O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 18
D.O 17.02
Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N | 24.
D.O 26.04
Resol uci 6n

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

208

2022

208

2022
54

2020

54

. 2020
448

. 2023
436,

|
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a) Eval uaci 6n Kinesi ol 6gi ca Integral cdédigo SALUD
06-01- 101, contenpla un maxi o de 2 eval uaci ones por Art. prinmero, N 24
tratam ento nédi co, cada una contenpla una duraci 6n de 45 D. 0. 11.05. 2021

m nut os. Establ eci éndose un naxi no de 6 eval uaci ones por
afio por beneficiario.

b) Las prestaci ones Atenci 6n Kinesiol 6gica Integra
Anbul atoria cédi go 06-01-105 y Atenci 6n Ki nesi ol 6gi ca
Integral Domiciliaria cédigo 06-01-106, contenplan una
prestaci 6n diaria y se establece un |imte maxi no de
hasta 30 prestaci ones anual es por beneficiario (consideradas
dentro de los |inites anual es del grupo 06 subgrupo 01).
Cada prestaci 6n integral contenpla una duraci 6n de 45

ni nut os. Resol uci 6n 208
c) Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral en Pacientes EXENTA,

hospi tal i zados c6di go 06-01-103, se considera un naxino de SALUD

2 prestaciones diarias, durante el periodo de N° 19

hospitalizaci 6n. Cada prestaci 6n contenpla una duraci6n D. 0. 26.02.2022

de 30 mi nut os.

d) Atenci 6n Kinesiol 6gica Integral UPC (Intensivo e
I nt er medi 0) codi go 06-01-104, considera un méxi no de 3
prestaciones diarias, durante el periodo de
hospitalizaci 6n. Cada prestaci 6n contenpla una duraci 6n
de 30.

e) Se excluyen del Iimte financiero, |as personas que
se encuentran en el registro naci onal de di scapaci dad.

12. 3. - Terapi a Ccupaci onal (GRUPO 06 SUBGRUPO 02). Resol uci 6n 436
SALUD
Este grupo contenpla todas | as atenci ones otorgadas por Art. prinero, N 24
pr of esi onal es Ter apeut as QOcupaci onal es, tanto en atenci 6n D. O 11.05.2021

abierta comp cerrada, |las que se rigen por |o establ ecido en
los puntos 2, 3y 4 de esta nornativa.

12. 3. 1. - Disposiciones general es.

a) Para la presentaci 6n a cobro de | as prestaciones
del grupo 06, subgrupo 02 seré& requisito presentar |la
respectiva orden nmédi ca de derivaci 6n por el profesiona
médi co tratante, asimsno, el prestador debera mantener |a
orden nédica y respaldo de | as atenci ones realizadas, por
un plazo de 5 afios desde |la prinera sesioOn, ya que, en su
defecto el Fondo presumira que éstas no han sido
ef ect uadas.

b) Los nedicos tratantes que indi quen atenciones para
este grupo arancelario, |o haran derivando a | os
benefici ari os nmedi ante prescripci 6n nédica en | a que se
identificara al beneficiario, adenas debera consignar e
di agnéstico, la indicacion del N° de sesiones necesari as,
segln el tratam ento de terapia ocupaciona
correspondi ente, fecha de derivacién y el tinbre y/o firm
del profesional que realiza |a derivaci6n, siendo
responsabi | i dad del prestador que suscribe convenio con e
Fondo, corroborar que dicha orden cunpla con | o requerido

c) Los materiales e insunpbs necesarios para |la
confecci 6n de oOrtesis, se encuentran incluidos en el costo
de la prestacién y no se podran realizar cobros
adi ci onal es al beneficiario, considerando que la ortesis
debi era durar cono nininb 6 nmeses desde su confecci 6n

d) Toda adecuaci 6n de infraestructura y/ o equi pos

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 42 de 133



Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011
A @0t

Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

adi ci onal es dentro del hogar del beneficiario, necesarios
para realizar la prestacion: |Intervenci 6n terapia

ocupaci onal en actividades de la vida diaria, basicas,

I nstrunmental es y avanzadas cédi go 06-02-003, no estaran

i ncluidos en su valor y quedaréan bajo el costo de

asegur ado.

e) Si un beneficiario requiere prolongar un tratamento
anbul atori o de terapia ocupaci onal (que hubi ese conpl et ado
un ciclo de tratam ento de 10 prestaciones), el nédico
tratante debera eval uar al paciente y extender una nueva
orden neédica, |a que debera contener |os requisitos
menci onados anteriornente, para dar continuidad a su
tratam ento. Excepto para beneficiarios inscritos en el
Servici o Nacional de |a Discapacidad (SENADI S) qui enes para
prol ongar tratam ento, deberan presentar |a orden nmédica
del especialista en |a cual debe encontrarse consi gnado que
se trata de tratam ento permanente, o en su defecto, una
nueva prescripcion neédica.

f) En los beneficiarios hospitalizados |as prestaciones
deberan incluirse en el Programa de Atenci 6n de Sal ud,
correspondi ente al cobro de dias canas

g) Las personas con di scapaci dad, que se encuentren
inscritas en el Registro Nacional de Discapacidad y que sean
beneficiari os de Fonasa, podran acceder a prestaci ones de
Terapi a Ccupaci onal sin tope de atenciones anual es, también
se consideran | os nmenores de 6 afios, que sean acreditados
por el Servicio Nacional de |a Discapacidad (SENADI S), que
valide |l a condici6n de di scapaci dad del nenor, con |la
docunent aci 6n defini da por ese Servicio para estos efectos

h) Eli m nado. Resol uci 6n 448
EXENTA,

12. 3. 2. - Definiciones. SALUD
Ne | 25,

a) Atencién integral de Terapi a Ccupaci onal cédi go D. 0. 26.04.2023

06-02- 001, esta atenci6n integral incluye |a eval uaci én
intervenci 6n y seguiniento en rehabilitaci6n vy

habi | i taci 6n de funciones notoras, cognitivas, sensoriales

y sociales, nmediante estrategias tales conp, atencion
tenprana, neurodesarrollo, ergoterapias, actividades
recreativas, mecanoterapias, estinulacioén cognitiva,
entrenani ento en habilidades social es (destrezas de

conmuni caci 6n e interacci 6n social), entre otras, en

di versos contextos (anbul atorio, hospitalizado, donmiciliario
u otros).

b) Intervenci 6n de Terapi a Ccupaci onal en ayudas
técnicas y tecnol ogia asistida cdédigo 06-02-002, es la
atenci 6n profesional otorgada a un beneficiario que incluye
I a eval uaci 6n y aplicaci 6n de educaci 6n, posici onam ento
y entrenam ento en el uso de dispositivos de tecnol ogia
asistida (software, hardware, etc.), disefio, confeccidn,
habilitacion y entrenam ento para el uso de ortesis,
adapt aci ones de objetos y actividades, nodificaciones
anbi ental es, sistenmas el asticos conpresivos, entre otros.
Ademas del entrenanmiento en el uso de prétesis y de ayudas
t écnicas tal es cono: bastones, andadores, silla de ruedas,
utensilios anti escaras, entre otros.

c) Intervenci 6n de Terapi a Ccupaci onal en activi dades
de la vida diaria basica, instrunental y avanzada cddi go
06- 02- 003, esta prestaci 6n incluye |a eval uaci 6n
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aplicaci 6n y seguimento de estrategi as de entrenani ento,
facilitaci on, adaptaci on de actividades y nodificaci ones
del anbiente, para desarrollar o recuperar habilidades de
paciente y lograr asi una participaci 6n satisfactoria en
actividades de |l a vida diaria conpo aseo, alinentacién,

aut ocui dado, transporte, uso de nedi os de comnuni caci 6n,
etc.

12.3.3.- Limtes Financieros.

a) Las prestaciones del grupo 06 sub grupo 02
cont enpl an una duraci 6n de 45 m nutos cada una

b) Se podréan otorgar un maxi no de 2 prestaci ones por
dia por beneficiario.

c) Conp limte maxi no anual se podran otorgar 100
prestaci ones para el grupo 06 sub grupo 02, por
benefi ciari o.

12.4.- Tel erehabilitaci 6n G upo 06 sub grupo 08. Resol uci 6n 436,
SALUD
Los profesionales o establecinentos de salud, para Art. prinmero, N 24
otorgar integral mente | as prestaciones, deberéan estar D. 0. 11.05.2021

acredi tados ante el Fondo, el que verificar& que cuenten
con los requisitos técnicos y adnministrativos habilitantes
para dicho efecto, |os que se encuentran establ ecidos en e
punto 7.1.6 de esta nornativa.

Las prestaciones del grupo 06 subgrupo 08 se regiran
por |lo establecido en los puntos 12.1 y 12.2 para la
especi al i dad de kinesiologia y por |o dispuesto en punto
12.3 para | a especialidad de Terapi a Ocupacional, de esta
normativa y segun | as siguientes disposiciones
especificas:

a) Las prestaciones de Tel erehabilitaci 6n arancel adas
del grupo 06 subgrupo 08, se encuentran autorizadas desde |la
prinera consulta.

b) Estos cédi gos arancel arios no tienen recargo
horari o.

c) Las personas con di scapaci dad, que se encuentren
inscritas en el Registro Nacional de Discapacidad y que sean
beneficiari os de Fonasa, podran acceder a prestaci ones de
Terapi a Ocupaci onal sin tope de atenciones anual es, tanbién
se consideran | os nmenores de 6 afios, que sean acreditados
por el Servicio Nacional de |a Discapacidad (SENADI S), que
valide |l a condicion de di scapaci dad del nenor, con |la
docunent aci 6n definida por ese Servicio para estos efectos

d) Las prestaciones del grupo 06 sub grupo 08, seran
excluyentes entre si, con |l as prestaci ones del grupo 06
subgrupo 01 y 02 respectivanente para un msno dia.

e) Las prestaciones del grupo 06 sub grupo 08, para
ki nesiologia, se regiran por los siguientes linmtes
financi eros:

- Tel erehabilitaci 6n Eval uaci 6n Ki nesi ol 6gi ca
I ntegral c6di go 06-08-101, contenpla 2 eval uaci ones por
tratam ento médi co i ndi cado, cada una contenpla una
duraci 6n de 45 minutos, dichos Iimtes financieros, se
encuentran contenidos en los |linmtes financieros
est abl eci dos para el cédigo 06-01-101, es decir,
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i ndependi entemrente de | a nodal i dad de atenci 6n, ya sea,
telerehabilitaci 6n o presencial el Fondo pagara solo 2
eval uaci ones por tratam ento nédi co prescrito.

- Tel erehabilitaci 6n Atenci én Kinesiol 6gica Integra
06- 08- 102 contenpl a una prestaci 6n diaria y se establ ece un
limte maxi no de hasta 30 prestaci ones anual es por
beneficiario, las que estaran contenidas en los Iimtes
financieros de | os cédigos 06-01-105 y 06-01-106, es decir,
i ndependi ente de | a nodalidad de atenci 6n | a sumatoria de
| as atenci ones de | os cddi gos 06-01-105, 06-01-106 y
06-08- 102 tendran un méxi o de 30 prestaci ones anual es por
benefi ci ari o.

Cada prestaci 6n integral contenpla una duraci 6n de 45
m nut os

f) Los limtes financieros de | as prestaci ones de
grupo 06 sub grupo 08 en | a especialidad de Terapia
Ccupaci onal, se encuentran contenidos en los linmites
fi nanci eros del grupo 06 sub grupo 02, es decir,

i ndependi entenente a |la nodalidad de atenciéon, el limte
maxi no anual corresponde a 100 prestaciones, por
beneficiario en total, cada prestaci 6n contenpla una
duraci 6n de 45 mnutos y se podran otorgar un naxi no de 2
prestaci ones por dia por beneficiario.

12.4.1.- D sposiciones especificas
Tel erehabi | it aci 6n.

a) Al inicio de la atenci 6n, se debera informar de
| os beneficios de la atenci 6n, asi conpo tanbi én de sus
Iimtaciones, riesgos y posibles eventos adversos asoci ados
a la terapia, esta infornmaci 6n debera quedar consi gnada en
la ficha clinica del beneficiario nediante un
consentimento infornmado que debera ser aceptado por el
benefi ci ari o.

b) Ef ectuar una val oraci 6n del beneficiario que
incluya | os aspectos cognitivos, acceso a tecnol ogia,
conorbil i dades o factores de riesgos asociados, con el fin
de determnar si el beneficiario es apto para el desarrollo
de consulta a través de tecnol ogias de |la infornacién
di cho docunmento seré considerado conp parte de la ficha
clinica y debera quedar registrado en ella.

c) Si el beneficiario es apto para este tipo de
atenci 6n, el profesional, debera efectuar y registrar |os
objetivos y el plan de tratam ento acorde al diagnéstico
clinicoy la indicacio6n del médico tratante.

d) Los profesional es que otorguen atenciones de
tel erehabilitaci 6n deberéan entregar al beneficiario pautas
de ejercicios y material de apoyo, en concordancia con e
di agnéstico y el plan terapéutico, asimsno, deberé
existir un nedio de conuni caci 6n establ ecido entre e
beneficiario y el profesional

13. - Medici na Transfusi onal (GRUPO 07).

Las prestaci ones del grupo 07 sélo podréan ser
real i zadas por Establ ecinm entos de Salud, que para otorgar
| as prestaciones requieren de |la Acreditaci 6n por parte de
| a Superintendencia de Salud, asi conp de |a Autorizaci 6n

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N° 20

D. 0. 26.02.2022

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinmero, N 25
D. 0. 11.05. 2021
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Sanitaria vigente, infraestructura y planta profesional
correspondi ente. Deberén regirse por |lo establecido en |os
puntos 2, 3y 4 de esta normativa.

Asim sno, |a Unidad de Medicina Transfusional, debera
regirse por la nornmativa vigente establ ecida por el MNSAL y
dar cunplimento a lo establecido en la Politica Naci ona
de Servicios de Sangre.

Los prestadores que presten este tipo de atenciones,
deberéan Ilevar |a Trazabilidad, nediante un sistema de
regi stro estandari zado que permite identificar de manera
i nequi voca, en cual qui er etapa de |a cadena transfusional
cada uno de | os conponentes sanguineos producidos a partir
de una unidad de sangre total extraida, desde |a donaci 6n
hasta su destino final, incluyendo la identificacién de
paci ente/ usuari o que |a recibe.

Centro de Sangre (CS): Establ ecimento especializado
del Sistemm Publico de Salud que realiza las funciones de
pronoci 6n de | a donaci 6n de sangre, atenci6n de donantes,
extracci 6n de sangre y producci 6n de conponentes
sangui neos. Ademds, realizar la distribucién, y
trazabilidad de | os conponentes sangui neos que son
entregados a |l as Uni dades de Medici na Transfusional (UMI) de
| os diferentes establ ecinientos hospital arios publicos o
privados que fornen parte de su red de atenci én, con | os
gue nmantenga un conveni o de abastecim ento. Realizar
supervi si 6n del transporte y la gestién de |a calidad.
Estos CS funcionan bajo un sistema de nmacrored o nacrozona
geografica, definido por el Mnisterio de Sal ud.

Banco de Sangre: Organi zaci 6n especi al i zada de un
establ ecim ento hospitalario del sector publico o privado,
responsabl e de | a ejecuci 6n de |a cadena transfusional, con
el objetivo de contar con productos para autoabastecerse a
si misno y abastecer a | os establ eci m entos en conveni o; de
la realizaci én de estudios pre transfusionales y la terapia
transfusi onal en su establ ecinmiento, conp tanbién de la
henovi gi | anci a.

Uni dad de Medi ci na Transfusional (UMI): Unidad de apoyo
di agnéstico y terapéutico de un establ ecimento de sal ud
publico, privado o las instituciones de Fuerzas Arnmadas, de
Orden y Seguridad Publica en convenio con un Centro de
Sangre institucional, cuya funcion prinordial es efectuar
terapia transfusional, segun indicaci6n nmédica, de manera
oportuna, segura, de calidad, informada y costo eficiente.
Podran realizar atenci 6n de donantes de sangre, segln
necesi dad de |a macrored.

13.1.- Disposiciones general es.

a) Los procedi m entos transfusionales del grupo 07,
deben estar indicados por un profesional nmédico que busca
restituir las funciones hematol 6gi cas deficientes a través
de la admini straci 6n de al gun conponente o derivado
sangui neo, obteni dos y conservados segun procedi m ent os
est andari zados.

b) Procederd el pago de BAS de este Grupo, para
atenci ones ef ectuadas a beneficiarios anbulatorios u
hospital i zados, solo si la transfusi én es control ada
durante todo el proceso por nmédico o tecndl ogo nmédi co con
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c) Se deber& dejar constancia, en la ficha clinica,
al margen de otras anotaciones, de |a hora de com enzo y
térmno de |a prestaci6on, el tipo de conponente sanguineo
transfundido, la cantidad y el profesional que otorgé |la
prestaci 6n. Asim snmp, debera cunplir con | o establecido en
el punto numero 4 de esta nornmtiva en nateria de
regi stros.

d) Las prestaciones de este Grupo, no tendran recargo
horario y no estaran afectas al nivel de inscripciodn de
prestador que | as otorgue.

13.2.- Preparaci 6n conponent es sangui neos.

La Preparaci 6n de | os conponentes sangui neos
corresponde a | os cédi gos arancel ari os desde el 07-02-101
al 07-02-110.

13.3.- Estudios Previos a Transfusi én por tipo de
conponent e sangui neo.

Est as prestaci ones corresponden a | os cédi gos
arancel ari os desde el 07-02-201 al 07-02-209.

- La prestaci 6n Calificaci 6n m crobi ol 6gi ca por
donant e estudi ado, conponente sangui neo producido o
producto de aféresis automatica cédi go 07-02-201
conprende | as siguientes determ naci ones VDRL, HV, virus
hepatitis B antigeno de superficie, anticuerpos de
hepatitis C, HILV - | y Il y Chagas.

- La prestaci 6n Calificaci 6n i nmunohenat ol 6gi ca por
donant e estudi ado, conponente sangui neo producido o
producto de aféresis automatica, codigo 07-02-202, es
realizada por el Centro de Sangre y conprende | as siguientes
det ermi naci ones cl asificacion ABOy RhD y deterninaci 6n de
anti cuerpos irregul ares.

- La Prueba de conpati bilidad por uni dad de gl 6bul os
rojos estudiada (proc. aut.) coédigo 07-02-203, sera
realizada por la UMI

- La prestaci 6n Fenotipificaci 6n otros antigenos de
grupos sangui neos por uni dad de gl 6bul os rojos producido
cédi go 07-02-204, corresponde a estudio realizado a
donante por el Centro de Sangre.

- La prestaci 6n Grupos nenores. Tipificacioén o
det ecci 6n de otros antigenos de sistenmas sangui neos
(Kell, Duffy, Kidd y otros) c/u. Codigo 07-02-208,
estudi o pre transfusional realizado por |la UMK

- La Genotipificacién D variante (incluye D parcial y
débil) codigo 07-02-206 sol o puede ser cobrada por
prestadores que realicen |la prestaci 6on nedi ante técnica de
Bi ol ogi a Mol ecul ar.

es el

13.4.- Procedi m entos Transfusional es.

Corresponde a |l a transfusi 6n de conmponent es
sangui neos, el cobro de acto transfusional por unidad o
subuni dad de gl 6bul os rojos o uni dad/ subuni dad o pool de:
pl asma. plaquetas o crioprecipitados, incluye el tratamento
de I as conplicaci ones nédi cas i nmedi atas. No incluye

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 21

D. 0 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 22

D.O 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N° 23

D. 0 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 24

D. O 26.02.
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pr epar aci 6n de conponente sanguineo ni estudi os previos,
sal vo que el procedimento transfusional asi lo explicite.

- Unidad: Corresponde a |a bolsa con el conponente
sangui neo t ot al

- Subuni dad: Corresponde a una fracci 6n de | a bol sa de
conponent es sangui neos que se utiliza en pacientes
pedi atri cos.

- Pool corresponde a varias uni dades de plaquetas o
pl asma que se juntan en una sol a bol sa.

Los procedi mi entos transfusional es, durante su
admi ni straci 6n, efectuados tanto en atenci 6n abierta conp
atenci 6n cerrada, deberan ser control adas por profesiona
especi alista, tecnol ogo médi co o nédi co responsabl e.

Los procedi m entos transfusional es corresponden a | os
cbdi gos arancel ari os desde el 07-02-301 al 07-02-309.

13.5 Oros tejidos (Incluye procuramento y

procesam ent 0) Resol uci 6n 448
EXENTA,
Las prestaciones incorporadas en | os cédi gos del grupo SALUD
07 subgrupo 04 deberéan dar cunplimento a | o establ ecido N | 26
para el procuraniento y procesani ento sefial ado en |l a Nornma D. 0. 26.04.2023

Técnica para el Procuram ento, Preservaci 6n e |nplante de
Tejidos, 2018 del Mnisterio de Salud y sus nodificaci ones
posteri ores.

Los establ ecimentos de salud que realicen los injertos
o inplantaci 6n de | as prestaci ones de este grupo
arancel ari o deberan contar con | a capacidad resol utiva
correspondiente y | os profesional es que |as otorguen y sus
respecti vas especi al i dades y subespeci al i dades, estar
debi danent e acreditados en | a Superintendenci a de Sal ud.

Los cédi gos arancel ari os 0704017, 0704018, 0704019,
corresponden a prestaci ones de parche de piel procurado y
procesado, cuyo injerto debe ser efectuado en enti dades de
sal ud de atencion cerrada o abierta, que cuenten con sala
de procedi m entos invasivo o pabello6n cirugia nenor o
mayor, segun nivel de conplejidad del procedimento y ser
ot orgadas por nedi cos con especialidad en Crugia
Pl &stica y Reparadora o especialidad de Crugia.

Los codi gos 0704020, 0704021, 0704022 y 0704023,
corresponden a parche de ami os procurado y procesado, cuyo
injerto debe ser efectuado en entidades de salud de
atenci 6n cerrada o abierta, que cuenten con sala de
procedi m entos invasivo o pabell 6n cirugia nenor o mayor
segun nivel de conplejidad del procediniento y ser
ef ect uadas por nedico con especialidad en G rugia
Pl astica y Reparadora, especialidad de Cirugia y por
prof esional Enfernera/o (Manej o Avanzado de Heri das).

Respecto de | os cddi gos 0704024, 0704025, 0704026,
estos corresponden a pieza de tejido 6seo procurada y
procesada, cuyo injerto o inplantaci 6n debe ser efectuado
en entidades de salud de atenci 6n cerrada en pabell én de
cirugia mayor y ser efectuadas por médico con especialidad
en Traumatologia o en G rugia de Cabeza, Cuello y
Maxi | of aci al

La prestaci 6n 0704028, corresponde al tejido 6seo
liofilizado procurado y procesado, cuyo injerto debe ser
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ef ectuado en entidades de sal ud de atenci 6n cerrada o

abi erta, que cuenten con sala de procedi m entos invasivo o
pabel | 6n cirugia nmenor o mayor, segln nivel de

conpl ejidad del procedimento y ser realizadas por nedicos
con especialidad en Traumatol ogia o Crugia de Cabeza,
Cuel l o y Maxil of aci al

El cddi go 0704029, corresponde a fragnento de hueso
| argo procurado y procesado, cuya inplantaci on debe ser
ef ectuada en enti dades de salud de atenci 6n cerrada en
pabel | 6n de cirugia mayor y ser efectuadas por nmédi co con
especi al i dad en Traumat ol ogi a.

Las prestaci ones, 0704030, 0704031 corresponden a |la
pi eza procurada y procesada, cuya inplantaci on debe ser
ef ectuada en enti dades de salud de atenci 6n cerrada en
pabel | 6n de cirugia mayor y realizadas por nédico con
especi alidad en Cirugia Cardi ovascular o Crugia Vascul ar
Periférica

Las prestaciones sefal adas, requi eren de orden ngdica,
est os codi gos arancel ari os no incluyen honorarios nédicos,
pabel | 6n, ni prestaciones asoci adas al grupo 02 para |os
casos que se requieran, los centros que inscriban la
prestaci 6n deberan tener conveni o vigente con Bancos de
Tejidos, autorizados por Mnisterio de Sal ud.

Estas codificaci ones s6l o podran estar asoci adas a
probl enas de salud que conllevan la utilizaci én de tejidos,
i ntervenci ones quirurgi cas o procedi n entos asoci ados a:
Cirugias Cardi ovascul ares, Escoliosis, Artrosis de cadera,
Fi sura | abio palatina, G an Quenado, Politraunmatizado,

Cancer, patologias genéticas que cursan con defornaci ones
o dafios fisicos, entre otros. El diagnéstico debera

estar contenido en la ficha clinica del paciente.

14. PSI QU ATRI A (GRUPO 09 SUBGR. 01).

a) Las atenciones psiquiatricas seran otorgadas por un

prof esi onal neédi co que haya inscrito prestaciones de |la
especi al i dad de acuerdo a | o sefialado en el 2.3 de estas
Nor mas, y deben ser cobradas a través de | os cddi gos
identificados en el Grupo 09 que requieren | a confeccidn
del Programa de Atenci 6n de Sal ud respectivo, punto 3.3
letra a.1) de esta Nornas.

No obstante |o anterior, el Director del Fondo podra
aut ori zar excepci ones para | os profesional es nédicos que |lo
soliciten y anmeriten situaci ones especial es.

El Fondo, pagara la prinmera consulta psiquiatrica
bajo el cédigo arancelario para |la prestaci 6n, que
corresponde al cédigo 01-01-212 Consulta Mdica de
Especialidad en Psiquiatria adultos (Primera Consulta),
01-01-213 Consulta Médica de Especialidad en Psiquiatria
pedi atrica y de | a adol escencia (Prinera Consulta).

En cada Progranma de Atenci 6n de Salud sélo se podra
incluir hasta un maxi no de dos tipos de prestaci ones
diferentes y la suna total de estas no debera ser superior
al numero de dias de tratam ento.

b) En |l a eventual i dad de requerirse un mayor numero de
atenci ones, éstas deberan ser presentadas y fundanentadas
en un Programa Conpl enentario, de acuerdo a | o establecido
en el punto 3.3 letra d) de estas normas, adjuntando | os
ant ecedentes clinicos pertinentes. El Fondo autorizarda o
denegar& el pago de estas prestaciones.

(o]

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinero, N
D.O 11.05.2021
Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N 1 27.

D. O. 26.04. 2023

26

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 49 de 133



g
Biblioteca del Congreso

Nacional de Chile / BCN Ley Chlle
c) At enci 6n anbul atori a:

- En paci entes agudos anbul atorios, el limte
maxi no de prestaci ones 09-01-005 sera de 2 por
semana, hasta por 3 neses

- El tratanmiento anbul atori o de paci entes agudos
estabilizados, tendrd un limte maxino de 1
restaci 6n 09-01-005 por senmmana.

d) At enci 6n hospitalizada:

- En paci entes agudos hospitalizados, el limte
maxi no de prestaci ones 09-01-005 sera de 3 por
semana, hasta por 2 neses

- El trataniento de paci entes agudos estabilizados
gue pernmanecen hospitalizados, tendra un limte
maxi no de 4 prestaciones 09-01-005 al nes.

e) En pacientes crénicos, el cobro se efectuara a
través del co6digo 09-01-001, con nméxi nb de 2 prestaciones
por nes.

f) Cuando se trate de paci entes hospitalizados, por causa
nmédi ca no psiquiatrica y se requiera una interconsulta de
este especialista, el nédico psiquiatra podra cobrar esta
atenci 6n a través del co6digo 01-01-009 "Visita por

médi co interconsultor (o en junta médica c/u) a paciente
hospitalizado". En estos casos, el linite maxino es de 1
prestaci 6n por dia.

9) Tr at &ndose de desi ntoxi caci ones o deshabi t uaci ones
(cédigo 09-01-002), se aplicard lo establecido en la letra
h) precedente.

h) Sesi 6n de terapia el ectroconvul sivante cédi go
09-01-003. La prestaci 6n del cédigo 09-01-003, solo podré
ser efectuada en atenci 6n cerrada, pudi éndose realizar
bajo el co6digo 02-01-405 Dia Cama de Hospitalizaci 6n
Integral Psiquiatria Cuidados Basicos, el limte

est abl eci do para di cha prestaci 6n correspondera a un
maxi no de 6 sesiones, asimsnp, no podra ser repetida si
aun no han trascurrido 6 nmeses desde el térnmno de la
terapia anteriornmente efectuada.

i) Podran inscribir y acceder al cobro de |as

prestaci ones contenidas en este punto, |os nedicos que
cunpl an las condiciones y requisitos que considera e
numeral 2.3 de esta nornativa

15. PSICOLOG A (GRUPO 09 SUB GRUPO 02)

15.1 Generali dades.

a) Los prof esional es psicol ogos que deseen inscribirse
conpb prestadores bajo el Rol de |la Mdalidad de Libre

El ecci 6n, deberéan fornar parte del Registro Nacional de
Prestadores individuales de |a Superintendencia de Sal ud.
b) Las prestaciones del Gupo 09 Sub-Gupo 02, solo se
otorgaran en consultas y no tendréan recargo horario.

c) Cuando | os psicol ogos presten sus servici 0os a personas
que estén nental nente enfermas, deberan poner de innediato
este hecho en conocimento de un nmédi co especialista y
podr an col aborar con éste en |la atenci én del enferno.

15. 2 Defi ni ci ones.
a) Consul ta psi cél ogo" (cédi go 09-02-001):
|
Es | a atenci 6n profesional, otorgada por psicélogo en
un recinto habilitado cono consulta. Es de carécter

Resol uci 6n
SALUD
Art.

Resol uci 6n
SALUD
Art.

y N° 29

D. O 11.05.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 8

D. O 15.03.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 24

D. O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 25

D.O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 26

pri mero,
D. 0. 11.05.

pri mero,

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

436,
NO
2021
436,
NO

2021

139

2014
54

2020
54

2020

54

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 50 de 133



g
Biblioteca del Congreso

Nacional de Chile / BCN Ley Chlle

espont &neo, no requiriendo indicacion nédica previa.

Incluye |l as indicaciones o derivaci ones que correspondan. La

duraci 6n nininma serd de cuarenta y cinco mnutos. Las
atenci ones deberan regi strarse sienpre en una Ficha
Cinica. En caso de no cunplirse este requisito, el Fondo
presumré que |la prestacion no ha sido efectuada.

b) "Psicoterapia individual y de pareja" (co6digos

09- 02-002 y 09-02-003):

Es | a atenci 6n profesional, otorgada a un paciente por
psi cél ogo, en consulta, a una persona o0 pareja.

I ncluye | as indicaciones o derivaci ones que
correspondan. La duracion nininma serd de cuarenta y cinco
m nutos. Las atenci ones deberan registrarse sienpre en una
Ficha Cinica. En caso de no cunplirse este requisito, el
Fondo presunira que la prestaci 6n no ha sido efectuada.

Corresponde un cédi go 0902002 en caso de psicoterapia
i ndi vidual y de un cédi go 0902003 por cada mienbro de |la
pareja, por sesion.

c) "Eval uaci ones por Psi c6l ogo"

Corresponde el cobro de estas prestaci ones, cuando sean

ef ect uadas por profesional psic6logo, que dispone de
el ementos técnicos para su realizacioén (cartillas, pautas,

instrumentos). Los resultados de |as eval uaci ones realizadas

deben entregarse al beneficiario, quedando registros de
respal do de cobros en el lugar de atencion del profesional
Las eval uaci ones se estructuran en los 3 tipos siguientes:

Subgr upo Cbdi gos
"Eval uaci 6n de personal i dad" co6d. 09-02-010 al 09-02-014
"Eval uaci 6n de nivel intelectual
desarroll o y funci ones” céd. 09-02-015 al 09-02-016
"Eval uaci 6n de funci ones
ghosopr acti ca" céd. 09-02-017 al 09-02-020

Eval uaci ones de nivel intelectual, desarrolloy
funci ones otros profesionales y psicoél ogo.

Test Anse, co6digo 09-02-021, prestacion dirigida a
pobl aci 6n beneficiaria nenor o igual a 18 afios 11 neses 29
dias, para su realizaci6n requiere de orden de derivaci 6n
del profesional tratante. Esta prestaci 6n podr& ser
ef ectuada por profesionales de salud con habilidades
clinicas en |la eval uaci 6n de personas con autisnmb o con
entrenaniento minino en |la aplicaci 6n del instrunmento,
Ter apeut a Ccupaci onal, Psi c6l ogo, Fonoaudi 6l ogo, Medi co
Fam liar, Psiquiatra o Neuro6logo. Incluye |a aplicacion
del Test en consulta, para el desarrollo de |a prestacion
| os profesional es deberan contar con el equipam ento,
i nfraestructura e insunpbs necesarios para |la aplicaci 6n de
| a prueba.

15. 3 Eni si 6n de Ordenes de Atenci6n

a) Para | a enision de Bonos de Atencion de Salud por |as
prestaci ones 0902001, 0902002 y 0902003 no se requerira de
una orden enitida por el profesional tratante.

b) La enisié6n de Ordenes de Atencién por |os cédi gos
09-02-010 al 09-02-020, requieren la prescripcion de
profesional tratante.

) El Fondo no pagar& | as 6rdenes de atenci 6n de |as

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

D. O 17.02.2020

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N I, 27, 28 y 29
D.O 17.02.2020
Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 28.

D.O. 26.04. 2023

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 29.

D.O 26.04.2023
Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N° 26

D. 0. 26.02.2022

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 30.

D.O. 26.04.2023
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prestaci ones del Grupo 09 sub grupo 02, cuya em sién
corresponda a eval uaci ones exi gi das para fines |aborales,
deportivos, educacionales u otros simlares.

15.4.- Tel erehabilitaci 6n Grupo 09 sub grupo 08.

Los profesionales o establ ecinientos de salud, para
otorgar integral mente |as prestaci ones, deberan estar
acredi tados ante el Fondo, el que verificara que cuenten
con los requisitos técnicos y admnistrativos habilitantes
para dicho efecto, |os que se encuentran establ ecidos en e
punto 7.1.6 de esta nornativa.

Las prestaci ones del grupo 09 subgrupo 08 se regiran

por |l o establecido en los puntos 15.1 - 15.2 y 15.3, de esta

normativa y segun | as siguientes disposiciones
especificas.

a) Las prestaciones de Tel erehabilitaci 6n arancel adas

del grupo 09 subgrupo 08, se encuentran autorizadas desde |a

primera consulta.

b) Estos cddi gos arancel ari os no tienen recargo
horari o.

c) Las prestaciones del grupo 09 sub grupo 08, para
Psi col ogia, seréan excluyentes entre si, con |as
prestaci ones del grupo 09 subgrupo 02.

d) Los Iimtes financieros de |as prestaci ones de
grupo 09 sub grupo 08, se encuentran contenidos en |os
limtes financieros del grupo 09 sub grupo 02, es decir:

- Tel erehabilitaci 6n: Psicdl ogo clinico (sesiones
45') codigo 09-08-101, esta prestaci 6n tendra una
duraci 6n de 45 minutos, con un naxi nb de 2 prestaciones
por afo por beneficiario, independientenente de |la
nodal i dad de atenci 6n, el Fondo pagara solo 2 prestaciones
por afio por beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n: Psicoterapia Individual codigo
09-08-102, tendra conp Iimte financiero, 24 prestaciones
por afio por beneficiario y una duraci 6n de 45 m nut os,
limte financiero contenido dentro de | as prestaci ones de
cédi go 09-02-002, es decir, la sunmatoria de anbas
nodal i dades, corresponde a un méxi o de 24 prestaci ones por
afio por beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n: Sesi 6n de psicoterapia de
pareja (con anbos m enbros) codigo 09-08-103, estaré
contenida dentro del limte financiero de |as prestaciones
del c6digo 09-02-003, es decir, la sumatoria de anbas
nodal i dades, corresponde a un méxi o de 24 prestaci ones por
afio por beneficiario.

15.5 Lim tes Financieros.
Las prestaciones de este Subgrupo, tendran |os

si gui ent es maxi nos fi nanci eros:
|

La prestaci 6n consul ta psicél ogo cddi go 09-02-001
tendrd un linmte de dos al afio por beneficiario.

Las prestaci ones de psicoterapia codigos 09-02-002 y
09- 02- 003, tendran un maxi no de veinticuatro al afo por
beneficiario.

La enisi 6n de Bono de Atenci 6n de Sal ud cédi go

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. primero, N° 30
D. 0. 11.05. 2021

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N 1, 31

D.O 17.02.2020
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09- 02-003 seré& por cada menbro de |la pareja, quienes

deberan asistir en forma conjunta a cada sesi 6n. Resol uci 6n 448
Para | os cédi gos desde 09-02-010 hasta el 09-02-020, EXENTA,
se incluiran un maxi no de 3 prestaci ones por Bono de SALUD
At enci 6n de Salud, y un nmaxino de 2 Bonos de Atenci 6n de N 1 31,
Sal ud por afio, por beneficiario. D. 0. 26.04.2023
16. FONOQAUDI OLOG A ( GRUPO 13 SUB- GRUPO 03).
16. 1 General i dades. Resol uci 6n 54
[ EXENTA,
a) Los profesional es que deseen otorgar prestaci ones por SALUD
| a Mbdalidad de Libre Eleccion e inscribirse en el Rol de N1, 32
| a Modal i dad, deberan estar inscritos en el Registro D.O 17.02.2020

Naci onal de Prestadores Individual es de | a Superintendencia
de Salud, y ajustarse a |os procedi m entos establ ecidos a
| os cual es se entienden incorporados.

b) Las prestaci ones de fonoaudi ol ogia del grupo 13
subgrupo 03 se otorgaran s6lo en consultas, y no tendran
recargo horario.

c)Debera Il evarse un registro clinico por cada
paci ente, en el que constaran | as prestaciones efectuadas y
| as fechas en que se otorgaron, asi conp el diagnéstico y
I a i ndividualizaci 6n del nédico que indicé e
tratam ento.

d) Asi mi sno podran inscribirse para efectuar y cobrar
exanenes di agnoésticos del grupo 13 subgrupo 01
procedi m entos de otorrinol aringol ogi a cddi gos 13-01-008,
13-01- 009, 13-01-010, 13-01-011, 13-01-012,
13-01- 015, 13- 01- 016, 13-01-017, 13-01-019, 13-01-020,
13-01-021, sienpre que di spongan del equi pam ento requerido
para efectuar |as prestaciones.

e) Eli m nado. Resol uci 6n 448
[ EXENTA,
16.2 Enisi 6n de Ordenes de Atencion. SALUD
[ N | 32.

a)Para la enision de |l os BAS del Gupo 13 Sub G upo D. 0. 26.04.2023

03, se requerira una orden nedi ca extendi da por el nedico
tratante, en cuyo caso se debera atener estrictamente a la
respectiva prescripci 6n nédi ca.

Di cha prescripci 6n debera establ ecer en fornma
explicita el diagnéstico, el tipo de prestaciones
i ndicadas y el nunero de sesiones a otorgar. Se exceptUan
| as prestaciones cédigos 13-03-001 y 13-03-002.

Debera el prestador mantener |a orden de prescripcién
médi ca por un plazo ninino de 5 afios desde |a fecha de
cobro de | a prestaci on.

b) Las prestaci ones denoni nadas cono Eval uaci 6n de | a
Voz (cod. 13-03-001), Eval uaci 6n del Habl a (cod.

13-03-002) y Eval uaci 6n del Lenguaje (c6d. 13-03-003),
deberan incluir un informe escrito del profesional y el
detall e de | as funciones exan nadas.

c)Las prestaci ones de Fonoaudi ol ogia, tendréan |os
maxi nos por beneficiario que a continuaci 6n se indican

- Evaluaci 6n de la Voz (céd. 13-03-001), méxinmo 1
sesi6n anual y un minino de 30 minutos de duraci6n

- Eval uaci 6n del Habla (cé6d. 13-03-002), nmaxino 2
sesiones anuales y un ninino de 30 m nutos de duraci6n

- Eval uaci 6n del Lenguaje (c6d. 13-03-003), méxino

|
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3 sesiones anuales y un nminino de 30 mnutos de duraci6n
- Rehabilitaci6n de la Voz (céd. 13-03-004),
maxi no 15 sesiones anuales y un minino de 30 mnutos de
dur aci on.
- Rehabilitaci é6n del Habla y/o del Lenguaje (cdd
13- 03-005), nmaxinb 30 sesiones anuales y un mininm de 30
nm nut os de duraci 6n.

d) Las prestaci ones de eval uaci 6n y rehabilitaci 6n de
la voz, habla y | enguaje, cddigos 13-03-001, 13-03-002 y
13-03-004, sélo se aplica, para poblaci 6n beneficiaria,
con edad superior a los 2 afos.

e) Las prestaci ones de eval uaci 6n y rehabilitacion
habl a y | enguaj e, cdédi gos, 13-03-003 y 13-03-005 sélo se
aplican, para pobl aci 6n beneficiaria, con edad superior a
| os 6 neses.

f)Las personas con di scapaci dad, que se encuentren
inscritas en el Registro Nacional de Discapacidad y que sean
beneficiarios de Fonasa, podran acceder a prestaci ones en
Fonoaudi ol ogi a sin tope de atenciones anual es, tamnbi én se
consi deran | os nenores de 6 afios, que sean acreditados por
el Servicio Nacional de |a Discapacidad (SENADI S), que
valide |l a condici6n de di scapaci dad del nenor, con |la
docunent aci 6n definida por ese Servicio para estos efectos

g) La prestaci on Eval uaci 6n clinica de la
degl uci 6n, codigo 13-03-007, evaluUa la integridad de
nmecani sno deglutorio en pacientes con alteraci ones de origen
mecani co, neurol 6gi co de base o adquirida (Por ACV, TEC
denenci as, Parkinson u otro tipo de condiciones
neur odegenerativas), con el objetivo de favorecer una
al i mentaci 6n segura y eficaz por via oral que permita la
hidrataci 6n y nutricion del usuario, valorando el riesgo
de aspiraci 6n y/o penetraci 6n hacia |la via aérea.

Consi dera dentro de | a prestaci 6n | os insunops

correspondi entes a guantes de | atex (par), gasa, suero
fisiolo6gico 100 M., jeringa de 20 nl., azul de netileno,
yogurt, galletas (1 paquete), espesante, botella de agua,
colorante alinmentario, bandeja reutilizable, vaso plastico,
entre otros. Esta prestaci 6n podra ser efectuada en box de
consulta, atencio6n cerrada y domcilio, prestaci én que

contenpl a una duraci 6n de 40 mi nutos. Resol uci 6n 436,
Adi ci onal nente | a prestaci 6n codi go 13-03-007, podra SALUD
ser otorgada por Fonoaudi 6l ogo conmpb apoyo durante el Art. prinmero, N 31
procedi m ento radi ol 6gi co Video fluoroscopia para el D. O, 11.05. 2021
estudi o de | a degluci 6n (04-01-073), para estos efectos el Resol uci 6n 208
Medi co especialista en I magenol ogia u EXENTA,
Q orrinol aringdl ogo, deberd solicitar |a col aboraci 6n del SALUD
prof esi onal durante el procedi m ento, consignandolo en la N 27
ficha clinica, cuando se trate de atenci 6n cerrada. Para D. O 26.02.2022

|l os casos en | os cual es el exanen se realice en atencién
anbul atoria, requerira de una orden nmédica emtida por

di chos especi al i st as. Resol uci 6n 208
EXENTA,
h) La prestaci 6n Rehabilitaci 6n de |la degl uci 6n SALUD
codi go 13-03-006; busca la rehabilitaci6on de |a degl ucién N° 28
por via oral, favoreciendo una alinmentacion eficaz y D. 0. 26.02.2022

segura, otorgando necani snbs de proteccién de la via
aérea y sus conplicaciones asociadas, |o anterior a través
de estrategi as terapéuticas tales conpo ejercicios,

|
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mani obras, adaptaci ones de consistencias para |la
alimentaci 6n, entre otras. Indicada para el tratam ento de
| a disfagia, deglucién atipica u otras alteraciones de
proceso deglutorio, ya sea por causa necani ca, neurol 6gi ca
0 adquirida. Considera dentro de |a prestaci 6n | o0s insunos
correspondi entes a guantes de | atex (par), gasa, cuchara de
netal, espesante, entre otros. Esta prestaci 6n podra ser

ef ectuada en box de consulta, atencion cerrada y donmicilio.
Contenpl a un méxi no de 30 prestaci ones por afio por
beneficiario, con una duraci6n mninma de 30 ninutos.

16. 3. - Tel erehabilitaci 6n G upo 13 sub grupo 08. Resol uci 6n 436,
SALUD
Los profesionales o establ eci mi entos de salud. para Art. prinmero, N° 32
otorgar integral mente | as prestaciones, deberan estar D. 0. 11.05.2021

acredi tados ante el Fondo, el que verificara que cuenten
con los requisitos técnicos y adm nistrativos habilitantes
para dicho efecto, |os que se encuentran establ ecidos en e
punto 7.1.6 de esta nornativa.

Las prestaci ones del grupo 13 subgrupo 08 se regiran
por lo establecido en los puntos 16.1 - 16.2 y 16.3 de esta
normativa y segun | as siguientes disposiciones
especificas:

a) Las prestaciones de Tel erehabilitaci 6n arancel adas
del grupo 13 subgrupo 08, se encuentran autorizadas desde |la
prinmera consulta.

b) Estos cddi gos arancel ari os no tienen recargo
horari o.

c) Las prestaciones del grupo 13 sub grupo 08, seran
excluyentes entre si con |las prestaci ones del grupo 13
subgrupo 03 para un msno dia.

d) Las personas con di scapaci dad, que se encuentren
inscritas en el Registro Nacional de Discapacidad y que sean
beneficiari os de Fonasa, podran acceder a prestaci ones de
Terapi a Ocupaci onal sin tope de atenciones anual es, tanbién
se consideran | os nmenores de 6 afios, que sean acreditados
por el Servicio Nacional de |a Discapacidad (SENAD S), que
valide |l a condicion de di scapaci dad del nenor, con |la
docunent aci 6n definida por ese Servicio para estos efectos

e) Las prestaciones del grupo 13 sub grupo 08, se
regiran por los siguientes limtes financieros, |os cuales
corresponden a una sunaetoria entre los |imtes establ ecidos
para el grupo 13 subgrupo 03, segin el siguiente detalle:

- Tel erehabilitaci 6n: Eval uaci 6n de |a Voz (céd.
13-08-301), maxino 1 prestaci 6n anual y un ninino de 30
m nut os de duraci 6n. | ndependi entenente de | a nodal i dad de
atenci 6n, ya sea, telerehabilitacién o presencial co6digo
13-03-001, el Fondo pagara solo 1 prestaci én por afio por
beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n Eval uaci 6n del Habla (cdd.
13-08-302), maxino 2 prestaciones anuales y un ninino de
30 minutos de duraci6n. |ndependi entenente de | a nodalidad
de atenci 6n, ya sea, telerehabilitaci én o presencia
cédi go 13-03-002, el Fondo pagara solo 2 prestaci ones por
afio por beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n Eval uaci 6n del Lenguaje (cdd.

13- 08-303), Este cdédigo arancelario contiene 3 sesiones de

|
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m nino 30" minutos cada una. Se permitira un méxi no de 3
prestaci ones anual es por beneficiario, ya sea,

tel erehabilitaci 6n o presencial cddigo 13-03-003, el Fondo
pagara sol o 3 prestaci ones por afio por beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n Rehabilitaci 6n de | a Voz (cod.
13-08-304), naxinb 15 prestaci ones anuales y un nininb de
30 m nutos de duraci 6n, |1os méxi nbs financieros de esta
prestaci 6n estaran conteni dos dentro del limte
financiero de | as prestaci ones del cédigo 13-03-004, es
decir, la sunatoria de anbas nodal i dades, corresponde a un
maxi mo de 15 prestaci ones por afio por beneficiario.

- Tel erehabilitaci 6n Rehabilitaci 6n del Habla y/o de
Lenguaj e (co6d. 13-08-305), nmaxi nmo 30 prestaci ones anual es
y un minino de 30 minutos de duraci6n, |os maxi nos
financieros de esta prestaci 6n estaran conteni dos dentro
del Iimte financiero de | as prestaci ones del cddigo
13-03- 005, es decir, la sumatoria de anbas nodal i dades
corresponde a un maxi no de 30 prestaci ones por afo por
benefi ci ari o.

16. 4. - Disposiciones especificas Tel erehabilitacion. Resol uci 6n 436
SALUD
a) Al inicio de la atenci 6n, se debera informar de Art. primero, N° 32
| os beneficios de |la atenci 6n, asi conp tanbi én de sus D. 0O 11.05.2021

Iimtaciones, riesgos y posibles eventos adversos asoci ados
a la terapia, esta infornmaci 6n debera quedar consi gnada en
la ficha clinica del beneficiario nediante un
consentimento infornmado que debera ser aceptado por el
benefi ci ari o.

b) Ef ectuar una val oraci 6n del beneficiario que
incluya | os aspectos cognitivos, acceso a tecnol ogia,
conorbil i dades o factores de riesgos asociados, con el fin
de determinar si el beneficiario es apto para el desarrollo
de consulta a través de tecnol ogias de |la infornacién
di cho docunmento seré considerado cono parte de la ficha
clinica y debera quedar registrado en ella.

c) Si el beneficiario es apto para este tipo de
atenci 6n, el profesional, debera efectuar y registrar |os
objetivos y el plan de tratam ento acorde al diagnéstico
clinicoy la indicacio6n del médico tratante.

d) Los profesional es que otorguen atenciones de
tel erehabilitaci 6n deberéan entregar al beneficiario pautas
de ejercicios y material de apoyo, en concordancia con e
di agnéstico y el plan terapéutico, asimsno, deberé
existir un nedio de conuni caci 6n establ ecido entre e
beneficiario y el profesional

17. PROCEDI M ENTOS DI AGNOSTI CO TERAPEUTI COS
17.1 Procedi ni ento Aut 6nono

a) Es aquel |l a prestaci 6n (intervenci 6én, procedi m ento,
examen, etc.) que habitualnente forna parte o es etapa de
una mas conpleja y que puede ser ejecutada en forna

i ndependi ente. Para facilitar su identificacién, ha sido
sefial ada general mente, cono (proc. aut.) en el Arancel

No procede el cobro de un procedimento u otra
prestaci 6n, cuando esté incluida en otra de nmayor
conpl ej i dad.
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Ej enpl o:

Prestaci 6n requerida: 03-09-022 Oina Conpl et a.

En este caso no podra cobrarse para el msnpb paciente
en un msno exanen, |la prestaci 6n requerida y el cddigo
03-09-024 Oina, Sedinmento (proc. aut.), ya que estéa
incluida en la orina conpleta.

Ej enpl o:
Prestaci 6n requerida: 18-02-028 Col ecistectoma......
En este caso s6l o podra cobrarse el cddigo
18-02-028, sin que se pueda adicionar el cobro de
prestaciones tales conp |a 18-02-004 (Laparotom a
Expl oradora. .. .. ), ya que esta Ultinma esta incluida en la
prestaci 6n cuyo codigo es 18-02-028.

b) Corresponde el cobro de una prestaci 6n aut 6nona
cuando se efectule
- Conp prestaci 6n ani ca.
Ej enpl o:
Prestaci 6n requeri da: 18- 02- 012
Gastroent er oanastonosis (proc. aut.)
- Asociada a otra prestacion de la que no forma parte.
Ej enpl o:
Prestaci 6n requeri da: 18- 02- 031
Col eci stostonmia (proc. aut.)
18-02-012
Gastroent er oanastonosis (proc. aut.)

17.2 Procedi m ento Di agnéstico Terapéuticos

a) En caso de efectuarse en un solo acto un procedi mento
di agnéstico o terapéutico asociado a una intervenci on
quirdrgica, o dos procedimentos diferentes, correspondera
val orizar en un 100% | a prestaci 6n de nmayor valor y en un
50% | a prestaci 6n de nenor valor, tanto para | os honorarios
prof esi onal es cono para el Derecho de Pabell 6n

b) En | os procedi m entos diagnésticos y terapéuticos,

gue no tengan contenplado | os honorarios de anestesia y en
| os cual es se requiera anestesia general o regional, el uso
de ésta debera ser fundanmentado por el nédico tratante en
el Programa respectivo, de acuerdo a | o sefialado en | a
letra a) del punto 20 y en letra a.1) del punto 3.3.

c) El médico tratante deberd Il evar registros, ya sea en
una ficha clinica y/o en un protocolo operatorio de |os
procedi m entos di agnésticos o terapéuticos que realice.

d) Tonma de biopsia con aguja bajo vision ecografica de
la Mama (Biopsia Core) codigo 20-01-025, prestacion
dirigida para poblaci 6n beneficiaria de 15 afios y nas,
debe ser realizada por Midico especialista en

| magenol ogia, en instituciones que cuenten con sala de
procedi m ent os radi ol 6gi cos, requiere de orden médi ca de
derivaci 6n del profesional tratante, incluye aguja y
pistola para |la nuestra, anestésico local e insunps para |la
toma de nmuestra, ecografia manmaria bilateral cddigo
0404012, imagenes e inforne radiol 6gi co del procediniento
en concordancia con el informe de anatonia patol 6gi ca
debi endo entregarse | os infornmes de anbas areas de
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analisis. Para su realizaci 6n debe contar con
consenti m ent o i nfornado.

Esta prestaci 6n no incluye en su valor |as nuestras
hi st ol 6gi cas, estos cobros deben regirse segin |l a
codi ficaci 6n en el arancel vigente de |as prestaci ones de
grupo 08, asimisnmo, no incluye el dip de Titanio en caso de
requerirse para nmarcar la zona. Se restringe su realizaci6n
cuando exi stan infecciones de | a zona susceptible a
biopsiar. Incluye todo | o necesario para realizarla. Procede
el cobro por cada nmanm, independiente de |a cantidad de
focos existentes. Si se efectla en la mama contral atera
si mul t aneanente, se debe hacer un progranma conpl ementari o
al 50%
e) Ter nocoagul aci 6n de zonas cerebral es con
radi ofrecuencia o ultrasoni do focalizado con técnica
estereotaxica para el tratam ento de enfernmedad de
Par ki nson, tenbl or esencial, psicocirugia y otros, cédigo
11-03- 043, requiere orden médi ca de derivaci 6n. Para
realizar |la prestaci 6n, dependi endo de |a técnica, debe
di sponerse de pabell 6n de alta conpl ejidad,
preferenci al nente de neurocirugia o de resonador
magnéti co, segln sea radi ofrecuencia o ul trasonido
focal i zado
f) I nstilacion vesical (incluye colocacio6n de sonda y
Mycobact eri um Bovi s para instilacion intravesical proc.
aut.) codigo 19-01-036, cdédigo arancel ari o que exceptua a
beneficiarios con Tubercul osis y/o i nnmunodeprim dos. Para su
realizaci 6n requi ere orden nmédi ca de un especialista en
urol ogia, la prestaci 6n del cé6digo arancelario 19-01-019,
es excluyente con este codigo arancel ario.
o)) Cbdi go 1801033 I nyectoterapi a Henostatica, Henostasia
Mecani ca, Henobstasia Térmica, Ligadura El 4stica, no esta
expresanente restringido a |a Henorragia Digestiva Alta, por
|l o que es aplicable tanmbi én a | as endoscopi as baj as cuando
se requiere, acorde a |a patologia del paciente en e
contexto de | os procedin entos endoscépi cos baj os
terapéuticos o diagnésticos, |o cual debe quedar reflejado
en el protocolo o informe del procedimento realizado.
h) Codi go 0404218 El astografia Hepatica, realizada
medi ante ondas pul satiles vibratorias y ondas de
ul trasoni do que pernmiten |a eval uacion de |la elasticidad o
ri gi dez hepatica, el operador puede ser nedico o un
prof esional de |a salud capacitado, pero el infornme sélo
puede ser realizado por nedico especialista.
i) Prest aci ones 2004007 (Aspiraci 6n manual endouterina
(AVEU) y 1901035 (Biopsia estereotaxica digital de
préstata), incluyen honorario médico, insunos y
di spositivos necesarios. En el caso de AMEU incluye sala de
procedi m ent os.
i) La prestaci 6n cédi go 2001023, Bi opsi a estereot axi ca
digital de manmm, corresponde a un procedi niento
di agnoésti co-terapéutico invasivo (por |a puncién). Se
realiza en sala de rayos, por nedico especialista en
Radi ol ogia y se cobra por cada mana i ndependiente de |a
canti dad de focos existentes. Incluye: Anestesia, inagenes,
ademas del inforne radiol 6gico, insunos (aguja de biopsia
manaria y otros), toma de nuestras: incluidas, a través de
| a punci 6n correspondi ente.
17.3 Henodi &l isis y Peritoneodi&lisis.

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N° 29

D.O. 26.02.2022

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 33.

D.O. 26.04.2023

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 34.

D. 0. 26.04.2023
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a) De acuerdo a |l o establecido en la letra b) del punto
3.3, deberén cobrarse a través de Programa de Atencion de
Sal ud, | os siguientes codigos:

Henodi &l i sis con i nsunps incl ui dos 19-01- 023

Henodi al i sis sin insunbs 19-01- 024

Peritoneodi &lisis (incluye insunps) 19-01- 025 Resol uci 6n 40
por sesion (incluye insunos) EXENTA,
Peritoneodi alisis continua en paciente SALUD

cronico 19-01- 026 I, N 8)
Henodi &l i sis con Bi carbonato con i nsunos D. 0. 31.01.2012
(por sesi6n) 19-01- 028

Henodi al i sis con Bi carbonato con insunbs

(tratam nensual) 19-01- 029

Cono todo Progranma de Atenci 6n de Sal ud, sé6l o podra
ser presentado a cobro una vez efectuadas todas |as
prestaci ones progranmadas. En caso de no conpl etarse e
narmero de di alisis programadas, el Programa debera ser
reval ori zado, antes de su presentaci 6n a cobro.

Tal conb | o expresan los articulos 7° y 10° de
Arancel, estos cdédi gos no tendran derecho a recargo
horario y no seran afectados por el grupo de inscripcién
del profesional o entidad que otorga |la prestaci 6n

Para aquel |l os paci entes que se requi era efectuar
accesos vascul ares sinples o conpl ej os (codi gos 25-01-031
6 25-01-032), deberé ajustarse a | o establecido en e
punto 27 referido a nornativa general del grupo 25 Pago
Asoci ado a Diagnéstico (PAD) y en lo especifico, alo
sefial ado en el punto 27.6 letra f).

b) Exanenes en tratan entos nensual es

El cddigo 19-01-029 "Henodi alisis con Bicarbonato,
con insunps tratam ento nmensual ", esta destinado
excl usi vanente al cobro del tratanmi ento de pacientes con
i nsuficiencia renal crénica y sus valores incluyen todos
| 0s i nsunbs necesarios y exanenes de | aboratorio que se
detal | an:

Exanenes Mensual es

- Nitrogeno ureico 03-02- 057

- Creatinina en plasm 03- 02- 023

- Potasem a 03-02- 032

- Calcenia 03-02-015

- Fosfenia 03-02-042

- Hematocrito 03-01- 036

- Transam nasas (GOT, GPT) 03-02-063 x 2

- Anticuerpo anti HV 03-06-169 (sOl o en pacientes

de alto riesgo).

*Ni trégeno ureico 03-02-057 X 2 para realizar
cuoci ente de nitrégeno (indicador de la calidad de
proceso).

Respecto a | a determ naci 6n nensual del anticuerpo
H'V, se consideran pacientes de alto riesgo |os
pol i transfundi dos, drogadi ctos, honobsexual es y bi sexual es.
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Exanenes Trinestral es

- Al bum neni a 03-02-101 Resol uci 6n 436,
- Fosfatasas al cal i nas 03-02- 040 SALUD
- N Ureico ( post) 03-02-057 x 2 Art. prinero, N° 34

D. 0O 11.05.2021
Examenes Senestral es
- Bicarbonato 03-02-011
- Parat hor nona 03-03-018
- Anticuerpo anti HV 03-06- 169 (para todos
| os paci ent es)

- Antigeno hepatitis B  03-06-077
- Anticuerpos anti

hepatitis C 03-06- 081
- Ferritina 03-01-026

Respecto a narcadores para hepatitis By C, deben
control arse ademas frente a cual qui er el evaci 6n de
Transani nasas. Respecto a la ferritina, debe control arse
trinestral nente para paci entes con indicacién de fierro
endovenoso.

Exanmenes Anual es
- Aluminio en liquido de diélisis (en |a nmedida
gue la tecnol ogia de cuantificaci 6n sea
accesi bl e). 03-02- 035
La determ naci 6n de sustancias quim cas en el
agua tratada para henodi alisis tendra que
cumplir la reglanmentaci 6n vigente.

Mar cador es de | nfecci6n Viral
- Antigeno hepatitis B: cd6digo 03-06-077
- Anticuerpo antihepatitis C codigo 03-06-081
- Anticuerpo anti HV: cédigo 03-06-169

Los narcadores virales (céd. 03-06-169, 03-06-079 y
03-06- 081) deben determ narse en todos | os pacientes a
ingreso al programa, en cuanto a su determ naci 6n posterior
es variabl e, segln cada paciente.

O ros exanenes requeridos por el paciente para e
control o derivados del estudio de otras patol ogias, no
deben ent enderse incorporados en el valor de |a prestacion
y pueden ser solicitados por el nmédico tratante de dichas
pat ol ogi as, en forma i ndependi ente.

c) El 19-01-029 "Henodi alisis con Bicarbonato con

i nsunos, tratam ento nmensual", incluyen todas |as
henodi al i sis y todas sus variedades, conp
ultrafiltraciones, insunbs y exanenes, que el paciente
requi era en el nes. Deberan anotarse en el Formulario de
Confecci 6n del Programa de Atenci 6n de Salud |as fechas
de las dialisis realizadas.

Cuando por diversas circunstancias se realicen nenos de
trece henodialisis o ultrafiltraci ones, deberé
confeccionarse (o rehacerse) el programa de atenci 6n de
salud con el nunero exacto de ellas con un naxi nb de 12 en
un nes, usando el cdéd. 19-01-023, o el cod. 19-01-028.

Excepci onal nente y sél o en casos de tratam entos
tri semanal es conpletos, en los cuales resulten 12
henodi al i sis nmensual es por el nanero de dias del nes,
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correspondera el cobro del co6d. 19-01-027, o el céd.
19- 01- 029.

Los val ores del cdéd. 19-01-027 y c6d. 19-01-029, han
sido cal cul ados con 13,5 henodi &lisis a fin de cubrir |os
meses de 14 henodi &lisis y aquellas extras que deban
ef ect uar se

d) Los Centros de Di&alisis con autorizaci 6n de

i nstal aci 6n y funci onam ento otorgada por |a autoridad
sanitaria respectiva, cunpliran |as disposiciones
normativas fijadas en el Decreto Supreno N° 2.357/de 1994
del Mnisterio de Salud y sus nodificaci ones, que aprobo e
Regl anento sobre Centros de Dialisis. Asimsm, |os Centros
acredi tados y que opten por inscripcién en el Fondo, se
regiran, para efectos de convenios y cobranzas de
prestaciones de Dialisis, por las normas e instrucciones

em tidas por el Fondo.

e) La peritoneodi alisis continua en paciente croénico
(céd. 19-01-026) soélo puede ser otorgada y cobrada por
prestadores que cuenten con acreditaci é6n y aprobaci 6n ante
el Fondo Nacional de Sal ud. Deberan aconpafiar antecedentes
de Progranas de entrenam ento y seguimento de pacientes
asi conp de | os exanenes peri 6di cos que se realizaran de
acuerdo al siguiente detalle:

Exanenes nensual es

-Hematocrito 03-01-036
-dicema 03-02- 047
-Potasi o 03-02-032
- Fosfatasas al cal i nas 03-02- 040
-Cal cem a 03-02-015
- Fosfem a 03-02-042

- Transani nasas (GOT, GPT) 03-02-063 x 2

Exanenes trinestral es

- Al bum na 03-02- 060
-Creatinina 03-02-023
-Ni troégeno ureico 03- 02- 057
Exanenes senestral es

- Col esterol 03-02- 067
-Triglicéridos 03- 02- 064
- Bi car bonat o 03-02-011
-Ferritina 03-01-026
- % Sat ur aci 6n de

transferrina 03-01-082
Exanenes anual es

-Anticuerpos anti HV 03- 06- 169
- Par at hor nonas 03-03-018
-Hepatitis B 03-06-077
-Hepatitis C 03- 06- 081

Los niveles de ferritina, deberéan control arse
trimestral nente para pacientes con indicacion de fierro
endovenoso.

Todos | os exanenes deberéan realizarse adenmés, a
i ngreso de cada paciente al prograna.
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Los pacientes adultos podréan acceder al uso de esta
técnica, so6lo si cuentan con la indicaci én nédica y
cuando no puedan efectuarse el tratamento por nedio de |la
henodi al i si s.

Di cho cédigo incluye |a totalidad de | as prestaci ones
pr of esi onal es, equi pos, instrumentos, insunpbs y examenes
gue se requi eran durante el nmes del tratam ento.

En el caso de la peritoneodidlisis intermtente el
Fondo establ ecera en forma proporcional |os val ores que
correspondan.

17.4 Oros procedi nm entos.
a) Las sesiones de innunoterapia se pagaran con e
cédigo 17-07-036, atencion que incluye el valor de la
vacuna, su colocacién y el trataniento de | as reacci ones
adversas. Aquel |l os profesionales o centros que di spongan de
i nstal aci 6n para preparar vacunas para tratamn entos de
i nmunot er api a, deberan di sponer de | a correspondiente
autorizaci 6n sanitaria.
b) Para | a aplicaci 6n del cdédigo 19-01-019, se aceptara
un maxi no de 10 instil aci ones vesical es por Programa. Este
cédigo incluye | a colocaci 6n de |a sonda vesical nmas el
procedi m ento de instilacion
c) Las prestaci ones "Mnitoreo Basal" (codi go 20-01-009)
y "Monitoreo fetal estresante, con control permanente de
especialista y tratanmiento de | as posi bl es conplicaci ones”
(cbdi go 20-01-010), no podran ser cobrados una vez
i niciado el trabajo de parto
d) En infiltraciones de nervios y/o raices nerviosas se
pagara el valor unitario por sesio6n, sin considerar e
narmero de infiltraciones.
e) La Polisomografia (cod. 11-01-045) conprende a lo
menos | os sigui entes exanenes: el ectroencefal ogranma
el ectrocardi ograma, el ectronistagnografia y nonitoreo de
apnea.
f) Las prestaci ones del G upo 05 Medicina Nuclear y
Radi ot erapi a, no estaran afectas a recargo horario. De
acuerdo a | o sefial ado en el punto 3 letra a.1), para la
em si 6n de | as respectivas 6rdenes, se requiere la
confecci 6n de un Programa de Atenci 6n de Sal ud, con
excepci 6n del Subgrupo 01
9) En aquel | os procedi n entos di agnésticos y
terapéuticos, que de acuerdo a criterios técnicos
requi eran sedaci 6n y ésta sea efectuada por el msnp
médi co, corresponderda |la val orizaci 6n del 10% de | os
honorarios del priner cirujano. Este valor incluye |la
admi ni straci on, el control posterior al procedinientoy e
tratam ento de |as eventual es reacci ones adversas.
h) La prestaci 6n 11-01-140 Esclerosis Miltiple Remtente
Recurrente, tratam ento nedi co-farnmacol 6gi co- anua
(i ncluye i nmunonodul adores), podré ser inscrita por
prestadores juridicos, que suscriban un convenio en el rol
M.E para | a atenci 6n de pacientes con EM en el estadio
gue se indica
La i ncorporaci 6n de beneficiari os FONASA a

tratam ento y prestaci 6n indi cada, se haré bajo
cunplimento adnmnistrativo técnico siguiente:

I ndi caci 6n de terapia debe efectuarla el

meédi co tratante de especial i dad.
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La emi si6n de |la orden de atenci 6n se hard a
partir del formulario de confecci6n de programa
médi co que adjuntara |la prescripcion del nédico
tratante.

El cddigo 11-01-140, no tiene recargos, por nive
del prestador ni horario de atenci6n

El maxi no de prestaci ones 11-01-140, seré& una por

afio, por beneficiario.

El valor de la prestaci én incluye: eval uaciones y
control es médi cos, entrega y otorgam ento de

i nmunonodul ador es, resonanci a nucl ear nmagnética
cuando corresponda

Las prestaciones 11-01-141 y 11-01-142, tendran |os
m snobs conceptos y fundanentos precedentes, excepto la
restricci 6n de frecuencias méaxi nas.

i) La enmsiony cobro de prestaci ones de Dernmtol ogia y
Tegurmentos (Grupo 16), se efectuard en cunplimento de |la
normati va general establ ecida para procedi mentos y

cirugias, ademds de | as nornmas especificas siguientes: Resol uci 6n 40

. Previo a |la em sion de 6rdenes de atenci 6n por EXENTA,

prestaci ones de Fototerapia, cédigos 16-01-112 y 16-01-113, SALUD

se conpletard un fornulario de confecci 6n de programa de I, N0 9)
atenci 6n de salud, de acuerdo a |las condiciones D. 0. 31.01.2012

establ ecidas en el articulo 3.3 de esta nornativa.

Se aceptara un maxi no de 30 sesiones, al afio
calendarlo por beneficiario, para |a prestaci 6n 16-01-112
"Fototerapia UVB, WA localizada, por sesioé6n", y un méxino
de 30 sesiones, al afo cal endari o, por beneficiario,
para |la prestaci 6n 16-01-113 "Fototerapi a UVB, Banda
Angosta y UVA, por sesio6n, en cabina".

Para | os cdédi gos desde 16-01-110 y hasta el
16 01- 126, que no cuenten con codi go de sala de
procedi m ento, y requieran intervenci ones nedi cas
terapéuticas, se entienden incluidos el uso del equipo
médi co i nvol ucrado, asi conp tanbi én ciertos materiales e
i nsunos basicos, tales conp, hojas de bisturi, guantes,
gasa, al godén, apésitos, tela adhesiva y simlares,
aguj as,
jeringas desechables, antisépticos y desinfectantes.

Cuando se requiera | a conbi naci 6n de di stintos
codlgos del subgrupo 16-01, con un limte maxino de 3
prestaci ones, se debera confeccionar un programa de
atenci 6n de sal ud.

- En | os casos, en que por indicaci6n nmédi ca deba
retirarse un inplante subcutaneo, el nédico cirujano que
ef ect e el procedimento, cobrard la prestaci 6n 16-01-115

val ori zada en un 100% Resol uci 6n 139
j) La Poligrafia cardiorrespiratoria del suefio cddigo EXENTA,
17-07-038, corresponde ser realizado en nodal i dad SALUD

hospitali zado, incluye el registro durante 12 horas en forna N 9

sinmul t dnea del flujo aéreo, novimentos respiratorios, D. 0. 15.03.2014

frecuenci a cardi aca, saturaci 6n de oxigeno. Debe ser

ef ectuado por un médi co especi alista (neurdl ogo,

broncopul nonar, otorrinolaringélogo, psiquiatra adultos o
pedi atri cos, con subespecialidad en suefio) o por un
profesional de |a salud capacitado, solo podra ser

|
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ef ectuado en Establ eci mi entos de salud y Soci edades de
Pr of esi onal es. Este exanen incorpora su respectivo inforne,
el que debera ser efectuado solo por el nédico de |as
especi al i dades enunci adas anteri or mente.

La Poligrafia cardiorrespiratoria del suefo
anbul atoria cédigo 17-07-063, incluye el registro
anmbul atorio de 12 horas, en forma sinultanea del flujo
aéreo, novinientos respiratorios, frecuencia cardi aca,
saturaci 6n de oxigeno. Debe ser efectuado por un nédico
especi al i sta (neurdl ogo, broncopul nonar
otorrinol aringdl ogo, psiquiatra adultos o pedi atricos, con
subespeci al i dad en suefio) o por un profesional de la salud
capaci tado, solo podréa ser efectuado por Establ eci m entos
de salud y Soci edades de Profesional es. Este exanen
i ncorpora su respectivo inforne, el que debera ser
ef ectuado solo por el nédico de | as especi al i dades
enunci adas anteriornente. Las prestaci ones codi go 1707052
Moni t ori zaci 6n saturaci 6n de 2 durante el suefio y
1707053 Estudi o pol i somografi co de apneas del suefio con
titulaci 6n de CPAP son excluyentes entre si, ya que,
corresponden a saturaci 6n nocturna y a titulacioén
aut 6noma de CPAP respectivanente. La prestaci 6n cddi go
1707053 Est udi o polisomografi co de apneas del suefio con
titulaci 6n de CPAP, posee un |imte financiero de dos
prestaci ones por afio por beneficiario.

17.5 "Neunol ogi a Endosonografia Bronqui al (EBUS) Cadi go
1707056":

Gener al i dades

El EBUS, es una técnica de ultrasonido que permte
visualizar las estructuras adyacentes a la via aérea y el
par énqui ma pul nonar, con ella se puede tonar biopsias
transbronqui al es nedi ant e ecobr oncoscopi a.

Esta prestaci 6n incluye derecho a pabell 6n e insunos
i ndi spensabl es para el procedimento tales cono aguja de
endosonografia bronquial, valvula canal de aspiraci6n
jeringa de succion, tapéon de canal de trabajo, bal én de
endosonogr afia, ademas del periodo de recuperaci 6n de
anestesia o sedaci6n en |la nisnma sala donde se desarroll 6
el procedinmento o en una uni dad de recuperaci 6n del m sno
centro asistenci al

Esta prestaci 6n no incluye la realizaci 6n de
exanenes Laboratorio, Anatonia patol 6gica e
| magenol ogi a, adenmés de | os costos asoci ados a
conpl i caci ones que pudi esen derivar del procedim ento.

Cada bono de Endosonografia Bronqui al deber& ser
adquirido con la correspondi ente Orden entregada por Medico
Cirujano con especialidad certificada de: oncol ogi a,
radi oterapi a, enfernedades respiratorias, cirugia de
t 6rax, hematol ogia, reunatologia, infectologia o
nmedi ci na interna

La prestaci 6n cédi go 1707056 no cuenta con
restriccion etaria establecida y sélo se podra acceder a
un maxi no de dos prestaciones por beneficiario por afo.

Para | a inscripcion del codigo 1707056
Endosonografia Bronquial (EBUS), |os prestadores deberan
cunplir con |l a resol uci 6n de conveni os establecida y
deberan dar cunplinmiento a todos |os Protocolos y CGuias de

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. primero, N 33
D.O 11.05.2021
NOTA 7

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N° | 35,

D. O. 26.04. 2023
Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N |, 33

D.O 17.02.2020
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Practica Cinica del Mnisterio de Salud sobre la nmateri a.
m El prestador que inscriba el procedi mento debera

di sponer de equi pam ento de Endosonografia Bronquial, con
todos | os accesori os correspondi entes y nonitor de signos
vital es de alta conplejidad. El procedi m ento debera ser
reali zado en un pabell én quirdrgico de cirugia nmenor (ya

incluido en el valor total de |la prestacion). Resol uci 6n 436,
Ademas de contar con servicio de anatonia SALUD
pat ol 6gi ca, para derivaci 6n i nmedi ata de nuestras Art. prinmero, N° 35
extraidas durante el procedi m ento. D. 0. 11.05.2021
17.6 "Prestaci ones Tam zaje Auditivo (cédi gos 1301045 y
1301046)", el cual indica |o siguiente: Resol uci 6n 54
EXENTA,
Gener al i dades SALUD
Est as prestaci ones, corresponden a exanenes de N 1, 34
tam zaj e de hi poacusia en reci én naci dos o personas con D.O 17.02.2020

limtaciones intelectuales o fisicas, que permten hacer un
di agnéstico precoz de |a hipoacusia, que es |la dism nucion
parcial o total en |la capacidad para detectar ciertas
frecuenci as e intensi dades del sonido.

Su val or considera su realizacion en forma bilateral
por o que no corresponde el cobro de més de un nisno
cédi go por procedi m ento.

a) Em siones (toacusticas (codigo 1301045):
|

Prestaci 6n correspondi ente al tam zado con eni siones
otoaclsticas transientes o producto de distorsion,
considera el tamizaje auditivo del recién nacido, hasta |os
6 neses. Este examen requi ere orden neédica, por nedico
neonat 6l ogo, pediatra u otorrinol ari ngél ogo.

Debe ser realizada por profesionales del area
audi ol 6gi ca, tales conp fonoaudi 6l ogo o tecndl ogo
médi co, nenci 6n otorrinol aringol ogia. En caso de no
di sponer de di chos profesional es podra ser realizado por
enfermera o matrona capacitada y acreditados en |la
Super i nt endenci a de Sal ud.

b) Potenci al es evocados auditivos de tronco cerebral
acortados (codigo 1301046):
|

Estudio de la via auditiva con estinmulo click que
consiste en nedir la respuesta de ésta a diversos niveles
de intensidad, buscando su activaci 6n (exanen acortado).

Este exanen se realiza a nifios(as) hasta | os 6 afios
de edad, requi ere orden nédi ca por nedi co neonat 6l ogo,
pediatra y otorrinol ari ngél ogo. Se puede efectuar en edades
mayores a personas con sospecha de di scapacidad auditiva y
gue tengan |limtaciones fisicas, neurol 6gicas e
i ntel ectual es para responder, o en casos de posibles
si nul ador es.

Debe ser realizada por profesional es del area
audi ol 6gi ca, tales conp fonoaudi 6l ogo o tecndl ogo
nmedi co, nenci 6n otorrinol ari ngol ogi a.
]

Limtes financieros para cédi gos 1301045 y 1301046:
|

Se podré& realizar conb maxi no 3 prestaci ones anual es,

|
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pudi endo conprarse a nonbre del nifio(a) beneficiario(a).
Anbas prestaci ones son excluyentes con | a prestaci on
PAD PARTO (2501009), por | o que su cobranza quedara regida
por |o establecido en el punto 27.6 letra 'a)' de estas
normas. Lo anterior, dado que anbas prestaci ones ya se
encuentran incorporadas en el valor de este PAD y, en caso
de requerirlas, no necesitaran de orden nedi ca para su
real i zaci on.
El conveni o para estas prestaciones, s6lo considera |la
i nscripci 6n de prestadores institucionales o entidades.

18. OFTALMOLOG A ( GRUPO 12)

a) El Fondo pagara |a consulta oftal nol 6gica con |a
prestaci 6n 01-01-204 Consul ta Médi ca de Especialidad en

O tal nol ogia, segln grupo de inscripcién del profesional

La consulta oftal nol 6gi ca incluye procedi m entos
habi t ual es, tales cono tononetria, refraccion

goni oscopia, fondo de ojo, etc.

b) El consultorio del oftal ndl ogo, al nonmento de efectuar
| a prestaci 6n, deber& estar equi pado con |la

i mpl enent aci é6n nini na que a continuaci 6n se indica:

M croscopi o corneal (| anpara de hendi dura).
Caja de lente con accesori os.

Lensonet ro.

Ot al noscopi o.

Proyector o tabla de optoti pos.

- Tononet r o.
c) Procederéa el cobro del cédigo 12-01-019, Expl oraci 6n
Vitreorretinal, s6lo si la prestacion se realiza en

consul tas dotadas con e
b) de este punto.
d) Exanmen Optonmétrico con Prescripci 6n de Lentes (cdd.
12-01- 027).

Es | a atenci 6n oftal nol 6gi ca otorgada por un
pr of esi onal Tecndl ogo Médi co, con menci 6n en
O tal mol ogia, cuyo caréacter de integralidad de atencién
consi dera evaluar |a existencia de vicios de refracci 6n en
un paciente; prescribir, controlar y adaptar lentes para |la
correcci 6n de esa patol ogia, ademhds de admi nistrar dentro
del anbito de su conpetencia, farmacos del area
of t al mol 6gi ca de aplicaci 6n tépi ca que sean preci sos.
Podr &n, asi m sno, detectar alteraci ones del globo ocular y
di sfunciones visuales, a fin de derivar |os pacientes en
forma oportuna, a la eval uaci 6n con médi co cirujano
especi al i sta, que corresponda.

Para la inscripcion y cobro de |la prestaci6n

12-01- 027, se estard a lo siguiente:

equi pam ento detallado en la letra

d. 1) Los Tecndl ogos Medi cos que deseen cobrar esta
prestaci 6n, deben solicitarlo formalnente, a través de
Il enado de | os fornul ari os dispuestos para el efecto,

i ncor porando | a docunentaci 6n que certifique estar en
posesi 6n de titul o profesional con nencio6n en
of t al ol ogi a.

d. 2) Los profesional es que se inscriban, deberan
ef ectuar estas prestaciones, en consultorio individua
centros médi cos, debi endo di sponer de inpl ementaci 6n

0 en

|
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nmini ma de equi pos e instrunentos para realizar el exanen
optonmétrico, prescribir lentes y determ nar presién

ocul ar, detal |l ados a continuaci 6n

Box de atenci én individual, con |avamanos y

nuebl es.
Ret i noscopi o.
Aut orefract 6netro
Caja de lente con accesori os.
Proyector de optotipo o tablero.
Lensénet ro.
. Tononet r o. Resol uci 6n 448
d. 3) La prestaci 6n 12-01-027, tendra valor Gnico y EXENTA,
no estard afecta a recargo horario, siendo independiente al SALUD
nivel de inscripcién del profesional o entidad que I|as N 1 38.
otorgue, y considera un maxi no anual de 2 prestaci ones, por D. 0. 26.04.2023

afio cal endari o, por beneficiario.

d. 4) Las entidades y profesionales que cobren |a
prestaci 6n 12-01-027, deberan di sponer del registro de |as
at enci ones otorgadas, para cuando |es sea requerido por el
Fondo. Para ese efecto, deberan mantener registros
actual i zados de | os pacientes en control, con |as
activi dades efectuadas y las fechas de atenci én
respectivas.

e) Paqui netria codi go 12-01-045, prestacion realizada

por profesional Tecndl ogo Médi co con nenci 6n en

oftal nologia y optonetria, debera contar con e

equi pam ento e infraestructura necesaria para el desarrollo
de la prestaci én, incluye el uso de anestesia todpica en
colirio. El procedimento bilateral contenpla | a entrega de
informe y requi ere de orden nédica del profesiona

tratante. Resol uci 6n 208
EXENTA,

19. CIRUG A (GRUPCS 11 AL 21) SALUD

A) NORVAS GENERALES N° 30

D. 0 26.02.2022
a) "Acto Quirdrgico":
Es el conjunto de acciones efectuadas a un paci ente por

uno o mas cirujanos, en el Pabell én o Quirofano,
general nente bajo anestesia y para un trataniento
det er m nado.

Representa de por si un acto nédico integral y adengs
de las técnicas especificas incluye, en lo esencial, la
diéresis y sintesis de tejidos, henpstasia y disecciones
anat 6m cas comunes a diversas intervenci ones.
b) El valor arancelario de la cirugia electiva o de
urgencia, que se efectlie en horario habil o inhdbil, se
regird por lo seflalado en el articulo 7° del Arancel
C) La fecha y la hora de comienzo y térmno de |as
i ntervenci ones que se hagan por Programe, deberd constar en
| os respectivos protocolos quirargicos y/o en |las historias
clinicas de | os pacientes.
d) En las intervenciones quiruargicas, |la principa
responsabilidad legal, ética y reglanentaria es del priner
cirujano (cirujano tratante). En caso de incurrirse en
al guna irregul aridad adm nistrativa de cobro, esta
situaci 6n afecta a todo el equipo quirdrgico.
e) En intervenciones quirdrgicas, obstétricas y
t raumat ol 6gi cas, el nédico cirujano, deberd registrar en

|
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la ficha clinica y/o protocol o operatorio | a atenci6n
otorgada, | os profesionales que participaron en |la

i ntervenci 6n, conp asimsno, a solicitud del paciente o
fam |iar responsable, debera entregar un inforne escrito,
claranmente | egible, del tratam ento realizado, agregando
toda la informaci 6n clinica atil sobre variantes o
conplicaciones de |la intervenci6n

En él deberéa consignar el nonbre del enferno, fecha e
i dentificacion del establecinmento donde se reali z6;
nonbre conpleto, RUT, y direcci6n profesional del prinmer
cirujano, | o que se deberd ratificar con su firna.

El honorario del primer cirujano incluye |la
intervenci 6n quirargica y la atenci 6n post operatoria
directanente derivada de ella, hasta por 15 dias.

La atenci 6n del post operatorio (15 dias), es
responsabilidad del cirujano tratante y sera obligacion de
este profesional, velar porque ante su ausencia justificada,
di cha atenci 6n sea efectuada por al guno de | os integrantes
del equi po quirargico o por otro profesional médico de su
confianza. No corresponde ni ngan pago por este concepto.

Se considera incluidos en el honorario del priner
cirujano, tanto | a preparaci 6n previa, conp aquellas
mani obras ef ectuadas durante o innedi atanmente después de | a
i ntervenci 6n quirdrgica o procedi mento, por |o que no
corresponde su cobro separadanente.

f) Los val ores que sefial a el Arancel para |as

i ntervenciones, cualquiera sea la técnica utilizada, salvo
que el arancel sefial e expresanente otro val or, conprenden
el honorario total y de cada uno de | os mi enbros que
conponen el equi po nédico (prinmer cirujano, nédicos
ayudantes y anestesi 6l ogo), si la prestacion |o requiere.

El Fondo pagara, a los integrantes del equi po nédico
establ ecido en el Arancel, exclusivanmente |os val ores
sefial ados en el misnob y s6lo a | os profesional es que
ef ecti vament e hayan actuado en | a prestacion
9) Los Programas quiruargi cos, que no registren cobro de
honorarios por equi po médico o lo contenplen en forma
i nconpl eta, deberan presentarse a cobro con |la
f undament aci 6n correspondi ent e.

h) En aquel | os casos en que el priner cirujano no esté
inscrito en el Rol, podr& aplicarse el Arancel al resto del
equi po nédi co, val ori zandose en el nivel de cada
profesional. En el Formulario para Confecci 6n de Progranma
de Atenci 6n de Sal ud, se deberéan identificar |os niveles
de cada uno de |l os integrantes del equipo.

En el caso que el priner cirujano fundanente |a
deci si 6n de no cobrar ningln honorario, el resto de
equi po nédico cobrara en el nivel correspondi ente a cada
prof esi onal que haya participado en |l a intervenci6n

No obstante, todas |as demas prestaci ones que requiera

el paciente podran ser pagadas medi ante Ordenes de
At enci on.
i) Cuando un misno equipo y en un nisno acto quirdargico
practique dos o nmas intervenci ones de distinto cddigo, ya
sea por la nmisma u otra incisioén o por diferentes vias de
acceso, deberan cobrar el 100% de aquella de mayor valor y
el 50% de | a de segundo mayor val or

Para efecto del calculo de |a prestaci 6n de mayor
val or, se considerara |la suma del total de |os honorarios

|
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del equi po quirargico (No incluye honorarios de
anestesista, para cuyo cal cul o debe aplicarse |lo

establ ecido en el punto 20 letra d) de estas Nornas.

i) En | os casos de cirugia bilateral de la msma
prestaci 6n, por el mnisno equipo, se pagara el 100% de

val or arancelario de una intervencion y el 50%de la otra,
sal vo que el Arancel expresanente especifique un
procedimento diferente.

k) Cuando a un nisnb paciente se | e practiquen en un mnisno
acto quirurgico en forma sinultanea o sucesiva, dos o nas
oper aci ones por distintos equi pos de cirujanos, a través de
la misma o diferentes incisiones, cada equi po cobrara sus
honorarios en forma i ndependi ente. El Fondo pagar& el 100%
del valor de |las respectivas prestaciones efectuadas.

Para acceder a lo anterior, la totalidad de |os
cirujanos y ayudantes que participen en cada una de |as
i ntervenci ones quirudrgi cas deberan ser personas
diferentes, | o que debera constar en | os docunent os
clinicos y administrativos, asi conp en | os respectivos
Programas de Atenci 6n de Sal ud.

De cunplirse con estos requisitos, se debera
confeccionar dos o mas Progranas separados, el de mayor
val or con equipo quirurgico y anestesista y los otros, sin
anestesista para las intervenciones sinultaneas y con
anestesi sta para aquel |l as intervenci ones que sean sucesivas.

En anbos Programaes, se deberd consignar |os nonbres de
| os integrantes de cada equi po. Ademas, el segundo y denas
Programas deberan indicar que se trata de un Prograna
conpl enentari o, que deber& extenderse segun | o sefal ado
en la letra d) del punto 3.3 de estas Normas. Todos |o0s
Programas de Atenci 6n de Salud, deberan ser presentados a
val ori zaci 6n en forma sinultanea.

1) En aquel l os actos quirdrgi cos, en que es necesario
ef ectuar técnicas especificas correspondi entes a varias

i ntervenci ones, se debera cobrar s6lo |las dos principales,
en consi deraci 6n al caracter integral con que se ha
definido el acto quirdrgico en la letra a) de este punto.

Tanbi én se entiende incluido en dicho valor, la
reparaci 6n de eventual es | esiones i atrogénicas.

m El Fondo podria aceptar el cobro de prestaci ones

adi ci onal es, para | os casos especial es que se justifiquen
t écni canente. Para este efecto, se confeccionara un
Programa Conpl ementario para la tercera o cuarta cirugia,
de acuerdo a |l o sefialado en la letra d) del punto 3.3 de
estas Nornas, correspondi éndol es una val ori zaci 6n del 50%
a cada una de ellas, en caso de ser aprobadas.

Para | a aprobaci 6n o rechazo de cirugias adicional es,
el Fondo podré& solicitar |os antecedentes clinicos
pertinentes, segun se dispone en las nornas referidas a
Programas de Atenci 6n de Salud, punto 4 letra e) de esta
nor mati va.

n) Cuando técni canente sea necesari o, efectuar una

rei ntervenci 6n, por una causal nedica diferente de una

i atrogeni a, el Fondo podra aceptar dentro o fuera del plazo
de 15 dias a que se hace mencién en la letra e) de este
punto, |a presentaci 6n de un Progranma de Atenci 6n de Sal ud
por |a nueva cirugia.

Para este efecto, se confeccionara un Prograna
Conpl enentario por la reintervenci 6n, de acuerdo a lo

|
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sefial ado en la letra d) del punto 3.3 de estas Normas. En
caso de ser aprobada la cirugia, correspondera valori zar
en un 100% 1 os honorarios del equipo quirdrgico y en un
100% el derecho de pabell én

Para | a aprobaci 6n o rechazo de | a nueva cirugia, el
Fondo podré& solicitar |os antecedentes clinicos
pertinentes, segln se dispone en punto 4 letra e) de estas
Nor mas.
) Ni nguna de | as prestaci ones de cirugia, dernatol ogia
u otras del arancel, podréan ser utilizadas con fines

cosneticos o estéticos. Resol uci 6n 671
) EXENTA,
B) NORMAS ESPECI FI CAS SALUD
N T, 9
a) Trasplante Renal. En la cirugia urol 6gica para | os D. 0. 27.08.2011
traspl antes renal es se procedera de |a siguiente manera: Resol uci 6n 436
SALUD
- Se confeccionara un Programa de Atencio6n de Sal ud Art. primero, N° 36
para el receptor, incluyendo el cd6digo 19-02-003 y |os D. O 11.05. 2021

exanenes correspondi ent es.

- Se extendera otro Programa a nonbre del donante, en
que se codificara la ectonia renal por |la prestaci6n
correspondi ente al cdodigo 19-02-011 y | os exanenes
necesari os para deterninar |a conmpatibilidad. A este
Programa, en el espaci o destinado a fundanentaci 6n nédi ca
se anotara la frase "Programa Conpl enentario al de
Receptor".

- Ambos Progranmas seran presentados en conjunto para
su val orizaci 6n y seran de cargo del receptor debiendo
éste ser beneficiario de la ME

- Los estudi os de histoconpatibilidad necesarios para
efectuar el trasplante, deberéan solicitarse nediante un
Programa de Atenci 6n de Salud y se aceptaran por cada
posi bl e donant e exanenes i ndi spensabl es presentes en e
arancel vigente y validado por el Instituto de Sal ud
Pabl i ca.

b) Traspl ante Hepatico. Cuando se trate de una
i ntervenci 6n quirurgica por Trasplante Hepatico, para
efecto de |l a confecci6n de | os Progranmas de Atenci 6n de
Salud, tanto del donante cono del receptor y |os exanenes
de histoconpatibilidad que se efectlien, se aplicaran |os
actos administrativos detallados en la letra a) de este
punt o.

En cuanto a la codificaci6n de esta cirugia, se
aplicara el cddigo 18-02-100 para el receptor y el cddigo
18- 02- 041 para el donante.

) PARTO

Cuando en un parto sea necesario realizar ademas una
i ntervenci 6n quiruargica, se confeccionaran Progranas
separados; l|la intervenci 6n se debe presentar en un Progranma
Conpl enentari o confeccionado de acuerdo a | o establ ecido en
la letra d) del punto 3.3 este debera Ilevar |a nom naci 6n
"Programa Conpl enmentario al de Parto N°..... "

Para efecto de determinar el derecho a recargo en la
atenci 6n del parto normal, de acuerdo a | o establ ecido en
el articulo 7° del Arancel, se tomara cono referencia la
hora del nacim ento.
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La prestaci 6n operaci 6n cesarea de urgencia (cod.
20-04-006) tendra derecho a recargo horario a partir de |as
22 hor as.

d) RETI RO ELEMENTOS DE ENDOPROTESI S Y OSTECSI NTESI S.
Cuando sea necesario retirar quirurgi canente el ementos

de endoproétesis o de osteosintesis interna en la

especi al i dad de Traumatol ogia (G upo 21), se cobrara a

través de | as prestaci ones 21-06-001, 21-06-002, 21-06-003.
En aquel |l os casos en que el retiro de el ementos no

di spone de un codigo especifico para ese efecto y sienpre

que el arancel no establ ezca un procediniento diferente, se

cobraréa el 75%del valor de la intervenci én de |la

col ocaci 6n del respectivo el emento.

e) CIRUG A VI DEOLAPAROSCOPI CA, ENDOSCOPI CA Y
ENDOVASCULAR.

En | os casos de uso de técnicas quirdargicas
ni ni marent e i nvasivas (o cerradas) conp cirugia
vi deol apar oscoépi ca, endoscopi ca, endovascular y sinilares
y de fijaciones externas para fracturas, si no se encuentran
i ndi vidual i zadas conp tales en el Arancel, se aplicaran |os
cbédigos y valores de las técnicas quirurgicas
convenci onal es abi ertas.

Para el co6digo adicional se aplicara en estos casos,
el correspondiente a |la prestaci 6n convenci onal aunentado
en dos digitos.

Si alguna de las técnicas quirargicas ninimanente
i nvasivas se transforma en una intervenci én quirdrgica
convenci onal, solo procedera el cobro de |a de nayor
val or.

f) LI TOTRI PSI A EXTRACORPOREA

El Fondo, podra autorizar retratam entos en
Litotripsia Extracorpérea, cuando se trate de casos
excepcional es, en | os que dentro de |los tres neses
posteriores a la prinera aplicaci 6n de ondas de choque, |as
caracteristicas del calculo o su ubicaci6n, hagan
necesaria la realizaci 6n de un segundo o tercer
procedi m ento al paciente.

Para este efecto, se confeccionara un segundo y/o
tercer Programa de Atenci 6n de Sal ud, Conpl enentarios a
programa inicial, en | os que se debe indicar que
corresponden a retratam entos. Se aplicara el cddigo
19-02-090, el que sera valorizado en un 50% tanto para | os
honor ari os profesionales cono para el derecho de pabell 6n

g) En todos aquel l os casos de "Anpliaci 6n de Margenes
Quirdargi cos de Tumor Maligno Extirpado previanmente"

codi gos 16-02-213 y 16-02-214, el PAS con | os antecedentes
clinicos correspondi entes, sera renmtido a FONASA para su

apr obaci 6n o rechazo segun procedencia técnica". Resol uci 6n 671
EXENTA,

h) El co6digo 1703053 incluye la I nplantaci 6n de SALUD

cual qui er tipo de Marcapaso. N 1, 10

D. 0. 27.08.2011
i) La Intervenci én quirudrgica inplante cocl ear cddigo
13-02-074, incluye la hospitalizacién e intervencioén
quirargica para inplantar el dispositivo. No incluye e
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di spositivo. Resol uci 6n 436,
SALUD

20. PRESTACI ONES DE ANESTESI A Art. prinmero, N 37

a) En | as prestaci ones que no tengan contenpl ado val or de D. 0. 11.05.2021

anestesia y en las cual es se requi era anestesia general o
regional, el uso de ésta, se debera fundanentar en el
Programa respectivo

En base a este Programa, se enitira |la Orden de
At enci 6n para el anestesista, correspondi endo en estos
casos el valor establecido para |a anestesia general o
regional (cdédigo 22-01-001).
b) La anestesia general y regional codigo 22-01-001
(epidural o subaracnoi dea), debera ser efectuada por un
nmédico diferente a |l os cirujanos, ya que inplica
necesari amente | a asi stencia pernmanente de un profesiona
durante el curso de |a anestesia.
c) De no darse cunplimento a | o indicado en el parrafo
anterior, en el Programa de Atenci 6n de Sal ud debera
fundanent arse | as razones que notivaron dicha situacion
debi endo el profesional o |la entidad que presenta el cobro,
di sponer de | a docunentaci 6n que |o acredite. En estos
casos, si el cirujano u obstetra adm nistrara y controlara
| a anestesia, se | e pagaré por este concepto el 10% de
honorario del prinmer cirujano u obstetra.
d) Cuando un misnmo equi po y en un nisnb acto quirdrgico
practi que dos o nmas intervenci ones de distinto codi go, el
honorari o del anestesista se cal culara sumando el 100% de
que |l e corresponda a la intervenci 6n de mayor val or mas el
50% del honorario de |a de segundo mayor val or

Para efecto del célculo de | a prestaci 6n de mayor
val or, se considerard |la suna del total de |os honorarios
del equi po quirdargico, excluyendo | os honorarios de
anest esi st a.
e) En | os casos de cirugia bilateral de la msma
prestaci 6n, el honorario del anestesista serd el 100% de
val or arancel ari o de una prestaci 6n mas el 50%de la otra,
excepto cuando el Arancel sefiale al go distinto.
f) Cuando se trate de operaci ones sucesivas por distintos
equi pos, el anestesista figurara en | os dos Progranas,
correspondi éndol e el 100% de sus honorarios en cada uno de
el | os.
9) En operaciones sinultaneas realizadas por distintos
equi pos quirdargicos, |los honorarios del anestesista se
val ori zardn en un 100% sélo en el Programa de mayor val or
h) La anestesia |local tépica, se entiende conp
preparaci 6n a procedi m entos e intervenci ones nenores, por
| 0 que no corresponde su cobro separado de |a prestaci én

princi pal .
21. Prestaciones otorgadas por Cirujanos Denti stas. Resol uci 6n 436,
SALUD
Los establ ecimi entos de salud, que deseen otorgar Art. prinero, N° 38
prestaci ones de salud en | a MLE, deberén inscribirse en el D. 0. 11.05.2021

Rol que |l eva el Fondo, suscribiendo el respectivo conveni o
y presentando | a docunentaci 6n que corresponda segun | o
di spuesto por el Fondo para este grupo arancel ario.
Asi mi snpb, deberan regirse por | o establecido en | os puntos
2, 3y 4 de esta normativa

Deber &n di sponer del equi paniento y capaci dad
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técnica, para otorgar |las atenciones, asimsnp, disponer de
la Autorizacion de la Secretaria Regional Mnisteria
vi gente correspondi ente.

La sal a de procedi m entos odontol 6gi cos, en |a que se
realizan procedi n entos de operatoria y/o endodoncia, debe
cunplir con | o mencionado en decreto suprenmo 283, Norna 199,
Circular C37 N°10, adends de contar con |los nateriales e
i nsunbs nininbs para el correcto desarrollo técnico de
Operatoria Basica y Endodoncia, segun corresponda.

21.1.- Disposiciones especificas para prestaci ones de
at enci 6n odont ol 6gi ca general y de especi al i dad.

a) Obturaci on: Procedimento destinado a la
rehabilitaci 6n de un diente afectado por una |esién de
caries activa cavitada, este diagndstico y posterior
procedi m ento, es realizado por cirujano dental general

b) Endodoncia: Tratanmi ento de | os canal es o conductos
radi cul ares del diente que consiste en extirpar el tejido
pul par, cuando se ve afectado de nanera irreversible. E
procedi mento que es efectuado en diente unirradicular y
birradi cul ar puede ser realizado un cirujano dentista
general, sienpre y cuando el diente cunpla | os siguientes
requi sitos: diente permanente con patol ogia pul par
irreversible o patologia periapical, sin tratamento
endodéntico previo, diente con anatonmia unirradicular o
birradi cul ar con curvatura entre 0 y 10° (clasificacio6n
| eve Schneider), diente con camara y canal visible
radi ogré&fi canente en toda su extension, diente
rehabilitable a través de restauraci ones directas, diente
con posibilidad de aislar de manera absol ut a.

El tratamiento de dientes nultirradi cul ares, seré
ef ect uado excl usi vanente por cirujanos dentistas con
especi al i dad en endodoncia con registro en |la
Superi nt endenci a de Sal ud.

c) Los profesional es deberan regirse por lo
establ ecido en el punto 4 de esta normativa en materia de
registros, asi conp tanbi én, registrar la confirnacion
di agnoéstica general y especifica de | os dientes afectados,
pl an de tratam ento, tratam ento otorgado, conplicaciones si
| as hubiere, controles realizados, y respal dos radi ol 6gi cos
y fotograficos si corresponde. Todo |o anterior debe estar
correctanmente registrado con la fecha y firma de
prof esional tratante.

d) Las prestaciones asociadas a | a atenci 6n dental
cunpliran | as condici ones generales y de aplicaci 6n
especifica, detalladas en el nunmeral 27. Pago Asociado a
Di agnostico (P. A D.) de la presente normativa.

21.2.- Disposiciones especificas en prestaci ones de
cirugia y traumatol ogi a Buconmaxi |l of aci al

a) Podréan inscribir prestaciones quirurgicas |os
cirujanos dentistas que, adenas de cunplir con |as
condi ci ones general es sefial adas en el punto 21 y 21.1 de
esta normativa, dispongan de certificaci6n de especialidad
en Cirugia y Traumatol ogi a Bucomaxil of aci al, otorgada en
| as condi ciones y requisitos establ eci dos para ese efecto,
en el reglanmento que aprueben los Mnisterios de Salud y
Educaci 6n, confornme al articulo 4° N° 13 del DFL N 1,
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b) Las prestaciones para | a citada especialidad son:

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Grupo 12
12-02-072
Grupo 13
13-01-025 hasta 13-01-026
13-02-022 hasta 13-02-025
13-02-027
13-02-030 hasta 13-02-031
13-02-033
13-02-045
Grupo 14
14-02-017
14-02-019 hasta 14-02-022
14-02-037 hasta 14-02-038
14-02-042

14-02-044 hasta 14-02-045
14-02-047
14-02-051 hasta 14-02-056
14-02-059 hasta 14-02-060
Grupo 15
15-02-081 hasta 15-02-039
Grupo 16
16-02-201
Grupo 21
21-04-012 hasta 21-04-013
21-04-016
21-04-021
21-06-001 hasta 21-08-002
21-07-003

c) Para aquellas prestaci ones que requieran |la
confecci 6n de Progranas de Atenci 6n de Sal ud, |os
cirujanos dentistas se ajustaran a | o sefial ado en e
namero 3.3 de estas nornas.

d) Cuando se trate de pacientes que presentan
Trast ornos Tenporomandi bul ares de origen nuscular, |os
cirujanos dentistas con especialidad en cirugia y
traumat ol ogi a buconexi |l of aci al, podréan prescribir
tratam ent os de ki nesi ol ogi a.

21.3.- Indicacion de exanenes de | aboratorio e
i magenol ogi a.

En caso de requerirse la indicaci 6n de exanenes, el
especialista en Crugia y Traumatol ogi a Buconexi | of aci al ,
se ajustard a | o sefalado en el nunero 3.1 de estas
nor mas, pudi endo prescribir |os exanenes siquientes:

Grupo 03 Laboratario Clinico y 08 Anatomia patalogica

0301006 Agregacion plaquetaria con diferentes agonistas
0301011 Coagulacion, tiempo de

0301034 Clasificacion sanguinea ABO y RhD

0301036 Hematocrito (proc. aut.)

0301041 Hemoglobina glicada Alc

Hemograma (incluye recuentos de leucocitos y eritrocitos, hemoglobina,
hematocrito, férmula leucocitaria, caracteristicas de los elementos figurados

0301045 y velocidad de eritrosedimentacion)

0301059 Tiempo de protrombina (incluye INR, Razén Internacional Normalizada)
0301072 Tiempo de sangria (no incluye dispositivo asociado)

0301083 Trombina, tiempo de

0301085 Tromboplastina, tiempo parcial de (TTPA, TTPK o similares)

0301086 Velocidad de eritrosedimentacion (proc. aut.)

0301091 Proteina C funcional

0302047 Glucosa en sangre

0306012 Cultivo para Anaerobios (incluye Céd. 03-06-008)
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0306026

Antibiograma Corriente (minimo 10 farmacos) (en caso de urocultive no
corresponde su cobro; incluide en el valor 03-06-011)

0801008

Estudio histopatolégico de biopsia diferida (por cada muestra y/o tejido)
(incluye hasta 3 laminas}

0801002

Citologia no ginecoldgica (por cada placa o frasco) (maximo 6)

Grupo 04 Imagenologia

0401001

Radiografia de las gléndulas salivales "sialografia”

0401002

Radiografia de partes blandas, laringe lateral, cavum rinofaringeo
(rinofarinx).

0401031

Radiografia de cavidades perinasales, drbitas, articulaciones
temporomandibulares, huesos propios de la nariz, malar, maxilar, arco
cigomatico y cara

0401032

Radiografia de craneo frontal y lateral

0401033

Radicgrafia de Craneo proyeccion especial de base de craneo (Towne)

0401056

Radiogralia Edad Osea: carpo y mana

0403007

Tomografia Computarizada de drbitas maxilofacial

0403012

Tomografia Computarizada de cuello, partes blandas

0404004

Ecografia como apovyo a cirugia, ¢ a procedimiento (de torax, muscular,
pares blandas, etc.)

0405001

Resonancia Magnética Craneo Encefélica u Oidos, bilateral

0405004

Resonancia Magnética de articulaciones temporomandibulares

22.
a)

PRESTACI ONES EFECTUADAS POR MATRONAS
En caso de control de enbarazo nornal efectuado por

matrona, esta profesional podra solicitar |os exanmenes de
| aboratorio que se detallan en la letra c¢) del punto 9.2 de
estas nor nas.

b)

Tendr &n derecho a realizar y cobrar |la prestaci6n

coédi go 20-01-009 (Monitoreo Basal), sienpre que se di sponga
de la prescripci 6n del nmédico obstetra tratante y del

equi pam ent o necesario. Para su presentaci6n a cobro, la
orden de atenci 6n, se aconpafiara de la prescripci6n

nedi ca debi damente tinbrada por el cajero emsor.

c)

La prestaci 6n correspondi ente a honorario de Matrona

por atenci 6n integral del parto se desagrega en | as
si gui ent es prestaci ones:

- 2004010: Honorario Matrona por la atenci 6n en

preparto (desde el ingreso a centro asistencial por trabajo
de parto, ya sea inicial o activo, hasta el periodo
expul sivo).

- 2004011: Honorario de Matrona por atenci 6n integral

en control y nmanejo del trabajo de parto (Periodo
expul sivo, asistencia al pabello6n quirdrgico en caso de
cesarea).

d)

- 2004012: Honorario Matrona por atencion en post
part o.
Tendran derecho a realizar y cobrar |la prestacién

(I'ncluye dos control es en puerperio).

c6di go 20-01- 015 Col ocaci 6n o extracci 6n de di spositivo
intrauterino (no incluye el valor del dispositivo), sienpre
gque se di sponga de convenio suscrito con el Fondo. Para
efectos de em sion, se requerird de la solicitud escritay
firmada por matrona o nédico

23.

PROTESI S, ORTESI S Y DI SPOSI TI VOS MEDI COS

23.1 Emi si 6n de 6rdenes de atenci6n.

Requi sitos para |a bonificacion en base al arancel

vi gent e:

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinmero, N° 39
D.O 11.05.2021

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N I, 36

D.O 17.02.2020

Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N | 309.

D.O 26.04.2023

|
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Resol uci 6n 448

a) El beneficiario debera presentar Factura, boleta o EXENTA,
voucher (con certificado de conpra) original o fotocopia de SALUD
la protesis adquirida. Ala falta de | os docunentos N 1 40.
anteriornmente sefial ados, tanbi én serd valida |a Cuenta D. 0. 26.04.2023

nédica o factura Hospital ari a pagada del paciente, que
incluya | a prétesis inplantada.

b) La codificacion de |la proétesis deberd regirse
estrictanente a |la prescripcion efectuada por el nédico
especi al i sta.

c) Se debera aconpafiar | a prescripci 6n nédi ca, que
deber & sefial ar | os datos del beneficiario, la protesis a
bonificar e indicar, el nonbre, RUT, firma y especialidad
del profesional que la enmite. El profesional nédico que
prescri ba estos cdédi gos arancel ari os debera estar
regi strado en | a Superintendencia de Sal ud.

d) La fecha de | a prescripci 6n médi ca no deber& ser
superior a 1 afio.

e) Las Opticas deberéan estar acreditadas y cunplir
con | as di sposiciones del decreto supremp N° 4/1985, de
M nisterio de Sal ud, Reglanento de Opticas o el que |lo
reenpl ace

f) Se entenderd que la prestaci 6n 23-01-071 esté
referida a lentes 6pticos de cual quier tipo o de contacto.

g) Las prestaciones 23-01-071 Lentes y 23-01-081
Audi f onos est an desti nadas a beneficiari os mayores de 55
afos.

h) Las prestaciones del Gupo 23, tendran valor unico
y no estaran afectas a recargo horario ni a nivel es de
i nscripci on del prestador

i) El Fondo Nacional de Salud, podra establecer otros
limtes financi eros nmaxi nbs, de acuerdo con | o establ ecido
en el punto 6.1 letra i) de estas nornas.

23.2 Limtes financieros.

a) Para el Grupo 23, se han establecido | os siguientes
limtes financieros:

CCDI GO G CsA MAX. ANUAL
23-01-010 Cabl es El ectrodos 2
23-01-012 Mar capaso 1
23-01-017 Val vul a Adrtica 1
23-01-018 Val vula Mtral 1
23-01-019 Val vul a Tricuspi de 1
23-01-044 Otesis para rodilla 1
23-01- 046 PTB o PTS 1
23-01-051 Protesis bajo codo con gancho,

mano y guante 1
23-01- 056 Pro6tesis desarticul ado de rodilla 1
23-01- 057 Pro6tesis desarticul ado de cadera con

bl oqueo 1
23-01-058 Protesis desarticul ado de codo con

gancho, mano y guante 1
23-01-059 Protesis desarticul ado de honbro con

gancho, mano y guante 1
23-01- 063 Protesis sobre rodilla, con rodilla de

seguri dad 1
23-01-071 Lentes 6pticos o de contacto 2
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23-01-072 Plantilla ortopédicas (par) 2
23-01- 080 Lente Intraocul ar 2
23-01-081 Audi f onos 2
CODI GO GLCSA MAX.  ANUAL Resol uci 6n 208
2301073 Monitor de glicenia 1 EXENTA,
2301074 Sensor (Monitoreo Continuo d ucosa) 24 SALUD
N 31
b) El Fondo Naci onal de Sal ud, podré& establ ecer otros D. 0. 26.02.2022
limtes financieros maxi nos, de acuerdo a | o establ ecido
en el punto 6.1 letra i) de estas nornas.
24. TRASLADCS (G upo 24).
24.1 De la inscripcion de |os prestadores: para el cobro de
| as prestaciones del Gupo 24 |os prestadores deberéan estar
inscritos en el Rol que para estos efectos |Ileva el Fondo
Naci onal de Sal ud, debiendo cunplirse |las siguientes
exi genci as:
Resol uci 6n Sanitaria de autorizaci6on del nedio de
transporte cuando corresponda (anbul anci as,
avi ones, etc) con su definicioén de categoria.
Dependi endo del tipo de prestaci 6n del grupo 24 de
gque se trate segln el arancel, se debera adjuntar
| as acreditaciones del personal de rescate:
conductor del novil, personal de enferneria,
enferneras universitarias, Kkinesi6logos o nédicos
cirujanos; asimsnp certificacion de entrenamn ento
de manejo prehospitalario, PALS y ATLS,
entrenan ento de nanejo de paciente critico
prehospital ario.
N6m na de prestaci ones del grupo 24 rescates -
trasl ados y sus precios.
El Fondo se reserva |a facultad de eval uar
ant ecedentes de otros profesionales de |a sal ud,
con acredi taci 6n de entrenan entos
correspondi ent es.
24.2
El prestador debe Il evar Resol uci 6n 448
un registro que permita EXENTA,
identificar al beneficiario SALUD
(RUT, nonbre, edad, etc) N 1 41,
y al traslado realizado D. 0. 26.04.2023

(tipo, distancia, persona
que participod), con |las
respectivas indicaciones
de fechas, con el objeto
de efectuar |as
fiscalizaciones
correspondi ent es.

24.3 Las prestaciones del Gupo 24 tendran valor uUnico y
no estaran afectas a recargo horario ni a niveles de

i nscripci 6n del prestador

a) Rescate Sinple y/o traslado (cd6digo 24-01-061).

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 77 de 133



Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011
A @0t

Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

Corresponde su cobro cuando se trate de rescates con
personal técnico no profesionalizado
b) Rescat e Profesionalizado y/o Traslado Paci ente Conplejo
(cbdi go 24-01-062).

Corresponder& su cobro sienpre que en el rescate
partici pen profesionales universitarios de enferneria o
ki nesi ol ogia, con entrenamento en tales rescates o para
trasl ado de paci entes conpl ej os interhospital ari os que
requi eran equi pani ento especi al
c) Rescate Medicalizado y/o Traslado Paciente Critico
(cdbdi go 24-01-063)

Correspondera su cobro sienpre que en el rescate
partici pen nmédi cos cirujanos con entrenanmiento en tales
rescates o para traslado de pacientes criticos
i nterhospital ari os que requi eran equi pani ento especi al
d) Trasl ados Grupo 24 desde cédi go 24-01-001 a
24-01- 060, 24-01-070.

24.4 E Fondo Nacional de Sal ud, podréa establ ecer otros
limtes financieros maxi nos, de acuerdo a | o establecido
en el punto 6.1 letra i) de estas nornas.

25. SALAS DE PROCEDI M ENTGCS.

a) Definicién: Se entiende por Salas de Procedi m entos, a
aquel l os recintos que permten a un nédi co ef ectuar
procedi m entos di agnosticos y terapéuticos especi al es.
Deber& cunplir con | os requisitos que establece el Fondo
sobre convenios y sus nodificaciones. En el Arancel, |os
cédi gos adicionales del 1 al 4 corresponden a sal as de
procedi m ent os.

b) Los profesional es que di spongan de Sal as de
Procedi m ent os, autorizadas para funcionar cono tal, por e
Servicio de Salud correspondi ente, podran suscribir
conveni o con el Fondo, para el cobro de |las Ordenes de

At enci 6n que establ ece el Arancel, para | os respectivos
cédi gos adi ci onal es.

c) Las entidades que cuenten con Sal as de Procedi nm entos
autori zadas por el respectivo Servicio de Salud, ademés de
suscribir convenio con el Fondo para el cobro de |as
Ordenes de Atenci 6n, podran cobrar directamente a
beneficiario, las diferencias que se produzcan entre dicho
val or arancelario y el que fije librenente |la entidad.

Lo anterior, segun |lo sefialado en el articulo N° 53
del D.S. N 369/85, de Salud, y sus nodificaciones. Estos
val ores deberén ser informados al Fondo, antes de su
apl i caci 6n, pudiendo variarse conb maxino tres veces en el
afio cal endari o, debi endo ademés mant enerse a di sposi ci 6n
del publico
d) En 1o que sea aplicable, las salas de procediniento
consi deran incluido en su valor, |os conceptos, definiciones
y el ementos, sefial ados en el punto ninero 26 de estas
Nor mas.

26. QU ROFANO Y DERECHO DE PABELLON.

a) Definicién: Se entiende por Quiréfano, a aque

recinto de acceso restringi do, que cuenta con instal aci ones,
anexos, equi pam ento, instrunental y el enentos de uso
quirargico necesario y suficiente, que en condiciones de
asepsia y seguridad perniten efectuar intervenciones
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qui r ar gi cas.

Por anexos del quiréfano, se entienden aquell os
sectores, salas y unidades, que conplenentan y facilitan el
funci onam ento del recinto quirdrgico. Entre | os nés
destacabl es, estan |as areas de | avado qui rurgico,
vestuari o de pacientes y personal, sectores para
al macenam ent o de equi pos, ropa e instrunental estéril
sal a de recuperaci 6n post anestésica, etc.

Para efectos arancel ari os, | os cdodi gos adici onal es del
5 al 14, representan el Derecho a Pabell én, en |las
prestaci ones qui rurgicas.

b) Para tener derecho a cobro del Derecho de Pabell 6n

| as entidades asistencial es que di spongan de quiro6fano con
aut ori zaci 6n de funci onani ento otorgado por |a SEREM
correspondi ente, deberan inscribirse en el Rol de esta
Mbdal i dad.

c) Por concepto de Derecho de Pabel |l 6n, | as entidades con
conveni o vigente, adenés de |a orden de atenci 6n por e
respectivo codi go adicional, podran cobrar directanmente a
beneficiario, las diferencias que se produzcan entre dicho
val or arancelario y el que fije libremente | a entidad.

De acuerdo a | o sefialado en el articulo N° 53 de
D.S. N 369/85, de Salud, y sus nodificaciones, estos
val ores deberan ser informados al Fondo, antes de su
apl i caci 6n pudi endo variarse conb nmaxinp tres veces en el
afio cal endari o, debi endo ademés nant enerse a di sposi ci 6n
del publico
d) El precio total por Derecho de pabell6n, constituido
por las Ordenes de Atencion enitidas por Fonasa, mas |as
di ferenci as por este concepto, pernitidas por |la
| egi sl aci 6n vigente, incluyen en su valor, el personal de
pabel I 6n (enfernera, auxiliar de enferneria, ayudante de
anest esia, personal de servicio, etc.), el uso de |as
i nstal aci ones, unidad o sala de recuperaci 6n post
anest ési ca, equi pos, instrunental, el enentos e insunbs que
a continuaci 6n se indican:

d.1 EQU PCS E | NSTRUVENTAL

- Maqui nas de anestesia y equi pos de intubaci6n
traqueal

- Equi pos para control cardiorrespiratorio,
resuci tadores y nonitores de todo tipo.
(I'ncl uyendo conexi ones y accesori o0s).

- Equi pos de ventil aci 6n necani ca.

- Equi pos de Rayos X (no incluye nedios de
contraste, ni placas).

- M cr oscopi o.

- Aspiraci 6n y bonbas de aspiraci 6n de energenci a,

portatiles o no
- El ectrobisturi o |aser quirdargico.
- Cajas con instrunmental béasico y especial conpleto

para todo tipo de intervenciones
- Equi po conpl eto de cirugia video | aparoscopica y

simlares.
- Equi pos de endoscopi as.
d.2 I NSUMOS Y ELEMENTOS
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- Hoj as de bisturi.

- Guantes de uso quirargico o para procedi m ent os
(estériles o no).

- Gasa, al godén, toérul as, apdsitos de cual quier
ti po.

- Tel a adhesiva y sinilares, de todo tipo.

- Aguj as de todo tipo

- Branul as, conexi ones, al argadores, tapas o
t apones, etc.

- Jeringas desechabl es

- Catéteres corrientes y/o sinilares, de cual quier
ti po.

- Canul as y sondas desechabl es o recuperabl es.

- Drenaj es de todo tipo.

- Equi pos de fleboclisis.

- | mpl enent os de adni ni straci 6n de oxigeno y
nebul i zaci ones.

- Conexi ones y receptacul os de maqui nas de
aspiraci 6n y sondas.

- Recol ectores de orina

- Bonbas de i nfusi6n continua con sus baj adas
correspondi ent es.

- Todo tipo de material de sutura.

- Equi po conpl eto de ropa esterilizada o no para
i ntervenci ones (Pafos esterilizados para canpo
operatorio, para cubrir nesas, conpresas, etc)

- Las vendas de yeso plasticas y |as nedi as
antitronbéticas

- Ropa esterilizada para el equi po de nedicos
personal paranédico y auxiliares

- Antisépticos y desinfectantes de todo tipo
(l'iquido, en polvo, aerosol, etc.) y fornalina.

- Jabones para | avado quirudrgico y escobillas
esterilizadas.

d.3  GASES
Oxigeno y aire conprim do.
d.4 ANESTESI A Y OTRCS Resol uci 6n 40
- Anest ési cos, pre y post nedicaciones EXENTA,
anest ési cas de uso habitual, neurol epto anal gésicos y SALUD
rel ajantes nmuscul ares de cual qui er tipo. I, N 12)

D. 0 31.01.2012
e) El Derecho de Pabell 6n, no incluye en su val or insunps
de mayor especificidad tales cono:

Set de nonitoreo invasivo
Set desechabl es de punci 6n pl eural
Bal ones y catéter de Angiosplatia o
Val vul opl asti a.
Catéter de doble o triple |unen.
Cat éter para Peritoneodialisis.
Cat éter para Qui m oterapia.
Cat éter de Swan Ganz.
Sondas Naso yeyunal es
Derivativa ventricul o-peritonea
Drenaje ventricular externo y simlares.
. Oxi genador de nenbrana
f) Todos | os conceptos, definiciones y el ementos
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nmenci onados anteriornente, se aplicaran tanbién a la Sala
de Partos, Salas de Procedi mentos y Uni dad de Cui dado
Intensivo y Tratami ento Internedio (de adultos, pediatria o
neonatal ), en | o que corresponda.
g) Se podréan cobrar directanente al paciente, |os
el ementos explicitados en la letra e) anterior y aquellos
i nsunbs o el enent os que habi endo si do usados en pabel | 6n
no estén considerados en la letra d) de este punto. En este
caso, se confeccionaréa una lista de nmateriales e insunps
utilizados con sus correspondi entes precios, |la que sera
ratificada con firna de personal autorizado por |la entidad
pr est ador a.

Asi m snp, corresponde el cobro de las prétesis que se
i mpl anten en el quiro6fano, salvo que |la prestacion
qui rargi ca sefial e expresanente que dicha proéotesis estéa
incluida en su valor. En los casos en que la cirugia no |as
i ncluya, el beneficiario tiene derecho a |la bonificacién
gue corresponda, dentro del G upo 23, de acuerdo al val or
establ eci do por | a respectiva Resol uci 6n del Arancel

Cuando para efecto de cal cul o de derecho de pabell 6n
esta nornmativa haga referencia a | a prestaci 6n de nmayor
val or, se entendera referida a la cirugia cuyo precio
total por honorarios del equipo quirdrgico (no incluye
honorari os de anestesista), sea mayor
h) En caso de que un msnb equi po y en un msno acto
quirdrgico practique dos o nmas intervenci ones, el derecho
de pabell 6n, se cancelaréa en el 100% de | a prestaci 6n de
mayor val or mas el 50% de | a de segundo nmayor val or

El derecho de pabell 6n, en | os casos de cirugia
bilateral de la nisma prestaci 6n, sera |la suna del 100% de
una prestacion mas el 50% de la otra.
i) En i ntervenci ones sinultéaneas, el derecho de pabell én
se valorizara en 100% para | a operaci 6n de nayor valor y
50% de | a de segundo mayor val or
i) En i ntervenci ones sucesivas con participaci 6n de dos o
mas equi pos de cirujanos, a través de la msm o
diferentes incisiones, se cobrara el 100% del valor de la
operaci 6n de mayor valor y el 100% de |a de segundo nmayor
val or.
k) Para derecho de pabel | 6n por reintervenciones, o
retratam ento de Litotripsia Extracorpérea, aplicar lo
sefial ado en estas Normas, en |os puntos nunero 19A letra
n) y 19B letra f) respectivanente

27. PAGO ASCCI ADO A DI AGNOSTI CO (P. A D.) "CUENTA CONCCl DA Resol uci 6n 139
EXENTA,

27.1 Generalidades: SALUD

a) Los prestadores, que deseen acceder al necani sno de N 11 a)

pago PAD, deberéan inscribirse en el Rol de |a Mdalidad de D. 0. 15.03.2014

libre eleccion y dar cunplimento a | os requisitos de
calidad, técnica y de satisfacci 6n usuaria, establ ecidos
en la resoluci én que regula el procedimento de conveni os
di ctada por el Fondo Nacional de Sal ud.

b) Se entiende por PAD, al conjunto de prestaciones

previ ament e estandari zadas, que permiten resolver en form
integral un diagnostico o patol ogia determ nada. La

codi ficaci 6n arancelaria, se ha orientado a diferenciar por
subgrupo, |l as prestaciones dirigidas a |la atenci én cerrada
(subgrupo 01) o atenci 6n anmbul atoria (subgrupo 02). Por
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tanto, para | os casos de tratam entos programados, se
debera presentar |a orden nedica correspondiente enmtida
por el nmédico tratante y ajustarse a | o establecido en |os
puntos 4 y 6 de estas Nornas.
c) Para acceder a | as prestaci ones denom nadas cono PAD
(Gupo 25), es necesario que el beneficiario elija, previa
hospi tal i zaci 6n, atenderse por este mecani snb, por tanto
para | os casos de tratani entos progranmados, |as
instituciones y | os beneficiarios quedan obligados a
tramtar con anterioridad el Prograna de Atenci 6n de Sal ud.
El prestador, deberd informar en forma conpleta y
detall ada al beneficiario acerca de |las condiciones de |la
hospitalizaci én (ti po de habitaci 6n con detalle de
namero de camas y disponibilidad de bafio, equipo
profesional, fecha y horario de la intervencioén, etc.).
Si en el nonento de | a hospitalizaci 6n, no se
di spusi era del tipo de habitaci 6n acordada con el paciente
y habi éndose entregado el respectivo PAD al prestador, la
entidad no podra solicitar al paciente que desista de este
si stema de pago con cuenta conocida, solicitando el cobro
por prestaci 6n de |l a Modalidad de |ibre el eccién

Los prestadores que no cuenten con capaci dad resol utiva

para atenciones que requi eran prestaci ones de nayor
conpl ej i dad, deberan di sponer de conveni os con

est abl eci m ent os que cuenten con capaci dad resol utiva de
alta conplejidad y con servicios de traslado en anbul anci a.
d) Para la utilizaci6n de | os cédi gos 2504103, 2505936,
2505937, 2505939, 2505940, 2505941, 2505456, |a prestaci én
debe ser indicada por un nedi co especialista neurocirujano
y cardiocirujano, en consulta previa a la realizacion de la
i ntervenci 6n o si durante hospitalizaci én se verificara

una condi ci 6n clinica que requi era estas prestaciones.

27.2 |l nscripcién:
a) Los prestadores entidades o soci edades de
prof esi onal es, para otorgar integral nente |as prestaciones
PAD, deberan estar acreditados ante el Fondo, el que
verificard que cuenten con | os requisitos técnicos y
adm ni strativos habilitantes para dicho efecto.
b) La inscripci6n para prestaci ones PAD, obliga a la
entidad a cobrar por este necani snb, con excepci 6n de
aquel l os casos en que la cirugia es realizada por un
prof esi onal actuando en calidad de persona natural y la
entidad requiera cobrar otras prestaci ones de salud, que
conforman el resto de |a atenci 6n del paciente.

En estos casos y con el objeto de pernmitir la
val ori zaci 6n del derecho de pabell én, |as entidades
mant endran inscritas |las prestaciones trazadoras que fornan
parte de | os respectivos paquetes PAD
c) Trat andose de prestaci ones PAD de Atenci 6n Dental, se
podran inscribir profesionales, soci edades de profesional es
y entidades asistenciales, debiendo cunplir con |as
definiciones generales de | os nuneros 27.1. y 27.3.
ademés de | o seflalado en el nuanero 27.5. letra C de este
punt o.
d) Para aquel | os PAD que se asocien a una condi ci 6n de
energenci a, el prestador debera contar fisicanmente con un
Servicio de Urgencia que tenga autorizaci 6n sanitaria
vi gent e.

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 436,
SALUD

Art. prinero, N° 40
D.O 11.05.2021

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

Ne I, 37

D.O. 17.02. 2020

Resol uci 6n 427
EXENTA,

SALUD

N | 2

D.O. 26.07.2013
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27.3 Integralidad del PAD
a) El PAD tiene un valor Unico y de acuerdo a lo
sefial ado en los art. 7° y 10° del Arancel, no tendréa
derecho a recargo horario ni sera afectado por el grupo de
i nscripci on del prestador
b) El valor del PAD, considera tanto la resolucio6n de |la
patol ogi a de este paquete, conp adenmas |as conplicaci ones
derivadas de ella y el tratamento de |as |esiones
i at rogéni cas que se produzcan
De esta nanera, el precio del PAD incluye |o siguiente:
Los honorarios de todo el equipo profesional que
t écni canmente se requiera, bajo |la responsabilidad
adm nistrativa y | egal del prestador
Los valores de los dias camas y el derecho de

pabel | 6n, incluidas |as diferencias sefial adas en
el art. 53 del D. S. 369/85, del Mnisterio de
Sal ud.

Los nedi canentos, insunps, material de
osteosintesis utilizados durante |la
intervenci6n quirurgicay la

hospitalizaci 6n. El PAD de Endoprétesis

total de honmbro, incluye |a endopr6tesis.

Todas | as prestaci ones necesarias, para resolver

integral nente | a patol ogia correspondi ente al PAD
Tanbi én incluye, la atencion integral hasta 15
di as después del egreso del paciente, incluyendo

| os controles post operatorios; |la reparaci 6n de
| esiones iatrogénicas y el tratamiento de |as
conpl i caci ones mas frecuentes derivadas de |a
resol uci 6n de | a patol ogia del PAD. En caso de
conpl i caci ones, se entienden incluidos el
di agnéstico, el tratamento y | a hospitalizaci 6n
gque se requiera.
) No cabe cobro de diferencias por ningun concepto a
beneficiario, ni por dias camas, derecho de pabell 6n
arsenal era, nedi canentos o insunos
d) Para | as intervenci ones quirurgicas, en |as cual es por
razones técnicas es necesari o efectuar estudios
hi st opat ol 6gi cos, se entendera que dichas prestaciones
estan incluidas en el valor del PAD

27.4 Val ori zaci 6n de otras cirugias:

a) En aquel | as prestaci ones PAD, cuyas cirugias
trazadoras son susceptibles de realizarse en forma
bilateral, la definicién del precio final consider6 e

costo de la bilateralidad, por tanto cuando un ni snmo equi po
y en el msnpo acto quirdrgico, practique en forma bilatera
la cirugia que conforma el PAD, s6l o corresponderé
val orizar el 100% de |a prestaci 6n correspondi ente a
25. En aquel | as prestaci ones PAD cuyas trazadoras no
consideren la bilateralidad y en el misnpo acto quirdrgico
el misno equipo practique en forma bilateral la cirugia, se
deber & val orizar el PAD al 100%y |a segunda incision con
el cddigo de la trazadora en un progranma conplenentario a
50%

b) En este caso, tanpoco proceden cobros de diferencias
por ningun concepto al beneficiario, ni por dia cama
derecho de pabell 6n, arsenal era, nedi canentos o i nsunos.

G upo

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 38

D.O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD
I, N° 13)

D.O 31.01

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 32

D.O 26.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N° 33

54

2020

40

2012

208

2022

208
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c) Si el misnmo equipo y en el misnp acto quirdrgico
realiza simultéaneamente otra intervenci 6n que no
corresponda a la cirugia trazadora del PAD, esta ultim

i ntervenci 6n debera cobrarse en forma individual en un
Programa Conpl ementari o que sera visado por el Fondo, aun
cuando exi sta un PAD especifico para su tratam ento.

La segunda cirugia, se valorizara en el nivel de
inscripcion de la entidad prestadora, correspondi endo un
50% por | os honorarios profesionales y un 50% por e
de pabel | é6n.

Excepto en | os cddi gos 2505939 y 2505456, que
presenten una conplicaci 6n deri vada del procedi m ento
ef ectuado y que requi eran nmanej o i npost ergabl e para superar
el riesgo de nmuerte del paciente, donde podran cobrarse
progranmas conpl enent ari os.

d) En | os casos de hospitalizacié6n y tratam ento, por
patol ogia diferente, no derivada de la tratada, que no
corresponda a | esiones iatrogénicas y que aparezca hasta 15
di as después del egreso del paciente, debera
conf ecci onarse un Programa Conpl enentario, a
PAD.

Programa del

27.5 Cobro de prestaci ones PAD
A Prestaci ones Grupo 25 Subgrupo 01
a) Procede el cobro de |las prestaciones del Gupo 25,
s6l o cuando | a resol uci 6n del diagnéstico se efectua a
través de la prestaci 6n identificada conp trazadora para
cada PAD.

Las prestaci ones que a continuaci 6n se detallan, se
rigen por lo establecido en el nuneral 27.1, 27.2, 27.3y
27.4 de esta norma y segln | as siguientes especificaciones:

- Luxofractura cerrada de tobillo con osteosintesis
cbédi go 25-01-054, prestaci 6n efectuada por nedico
especialista en Traumatol ogia y Ortopedia incluye en su
val or, exanenes preoperatorios, elenentos de osteosintesis
(placas y tornillos), bota de descarga, pabell én de
cirugia mayor.

- Fractura de clavicula con osteosintesis cédi go
25-01- 055, prestaci 6n efectuada por médi co especialista en
Traumatol ogia y Ortopedia, incluye en su val or, exanenes
preoperatorios, elenmentos de osteosintesis (placas y
tornillos), cabestrillo sinple, pabello6n de cirugia mayor

- Las prestaciones de |os codi gos 25-01-056 retiro de
materi al de osteosintesis de mayor conplejidad y 25-01-057
retiro de naterial de osteosintesis de nenor conplejidad
i ncluyen en su val or exanmenes preoperatorios, prestacién
gue debe ser realizada por especialista en Traunatologia y
Ortopedi a, en pabell 6n de cirugia mayor

- CGrugia Bariatrica por By Pass Gistrico incluye
segui m ento, cédigo 25-01-058 y Cirugia Bariatrica por
Manga Gastrica incluye seguimento, co6digo 25-01-059
i ncluyen en su valor, dia cama, exanenes de |aboratorio e
i magenol ogi a, instrunental de | aparoscopia y todos |os
i nsunbs, y nedi canent os especificos a dichas cirugias,
debi endo ser efectuadas en pabell 6n de cirugia nayor
Prestaci ones para ser otorgadas en beneficiarios entre 18 y
65 afios que cunplan con | os siguientes criterios respecto
del Indice de Masa Corporal (IM):

|
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EXENTA,
* Sobre 40 con o sin norbilidad asoci ada. SALUD
* Entre 35 y 40 con norbilidad asociada (1 criterio N 1 42,
mayor + 1 nenor o 3 nenores). D. O 26.04. 2023
* Entre 30 y 35 en caso de ser portador de DM2 de
dificil manejo (o 2 criterios mayores + 1 nenor).
Para adquirir el bono PAD correspondi ente se debera
presentar | o siguiente: Resol uci 6n 448
EXENTA,
- Certificado de eval uaci 6n por profesional SALUD
nutricionista o nédi co especi alista. N | 43
- Certificado de eval uaci 6n enitido por profesional D. O 26.04.2023

psi col ogo.

- Certificado de psiquiatra si el paciente padece de
al guna enfernedad del area de salud nmental conp depresioén
bi pol aridad u otra que pudiera contraindicar la cirugia en
un estado de desconpensaci 6n o no tratam ento, que
especi fi que que el paciente se encuentra apto para enfrentar
el proceso relativo a la cirugia bariatrica

Las cirugias revisionales no se podrén realizar con
bono PAD, es decir, si el paciente tiene el antecedente de
haber sido sonetido con anterioridad a una cirugia
bari atrica, aunque pueda tener indicaci6n de cirugia si
cunpliera con los criterios quirdrgicos, no podra optar a
financiam ento a través del mecani sno de bono PAD

Todos | os ant ecedent es quedar an respal dados en la ficha
clinica del paciente, aconpafiados de una |ista de chequeo
que especifica | os docunentos incorporados, IMCy criterios
que indican la cirugia.

Anbos PAD cddi gos: 25-01-058 y 25-01-059 consideran e
seguimento relativo al priner afio de efectuada |a
cirugia, lo que incluye a | o nenos cuatro consultas por
parte del médico, asimsnp control con nutricionistay
ki nesi oterapia en | os casos que se requi era, adenas,

i ncl uye exanenes de i magenol ogi a (ecotonografia
abdomi nal ) y exanenes de | aboratorio de control que se
requi eran.

Las entidades que suscriban convenio para estos PAD o
cuenten con ellos, deberan contar con |a capacidad técnica
y resolutiva en cuanto a planta profesional e
infraestructura que se requiera, lo anterior, con la
finalidad de dar cunplimento cabalmente a I a i ntegralidad
del PAD.

Resol uci 6n 448
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CRITERIOS
CRITERIOS MAYORES | CRITERIOS MENORES
Diabetes Mellitus Tipo I Trastomos del Metabolismo de los
Carbohidratos (Insulinoresistencia,

Hiperinsulinismo, Intolerancia a la glucosa,
prediabetes, hipoglicemia reacliva).
Hipertensién Arterial Dislipidemia

SAHOS (Apnea del Suefio) Higado graso

Trastorno Musculoesquelético que por dolor | Hiperuricemia

cronico y/o indicacién de prétesis requiera
una pérdida de peso significativa para
resolver el dolor o llevar a cabo la cirugia
protésica.

Sindrome metabdlico segun la clasificacion | Hipotiroidismo
de la International Diabetes Federation.

Enfermedad renal cronica Reflujo gastroesofagico
EXENTA,
Qui enes accedan a estas prestaciones, deberan cunplir SALUD
con el protocol o operatorio que corresponda, no presentar N 1 44,
contraindi caciones para la cirugia y contar con eval uaci 6n D. 0. 26.04.2023

psi col 6gi ca enmtida por Psiquiatra o Psicél ogo, |la cua
debe constar en la ficha clinica del beneficiario.

Cont r ai ndi caci ones absol utas para acceder a |las
prestaci ones 25-01-058 y 25-01-059: Dependencia a drogas y/o
enbar azadas*Benefi ci ari os que cursen una Psicosis activa o
depresi 6n severa no conpensada

- Prolapso Rectal Tratamiento Quirdrgico Via
Abdom nal c6di go 25-01-060, considera pabell én de alta
conplejidad y Prolapso Rectal: Tratamiento Quirargico Via
Rectal cdédi go 25-01-061, deberan ser realizadas por
médi co con especi al i dad col oproctol ogi a.

- La prestaci6n Tratam ento Quirurgico |Incontinencia
Urinaria de Esfuerzo Feneni na c6di go 25-01-062, debera ser
ef ectuada por nmeédi co especialista en urologia o
gi necol ogia, e incluye | os insunbs necesari os para esta
intervenci 6n (cintas, agujas, mallas) independiente de |la
técnica quirargica

- Tratamiento Quirdrgi co Estrabi sno Mayores de 9 afos
cbédi go 25-01-063, debe ser efectuada por médi co cirujano
con especi alidad en oftal nol ogi a.

- Tratamiento Quirdrgico Otitis Serosa Micositis
Ti npani ca M xi osi s Ti npani ca codi go 25-01- 064,
prestaci 6n ef ectuada por nédico cirujano con especi alidad
en otorrinol ari ngol ogi a.

- Inplantaci 6n de Estinul ador Cerebral Profundo para
| a enfernedad de Parkinson (incluye el dispositivo) codigo
25-01- 065, prestaci 6n a ser efectuada por Mdico
Especi al i sta en Neurocirugia, aconpafiado de un equi po de
neur 6l ogos y nédi cos especi alistas, incluye en su valor el
gener ador, electrodos, dispositivos e insunps necesari 0s
para |la funcion del generador

- Traspl ante de Cérnea codi go 25-01-066, prestaci 6n
destinada al reenplazo o reparaci 6n de una coOrnea alterada
con nueva cornea de donante fallecido, debe ser realizada
por nédico cirujano con especialidad en Otal nologia. La
prestaci 6n 25-01-066 es unilateral, es decir, por cada ojo.
Prestaci 6n que debe regirse por o establecido en |a Ley
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19. 451 vigente y sus nodificaci ones posteriores. Esta
prestaci 6n incluye farmacos, tales conp Acetato de
predni solona al 1% a | o nenos para 9 neses, aciclovir ora
para todo el afio, colirio de dexanetasona al 1% asoci ado a
tobramicina al 0,3% fluoronetolona al 1% sol uci én
oftalmca, para al nenos tres neses, |agrinas
artificiales, ofloxacino al 0, 3% noxifloxacino colirio,
vori conazol, segun indicaci6n nedica.

- La prestaci 6n Reparaci 6n Prenatal de Espina
Bifida, codigo 25-01-067, solo podra ser realizada en e
feto, requiere de orden nédica y sera efectuada por
especialista en Neurologia y un Miltiequipo disciplinario
(Neurocirugia, Gnecologia y Qostetricia, Medicina Fetal),
sera ef ectuada solo en Establecimentos de Salud de Alta
Conpl ej i dad, requiere Pabell 6n de Cirugia Mayor y Uni dades
de Neonatol ogia, puede requerir incubadora. Los Farnacos
especificos estan incluidos en |la prestaci 6n. No se
considera criterio de exclusion la presencia de cicatriz
uterina por cesarea previa. Esta prestaci 6n excluye a
paci entes con cuello < de 25nm | MC > 35, inconpetencia
cervical o con cerclaje, placenta previa, parto prenmaturo
i di opatico previo < de 37 senmnas, sero positivo para HV,
Hepatitis B o anonmlia uterina severa, condiciodn nmédica

mat erna que contraindique la cirugia o anestesia general. Resol uci 6n 208
EXENTA,

B. Prestaci ones Grupo 25 Subgrupo 02 SALUD

a) Para efecto del cobro de este tipo de prestaci ones PAD, N° 36

en |l o conceptual normativo y en | o que corresponda, |le son D. 0. 26.02.2022

aplicabl es | as di sposiciones general es desde | os puntos 27.1

al 27.5.

b) Para el otorgam ento de |a prestaci 6n, se podran
inscribir entidades cuyos centros de atenci 6n de sal ud,
cuenten al nenos con | os siguientes requisitos:
- Planta fisica que considere, area de recepcio6n
sal a de espera, boxes inplenentados para atencion
de paci entes, bafios separados para pacientes y
per sonal
- Disponer de servicio de laboratorio clinico e
| magenol ogi a, acorde con | as exigencias técnicas
y sanitarias del caso o contar con conveni o para
di cho efecto.
- Profesionales de salud, tales conb nédi co genera
y/ 0 especialistas en especial i dades basi cas
(pediatria, nmedicina interna, gineco-obstetricia),
nmedicina fam liar adultos, nedicina famliar nifos,

enfernmera universitaria.

- En materias adnministrativas, contar con fichas
i ndi vidual es para el registro de actividades y
acciones realizadas y libro de reclanos y
suger enci as.

- Para | os PAD asoci ados a atenci ones de Resol uci 6n 54
energenci a deberan contar con un Servicio EXENTA,
de Urgencia con resoluci6n sanitaria SALUD
Vi gent e. N I, 40

D. 0. 17.02.2020
c) Las prestaciones del Gupo 25, subgrupo 02, incluyen en
su valor, |o siguiente;
El i m nado. Resol uci 6n 54
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Para | as prestaciones "Henorroides EXENTA,

(c6d. 25-02-002)", "Varices (céd. SALUD
25-02-003)" y "Varicocel e N 1, 42

(cbéd. 25-02-004)", se entiende D.O 17.02.2020

incluido en su valor, la
hospi talizaci 6n anbul atoria
con uso de camm y atencion
de enferneria, |la prestacion

trazadora y | os honorarios del Resol uci 6n 40
equi po de cirujanos EXENTA,

y anestesista, el uso SALUD

de pabel 1 6n, la arsenal era, [, N 14)

| as diferencias por dia cama D. 0. 31.01.2012

y pabel |l 6n, |os nedi cament os
e insunos utilizados. La
prestaci 6n PAD Varices
25-02-003, se entiende
referida a tratan ento de

una extrem dad. Resol uci 6n 448
El PAD vérices incluye EXENTA,

la ligadura de otros troncos SALUD

venosos (popliteo, fenoral, N | 45

iliacas, huneral, axilar, D. O 26.04. 2023

otros) y no corresponden
cobros adici onal es de ni nguna
nat ur al eza

La prestaci 6n Resol uci 6n 436,
Vasectonia, cdédi go 25-02-022, SALUD

sol o podréa ser efectuada en Art. primero, N 41
Mayores de 18 afos, requiere D. O 11.05.2021

| a enision de orden médica
por Medi co-Cirujano con
Especi al i dad Acreditada en
Urol ogia. Este cddigo

arancel ario incluye dia canma
de Observaci 6n o un dia cama
en uni dades neédi co quirargico,
segun necesidad clinica de
beneficiario e indicacioén

nmeédi ca, se considera Resol uci 6n 448
conb una intervenci on EXENTA,
bilateral con limte SALUD

vida de 1 prestacion Ne | 46.

por beneficiario. No incluye D. 0. 26.04.2023

consulta Médica y

Esper m ograma de Control,
posterior a la Intervencién
Quirdrgica en el tienpo que
| o deternmine su Mdico

Tratante. |ncluye el Resol uci 6n 208
estudi o hi stopat ol 6gi co EXENTA,
corriente de biopsia SALUD

di ferida por cada nuestra N° 35

y/o tejido, cédigo 08-01-008, D. 0O 26.02.2022

en | os casos en que el
cirujano tratante lo

i ndi que.

La prestaci 6n Crosslinking

Cor neal c6di go 25-02-024, esta

|
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reconendada en beneficiarios
nenores de 45 afios, debera

ser efectuada por Mdico
Especi alista en Otal nol ogi a,
contenpl a una duraci 6n de

60 minutos, solo podréa ser

ef ect uada por establ eci m ent os
de salud en pabell 6n de cirugia.
Su val or no consi dera
bilateralidad, se establ ece

un limte financiero vida

de 2 prestaci ones por

beneficiario. Resol uci 6n 436,
SALUD
- Hospitalizacion Donmiciliaria Basica Paciente Agudo Art. prinmero, N 42
Adulto y Pedi atrico cédi go 25-02-029, esta prestaci 6n es D. 0. 11.05.2021

una alternativa a la hospitalizaci 6n tradicional, ejecutada
por un equipo integral, nediante el funcionaniento diario en
horari o establ eci do, otorgando cui dados en el domicilio a
beneficiarios con diagnéstico nmédi co definido y condicién
clinica estable en fase aguda, o bien que se encuentren
cursando una patol ogia aguda con i ndi caci 6n de nanej o
proporcional, y con una estancia pronmedi o acotada a no nas
de 7 dias (extensible a un méxinp de 10 dias). Lo

anterior, con el fin de garantizar |a continuidad del
proceso de hospitalizaci 6n. Para acceder a esta

prestaci 6n, se requi ere de indicaci6n por parte de

médi co tratante desde el establecimento publico o

privado, donde se encuentre internado el beneficiario, el
gue debe contar con convenio con una instituci 6n que se
hara cargo de |la hospitalizaci én domiciliaria de
beneficiario, asimsno, requiere de consentiniento

i nf or mado. Resol uci 6n 208
EXENTA,
Todas | as prestaci ones del grupo 02, son excluyentes SALUD
con este codigo arancel ari o, cada PAD codi go 25-02-029 N 37
corresponde a | as prestaciones proporcionadas equival entes a D. 0. 26.02.2022

un dia de Hospitalizacién donmiciliaria, incluyendo en su
val or el manejo de paciente con diagnéstico de tipo nédico
0 quirurgico estable, que puede continuar plan terapéutico
en domicilio.

El prestador juridico que inscriba este cddigo
arancel ari o debera establ ecer un conveni o con una
i nstituci on dedicada a estos fines, |la que debera contar
con | os recursos humanos necesarios para el desarrollo de la
prestaci 6n y dar cunpliniento a | as exigencias de
i nfraestructura, equipanmento y servicios de apoyo a la
gestion clinica establecidos en la nornativa y
regl ament aci 6n vigente, de acuerdo a la cartera de
servicios informada por el prestador.

Criterios general es para acceder a esta prestaci én

1.- Requiere de Indicacion de Médico tratante desde
el Hospital o dinica de origen

2.- Beneficiarios con una patol ogi a aguda,
clinicanmente estables (estabilidad clinicay
henodi nam ca) y susceptibles de tratar en domicilio, por un
ti enpo definido

3.- Beneficiarios que cuenten con condiciones

|
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soci osani tari as adecuadas en el domicilio o institucién que
al berga al usuario en Hospitalizacion Domiciliaria, tales
conb soporte de servicios basicos cubiertos (luz, agua

pot abl e y buenas condi ci ones sanitarias), incluyendo sistenma
de comuni caci 6n tel ef 6ni ca

4.- Debe contar con red fanmiliar, red social o tutor
responsable a cargo del cuidado en domicilio |as 24 horas
del dia. El tutor es la "Persona responsable de entregar a
usuari o | os cui dados seglin | as indicaciones del equipo de
HD. El tutor debe otorgar al usuario |os cui dados basicos
(alinmentaci 6n, higiene) y clinicos de baja conpl ejidad
(control de tenperatura, adm nistracion de farmacos via
oral y otros segln patologia). Es ademés el nexo entre e
equi po clinico siendo responsabl e de responder el tel éfono
para recibir indicaciones del equipo clinico y/o realizar
I l amadas en caso de dudas o energencias para recibir
asi stencia. Es decir, debe ser capaz de seguir indicaciones
nmédicas y contribuir a la continuidad de | os cui dados.

5.- Debera quedar fornalizada | a aceptaci 6n por parte
de usuario, tutor y/o famliar de acceder a | a nodalidad de
Hospitalizaciéon Domiciliaria, nediante la firm de
docunment o de consentim ento infornmado.

6.- El domicilio deberd encontrarse dentro del radio
geogr afico de acci 6n definido por el establecimento en
conveni o, considerando |a accesibilidad y tienpo de
despl azam ent o desde y hacia el hospital o clinica

La prestaci 6n incorpora en su valor 2 visitas nédi cas
durante |l a hospitalizaci én (ingreso/egreso), 1 atencién de
enfermeria al dia, hasta 2 sesiones de kinesiologia
integral al dia, segun indicaci 6n médi ca, oxigenoterapia
hasta 3 It/m (naricera). Antibio6ticos de prinmera |inea
Al NES, bonba de protones y protector cutéaneo, curacion
simpl e de heridas (incluye insunps), 1 sesioén de
tel econsul ta nédi ca, mas una de tel econsulta de
enferneria o segln indicaci 6n nédica, 1
tel erehabilitaci 6n de kinesiologia. En caso de que
requi era una adm ni straci 6n programada de nmedi canentos EV
cada 6 u 8 horas, este proceso podra cobrarse conp visita
de enfernmeria adicional, nmediante |a codificacién
26-01- 002 Atenci 6n integral de enfernmeria en domicilio
(atenci6n minima de 45') (solo para nmayores de 55 afios),
sin inmportar el rango etario. Considera beneficiarios con
hasta 2 dispositivos, tales conp: via venosa, sonda Fol ey,
esta prestacion en lo relativo a atenci 6n nédica y de
enferneria e i nsunbs de uso general, se rige por |lo
establ ecido en el nuneral 8 letra l.1) y |I.4) de estas
nor nas.

En | os casos en que, durante el periodo de permanencia
del paciente en hospitalizacién domiciliaria, se requiera
canbio o instal aci 6n de via venosa, tanbi én podréa
cobrarse cono visita de enfermeria adicional al PAD
nmedi ante |l a codificaci 6n 26-01-002 sin inportar el rango
etario, sin enbargo, para estos casos |os insunps se
encuentran incluidos, de igual nanera, ante |a indicacioén
de instal aci 6n o extracci 6n de sonda Fol ey, |0s insunps se
encuentran inclui dos.

Por otro lado, si durante el proceso se requiere de una
visita nmédi ca adicional, debe cobrarse nediante el cédi go
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de atenci 6n domiciliaria 01-01-004. Visitas nédicas y
prof esi onal es en ninero mayor a |l o estipulado en esta
normativa, indicarian una reeval uaci 6n de |a indicacio6n
de hospitalizaci 6n donmiciliaria.

Los criterios de exclusion relativos a | a prestaci 6n
25-02- 029, consideran | as siguientes situaciones:

| nest abi | i dad Henodi nam ca del beneficiario.

No cunpl e con requi sitos general es sefal ados
pr ecedent enent e.

No cunple con requisitos clinicos para
Hospitalizaci on Domciliaria.

Benefi ci ari os cuyos cui dados superen | as capaci dades
técnicas y/o profesionales de la Unidad de Hospitalizaci én
Domciliaria.

Beneficiarios en | os que no se ha concluido el
estudio o el diagno6stico no esta claro.

Beneficiarios croénicos sin condici 6n aguda, que
requi eran de atenci 6n especi ali zada de manera
hospi tal i zaci 6n prol ongada, con posibilidad de resol uci 6n
por otros progranmas de atenci 6n domciliaria, conp cui dados
paliativos, de dependencia severa, de asistencia
ventilatoria, entre otros.

Pr obl emas bi opsi cosoci al es conb: ausenci a de cui dador
responsabl e e incapaci dad de conuni carse con | a unidad de
HD; tutor no apto para el cuidado de un tercero; entorno
riesgoso para el usuario y/o equipo de salud; domcilio no
cuenta con servicios béasicos en hogar

Rechace | a atencion doniciliaria o en general no
cunpl a con cual quiera de |os requisitos de inclusiodn
sefial ados

Este codigo arancelario no incluye en su valor:

El traslado del paciente desde y hacia la Clinica u
Hospital, ni tampoco el traslado para exanenes
radi ol 6gi cos y ecografi cos.

Manej o avanzado de heri das.

Otesis, proéotesis y nedias anti enbdlicas.

Nutrici 6n parenteral

Pafal es, fajas, (tiles de aseo y perfuneria.

. Exanenes radi ol 6gi cos, ecograficos y de
| abor at ori o.

No i ncluye medi canentos de uso cronico, supl ementos
alimenticios, vitam nas, antibio6ticos de segunda y tercera
I i nea

Nutrici én enteral

El prestador deber& contar con Ficha Cinica de
beneficiario, que contenga: hoja de ingreso Médico, hoja de
I ngreso de Enferneria, indicaciones diarias, evolucioén
clinica por profesionales de |a salud que asisten a
paci ente, control de paranetros clinicos, copia de
consentimento informado, epicrisis y docunentaci 6n a
alta: La docunentaci 6n ninima que se debe adjuntar al alta
y entregar al paciente/tutor es:

Epi cri si s.
Eval uaci 6n final de enferneria

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 91 de 133



Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011
A @0t

Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

Eval uaci 6n final de otro profesional si procede
(Ej enpl 0: ki nesi ol ogi a).

Derivaci 6n a otro establ eci m ento, por ejenplo,
re-hospitalizaci6n.

Las conplicaci ones que pudi ese presentar |a persona,
durante la hospitalizacion en su donmicilio y que sean
derivadas del tratam ento nedico o quirdurgico, efectuados
en el Hospital o Cdinica de origen, seran de
responsabi | i dad de di cho establ ecimiento. Sin enbargo, el
paciente o su tutor podran determinar si regresa a dicho
establecimento u otro de su conveni encia. En caso de
presentar un evento que requi era de una atenci 6n de
urgencia i nmedi ata dentro de este proceso, el paciente
debera ser trasladado al Servicio de Urgencia publico o
privado mas cercano a |la brevedad por su famlia

- Test de Levodopa cddi go 25-02-030, prestaci 6n que
consi dera una duraci 6n aproxi naeda de 3 horas, incluye en su
val or RNM PET-CT, dia cama de observaci 6n y puede ser
ef ect uada por nedi cos Neur 8l ogos, Neurociruj anos.

- Eval uaci 6n Di agnéstica Conpl enentari a personas de
espectro autista hasta | os 18 afios cddi go 25-02- 025,
prestaci 6n que se realiza en instituciones e incluye
atenci 6n profesional integral por Terapeuta Ccupaci onal
Fonoaudi 6l ogo, Psico6l ogo con formaci 6n y experiencia en
el anbito de desarrollo infantil y el espectro autista.
Esta prestaci 6n requi ere derivaci 6n por nmédico y
confirmaci 6n di agnéstica por psiquiatra y neurdl ogo
infantil.

Para su aplicaci 6n, requiere contar con un espacio
i déneo con la infraestructura, equi pam ento e insunbs que
correspondan, acordes al nivel de gravedad y grupo etario,
que pernmita realizar |la evaluaci 6n directa al nifio, nifa
0 adol escente cono con su fanmilia. Incluye inforne de
eval uaci 6n y reconendaci ones para la intervenci 6n

- PAD Tratam ento nmensual personas del espectro autista
cédi gos 25-02-026, 25-02-027 y 25-02-028.

Para acceder a estos cdOdi gos arancel ari os se requiere
de orden nedica con confirnmaci 6n di agnéstica de
psi qui atra o neur 6l ogo, qui enes determ nan el diagnéstico
e indican el tratam ento de rehabilitacion integral. Estas
prestaci ones integral es nensual es, se deben realizar en
instituciones de salud e incluyen |a atenci 6n profesiona
por Terapeuta Ccupaci onal, Fonoaudi 6l ogo y Psi c6l ogo, con
formaci 6n y experiencia en el anbito de desarrollo
infantil y el espectro autista.

El prestador deber& contar con la infraestructura
i dénea, con | os equi pam entos e i nsunbs pertinentes,
acordes a |l os pacientes y el grupo etario, asi conp
tanbi én, para la atencion de fanmliares y realizaci 6n de
activi dades grupal es por parte del equipo
nmul tidisciplinario.

Est os cdédi gos arancel ari os incluyen en su val or un
pl an de intervenci 6n que incluye al nenos |a definicion de
obj etivos en diferentes dinensiones, planteando activi dades
con frecuencias, plazos y profesionales a cargo, adenmas de
| a eval uaci 6n nmensual de avances, tanbi én en caso
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necesario, al nenos 1 intervenci6n psicosocial y una
consulta a distancia nmensual. Asim snp, deberan mantener |a
coordi naci 6n intersectorial con el establecinmento

educaci onal , quedando establ eci do por nedio de un inforne
gue incorpore | os avances de | os objetivos de acuerdo con el
pl an de intervenci 6n. El inforne de egreso deberd incluir

| as acciones realizadas, avances y reconendaci ones de
cont i nui dad.

El prestador deberd evaluar si la intensidad de |as
prestaci ones conteni das en estos PAD, son | as requeridas por
| os ni fios, niflas y adol escentes con di cho di agnésti co,
segln su grupo etario. De lo contrario, si estas se
pl antean en nmenor cuantia para el tratam ento, se sugiere
utilizar las prestaciones individual es por cada profesional
En caso de requerirse una nayor cantidad de prestaciones,
pueden ser conpl enentadas con prestaci ones individual es de
Ter apeut a Ccupaci onal , Fonoaudi 6l ogo o Psi c6l ogo, segun
codi gos arancel ari os vigentes.

Cada PAD de tratam ento nensual integral constara de:

Trat am ent o personas del espectro autista hasta los 5
afios cédi go 25-02-026, considera pobl aci é6n beneficiaria
menor o igual a 5 afios 11 nmeses 29 dias, incluye al nenos
6 atenciones, pudiendo ser realizadas por profesionales
Ter apeut as Ocupaci onal es o Fonoaudi 6l ogos, distribuidas en
el nmes segun requerimentos clinicos de | os beneficiarios,
asi mi sno, incluye hasta 1 atenci 6n de Psi cél ogo por nes.

Trat am ent o personas del espectro autista de 6 a 12
afios c6di go 25-02-027, considera pobl aci 6n beneficiaria
mayor o igual a 6 afios y nmenor o igual a 12 afios 11 neses
29 dias, incluye al nenos 5 atenciones, pudiendo ser
ot orgadas por profesional es Terapeutas Ocupacionales o
Fonoaudi 61 ogos, distribuidas en el nes segun
requerimentos clinicos de | os beneficiarios, asimsno,
incluye al nenos 1 atencion de Psicdél ogo al nes.

Tratam ento personas del espectro autista de 13 hasta
18 afos cddi go 25-02-028, considera pobl aci 6n
beneficiaria mayor o igual a 13 afios y nenor o igual a 18
afios 11 neses 29 dias, incorpora al nenos 3 atenciones,
pudi endo ser realizadas por profesional es Terapeutas
Ccupaci onal es o Fonoaudi 6l ogos, distribuidas en el nes
segun requerimentos clinicos de | os beneficiarios,

asimsno, incluye 2 atenciones de Psicdél ogo al nes. Resol uci 6n 448
EXENTA,

d) El i m nado. SALUD
N | 47.

e) El i m nado. D. 0. 26.04.2023
Resol uci 6n 436,

C. Prestaciones Dentales G upo 25 Subgrupo 03. SALUD

Procede el cobro de | as prestaciones del G upo 25-03, Art. prinmero, N 43

cuando | a resol uci 6n del diagnéstico se efectia a través D. 0. 11.05.2021

de las prestaciones identificadas en la letra c) de este

apart ado:

|
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P.AD | GLOSA

25-03-001 Diagnostico, Prevencion y Obturacién para un diente
25-03-002 Obturacion 2 hasta 4 dientes (tratamiento complementario)
25-03-003 Obturacion 5 y mas dientes (tratamiento complementario)
25-03-004 Tratamiento de Endodoncia Uniradicular, un diente
25-03-005 Tratamiento de Endodoncia Biradicular, un diente
25-03-006 | Tratamiento de Endodoncia Multiradicular, un diente

Las prestaciones de atenci 6n dental, obturaciones y
endodonci as, co6di gos 25-03-001 hasta 25-03-006, adenas de
| as condi ci ones general es establ eci das para | as prestaci ones
P. A.D., deben cunplir con la normativa especifica
si gui ent e:

a) Es responsabilidad del cirujano dentista cunplir con
| as di sposi ci ones técnicas siguientes:

- Registrar en la ficha del paciente |los tratam entos
ef ectuados y su descripci 6n detallada, |a evolucidn y |as
radiografias realizadas y regirse por |o establ ecido en el
punto 4 de esta nornativa en materia de registros.

- Para el caso de |os codi gos 25-03-001 hasta
25-03- 003, obligatoriedad de pedir radiografia bitewing o
radi ografia periapical previo a tratam ento, herram enta
conpl enentaria di agnéstica que deternina | a presencia de
| esi ones de caries interproximles y oclusales activas
cavi t adas.

- Todo diente con | esiones de caries activa cavitada,
debe ser tratado en todas |as caras afectadas, independiente
del nanero que sean. Para |os co6di gos 25-03-001, 25-03-002
y 25-03-003, obturaciones, el cirujano dentista debe
registrar clinica y radiograficanente, |as |esiones de
caries activas cavitadas que seran obturadas, determn nando
aquel | as que por grado de avance incipiente y ubicaci én no
se justifica y que deben ser abordadas nedi ante odontol ogi a
ni ni manent e i nvasi va con prestaci ones descritas en cddi go
25-03-001, y aquellas que por diagnéstico pul par y grado de
destrucci 6n no tienen viabilidad nmedi ante una obturaci 6n
directa.

- La utilizacié6n de bases cavitarias forman parte de
tratamiento y se indicaran segun criterio clinico.

- Para | os cddi gos 25-03-004, 25-03-005 y 25-03-006,
endodonci as, para la indicaci6n correcta de | a obturacién
y rehabilitaci 6n con resina, deben cunplirse criterios
clinicos y radiograficos.

- Las prestaci ones de endodonci a deben tener por
obligatoriedad 3 radiografias retroal veol ares: previa,
conductonetria y control de relleno de conductos.

- Bl profesional puede, adicionalnente, disponer de
fotografias clinicas antes y después del trataniento
ef ectuado (pueden ser dos de caras oclusal es), al nacenadas
en archi vos accesi bl es para Fonasa.

- Los tratam entos de obturaci 6n o endodonci a deben
estar por | o nenos un afio sin presentar conplicaciones.

- El profesional deberé entregar al paciente, por
escrito, el diagnéstico, tratam ento efectuado, prondstico
y las indicaciones a seguir por el paciente para controlar
su patologia. Al misnp tienpo se deberd contar con el
Consentimento Informado firmado por parte del beneficiario.
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- Para efectos de otorgar |as prestaciones de
i magenol ogi a requeridas para el diagndstico clinicoy
tratam ento, |os prestadores inscritos podran cel ebrar
conveni os con centros de inmagenol ogi a, que deberéan contar
con la respectiva Autorizaci on de |a Secretaria Regiona
M nisterial vigente y dicha prestaci 6n no podra ser
cobrada en ningun caso al beneficiario, pues su valor ya ha
sido considerado en el valor total de cada PAD

b) Di sposiciones general es.

- Podréan acceder a tratamiento | os beneficiarios,
entre 12 afios y 34 afios 11 meses 29 dias, que presenten
| esiones de caries de una o mas dientes y/ o necesidad de
tratam ento endoddntico

- Para la emsio6on de BAS, el cirujano dentista
prescribira el tratanmi ento en una orden, con su nonbre
firmay tinbre, en la que anotara conop ninino: Nonbre de
paci ente, diagnéstico general y especifico, tipo de
tratamiento a realizar, dientes conpronetidos, cédigo de
arancel que solicita y consentimento informdo. Una copia
de esta orden debe quedar para el paciente.

- Enmitidos | os BAS por FONASA, el beneficiario |os
entregara al profesional, quien debe presentarlos a cobro
una vez termnado el tratam ento a que se refiere el cédigo
em tido.

- En materia general de vigencia de BAS, registros,
em si6n y pago, los cirujanos dentistas deben cunplir |as
condi ci ones sefial adas en nuneral 3, 4 y 6 de esta
nor mat i va.

c) Disposiciones especificas.

- La atenci 6n dental de obturaciones inicia con e
cbédi go 25-03-001 Di agnéstico, Prevencién y Obturaci én
para un diente, cuyo BAS es conprado por el beneficiario,
| uego de haber asistido a la prinmera consulta dental y
ef ectuada | a eval uaci 6n vi sual bucal del cirujano dentista,
este confirma que se trata de una persona que presenta
| esi ones de caries, solicitando | os exanenes radi ol 6gi cos
segun corresponda.

- En caso de ser necesario, se asociara a la
prestaci 6n 25-03-001, un tratam ento de continui dad, usando
I a codificaci 6n que corresponda al nunero de dientes
af ect ados (25-03-001 con 25-03-002; o 25-03-001 con
25-03-003).

- Las prestaci ones 25-03-001 hasta 25-03-006 tienen una
frecuenci a maxi ma de una prestaci 6n por beneficiario por
afio cal endari o.

- Para el caso de |las atenciones de pacientes con
necesi dad de tratam ento endodéntico, el BAS sera
solicitado posterior a la prinmera consulta dental donde se
indicard el o |los cddi gos que sean necesari 0s, teniendo en
consideraci6n el limte por afio.

- Bl valor de las prestaci ones de obturaci 6n y de
endodonci a, incluye | o siguiente:

Cbdi go 25-03-001 Di agnéstico, Prevencién y
bt uraci 6n para un diente. Considera el exanen de sal ud

|
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oral, radiografias bitewi ng o radi ografias periapicales,
educaci 6n y control de higiene oral, destartraje
supr agi ngi val y/ o subgingival e higiene bucal fluoracién
completa y sellantes en caso de necesidad de tratamento
nmi ni manente invasivo y | a obturaci 6n de un diente
(cual qui er diente con conposite o resina conpuesta), todos
| os insunps que se requieran y las conplicaci ones que
deriven del tratam ento. Conb reconendaci 6n M NSAL, |o0s

di entes que presenten | esiones de caries activas no

cavi tadas no deberan ser obturadas y se realizaréan nedidas
terapéuticas preventivas, conpo aplicaci 6n de fl Udor barniz
o sellantes, consideradas dentro de este cddigo.

Cbdi go 25-03-002 Cbturaci 6n 2 hasta 4 dientes
(tratam ento conpl enentari o), considera educaci 6n y contro
de higiene oral y la obturacién a uno o mas dientes
(maxi no 4 dientes, cual quier diente con conposite o resina
conmpuesta), todos |os insunbs que se requieran y |as
conpl i caci ones que deriven del tratam ento.

Codi go 25-03-003 nturaci6n 5 y mas dientes
(tratam ento conpl enentari o). Considera educaci 6n y contro
de higiene oral y la obturaci 6n de mas de 4 dientes (sin
maxi no, cual qui er diente con conposite o resina conpuesta),
todos | os insunbs que se requieran y |as conplicaci ones que
deriven del tratam ento.

Cbdi go 25-03-004 Tratam ento de Endodonci a
Uni rradi cul ar, un diente, considera el examen de sal ud oral
3 radi ografias retroal veol ares, una endodonci a
unirradicular y |la obturaci 6n con resina compuesta o
conposite, todos |os insunbs que se requiera y |las
conpl i caci ones que deriven del tratam ento.

Cbdi go 25-03-005 Tratam ento de Endodonci a
Bi rradi cular, un diente, considera el examen de salud oral
3 radi ografias retroal veol ares, una endodonci a birradicul ar
y la obturaci é6n con resina conpuesta o conposite, todos |os
i nsunbs que se requieran y las conplicaci ones que deriven
del tratam ento.

Cbdi go 25-03-006 Tratam ento de Endodonci a
Multirradi cular, un diente, considera el exanmen de sal ud
oral, 3 radiografias retroal veol ares, una endodonci a
multirradicular y | a obturaci 6n con resina conpuesta o
conposite, todos |os insunbs que se requieran y |as
conpl i caci ones que deriven del tratam ento.

D) Prest aci ones trazadoras Resol uci 6n 54
EXENTA,
Las prestaciones identificadas cono trazadoras para | os SALUD
PAD corresponden a |as que se detallan a continuaci 6n: N |, 45

D.O. 17.02. 2020
Resol uci 6n 448
EXENTA,

SALUD

N° | 48.

|
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Cédigo Glosa mﬁg’
2501001 |Colelitiasis T R
2501 002 Apendicitis 18 02 053
2501 003 Peritonitis 18 02 007
2501004 |Hernia Abdominal Simple 18 02 003
2501 005 Hernia Abdominal Complicada 1802003 -1802 74
25 01 009 Partp (Incluye Tamizaje Auditivo Recién { 20 04 003 - 20 04 005 - 20

Nacido) 04 006
2501010 Embarazo Ectépico 2003 003
2501014 |Enfermedad Cronica De Las Amigdalas { 13 02 029
2501015 |Vegetaciones Adenoides 13 02 028
2501016 |Hiperplasia De La Prostata 19 02 055 - 19 02 056
2501017 Fimosis 19 02 082
2501018 | Criptorquidia 19 02 066 - 19 02 060
2501019 Ictericia Del Recién Nacido Sin prestacion trazadora
2501 021 Cataratas (No Incluye Lente Intraocular) | 12 02 064
2501 026 Prolapso Vaginal Anterior Y/O Posterior [ 20 03 023 - 20 03 024
2501027 |Tumores Y/O Quistes Infracraneanos | 11 93 924110302511
2501 030 gggiaa'. E:rln ;Jaur;:[eo Pulposo (Cervical, 11 03 049
2501 067 Reparacion Prenatal De Espina Bifida | 11 03 047
5100 | REceo Vesctr, Sitole (Madere] 17 03 o
2501 032 ?ﬁsga;aﬁ‘;m’digfgp'ep (Mediante | 17 53 003 - 17 03 006
Queratotomia Fotorrefractiva 0
2501033 |Queratomileusis Fotorrefractiva (Lasik |12 02 078
O PRK)
2003 009-2003010-20
2501 034 | Histerectomia 03014-2003015- 20
03 016
2501035 |Meniscectomia 2104 159
2501 038 Litotripsia Extracorporea 19 02 090
2501037 | Sindrome Del Tunel Carpiano 11 03 066
2501038 Ruptura Manguito Rotador 21 04 051
2501039 | Osteosintesis Tibio-Peroné 2104 167
2501 040 Osteosintesis Muslo 2104 144
2501 041 Osteosintesis Cubito Y/O Radio 2104 073
2501 042 Osteosintesis Diafisaria Humero 2104 055
2501043 Inestabilidad De Hombro 2104 048
2501044 Endoproétesis Total De Hombro 2104 042
2501045 Contractura Dupuytren 2104 091
2501 046 Hallux Valgus 2104 180
2501047 |Inestabilidad De Rodilla 2104 156
2501048 |Dedos En Gatillo 2104 093

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

D.O 26.04. 2023

27.6 Normas Especificas
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Tumores o] Quistes  Tendino- 2104 026

2501049 Musculares

25 01050 Quistes Sinoviales 2104 003
Luxofractura Cerrada De Tobillo Con

2501 054 Osteosintesis 2104179
Fractura De Clavicula Con

2501 055 Osteosintesis 2104.045
Retiro De Material De Osteosintesis De

2501 056 Mayor Complejidad 2106 001 -2106 002
Retiro De Material De Osteosintesis De

2501057 | panor Complejidad 2106003

2501051 Tiroidectomia Total 14 02 001

25 01 052 Tiroidectomia Subtotal 14 02 002

2501053 Hidrocele Y/O Hematocele 19 02 064
Cirugla Bariatrica Por By Pass Gastrico,

s Incluye Seguimiento il
Cirugia Bariatrica Por Manga Gastrica,

2501059 Incluye Seguimiento 180258
Prolapso Rectal: Tratamiento

2501060 | ingrgico Via Abdominal 1803027

Prolapso Rectal: Tratamiento
2501061 Quirargico Via Rectal 18 03 028
Tratamiento Quirdrgico Incontinencia
mE A Urinaria De Esfuerzo Femenina
Tratamiento  Quirlrgico Estrabismo
Mayores De 9 Afios
Tratamiento Quirdrgico Ofitis Serosa 1302 008
Mucositis Timpanica Mixiosis Timpanica
Implantacién De Estimulador Cerebral
2501085 |Profundo Para La Enfermedad De|1103 045
Parkinsen (Incluye El Dispositivo)

19 02 045 - 20 03 022

2501063 1202 038

2501064

25 02 002 Hemorroides 1803018
25 02 003 Varices 17 03 030
25 02 004 Varicocele 1902 075
25 02 005 Chalazién 1202 016
2502006 |Glaucoma Tratamiento Quirirgico [1)3 ggéns -1202 069-12
2502 007 Pterigion 12 02 026
25 02 008 Estudio Apnea Del Suefio 1101 045

Tratamiento Fertilizacion Asistida Baja

2502 009 Complejidad En Hombre Sin prestacién trazadora
Tratamiento Fertilizacion Asistida Baja | o. ;

2502 010 Complejidad En Mujer Sin prestacion trazadora

2502011 Induccién De La Ovulacién Sin prestacién trazadora

2502012 |Aspiracion Folicular Sin prestacion trazadora

2502013 Laboratorio Fiv/lcsi Sin prestacion trazadora

Transferencia En Tratamiento De
2502014 |Fertilizacibn  Asistida De  Alta| Sin prestacion trazadora
Complejidad

Soporte Post Transferencia En
2502015 Tratamiento De Fertilizacion Asistida De | Sin prestacién trazadora
Alta Complejidad

Criopreservacion En Tratamiento De
2502016 |Fertlizacion  Asistda De  Alta | Sin prestacion trazadora
Complejidad
2502017 | Preparacién Endometrial Sin prestacion trazadora

Descongelacion En Tratamiento De
2502018 Fertilizacion Asistida De Alta | Sin prestacién trazadora
Complejidad

_______________________________________________________________________________________________________|
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2502 020 Eg:';;‘ De: Lactancia (0 A & Meses De Sin prestacion trazadora

25 02 021 gl:;c:;utricim Infantil (7 A 72 Meses De Sih prestacion trazadora

2502022 |Vasectomia 18 02 076

25 02 024 Crosslinking Corneal Sin prestacion trazadora
Evaluacion Diagnostica

2502025 |Complementaria Personas Del | Sin prestacién trazadora
Espectro Autista Hasta Los 18 Afios
Tratamiento Personas Del Espectro| o .

2502 026 Aulista Haata Loe 5 Afos Sin prestacion trazadora
Tratamiento Personas Del Espectro| o ’

2502 027 Autista De 6 A 12 Afios Sin prestacién trazadora
Tratamiento Personas Del Espectro| .. :

2502 028 Autista De 13 Hasta 18 Afios Sin prestacion trazadora
Hospitalizacion Domiciliaria Basica| . ;

2502029 | paciente Agudo. Adulto Y Pedidtrico | > Prestacion trazadora

2502030 |TestDe Levodopa Sin prestacién trazadora
Diagnostico, Prevencion Y Obturacién | .. :

2503 001 Para Un Diente Sin prestacién trazadora
Obturacibn 2 Hasta 4 Dientes| . ;

2503 002 (Tratamiento Complementario) Sin prestacion trazadora
Obturacion 5 Y Mas Dientes| . ;

2503003 (Tratamiento Complementario) Sin prestacion trazadora
Tratamiento De Endodoncia | . .

2503 004 Uniradicular, Un Diente Sin prestacion trazadora
Tratamiento De Endodoncia Biradicular, | . :

2503 005 Un Diente Sin prestacién trazadora
Tratamiento De Endodoncia | . :

2503 006 Multiradicular, Un Diente Sin prestacién trazadora
Atencién Odontolégica Integral Del | . :

2503 007 Paciente Oncologico Sin prestacion trazadora

2504 103 | Angiografia Diagnostica Cerebral Sin prestacion trazadora
Trombélisis De Urgencia Infarto| . :

25 05 456 Barabrat Sin prestacion trazadora
Angioplastia Y Colocacion De Stent En | «. .

2505936 Arteria Carolidea Sin prestacion trazadora

2505937 |Endarterectomia Carotidea 17 03 014
Trombectomia  Mecénica Infarto | o :

2505939 Cerebral Sin prestacion trazadora
Embolizaciones De Malformaciones
Vasculares No Rotas (Exceptia| ..

2505940 Tratamiento Endovascular Del Sin prestacion razadora
Aneurisma)
Tratamiento Endovascular De

2500081 Aneurisma Cerebral No Roto ik
Tratamiento Quirdrgico Del Sindrome

2501237 | pe Tynel Carpiano (Técnica Walanty | 11 03 083
Tratamiento Quirirgico Dedos En

ReQlans Gatillo (Tecnica Walant) 2.04.203

a) El PAD Parto considera |la atenci 6n profesional de

equi po conpl eto incluyendo nédi co obstetra, nmtrona,

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 448
EXENTA,
SALUD
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anestesi sta, pediatra o neonat 6l ogo.
Para el precio de esta prestaci 6n se han consi derado
val ores pronedi o de atenci 6n de parto incluidos la madre y
el reci én nacido, en enbarazos con evolucién y desarrollo
gue cursa en condi ci ones de nornalidad, excluyendo aquell os
enbar azos que cuenten con una ponderaci 6n de alto riesgo
obstétrico y perinatal, asi conp en situaciones de
enbarazo genelar o niltiple, debiendo recurrir en dichos
casos a una atenci6n integral en centros de alta
conplejidad tanto durante el enbarazo cono en el parto y
post parto, dado que requieren intervenciones sanitarias de
mayor conplejidad. La inscripcién para este program se
debe realizar a las 37 semanas de | a edad gestaci onal
La prestaci 6n 25-01-009 ademés de | as defi niciones

gener al es sefal adas en el nuneral 27.3 considera incluido
en su val or:

At enci 6n del parto cual quiera

sea la forma de resol uci6n y

| a atenci 6n materna durante

su hospitalizaci 6n

At enci 6n de | as conplicaci ones

mat er nas medi ante tratamento

de | esiones iatrogénicas,

tratam ento de conplicaci ones

propi as del parto, tales conpo

resuturas, vaci am entos de

hemat omas, infecciones urinarias,

endonetritis, netrorragi a

secundaria a inercia uterina

rotura uterina sutura y/o

ectonia, desgarraduras cuello

uterino.

At enci 6n nedi ca del recién

naci do en sala de partos o

pabel | 6n quirargico, |as

visitas nédicas diarias

por pediatra o neonat 6l ogo,

| os exanenes de rutina,

el uso de cuna de

procedi m entos el uso de

sal a cuna, admi nistracion

de vacunas, vitanmina Ky

nmedi cament os de uso general

Tami zaj e de eni siones otoaclsticas

(cb6d. 1301045) y Potenci al es Evocados

Audi tivos de tronco cerebral acortado

(co6d. 1301046)

La prestaci 6n 25-01-009 no incluye en su val or

- El tratam ento de probl emas nedi cos present ados
por
la madre, tales conb, enbolia de |iquido
ami ot i co,
coagul opatias de consunp, tronmbofilia, en cuyo
caso

se debera confeccionar el
correspondi ent e.

- El trataniento de |as conplicaci ones del recién
naci do ocasi onadas por prematurez (nenor de 37

programa conpl enentari o

N | 49,

D. O 26.04.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N I, 46

D. O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 11 c)

D. O 15.03.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

Ne I, 47
D.O 17.02

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N | 50.

D. O 26.04.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N° I, 48

D.O 17.02.

Resol uci 6n
EXENTA,
SALUD

N 11 c)

D. O 15.03.

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

2023
54

2020
139

2014
54

. 2020

448

2023

54

2020
139

2014
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sermanas), nal formaci ones o patol ogias previas a
naci m ent o.
- La atenci 6n nédica y hospitalizaci 6n en partos
mil tiples, por tratarse de enbarazos con
ponderaci 6n de alto riesgo obstétrico y
peri nat al

En estos casos se podra efectuar un Programa
Conpl enentari o que serda visado por el Fondo, que en su
parte superior sefale "Programa Conpl enentario al anterior
Ne.... de fecha...... ". El profesional deber& fundanentar
sienpre en el Programa Conplenentario | as razones que | o
notivan, en el espacio destinado para ello. Para | os casos
que el Fondo Nacional de Salud estine pertinente, se
solicitara al prestador el envio, en forma reservada, de
| os antecedentes clinicos.

Si no se dispone del N del Programa original, de
todas formas se debera consignar en el recuadro destinado
al informe fundado, que se trata de un Progranma

Conpl enent ari o. Resol uci 6n 54
Las atenciones realizadas a un reci én nacido en riesgo EXENTA,

de nmuerte o riesgo de secuela funcional grave, establecido SALUD

por un nedico, deberén ser certificadas por Ley de N I, 49

Urgencia en plataforma UGCC del M NSAL, sin perjuicio de que D.O 17.02.2020
el prestador debe otorgar |as atenciones necesarias para la

super aci 6n del riesgo establ ecido, por sus medios o

nmedi ante | os conveni os establ eci dos previ anent e.

b) Los PAD correspondi entes a Hernias, codigos 25-01-004
y 25-01-005, no consideran incluidos en su valor el uso de
proétesis, por tanto de requerirse la col ocaci 6n de ellas,
el beneficiario podra acceder a |la bonificaci én de
protesis sienpre que se confeccione un Progranma

Conpl enentario con el codigo 23-01-013. Resol uci 6n 448
EXENTA,

c) El PAD 25-01-015, incluye val ores ponderados de SALUD

adenoi dectomi a mas tratam ento quirudrgico de nucositis N | 51

tinpani ca, por tanto corresponde el cobro de esta D. 0. 26.04.2023

prestaci 6n cuando se efectle sé6lo la prinera o cuando |a
cirugia incluya anbas intervenci ones. En caso de
realizarse, so6lo tratam ento quirudrgico de nucositis

ti npani ca, corresponde cobrar |a prestaci én individua
13- 02- 008.

d) Para el pago de prestaci ones PAD Cataratas, se tendréa
presente:
Las Soci edades de Profesionales, que soliciten
i nscripcion de la prestaci 6n PAD Cat ar at a,
deber &n
i nfformar al Fondo, |os pabellones quirdrgi cos de
est abl eci m entos asi stenciales en | os que
realizaran las cirugias, debiendo adengs,
acredi tar docunental mente | a autorizaciédn
sanitaria vigente, de esos pabel |l ones
qui rargi cos
El PAD Catarata, debe entenderse comp |a
resol uci 6n quirdudrgica por patologiay
di agnésti co
asociado a la Catarata, cuyas condi ci ones bésicas

|
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de cal i dad técnica deben considerar equi po
quirdargico conpl eto, técnica de
facoenul sificaci én
o de facoéresis uso de insunpbs adecuados, e
i nstal aci 6n de | ente técni canente prescrito por
e
nmédi co ciruj ano.
La prestaci 6n 25-01-021 PAD Catarata, no incluye
el valor del lente intra ocular (L.1.Q), por lo
gue en toda intervenci én en que se instale dicho
el ement o, podré cobrarse por separado |a prétesis

al beneficiario, a través del cé6d. 23-01-080,
debi endo confecci onarse un programa conpl ementario
para | a em si 6n del BAS correspondi ente.
Para el Lente Intraocular que se instale (L.1.0O),
el prestador que cobre el PAD 25-01-021, deberé
di sponer en la ficha del beneficiario o en el
protocolo de la intervenci én, infornacién

rel ativa
a la protesis instalada, contenplando a |o
menos, el registro de marca, nodelo, tipo, serie
de fabricaci 6n, para el caso de que el Fondo | os
requi era durante programas de fiscalizaci6n
En tanto el cddigo 12-02-064, prestaci6n
identificada conp trazadora de este PAD, disponga
| a conformaci 6n de equi po con cirujano prinero,
cirujano segundo y anestesista, |las intervenciones
de Catarata que se cobren a través del PAD 25-01-
021, se realizaran con igual nunero y calidad de
i ntegrantes de equi po de profesional es.

e) Las prestaciones 25-01-031 y 25-01-032, accesos

vascul ares sinples y conpl ejos, anbas nediante fistula
arteriovenosa (F. A V.) para henodi &l isis, estan destinadas
excl usi vanent e a paci entes portadores de insuficiencia rena
cronica que para su tratam ento con henodi alisis en sus

di ferentes variedades, requieren de una fistula
arteriovenosa.

Las prestaciones 17-03-003 y 17-03-006, definidas conp
trazadoras de | a prestaci 6n 25-01-032, deberan otorgarse
en forma conjunta, ya que para su realizaci 6n, ademas de
la fistula arteriovenosa, se requiere efectuar una
reparaci 6n de vasos arteriales o venosos, con 0 sin
injerto. En caso de requerirse la instalaci6n de proétesis
vascul ares, la prestaci 6n 25-01-032 no incluye el valor de
la protesis.

f) La prestaciones coédi gos 25-01-033 Queratectonia
Fotorrefractiva o Queratonileusis Fotorrefractiva (Lasik o
PRK), 25-01-035 Menisectonmia y 25-01-036 Litotripsia
extracorpérea, corresponden a tratam entos unil ateral es,
por lo que en caso de efectuarse en forna bilateral en un
nm snmo acto quirdrgi co, se extendera un progranma nedico
conpl enentari o, con solo | os honorarios médicos al 50%y e
derecho de pabell 6n al 50% de |a prestaci én realizada

(trazadora del PAD). Resol uci 6n 40
EXENTA,
Q) El val or del PAD 25-01-033 Queratectonia SALUD

|
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Fotorrefractiva o Queratonileusis Fotorrefractiva (Lasik o
PRK), incluye |la prestacion 12-02-047
Queratectoni al am nar, por | o que no corresponde cobro
adicional si ésta se realizara. De la msma forma, no
corresponde cobrar | a prestaci 6n 21-04-030 Si novectonia
quirargica de rodilla, en conjunto con el PAD 25-01-035
Meni sectonia, ya que éste la incluye

h) P.A D. Fertilizacion Asistida de Baja Conplejidad.

Las prestaciones P.A D. codigos 25-02-009 Tratam ento
de Baj a Conplejidad en Honbre y 25-02-010 Tratanmi ento de
Baj a Conpl ejidad en Mijer, incluyen la totalidad de |as
prestaci ones requeridas para el tratam ento de infertilidad
con insem naci 6n artificial

La cobertura financiera sera otorgada sé6lo a
beneficiari os que puedan acceder a |a Mdalidad de Libre
El ecci 6n e incluye |las consultas de especialidad, exanenes
de |l aboratori o e i magenol ogia propi os de este tratani ento,
procedi m ento de criopreservaci 6n espernati ca,
capaci taci 6n espermatica, insem nacio6n artificial y |los
farmacos e insunpbs requeridos para realizar el tratam ento
sefial ado

El PAD cdédi go 25-02-010 no cubre las conplicaci ones
gue se puedan presentar en |l a ejecuci 6n de este
tratam ento, entre ellas, el sindrone de hiperestinul aci é6n
ovarica leve, noderado o severo y/o infecciones pelvianas.

La frecuencia maxima para el tratam ento de baja
conpl ejidad, en el afo cal endario, es de 3 prestaciones
para honbre y tres prestaci ones para mnujer.

i) PAD Fertilizaci 6n Asistida de Alta Conplejidad (FAAQC).
|

DEFI NI Cl ONES:

El proceso conpl eto considera 8 PAD, cada uno de |os
cual es conforma una etapa de dicho proceso, y sus
definici ones corresponden a:

PAD Codi go 2502011. - I nducci 6n de |a Ovul aci 6n:
Hi perestinul aci 6n ovarica control ada nedi ante
estimul aci 6n hornonal de acuerdo a indicaci 6n nedica,
mas segui m ento ecografico para evaluar el crecimento y
desarrollo de los foliculos ovéaricos. Tiene conp objetivo
generar, medi ante esquenas de estinul aci 6n defini dos segln
| a nejor evidencia disponible y basados en | a reserva
ovarica de |la paciente, desarrollo nutifolicular, de nodo
de reclutar un nunero el evado de ovocitos adecuados para
FAAC. Este proceso se encuentra supervi sado conpl et anente
por nédico y matrona del equi po de Medici na Reproductiva
En casos de falla en | a respuesta del ovario, |la paciente
tendra que ser eval uada por el equipo, para deternminar |la
posi bilidad de repetir el proceso en ciclos posteriores.

PAD Codi go 2502012. - Aspiraci on Folicul ar:
Posterior a la hiperestinmulaci 6n ovarica controlada y una
vez conpl etada | a naduraci 6n de | os folicul os después de
I a estinulacion ovarica, se realiza |la aspiracion
folicular que consiste en obtener |os ovocitos del interior
de los foliculos. Se realiza nmediante |a punci 6n de
ovario a través de la vagina y es guiada al interior de |los

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

I, N 15)
D.O 31.01.2012

Resol uci 6n 902
EXENTA,

SALUD

N 1

D. 0. 22.05. 2019

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N |, 50

D.O. 17.02.2020
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folicul os nedi ante ecografia. Requiere sedaci 6n

PAD codi go 2502013. - Laboratorio FIV/IICSI o
Fecundaci 6n: Se realiza posterior a la aspiracién
folicular, donde se seleccionan | os espernatozoi des, se
fecunda el o6vulo y se realiza cultivo enbrionario. Puede
corresponder a anbos procedi nientos, es decir,
Fertilizacién In Vitro (FIV) o |Inyeccion
Intracitopl asmati ca de Espermios (I1CSl).

PAD c6di go 2502014. - Transferencia en tratam ento de
Fertilizaci 6on Asistida de Alta Conpl ejidad: Consiste en
depositar | os enbriones en el interior de |la cavidad
uterina, utilizando un catéter o sonda, que se introduce a
través del cuello. Este es un procedi m ento anbul atori o.

El ndnero de enbriones transferidos al Utero tiene que ser
limtado segun | o sefialado en la Quia Cinica del M nsa
sobre la materia (un méxinbo de 2 en cual qui er estado de
desarroll o), para disminuir |a proporciodn de enbarazos
triples o mayores. Se puede utilizar nuevanente este PAD
ante | a necesidad de un segundo intento.

PAD codi go 2502015. - Soporte Post Transferencia en
tratami ento de Fertilizaci 6n Asistida de Alta Conpl eji dad:
Consiste en | a adninistraci 6n de hornonas que son
necesarias para la inplantaci 6n enbrionaria desde el dia
de la aspiracion folicular hasta el dia en que se confirme
el enbarazo, alrededor del dia 12 a 14 en que se mide en
sangre de | a paciente |a hornona Gonadotrofina corionica
humana (BHCG) . Se puede utilizar nuevanente este PAD ante
| a necesi dad de un segundo intento.

PAD codi go 2502016. - Cri opreservaci 6n en
tratam ento de Fertilizaci 6n Asistida de Alta Conplejidad:
La criopreservaci 6n permte congelar o vitrificar |os
enbri ones excedentes que se forman en la fecundacién in
vitro (FIV), o en la inyeccioOn intracitoplasmtica de
espernat ozoide (I CSlI). Los enbriones criopreservados pueden
ser transferidos en ciclos posteriores si no hubo enbarazo o
para conseguir un segundo enbarazo, reduci endo |a necesidad
de soneter nuevanente a la paciente a una induccién de |la
ovul acion y a una aspiraci 6on folicular. Este PAD sélo
podréa ser usado si existen enbriones excedentes. No
considera | a mantenci é6n de enbri ones.

PAD codi go 2502017. - Preparaci 6n Endonetrial: Su
objetivo es inducir la proliferaci 6n endonetri al medi ante
I a adm ni straci 6n de hornonas, ultrasonografia de contro
y seguimento, para facilitar la inplantaci 6n enbrionariay
enbarazo, | o que debe ser supervi sado por equi po de
reproducci 6n asi stida tratante.

PAD c6di go 2502018. - Descongel aci 6n en tratamniento
de Fertilizacion Asistida de Alta Conplejidad: La
descongel aci 6n de enbriones es un procedi m ento que
consiste en aunentarles |la tenperatura retirando |os
conpuest os crioprotectores. Luego se hidratan nuevanente
para reanudar su crecimento y ser depositados
posteriormente en | a cavidad uterina, nediante el proceso de
transferencia enbrionaria.

GENERAL| DADES:
]

Los prestadores que deseen inscribir estas
prestaci ones, deberan dar cunplinmiento a todas |as nornas
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del Mnisterio de Salud sobre |a materia acorde a lo
reconendado en la "Quia para el Estudio y Tratamiento de |la
Infertilidad", adicionalnmente el prestador debera cunplir
| as siguientes nornmas de calidad:
|

a. Contar con indicadores de calidad (para reporte),
gque aseguren la calidad del l|aboratorio y de |os procesos

clinicos que alli se realizan. Entre ellos
Indicador | Objetivo Nombre Forma de calculo
Asegurar Tasa de
g Multigestacion (Embarazos multiples (triples o
1 buenas ; :
A (embarazos triples o|mas)/ Total de embarazos) x 100
practicas f
mas)
e N°® de embriones|Total de embriones
2 buenas : ; ;
e transferidos transferidos igual o menora 2
practicas
—— N® de Partos [/ Total de
3 9 N° de Partos transferencias embrionarias
Calidad :
realizadas
P — N°® de embarazos|Embarazos clinicos (embrién con
4 9 Clinicos (embrién con [latidos)/ Total de transferencias
Calidad . :
latido) realizadas

]

Los indi cadores infornmados seran puestos a
di sposi ci 6n del publico por el Fondo Naci onal de Sal ud.

Por otra parte, deberan estar en condiciones y
contar con capaci dad resolutiva para cunplir con el proceso
clinico en su totalidad; es decir, otorgar todos |os PAD
relativos a FAAC

Los prestadores que no cuenten con Resol uci én
Sanitaria para expendi o de nedi canent os, deberan di sponer
de conveni os con establ eci nmientos autorizados para ello. En
ni ngun caso esto significard un cobro adicional, toda vez
que | os nedi canmentos estan incluidos en el tratam ento.

En caso de requerir hospitalizaci6n, segun
definici 6n de cada PAD (Dia canma gi necol 6gi co), el
prestador que no cuente con |la infraestructura necesari a,
debera contar con el correspondi ente conveni o con un
establ ecim ento que acredite |a capacidad resolutiva para
tal efecto

En ni ngin caso esto significara un cobro adicional
toda vez que el Dia cana esté incluido en el tratam ento.

Cada bono PAD deberé ser adquirido con la
correspondi ente indicaci 6n nédica (O den Mdica),
entregada por el especialista de Medicina Reproductiva, de
prestador que otorgue el tratam ento conpleto, que eval Ga a
la pareja y certifica con ello que son candi datos
clinicanente a acceder a este tipo de tratam entos
(certificado que acredite que cunple con los criterios de
i nclusién explicitados en Guia Clinica del Mnsal sobre
la materia).

Suspensi 6n o abandono del proceso en al guna de | as
et apas defi ni das:

En caso de abandonar el tratanmiento, por al guna causa
de tipo nédica o de fuerza mayor, se podra retonar e
flujo de dicho trataniento, dependiendo de |a fase en que se

|
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encuentre segun indicaci 6n médica y segun limte

financiero estipul ado para estas prestaci ones. A nodo de
ejenpl o, si una paciente logra Ilegar a |a etapa de
aspiraci 6n folicular y cursa con un Sindrone de

Hi perestinmul aci 6n Ovarica (SHO que inpide |la
transferencia i nmediata por una razén clinica; y sin
enbargo, la induccion de |la ovul aci 6n fue exitosa, sus
enbri ones (post laboratorio FIV/ICSI), seran
criopreservados, en espera de |a continuidad de tratamento
a través de eval uaci 6n e indicaci 6n nmédi ca. En estos

casos deberan acceder so6lo a | as canastas de:
Descongel aci 6n en tratam ento de Fertilizaci 6n Asistida de
Al ta Conpl ejidad, Preparaci 6n Endonetrial, Transferencia en
tratam ento de Fertilizacion Asistida de Alta Conplejidad y
Soporte Post Transferencia en tratam ento de Fertilizaci én
Asistida de Alta Conpl ejidad, ya que corresponde a una
continui dad de tratam ento.

Los 8 PAD definidos, tanto para el primer cono
sucesivos intentos (méximo 2 intentos conpletos), fornman
parte de un proceso continuo el que debe cunplir con |os
requi sitos establ eci dos en esta normati va.

El prestador no podra efectuar de nanera aislada |la
prestaci 6n cod. 2502014 "Transferencia en tratam ento de
Fertilizaci 6n Asistida de Alta Conpl ejidad". Tampoco podra
efectuar el traslado de enbriones desde un centro a otro,
con excepci 6n de situaciones de fuerza nayor

El prestador debe |l evar un registro fechado en ficha
clinicay protocolos que pernitan identificar a |os
beneficiarios en tratam ento (RUT, nonbre, entre otras) y
especi ficaciones de el o lostratani entos realizados, con su
di agnéstico, consentinm entos informados y
respecti vasi ndi caci ones, resultados de cada PAD, entre
otras, con el objeto de que Fonasa efectle |as
fiscalizaciones correspondi entes. Adenas debe indicar que
la pareja o beneficiaria ya agot6 todasl as posibilidades en
tratam entos de baja conplejidad, ello cuando e
di agnéstico lo permta.

]
ACCESO

Para acceder a |la cobertura financiera, |a nujer debe
ser beneficiaria de Fonasa (tranmo B, C, D), y cunplir alguna
de estas dos condi ci ones:

]

1.- Contar con diagnostico previo de infertilidad.

2.- Su pareja, siendo asegurado de Fonasa (Trano B, C, D)
cuente con diagnéstico previo de infertilidad.

La pareja o |l a beneficiaria, que deseen ingresar a
proceso, deberan haber agotado previanente todas |as
posi bilidades clinicas en tratam entos de fertilidad de
baja conplejidad, tales cono Estinulaci6n de |a Ovul aci 6n
e Insem naci 6n Intrauterina, de acuerdo a la etiol ogia de
la infertilidad que presenten, nanejo de patol ogias conp |a
endonetriosis | eve a noderada, entre otras o que la pareja o
beneficiaria por indicacion clinica es candidata directa
s6lo a este tipo de procedimentos y cunplir con |as
i ndi caci ones de procedimentos de fertilizaci6n asistida
definidas en la "Guia para el Estudio y Tratamiento de |la
Infertilidad" del Mnisterio de Salud. Lo cual podra ser

|
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verificado nedi ante procesos de fiscalizacion

Contar con diagndstico de Infertilidad e indicacién
clinica de médico especialista del Centro especializado
donde realizarédn el tratamiento de fertilizaci6n asistida
de alta conplejidad. La evaluacién clinica realizada a |la
pareja o beneficiaria, es la que pernitira definir si
cuentan con | as condiciones clinicas 6ptims para |l a
ej ecuci 6n de este tipo de tratam ento.

Cada etapa del proceso requerira contar con el
correspondi ente Consentimento |Infornmado, de acuerdo a la
normati va vigente. Especial nente se debe explicar el sentido
y alcance del articulo 182 del Cddigo Civil

. La pareja o beneficiaria no debe contar con
ant ecedentes de deserci on injustificada en tratam entos
anteriores.

Toda muj er que cuente con Reserva Ovarica, nedida
medi ante Procedi ni entos de | nagenol ogia y Laboratorio.
Preval ecera el criterio de Reserva Ovarica, por sobre |la
edad para la mujer, segln criterio médico. La
determ naci 6n de la reserva ovarica permte identificar el
ti po de respuesta que podria tener la nujer; ya sea
i nadecuada o excesiva, al realizarse el tratam ento de
reproducci 6n asistida, |o cual deberd ser eval uado por el
nmédico tratante, quien enmite |la orden de atenci6n.

Las Mij eres deben encontrarse |libres de patol ogias
concomitantes que inpidan conmenzar el tratamiento. Si cursa
al guna patol ogia crénica, ésta debe estar conpensada para
su derivaci 6n y posterior inicio de tratam ento de
infertilidad de alta conpl eji dad.

No podréan optar a este tratam ento, |as parejas en
que uno o anbos menbros de ella padezca(n) al guna
I nfecci 6n de Transm si 6n Sexual (ITS) activa,
especi al nrente Chl anydia Trachomatis y Gonorrea; y VIH (+)
con carga viral detectable.

| NCLUYE:
]
Trat am ent o hornonal necesario y conpleto con sus
respectivos nedi canent os
Honorari os médi cos y todas |as consultas de matrona
y de psicol ogo del equipo tratante.

. Exanenes de imagenologia y | aboratori o necesari os,
durante todo el tratam ento (ecografias, Anticuerpos
virales, determ de H1.V., Hepatitis B, entre otros).

Di a cama gi necol 6gi co, cuando corresponda.

NO | NCLUYE EL FI NANCI AM ENTO DE
|

Donant es de bancos de esperm os, Ovodonaci 6n, ni
Ut ero subrogado.

Las conplicaci ones que se puedan presentar durante |la
ej ecuci 6n de este tratam ento, entre otras, el sindrone de
hi peresti mul aci 6n ovéarica | eve, noderado o severo y/o
i nf ecci ones pel vi anas, | esiones vascul ares en cul docentesis,
| esi6n uretral y/o vesical. En aquellos casos, |as
paci entes deberén recurrir a su Red Publica o Privada de
atenci 6n, cuya cobertura financiera sera | a que otorga
Fonasa dependi endo del trano en el cual se encuentra la
asegurada y | a nodal i dad de atenci 6n sel ecci onada. m

|
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La mantenci 6n de | os enbriones criopreservados, en
cuyo caso el costo nensual para mantenerlos, sera de cargo
de la pareja.
Los exanenes y procedi ni entos necesarios tanto para
el Diagnéstico de Infertilidad cono del tratam ento (por
ej enpl 0 manej o de endonetri osis).
La eval uaci 6n previa de | a paciente, por parte de
equi po de Reproducci 6n Asistida, desde |la cual se obtendra
| a respectiva "Orden Médica" para realizar |las técnicas de
fertilizacién de alta conplejidad.
Anest esi a general o regional -espinal para aspiracion
folicular en caso de ser requerida por voluntad expresa de
| a paciente.
]
LI M TE FI NANCI ERO
|
La mujer en tratanmiento de Fertilizaci 6on Asistida de
Alta Conpl ejidad, podra optar a dos ciclos conpletos, de
acuerdo a |l as siguientes alternativas:
]
Resol uci 6n 54

Especificaciones Financiamiento

A. Primer ciclo completo desde la induccion de la ovulacion
hasta la transferencia, incluida la preparacion endometrial,
el soporte post transferencia y la criopreservacion cuando
corresponda.

B. En caso de que el primer intento sea fallido, sin éxito de
embarazo y ademas sin obtencion de embriones
excedentes, podra acceder a un segundo ciclo completo . &
desde la induccién de la ovulacién, incluido el soporte post|S€ ~ podra utilizar
transferencia y la criopreservacion cuando corresponda. | cu@lquiera de  las
C. En caso de contar con embriones criopreservados siguientes alternativas:

producto de la utilizacion del primer ciclo completo desde la .
induccion de la ovulacién, sélo podra acceder a un segundo|* Alternativa 1: Ay B
ciclo a partir de la descongelacién y continuar con la|e Alternativa2: AyC
preparacion endometrial, transferencia y soporte post|e Alternativa 3: solo D
transferencia.

D. En caso de contar con embricnes propios
criopreservados en el prestador en convenio producto de
tratamientos anteriores a la vigencia de estos PAD, podra
optar a 2 ciclos desde la transferencia, incluida la
preparacion endometrial, el soporte post transferencia y la

descongelacion.
EXENTA,
SALUD
i) PAD dinica de Lactancia (0 a 6 neses de edad) N 1, 51
Codi go: 2502020": D. 0 17.02.2020

Descri pci 6n:

Corresponde a una intervenci 6n profesional integral,
i nnedi ata y de seguimento para acoger a |as mnujeres, sus
hijos/as y fanmilia, cony sin dificultades en el proceso de
amamant anmi ent o, en su contexto mul tidi mensional .

Gener al i dades
Esta prestaci 6n esta destinada a inducir, nmantener, o
recuperar la lactancia materna "nmadre e hijo(a)", la
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| actancia nixta (que conbina la leche materna y la
artificial) u otras alternativas.

Frente a |la presencia de dificultades, podran ser
aconpafiados en su resol uci 6n nedi ante atenci 6n
profesional, para evaluar el proceso y otorgar |a debida
educaci 6n y orientaci é6n.

Este PAD integral incluye |la consulta por profesiona
de salud (Matrona o Enfernera o Nutricionista) y 2 sesiones
de consejeria en técnicas de lactancia y alinentaci én
sal udabl e, en caso de sospecha de alergias alinentarias o
al guna patol ogia del nifio(a), se deber& derivar
i nmedi at anente a nmédi co pedi atra, considerando en el caso
de las alergias alinmentarias, apoyo de nutricionista en la
alinmentaci 6n de la nmadre y tanbi én incluye una atenci én
psicol 6gica a |l a madre cuando se requi era.

Se consideran incluidos |os insunos de enferneria
tal es como sonda de alinentacion, jeringa, contenedor
guantes, entre otros, necesarios para |la atencion

Este PAD no incluye los alinmentos o | eche artificial
solicitados en | as sesiones correspondi entes.

La inscripci 6n de esta prestaci 6n correspondera sol o
a entidades. La institucién que inscriba este PAD debe
contar con profesionales de la salud certificados en |la
Superi nt endenci a de Sal ud: Matronas (es) y Enferneras (o0s),
pudi endo requerirse de nanera adicional con profesiona
Nutricionista y/o Psicdl ogo(a).
|

La restriccidn en cuanto a edad, iréa desde los 0 a 6
neses de edad.

El limte financiero sera de 2 prestaci ones conp
Maxi nmo Anual (periodo O a 6 neses de edad), pudiendo
conprarse a nonbre del |actante, accedi endo de manera
espont dnea o derivado por al gin m enbro del equi po de

sal ud. Resol uci 6n 54
EXENTA,
k) PAD Mal Nutricién Infantil (Cddigo 2502021): SALUD
[ N I, 52
Descri pci on. D. O 17.02.2020

Intervenci én integral nutricional, para el nmanejo de
la malnutricion infantil

Gener al i dades

Este PAD incluye de nanera integral dos consultas
prof esi onal es por Nutricionista principal nente, siendo una
de ella de seguimento, dos sesiones de consejeria en
técni cas de lactancia y alinentaci 6n sal udable, una
atenci 6n psicol 6gica a | a nadre, cuando se requiera, e
i nsunbs de enferneria en general
]

Este PAD no incluye los alinmentos o | eche artificial
solicitados en | as sesiones correspondi entes.

La inscripci 6n de esta prestaci 6n corresponderéa sol o
a entidades. La instituci é6n que inscriba este PAD debe
contar conp requisito ninino con profesional nutricionista
certificado en | a Superintendenci a de Sal ud, pudi endo
requerir de manera adicional profesional Enferneras (os) y/o
Psi cdl ogo(a).

La restriccidn en cuanto a edad, ira desde los 7

|
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nmeses a 72 neses de edad.
]

El limte financiero serad de 2 prestaci ones cono
Maxi no Anual (desde los 7 a 72 neses de edad del nifio)
pudi endo conprarse a nonbre del nenor beneficiario,
accedi endo de nanera esponténea o derivado por al gun
m enbro del equipo de salud. En aquellos casos de sospecha
de alergias alinentarias o al guna patol ogia del nifo(a),
debera derivarse innedi atanente a nédi co pedi atra.

m PAD Estudi o Apnea del Suefio (CAddi go 2502008): I ncl uye
| os estudi os necesarios para di agnosticar este sindrone,
tal es conmo |l a polisomografia que consiste en |la

noni tori zaci 6n durante toda una noche de suefio, con |la
vigilanci a de personal entrenado, que eval Ga en cada
nmonento el registro de dicho exanen, incluye |la estadia en
cama i ndividual, nonitoreo de el ectroencefal ograns,

noni toreo el ectrocardi ografico, nonitoreo de apneas y

el ectroni stagnografias, nonitorizaci 6n saturaci 6n de Q2

durante el suefio y todos |os insunbs necesari os. Resol uci 6n 448
EXENTA,
27.7 PAD PROGRAMA CEREBROVASCULAR GRUPO 25 SUBGRUPO 04 SALUD
Ne | 52
Gener al i dades D. O 26.04.2023
El punto 27.7 considera 7 PAD, cada uno de |os cual es Resol uci 6n 208
conforma una prestaci 6n en si msma y sus definiciones EXENTA,
corresponden a: SALUD
N° 39
PAD c6di go 2505936 Angi opl astia y Col ocaci 6n de D. O 26.02. 2022

Stent en la Arteria Card6tida Interna: Tratam ento de

At aque Cerebrovascul ar isquémco y/o infarto cerebral o en
su profilaxis producido por disecciones y/o estenosis
arterioesclero6tica de la arteria caro6tida interna.
Habi t ual nente | a angi opl astia caroti dea se conbina con |la
col ocaci 6n de Stent. La col ocaci 6n de Stent conprende
colocar una malla netélica pequefia (Stent) en la arteria
obstrui da

PAD codi go 2505937 Endarterectomia Carotidea: Es
una intervenci 6n quirdargi ca bajo anestesia general o
local, en la que se extraen | as placas que obstruyen |la
arteria nediante una incisién a lo largo de la parte
del antera del cuello, abriendo la arteria carétida. Se
repara |la arteria con suturas o un parche hecho con una vena
o material sintético (injerto).

PAD cd6di go 2505940 Enbol i zaci ones de Mal f or naci ones
Vascul ares Cerebral es No Rotas (exceptla trataniento
endovascul ar del aneurism): Las nal fornaci ones
arteriovenosas cerebrales no rotas, son un ovillo de vasos
sangui neos anornal es que conectan las arterias y |las venas
en el cerebro.

Una nal formaci 6n arteri ovenosa puede nani festarse en
cual qui er lugar del cuerpo, asi conp en el cerebro o la
columa vertebral. Se desarrollan a cual qui er edad, pero por
|l o general los sintonmas se presentan entre los 10 y los 40
afios. Con el tienpo, |las malfornmaciones arteriovenosas se
pueden ronper y de esta fornma dafiar el tejido cerebral
provocando epil epsia o henorragi as cerebral es.

PAD cédi go 2505941 Tratani ento Endovascul ar
deAneurisma Cerebral No Roto: Un aneurisma cerebra

|
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(tanbi én conoci do conp aneurisma intracraneal) es una

dil ataci 6n focal anormal de una arteria cerebral que
sobresal e conb un globo y que se puede ronper con facilidad.
El aneurisma puede presionar un nervio o el tejido cerebra
ci rcundant e, ocasi onando sintonas.

En caso de ruptura, el sangrado puede dar origen a un
hemat oma i ntracerebral y/o extenderse al espacio
sub- aracnoi deo, causando una henorragi a sub-aracnoi dea.

La rotura de un aneurisma es una urgencia
cerebrovascular con alta nortalidad y alta di scapaci dad en
| os que sobreviven

PAD codi go 2504103 Angi ografia Cerebra
Di agndstica: En la angiografia se inyecta un medi o de
contraste a través de un catéter intra arterial; se
utilizan rayos X, con substraccion digital y procesaniento
3D para visualizar |os vasos sangui neos del cerebro. Es un
procedi m ento i nvasi vo que requi ere sedaci 6n, nonitoreo
anestésico y que, de no nediar conplicaci ones, requiere de
un dia de hospitalizaci6n

PAD codi go 2505939 Tronbectonmia Mecanica en el
Infarto Cerebral: Es un tipo de tratanm ento de urgencia para
el Ataque Cerebrovascul ar isquénico (infarto cerebral), que
consiste en la extracci 6n del tronbo o coagul o que se
encuentra ocluyendo un vaso sanguineo cerebral, por via
endovascul ar, nediante el uso de un dispositivo nmecanico
(Stent retriever u otro). Es un procediniento invasivo que
se realiza en un pabell 6n especi alizado, requiere nonitoreo
anest ési co y sedaci 6n del paciente.

PAD codi go 2505456 Tronbdlisis intravenosa en el
Infarto Cerebral: La tronbdlisis intravenosa consiste en la
admi ni straci 6n de un farmaco fibrinolitico por una via
venosa periférica. Se reconm enda el tratamento
tronbolitico con Alteplase (r-TPA) para el tratam ento de
paci entes con infarto cerebral agudo de nenos de 4 horas y
nmedi a de evol uci 6n. La admi nistraci 6n del féarmaco se debe
realizar lo antes posible, pues mientras antes se realice e
tratam ento, nejores seran |los resultados. Al gunos
pacientes con mas de 4 horas y nedia y hasta 9 horas de
evol uci 6n, o con hora de inicio incierto, que son
sel ecci onados en base a estudi os i nmagenol 6gi cos avanzados
(Resonanci a Magnética o estudi os de Perfusi én), tanbién
se benefician del tratamento tronbolitico

La sel ecci 6n de | os pacientes candi datos a recibir el
tratam ento tronbolitico debe ser muy cui dadosa, siguiendo
| os protocol os establ ecidos para ello. La indicacion
terapéuti ca debe ser realizada por un especialista
neur 6l ogo, ya sea que se encuentre presencial mente o bien
gue asista a través de tel enedicina. Debe ser realizada en
establ eci mi entos que cuenten con | 0S recursos necesari 0s
para el cuidado de estos pacientes, asi conp para e
tratam ento de | as posibles conplicaciones.

Los siete PAD- ACV incluyen derecho a pabellén, |os
dias cama y | 0os insunbs necesari 0s que se requieran
(Stents, catéter, guias de catéter, farmacos, entre

otros). Resol uci 6n 448
Los bonos deberéan ser adquiridos con |la EXENTA,

correspondi ente indicaci 6n nédica (O den Mdica), SALUD

entregada por el especialista Neurdl ogo y/o Neurocirujano N | 53

|
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para | os c6di gos 2505940, 2505941, 2505939, 2505456, D. O 26.04.2023
2504103, 2505936, 2505937, a | os beneficiarios que son

candi datos clinicanente a acceder a |las prestaciones

sefial adas en | os PAD. Los bonos de | as prestaci ones podran

ser adquiridos hasta 10 dias posteriores al alta de

benefi ci ari o.

Se excluye |a eval uaci 6n previa del paciente, por
parte del equipo nédico tratante desde | a cual se obtendra
| a respectiva "Orden M&dica" para realizar |as prestaciones
necesarias. En | os casos en que el beneficiario requiera ser
trasl adado a otro centro asistencial, este no se encuentra
i ncluido en el valor del PAD

Los PAD no incluyen las conplicaciones ni otras
prestaci ones que se deriven del o | os procedimn entos
real i zados

Las entidades que solicitan inscribir estas
prestaci ones, |os prestadores deberan cunplir al nenos con
| as sigui entes disposiciones:

]

Contar con Resol uci 6n Sanitaria para otorgar estas
prestaci ones y contar con capacidad resolutiva para cunplir
con | os procesos clinicos inscritos, relaci onados con el
Programa Cerebro Vascul ar (PCV) relativos al Ataque
Cer ebrovascul ar.

. Contar con Unidad de Energencia para el otorgan ento
de | as prestaciones co6di go 2803939 y 2803456

Conveni os con establ eci m entos de nmayor conpl eji dad
en | os casos que se requiera.

Medi cos especialistas certificados por la
Superi nt endenci a de Sal ud: Neur 6l ogos, Neurociruj anos,

Ciruj anos Vascul ares, Anestesi 6l ogos, entre otros.

Protocol os clinicos para cada una de |as
prestaci ones en cada establ eci m ento.

Infraestructura, incluyendo Unidad de Tratam ento de
At aque Cerebrovascul ar (UTAC) o Internedi o Neurol é6gi co,
pabel | 6n de Henodi nanmi a, Servicio de Urgencia, Unidad de
Cui dados | ntensivos, |magenol ogia, que sean necesari os para
la realizacion de |as prestaci ones inscritas.

. Aquel Prestador que inscriba |os PAD de | os Cbdi gos:
2505936 Angioplastia y Col ocaci 6n de Stent en la Arteria
Car 6tida, 2505937 Endarterectonia Carotidea, 2505940
Enbol i zaci ones de Ml f or maci ones Vascul ares No Rot as
(exceptua tratam ento endovascul ar del aneurisma), 2505941
Trat am ent o Endovascul ar de Aneurisma Cerebral No Roto,
deberan contar con pabell 6n de Henodi nanmia para |a
realizaci 6n de | os procedinmentos, y tener conveni os con
est abl eci m entos que cuenten con capaci dad resol utiva de
alta conplejidad y con servicios de traslado en anmbul anci a,
esto para efectos en | os casos que el prestador no cuente
con estos servicios y el beneficiario requiera un traslado.
|

Limte de edad

Los codi gos de | os PAD descritos no presentan
restriccion etaria establ eci da.

Limte financiero

Los PAD de | os cddi gos 2505940 Enbol i zaci ones de
Mal f or maci ones Vascul ares No Rotas (exceptUa trataniento

|
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endovascul ar del aneurism), 2505941 Tratani ento
Endovascul ar de Aneurisnma Cerebral No Roto, 2505939
Tronbectonia Mecéanica en el Infarto Cerebral tienen conp
limte financiero establecido un nmaxi no de dos

prestaci ones por beneficiario por afio.

El PAD cdédi go 2505456 Tronbodlisis de Urgencia Infarto
Cerebral tiene conmp limte financiero establecido un
maxi no de una prestaci 6n por afio por beneficiario.

Los PAD de | os cddi gos 2504103 Angi ografia
Di agnéstica Cerebral, 2505936 Angioplastia y Col ocaci 6n
de Stent en la Arteria Car6tida, 2505937 Endarterectonm a
Carotidea, no presentan limte financiero establ ecido.

28. PAGO ASOCI ADO ATENCI ON EMERGENCI A (P. A E.).

28. 1 Definiciones:

a) "Pago Asoci ado Atenci 6n de Enmergencia": Es |la

atenci 6n o conjunto de prestaciones que se otorga a una
persona, desde que su condici 6n de salud o cuadro clinico
de energencia ha sido debi danente certificada por un nedico
cirujano, en una unidad de energenci a privada, hasta que e
paci ente se encuentra estabilizado.

En estos casos, se prohibe a |os prestadores exigir a
| os beneficiarios dinero, cheques u otros instrumentos
financieros para garantizar el pago o condicionar de
cual quier otra forma dicha atenci 6n

Una vez certificada | a estabilizacién, termina la
responsabi | i dad | egal financiera de FONASA con el prestador
ya que estando el paciente fuera de riesgo de nmuerte, e

i ndependi entenente de su gravedad, se entiende que puede ser

trasladado a otro establecimento asistencial, nonmento en
que el beneficiario tiene el derecho a decidir por la
nodal i dad en | a que desea seguir atendi éndose, |0 que
condicionara la forma de financiam ento de | as atenci ones
post estabilizaci én.

b) Tr at andose de at enci ones ot orgadas por nédi co en un
servicio de urgencia de establecimento privado, en |la que
el profesional establece que |a condicioén de salud o cuadro
clinico del beneficiario no constituye riesgo vital y/o
secuel a funcional grave para | a persona, se entendera que
el pago de la respectiva atencion no corresponde al marco
establ ecido por la Ley N° 18.469, nodificada por la Ley N
19. 650, por o que su cobro se realizard a través de
c6di go 01-01-001 Consulta Medici na General

En | os casos de atenci 6n nmédi ca de energencia o
urgenci a consi deradas tales de conform dad con | o
establecido en el articulo 3° del D.S. N 369 de 1985, el
Fondo Naci onal de Sal ud pagara directanente al prestador
publico o privado el valor de |las prestaci ones que haya
otorgado a sus beneficiarios -, hasta que se encuentren
estabili zados, - de acuerdo a | os necani snos di spuestos en
los Libros | y Il del DFL N°1 de 2005, del Mnisterio de
Sal ud. De este npdo, la atenci6n de energencia o urgencia
se considerara otorgada en nodalidad de libre eleccio6n o
en nodal i dad institucional, segun se trate de
establ ecim ento privado o publico, respectivanente, y
segln el tipo de conveni o que nantenga vigente el prestador
con FONASA o con | os Servicios de Sal ud.

Resolucion 277 EXENTA, SALUD (2011)

Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N° 40

D.O 26.02.2022

Resol uci 6n 54
EXENTA,

SALUD

N |, 54

D.O 17.02.2020

Resol uci 6n 208
EXENTA,

SALUD

N° 41

D. 0. 26.02.2022
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28. 2 Prestaci ones de energenci a. Resol uci 6n 54
Las prestaciones asociadas a | a energencia o urgencia EXENTA,
por riesgo vital y/o riesgo de secuela funcional grave para SALUD
| a persona, permten otorgar |la atencién innediata e N I, 56
i mpost ergabl e al beneficiario hasta |ograr su D.O 17.02.2020
estabilizaci 6n de nodo que, aun cursando al guna patol ogi a
no resuelta o parcial mente sol uci onada, esta en condi ci ones
de ser trasl adado, dentro del establecimento, a otro centro
asistencial o a su domcilio, sin poner en riesgo su vida o
I a evol uci 6n de su enfernmedad. Resol uci 6n 139
Del analisis y revision de costos, bajo la EXENTA,
net odol ogi a de pronedi os ponderados y pronedi os sinples de SALUD
cada co6di go existente, ha denpstrado que en contexto de N 12
val ores pecuniarios, |la resoluci 6n nmédica no se asoci a D. 0. 15.03.2014
excl usi vanente a niveles de conpl ejidad resolutiva, sino Resol uci 6n 54
mas bien a un concepto estadistico de C ase cercano a | os EXENTA,
rangos nmas frecuentes de costo efectivo por |as atenciones SALUD
de salud otorgadas, debido a lo cual se reclasifican |as N I, 57
__prestaciones P.A E., en los cddigos siquientes:t DO 17.02.2020
g
Cédigo Glosa i
’"‘8 02-201 P A _Clase 2()’1

Clase 202
Clase 203

Clase 204
Clase 205

28-02-202
28-02-203 |
28-02-204

28-02-205

P.AE.
PAE.
P.AE.
PAE.

~ 28-02-301

28-02-302|

P A.E. Clase 302

_PAE.Clase301

 28-02-303|  PAE.Clase303
28-02-304 _F_:’ AWE}W w{_}iase 364 o
28-02-305 P.A.E. Clase 305

28-02-401

Estas prestaC|ones tlenen Ias caracterlstlcas y
condi ci ones si gui ent es:

Di sponen de un valor Gnico, y de acuerdo a lo
sefial ado en los articulos 7° y 10° del Arancel, no
tienen derecho a recargo horario, ni son afectadas por el
grupo de inscripcio6n del prestador

Corresponden al pago de | as atenciones otorgadas,

P.A.E. Clase 401

desde el dia y hora en que se certificd la condicion de
energencia riesgo vital y/o riesgo de secuela funciona
grave, hasta el dia y hora en que se logré |la

estabili zaci 6n del paciente.
Las prestaciones P.A E. incluyen en su val or
- La primera atenci 6n de médi co en servicio de
urgenci a.
- Dia cama de hospitalizacién y las diferencias
i nf or madas.
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- Exénenes de | aboratorio.

- Exanmenes de i nmagenol ogi a.

- Procedi mi entos di agnéstico terapéuticos.

- Intervenci ones quirdrgicas.

- Derecho de pabell én y las diferencias informdas.

- Atenci 6n de nedi cos, enferneras u otros
pr of esi onal es de sal ud.

- Insunobs y nedi canment os.

- Atenci 6n de especialistas, y todo aquel servicio de
sal ud que requiera el paciente hasta |lograr su
estabilizaci on, ya sea en el servicio de urgencia o en otra
sal a de hospitalizaci én

- Los codigos P. A E., que correspondan a |os precios
asoci ados a |l as atenci ones otorgadas, seran incluidos por
el centro asistencial privado, en un prograna nédi co, que
sera presentado ante el Fondo Nacional de Salud, para la
em si6n de | a orden de atenci 6n de salud y el otorganiento

del préstanp nedi co respectivo. Resol uci 6n 448
EXENTA,
28. 3 Coordi naci 6n con Servicio de Salud y Trasl ado. SALUD
Se avisarda innedi atanente, por el nedio mas expedito, N | 54,
al Servicio de Salud correspondiente, o a quien hubiese D. 0. 26.04.2023
del egado | a funci 6n, | os casos de pacientes con Resol uci 6n 54
certificaci 6n de energencia ya estabilizados y que han EXENTA,
optado por | a Mdalidad de Atenci 6n Institucional para SALUD
coordi nar el traslado sin poner en riesgo su vida o la N 1, 60
evol uci 6n de su enfernedad. D.O 17.02.2020
Resol uci 6n 54
Para efectos del traslado, se consideraréan |as EXENTA,
siguientes alternativas: SALUD
] N I, 61
a) Trasl ado en Mbdal i dad de Atenci 6n Institucional D. O 17.02.2020

Si el beneficiario o qui én asuna su representaci 6n
optan por |la Modalidad de Atenci én Institucional, y e
prestador no es de aquellos que integran |a red asistencial
el respectivo Servido de Salud en el cual esté inscrito
este beneficiario deber& realizar |as gestiones tendientes
atrasladarlo a la red publica, o a otro establ ecimento
privado con el cual exista convenio. Los gastos de trasl ado
seran de cargo del Servicio de Sal ud.

Si el traslado no es posible, y el beneficiario debe
per manecer en el establecinmento privado, entre el Servido
de Salud y el prestador se generara una conpra de servidos,
gque debe ser asumida integranmente por el Servicio de Salud
conprador, sin perjuicio de que respecto del beneficiario,
se trata de una atenci 6n en Mbdal i dad de Atenci 6n
Institucional. En este caso, el cobro y pago de la
hospi tal i zaci 6n, debe requerirse por el prestador privado,
directanente al Servicio de Salud contratante.

Los Servicios de salud, podréan otorgar nandato
especial al Director del Fondo Nacional de Sal ud, para que
en su representacién y con cargo a |l os recursos que FONASA
adm ni stra central i zadamente para estos casos, pague a |os
prestadores privados | as atenciones de sal ud, otorgadas con
posterioridad a la certificaci é6n de estabilizaci 6n, de
acuerdo al procediniento que para dicho efecto dicte el
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Fondo Naci onal de Sal ud.

b) Trasl ado en Modal i dad Li bre El ecci 6n. Resol uci 6n 54
Sin perjuicio de | o establecido en el punto precedente, EXENTA,

el beneficiario o quien asuma su representaci 6n, podré SALUD

optar por recibir atencion en |a Mdalidad de libre N 1, 62

el ecci6n, en otro, o en el nisnp establ eci m ento donde D.O 17.02.2020

recibié I a atenci 6n de energencia o urgencia, respecto de
| as prestaci ones que se otorguen con posterioridad a su
estabilizacion. Si es en otro prestador, el paciente
debera costear el traslado y todos | os gastos que se
asoci en.

c) Para pacientes estabilizados que se trasl adan, se
dej ara constancia en un docunento, ficha clinica y/o dato
de atenci 6n de urgencia, de la fecha y hora del traslado
centro asistencial que recibird al enferno, condiciones
clinicas en las que se realiza el traslado, epicrisis con
detal l e de | as atenciones efectuadas, nonbre del nmédico
cirujano que certifica |la estabilizaci 6n, nonbre de

médi co cirujano que coordina el traslado al Servicio de
Sal ud correspondiente, o a quien éste hubiese del egado |a
funci én.

En el caso de aquell os pacientes, en que a pesar del
tratam ento no se logra la estabilizaci 6n resultando
i mposi bl e efectuar su traslado, el Fondo Nacional de Sal ud
di spondra | os necani snbs de pago y operativa a usar para
estas situaciones. Sin perjuicio de ello, la situacion
clinica de esos pacientes, sera conuni cada al Servicio de
Sal ud correspondi ente, o a quien éste hubi ese del egado |a
funci on.

28.4 Proceso de Fiscalizacién, Enmision y Pago a

Prest ador es: Resol uci 6n 54
a) Cuando por atenciones otorgadas a un paciente, se EXENTA,

requi era el pago correspondi ente a energenci a, debi danente SALUD
certificados por médico cirujano, éste serd efectuado por N |, 63

el Fondo, preferentenente a través de 6rdenes de atencio6n D. O 17.02.2020

de salud enitidas para prestaciones grupo 28 subgrupo 01
28-01-001 al 28-01-102.
b) Para | a enision de dichas 6rdenes, |os prestadores
deber an confeccionar un programa de atenci 6n de sal ud, de
acuerdo a | o sefial ado en el punto 3 de estas nornas,
i ndi cando | a fecha de |l a atenci 6n de energencia riesgo
vital y/o riesgo de secuel a funcional grave, segun se haya
certificado por médico cirujano tratante.
c) Asi m sno el prestador adjuntara un docunento en el que
se detalle | o que sigue:
Nonbre del paciente.
Fecha y hora de atenci6n
Nonbre y RCM o RUT, del nédico que certifico la
ener genci a.
Fecha y hora de certificacion de | a energenci a.
Fecha y hora certificacién de |la estabilizacion
Nom na codi ficada de prestaci ones ef ectuadas
Li stado val ori zado de nedi canentos e i nsunos.
Ti po de Seguro (Accidente del trabajo o enfernedad
prof esional, Accidente del Transito, Enfermedad o
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accidente No del trabajo).
d) Una vez efectuada |la em si6n de | as respectivas
O6rdenes de atenci 6n, el cobro por parte del prestador, se
realizara en la nmisma forma que para el resto de |as
prest aci ones de sal ud.
e) El Fondo fiscalizard |las atenci ones de enmergencia con
riesgo vital y/o secuela funcional grave, de acuerdo a lo
sefial ado en el punto 4 letra e) de esta nornativa.

29. ATENCI ONES | NTEGRALES OTROS PROFESI ONALES

29.1 PRESTACI ONES DE ENFERVERI A (G upo 26, Subgrupo 01)
(codi gos 26-01-001, 26-01-002 y 26-01-003).
a) At enciones Integrales en Centros de Enferneria de
Adul t o Mayor: Cddi go 26-01-001.

La prestaci 6n 26-01-001, debe efectuarse en Centros de
Enferneria del Adulto Mayor, entendi éndose conp tal, a la
i nfraestructura y organi zaci 6n atendida y dirigida
t écni canmente por Enfernmeras Universitarias, que otorgan
atenciones integrales de enferneria a adultos nayores de 55
afios portadores de patol ogias crénicas, con la finalidad
de pronover la autonomia y disminuir el riesgo de invalidez
de este grupo de pacientes.

a.1l Las principales patol ogias croénicas, que seran
control adas en los centros de enferneria del adulto mayor
corresponden a | as siguientes

Di abetes Mel litus

Hi pertension arteria

Enf er redades pul nonares, obstructivas croénicas

Enf er nredades reumatol 6gi cas (Artritis, Artrosis,

etc.).

Epi | epsi as

Neopl asi as

Enf er nedades neur ol 6gi cas

a.2 Inscripcion: Para el cobro de la prestacion

26-01- 001, estos centros conpletaréan |los fornularios

adm nistrativos y | egal es establ ecidos para | a inscripcioén
de enti dades, debiendo adenmés cunplir con | os requisitos
técni co adninistrativos establ eci dos en esta normativa.

a.3 El valor establecido para | as atenciones integrales en
centros de enferneria del adulto mayor, incluye lo

si gui ent e: Resol uci 6n 448
El conjunto de atenciones EXENTA,
ot orgadas por enferneras SALUD
uni versitarias, tanto de N | 55,
| as activi dades i ndividual es D. 0. 26.04.2023

conmp grupal es, que el paciente
requi era en forma anual. La
duraci 6n de la prinera
atenci 6n, fluctuard entre

40 y 45 minutos y la de las
at enci ones posteriores,
seran de 30 m nutos cono

ni ni no.

La eval uaci 6n de enferneria,
que pernitira la

pl ani fi caci 6n de un prograna
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de atenci 6n integra

que incluye adherencia a
tratam ento, prevencién

de cai das, manejo de
trastornos del suefio e

i ncontinencia urinaria,

eval uaci 6n y nmanejo

fam liar de trastornos de

la nenoria, manej o de
factores soci oecondm cos,
actividades diarias y
educaci 6n para el autocui dado
personal y famliar.

El programa tanbi én incluye
at enci ones grupal es de
educaci 6n, en grupos de 6 a 8
personas y su fanmlia.
Procedi mientos mninos y
habi t ual es de enferneria,

tal es cono esfignonanonetri a,
regi stro pondoest at ural
curaci ones si npl es,

adm ni straci 6n de

medi cament os prescritos

por médico tratante (E
c6di go 26-01-001 no incluye
el valor de |os

medi canent os que se
admi ni stren), etc.

En cuanto a | os insunbs nininbs
cono al godén, tela adhesiva
gasa, antisépticos, jabones,
ést os no podran ser cobrados
separ adanente al paciente.

a.4 Linmte Financiero
Para | a prestaci 6n 26-01-001,
se establ ece un maxi no de dos
pr est aci ones por afo por
benefici ari o.

a.5 Emision y Valorizaci6n
Para | a em si 6n del BAS
el beneficiario debera
proporcionar el nonbre y
el RUT del centro de
enferneria del adulto
mayor en que se efectuara
| a at enci 6n.

a.6 Cobranza de BAS
Los BAS correspondi ent es
a la prestaci 6n 26-01-001
podr an ser present ados
en cobranza a contar de la
fecha de emi sioén, dentro
del periodo de vigencia
adm nistrativa de | os m snos.
b) Atenciones Integrales de Enferneria.
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(cédi gos 26-01-002 al 26-01-005) Resol uci 6n 40
EXENTA,
b.1 Inscripcion: SALUD
Para el cobro de estas prestaciones, |as Enferneras I, N 16) y 17)
Uni versitarias conpletaran |os formulari os admini strativos D. 0. 31.01.2012

y |l egal es establ ecidos para la inscripcion de
pr of esi onal es, debi endo ademas cunplir con | os requisitos
técnico adnministrativos establ eci dos en esta normativa.
b.2 Las prestaciones a realizar son
. Atenci6n integral de enferneria en donicilio
(atenci én nininma de 45')(s6l o para mayores de
55 afios), codi go 26-01-002.
Atenci 6n integral de enfermeria en domicilio a
paci entes postrados, termninales o post operados,
codi go 26-01-003.
Atenci 6n integral de enfernmeria en domicilio a
paci ent es ostoni zados, c6d. 26-01-004.
Atenci 6n integral de enfermeria en donmicilio a
paci entes que requi eren Instalacion y/o Retiro
de Catéter o sonda, céd. 26-01-005.
b.3 Las atenciones integrales de enferneria, tendran
una duraci 6n ninim de 45 nmnutos y estan orientadas a
| as patol ogias o condi ci ones que se
i ndi can:
Paci ent es postrados.
Enf ernbs en condici 6n termni nal
Paci ent es oncol 6gi cos.
Port adores de secuel as severas.
Paci ent es post operados.
Paci ent es ostoni zados.
. Pacientes que requieren instalacion y/o retiro de
cat éteres o sondas.
b.4 Por integralidad de atenci 6n de enferneria, se
entiende que |las prestaciones incluyen en su val or
Eval uaci 6n de enferneria, incluyendo exanen
fisico,
estado nutricional, de hidratacion, tratam entos
i ndi cados por el nédico.
Los procedi mentos nininos y habitual es de
enferneria, tales cono, esfignmonmanonetria,
curaci ones sinples, tonas de nuestras para
exanenes, admi nistraci 6n de fleboclisis y enenas,
admi ni straci 6n de nedi cament os prescritos por
nmédi co tratante (Los cédi gos 26-01-002 a
26-01- 005, no incluyen el valor de |os
medi canent os que se admi ni stren).
Educaci 6n sanitaria y para el auto cuidado
(personal y famliar)
b.5 Limte Financiero:
Para | as prestaciones 26-01-002 y 26-01-003, se
aceptara un naxi no de 28 prestaciones, al afo,
por beneficiario.
Para | a prestaci 6n 26.01. 004, se aceptard un
nmaxi no de 5 prestaciones, al afio, por
benefi ci ari o.
Para | a prestaci 6n 26.01. 005, se aceptard un
maxi no de 2 prestaciones, al afo, por
beneficiario.
b.6 Emisién, Valorizacion y Cobranza:
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Para la enmisi6n del BAS, el beneficiario debera
proporci onar el nonbre de |a profesional inscrita
que | o atenderd, pues |la enisién sera nom nativa.
El cobro de | as prestaciones s6l o procede una vez
ef ectuadas | as atenci ones.

c) Las prestaciones de enferneria codi gos 26-01-001
al 26-01-005 no tendran recargo horario ni estaran afectas
al nivel de inscripcién del profesional o entidad que I|as
ot or gue.

d) Las entidades y profesional es que efectlien cobros
de prestaci ones de
enferneria cddi gos 26-01-001 al 26-01-005, deberan
di sponer del registro de
| as at enci ones ot orgadas, para cuando | es sea requerido por
el Fondo. Para ese efecto, deberéan mantenerse registros
actual i zados de | os pacientes en control y de |as atenciones
domciliarias, con |las actividades efectuadas y |as fechas
respectivas.

e) La prestacion "Atenci 6n integral de enferneria
en domcilio a pacientes ostom zados", codigo 26-01-004, es
| a atenci 6n entregada por Enferneras o Enferneras Matronas,
a personas portadoras de cual quier tipo de ostonias,
traqueost oni as, esof agostom as, gastrostonias,
yeyunost omi as, duodenostonias, il eostonias, col ostonias,
nefrostonias y urostonias.

Esta prestaci 6n incluye visita del/la profesiona
uni versitario/a, denostraci 6n de procedi nm ento de canbio de
canul a de traqueostonia, canbio de disco y bolsa de |as
di ferentes ostonias; supervisién del manejo de estonas de
alimentaci 6n y de elim naci 6n; educaci 6n para e
aut ocui dado a | a persona ostom zada y a sus cui dadores. Esta
prestaci 6n no incluye equi pam ento ni insunos.

f) La prestacion "Atenci6n integral de enferneria
en domicilio a pacientes que requieren Instalacién y/o
Retiro de Catéter o sonda" cédi go 26-01-005, es la
atenci 6n otorgada por Enfernera o Enfernera Matrona, a
personas que necesitan la instalacion o retiro de |os
siguientes tipos de sondas: nasogastricas, de
gastrostonias, enterales, vesicales, rectales; instalacioén
de irrigaci 6n vesical, proctoclisis, canbios de botén o
sonda de astrostonia, aplicacién de enenas en caso de
f ecal onas.

Esta prestaci 6n incluye visita del/la profesiona
uni versitario/a, supervisioén del nmanej o de sondas y
educaci 6n sobre el autocateterisno vesical a la persona y a
sus cui dadores. Esta prestaci 6n no incluye equi paniento ni
i nsunos.

29. 2 PRESTACI ONES DE NUTRI Cl ONI STAS (G upo 26, Subgrupo 02)
a) Atenci 6n Integral de Nutricionistas (codigo
26-02- 001)

a.1 Es la atenci 6n otorgada a un beneficiario por un

prof esional nutricionista en su consulta privada o en un

| ocal destinado para estos efectos de un establ eciniento
asistencial privado (hospital, clinica o centro de sal ud),
debi endo cunplir con |l os requisitos establ ecidos en |la
Resol uci 6n Exenta que regul a el procedi mento de
suscripci 6n de conveni os para | a Mddalidad Li bre El eccioén
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a.2.- La atencion integral de nutricionista serd indicada
por nédico tratante nediante prescripci 6n nmédi ca,

trat andose de segunda o tercera atenci 6n integral de
nutricionistas, no requiere de orden médi ca dentro de

afio. Las atenciones estan destinadas a pacientes sin
restricci on por edad, sienpre que tenga di agnosticada

al gunas de | as siguientes enfernmedades o condi ci ones
nmodi fi cables y nejoras con dieta: Riesgo cardi ovascul ar en
obesi dad o sobrepeso criterios | MC, Enfernedades asoci adas a
ingesta de @ uten (Enfernedad Celiaca y Sensibilidad no
celiaca al duten), Alergias por ingesta (Proteina de |la

| eche de la vaca; trigo, nani, entre otras). Resol uci 6n 38
a.3 Requisitos técnico adm nistrativos: EXENTA,
I nfraestructura: SALUD
Boxes de atenci 6n individual con | avamanos y Art. | N 8
nuebl es. D.O 26.01.2013
Equi pos e instrunentos necesarios para realizar la Resol uci 6n 208
calificacién nutricional. EXENTA,
a.4.- Por el caracter integral de |la atenci 6n de SALUD
nutricionista, se entiende que |la prestaci 6n incluye en su N° 43
val or una evaluaci én al inicio, un control y una D. 0. 26.02.2022
eval uaci 6n al térm no. Resol uci 6n 38
EXENTA,
Li m te Financi ero: SALUD
Para |l a prestaci 6n 26-02-001, se aceptara un maxi nmo Art. | N 8
de 3 prestaciones, al afio, por beneficiario. D. 0. 26.01.2013
La Bi oi npedanci onetria, se considera incluida en la
pr est aci on. Resol uci 6n 448
EXENTA,
a.5 Emisioén, Valorizaci6n y Cobranza: SALUD
N | 56.
Para | a enision del BAS, el D. 0. 26.04.2023

benefici ari o debera proporcionar

el nonbre del profesional inscrito

que | o atenderd, pues la enisiédn

sera noninativa

El cobro de las prestaciones

s6l o procede una vez

ef ectuadas | as atenci ones.

Asi mi snp, debera presentar |a

prescripci 6n del médico tratante,

quien a través de |la orden médica

solicitara la eval uacio6n y

control por profesiona

Nutricionista, en |las condiciones

ant es sefial adas.
a.6 Las prestaciones de nutricionista cddigo 26-02-001
tendra valor Unico y no estara afecta a recargo horari o,
si endo i ndependi ente al nivel de inscripcioén de
profesional o entidad que |as otorgue.
a.7 Las entidades y profesionales que efectien cobros de
prestaci ones de nutricionista codigo 26-02-001, deberan
di sponer del registro de |as atenciones otorgadas, para
cuando | es sea requerido por el Fondo. Para ese efecto,
deber &n mant enerse regi stros actualizados de | os pacientes
en control, con las actividades efectuadas y |as fechas

respectivas. Resol uci 6n 204,
b) Tel econsul ta Atenci 6n Integral de Nutricionista G upo SALUD
26 sub grupo 08. N 4
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D. O 27.03. 2020

Los profesionales o establ eci mi entos de salud, para Resol uci 6n 448
otorgar integral mente | as prestaciones, deberan estar EXENTA,
acredi tados ante el Fondo, el que verificara que cuenten SALUD
con los requisitos técnicos y adm nistrativos habilitantes N | 57
para dicho efecto, |1os que se encuentran establ eci dos en el D. 0. 26.04.2023

punto 7.1.6 de esta nornativa.

Las prestaci ones del grupo 26 subgrupo 08 se regiran
por lo establecido en el nuneral 29.2, de esta normativa y
segun | as sigui entes di sposiciones especificas:

a) La prestacion de Tel econsulta arancel ada del grupo
26 subgrupo 08, se encuentra autorizada desde la prinera
consul t a.

b) Este cédigo arancelario no tiene recargo horario.

c) Las prestaciones del grupo 26 sub grupo 08, seran
excluyentes entre si con |as prestaci ones del grupo 26
subgrupo 02 en un msno dia.

d) El codigo arancel ario 26-08-201, contiene 3
sesi ones, una evaluaci 6n al inicio, un control y una
eval uaci 6n al térm no

e) El limte financiero del cédi go 26-08-201
corresponde a |la sumatoria de | as prestaciones 26-02-001 y
26-08-201, las cual es corresponden a un total de 3
prestaci ones por afio por beneficiario.

29. 3 ATENCI ONES | NTEGRALES DE MATRONERI A ( GRUPO 26

SUBGRUPO 03) Resol uci 6n 208
EXENTA,
Este grupo contenpla | as atenci ones otorgadas por SALUD
prof esi onal es de Matroneria, en su consulta privada o en un N° 44
| ocal destinado para estos efectos de un establ ecimento D. 0. 26.02.2022

asi stencial privado (hospital, clinica o centro de sal ud),
debi endo cunplir con |l os requisitos establ ecidos en |la
resol uci 6n exenta que regula el procedimento de
suscripci 6n de conveni os para | a Modalidad Libre El eccién
I as que se rigen por o establecido en los puntos 2, 3y 4
de esta normativa y corresponde a | as atenciones integrales
ot orgadas por profesional matrona o matrén, en | o que
respecta a la salud sexual y reproductiva de |as personas a
lo largo de su ciclo vital y a la nujer o persona con
capaci dad de gestar en todas |as etapas de su gestaci 6n
conprendi endo tanto | a atenci 6n prenatal, puerperio norma
y ademés |a preparaci 6n para el parto

Atenci 6n Integral de Matroneria en Salud Cbstétrica
y Perinatal cédi go 26-03-001, prestaci 6n que conprende | a
atenci 6n por profesional natrona o matroén, del enbarazo
normal , control de puerperio, reci én nacido y la ejecucion
de acci ones derivadas del diagnostico y tratam ento nédico
del enbarazo patol 6gi co, considera el conjunto de
atenci ones que se requi eran dentro del periodo de enbarazo,
puerperio y la atenci 6n del recién nacido otorgadas por el
prof esional . Asinisno, considera |a elaboraci6n de un plan
de atenci 6n prenatal en conjunto con | a persona gestante,
de acuerdo con sus necesi dades, que considere el control de
I a evoluci 6n normal de | a gestaci6n, |a detecci6n de
factores de riesgo y pesqui sa de patol ogias propias de |la
gestaci 6n y conconitantes que pernitan |la derivaci6n
oportuna a nivel es de mayor conpl ejidad cuando corresponda.
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Esta prestaci 6n, requi ere de orden nédi ca de
derivaci 6n, manteni endo | a coordi naci é6n constante con e
equi po tratante. Considera una duraci 6n de 45 nin.

En aquel | os casos, en que |a persona curse un enbarazo
con sospecha o diagnéstico de riesgo obstétrico y
perinatal (segun Guia Perinatal Mnsal 2015), enbarazo
genelar o nultiple, debera ser controlada en conjunto con
nmédi co especialista en Gnecologia y Qostetricia
sel ecci onado por |a persona gestante, considerando |o
sefial ado en el punto 27.6 letra a) de esa normativa. Para
ello, el profesional de matroneria, debera mantener una
coordi naci 6n e informaci 6n constante con | a persona
gestante de sus opciones de atenci 6n y de su derivaci 6n
opor t una.

Se debe considerar que esta prestaci 6n no incluye en
su valor, las prestaciones de |os siguientes codigos
arancel ari os 20-01- 009, 20-04-010, 20-04-011 y 20-04-012.

La atenci on de puerperio y Reci én Naci do estan
destinadas en un contexto anbul atori o, después del alta de
su parto.

Atenci 6n Integral de Matroneria en Sal ud Sexual y
Reproductiva co6di go 26-03-002, atenci 6n profesiona
otorgada por Matrona o Matrén que conprende el conjunto de
atenci ones otorgadas a | as personas usuarias que requi eran
atenci 6n en las distintas etapas de su salud reproductiva y
sexual , tales conp: salud ginecol 6gica integral, salud
sexual integral, salud reproductiva (preconcepcional),
regul aci 6n de fertilidad y atenci 6n gi necol 6gica a
muj eres o personas en etapa de climaterio (esta etapa no
considera la indicaci 6n de terapia de reenpl azo hornonal
gue debe ser indicada por nedico especialista en
G necologia y Cbstetricia).

Esta prestaci 6n no requi ere orden neédica para su
realizaci 6n, contenpla una duraci 6n de 45 nin.

La prestaci 6n 26-03-002, no considera en su valor la
prestaci 6n 20-01-015, asim snp, tanpoco considera |os
i mpl ant es subcut aneos ni su insercioén

29. 4 ATENCI ONES | NTEGRALES DE ACUPUNTURA ( GRUPO 26

SUBGRUPO 09) Resol uci 6n 208
EXENTA,
Este grupo contenpla | as atenci ones otorgadas en SALUD
atenci 6n abierta, las que se rigen por |o establecido en N° 45
los puntos 2, 3y 4 de esta nornativa. D. 0. 26.02.2022

Los profesional es que inscriban esta prestaci 6n
deberan dar cunplimento a | o di spuesto en el decreto
N°123 del Mnsal y contar con la infraestructura e insunos
pertinentes para proveer |la atencio6n, asimsno, el lugar de
at enci 6n deber& contar con resoluci 6n sanitaria vigente.

La atenci 6on integral de acupuntura considera |os
codi gos arancel ari os 26-09-001 y 26-09-002, se debe
consi derar que estos no corresponden a |la atenci én de
punci 6n seca.

Atenci 6n Integral de Acupuntura por profesional de |la
Sal ud (por sesion) codigo 26-09-001, prestaci 6n que puede
ser otorgada por profesionales de N vel Superior de |la Salud
(médi co, enfernera, matrona, tecndl ogo nédico
ki nesi 6l ogo, terapeuta ocupaci onal, fonoaudi 6l ogo) y que
posean el titulo de Acupunturista, debidanente certificado
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en el Registro Nacional de Prestadores de |la
Superi nt endenci a de Sal ud.

Atenci 6n Integral de Acupuntura por Técnico de
prof esi ones auxiliares de salud (por sesién) cédi go
26-09- 002, esta prestaci 6n podra ser otorgada por Técnico
ni vel superior u otro profesional no de salud que posean el
titulo de Acupunturista, debidamente certificado en e
Regi stro Naci onal de Prestadores de |a Superintendencia de
Sal ud.

En | a ejecuci 6n de | as prestaci ones 26-09-001 y
26-09- 002 se consideran | as siguientes técnicas:
acupuntura, auriculo terapia, terapia unbilical, terapia
abdomi nal, terapia podal, nmanopuntura, craneopuntura,
el ectroacupuntura, sangria, noxibustién, ventosas, nasaje
terapéutico, |aserpuntura, nagnetoterapia, reconendaci ones
en fitoterapia y alinentaci én. La utilizacién de una o
varias de estas técnicas dentro de cada sesi 6n, dependeréa
de la situaci 6n particul ar de cada paciente. Esta
prestaci 6n consi dera una duraci 6n de 45 minutos e incluye
todos | os insunbs necesari os para su desarrollo, tales cono
al godén, sabanillas, alcohol, agujas y extras conp
chinchetas, senillas, noxa.

Anbas prestaci ones requi eren orden nedi ca del
profesional tratante y solo se podrd acceder a ella si se
presentan | as siguientes condiciones: dolor crénico de
origen oncol 6gico y dol or cronico osteonuscul ar cuyo
di agnéstico sea Lunbago Crénico o Artrosis de Rodilla en
mayor es de 15 afos.

Si un profesional en convenio requiere realizar
sesi ones de acupuntura y ademas al guna de | as prestaci ones
ya inscritas de su profesién, s6lo podra realizarlas en
sesiones diferentes, debidanente registradas en la ficha
clinicay con |a correspondi ente prescripci 6n nmédi ca
cuando corresponda

30. | NFRACCI ONES.

30.1 Para | os efectos del ejercicio de |a Mdalidad de Libre
El ecci 6n, de la aplicaci6on del Arancel y de |as Nornmas
Técni co Administrativas, constituyen infracciones |as

si gui ent es:

a) Incunpliniento de |las nornmas | egal es, reglanentarias y
arancel arias que rigen |la Mddalidad de libre eleccion; y
regul an I a aplicaci 6n de su Arancel, incluyendo en ellas

| as Resol uci ones dictadas por el Mnisterio de Salud y
publicadas en el Diario Oicial, adenas de |as

I nstrucci ones que dicte el Fondo Naci onal de Sal ud.

b) Presentaci én para el cobro o cobro indebido de
o6rdenes de atenci 6n de salud y programas de atenci 6n de
sal ud, pudi éndose distinguir:

b.1) Por honol ogaci 6n de cddi gos por prestaci ones no

exi stentes en el Arancel;

b.2) Por honol ogaci 6n de cddi gos por prestaci ones

exi stentes en el Arancel, pero que sean de nayor valor a |las
ef ecti vamente real i zadas

b. 3) Por honol ogaci 6n de cdédi gos por prestaci ones

exi stentes en el Arancel, para cobrar prestaci ones no

aut ori zadas al prestador;

b.4) De prestaciones no realizadas;
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b.5) De prestaciones efectuadas por otro prestador;

b. 6) De exanenes de | aboratori o efectuados con una técnica
diferente a la referida en el respectivo inforneg;

b. 7) Exanmenes de i nagenol ogia reali zados con un nanero
menor de exposiciones a |as establ ecidas en el Arancel

b. 8) De honorarios adicional es por sobre el valor

est abl ecido para el grupo del rol correspondiente;

b.9) De recargos inprocedentes, por ejenplo, cobro de doble
BAS por atenci 6n, salvo | as excepciones contenpl adas por |a
nornmati va de acuerdo a | a especialidad;

b. 10) Por supl antaci 6n de persona haci endo uso de
benefici os en sal ud.

b.11 Por cobro de BAS, enmitido con el so6lo fin de extender

una |icencia nédica. Resol uci 6n 671
EXENTA,

c) Prescripci én para | a enisién de 6rdenes de atencién SALUD

0 em si 6n de programas médi cos, con fines distintos a |os N 1, 12

sefial ados en la ley, es decir, que vulneren |os principios D.O 27.08.2011

de |l a nodalidad de libre el ecci6n cuando no sean
prestaci ones que requi eran | os beneficiarios (induccion de
demanda) .

d) I ncunplinmento de |as nornas sobre energencia o
urgenci a, en beneficiarios que teni endo condici ones de sal ud
0 cuadro clinico que inplican riesgo vital y/o secuela
funcional grave, se les atiende a través de |a nodalidad de
libre eleccidn, sin otorgarles la certificaci6n nmédica de
energencia o urgencia, inpidiendo su atencién a través de
Libro Il y su reglanmento contenido en el decreto N° 369, de
1985 del Mnisterio de Salud y sus nodificaci ones.

e) At enci 6n de personas no beneficiarias del Libro |
("préstanp" de BAS);

f) No contar con fichas clinicas de | os beneficiarios que
hayan reci bi do prestaci ones de salud, sean estas fisicas o
el ectronicas o no contar con informes de exanenes

practi cados, en su caso, sea este fisico o electronico

g) No contar con | os registros de respal do por |as
prestaciones realizadas, sea este fisico o electronico

h) Falta de actualizaci 6n de |la planta de profesionales,
| ugares de atenci 6n y otros antecedentes;

i) Cobro de atenci 6n cono particular a beneficiarios de
FONASA a excepci 6n de |l o indicado en el punto 6.2 letra e)
de esta norna.

i) Fi nanci anmi ento, del todo o parte del co-pago, por los
pr est ador es.

k) La obstaculi zaci 6n, por cual qui er nedi o, por parte de
prestador de la inspeccion o el no envio de |la
docunent aci 6n requerida por el Fondo una vez iniciada |la
fiscalizacion.

1) At enci 6n de beneficiarios y cobro de 6rdenes de
atenci 6n cuando por vigencia de | os BAS éstos hayan
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caducado, por ejenplo, en nodalidad de venta digital en un
dia distinto al de em sion del bono electroénico, punto
3.2 letra a).

m Maltrato o discrimninacién a | os beneficiarios de
FONASA, por esta calidad, tales conp postergaci 6n de dias
u horarios para su atencio6n, o dilaciodn en |las fechas

ot orgadas para consultas, etc.

n) No contar con autorizaci 6n sanitaria, cuando |a norna
la exija, sin perjuicio de |a cancel aci 6n adninistrativa

i nmedi ata en virtud de | o dispuesto por el articulo 52 de
decreto supreno N° 369 de 1985, del Mnisterio de Sal ud.

0) Incunplinmento de | a obligaci 6n de i nformar contenida
en el Art.24 de la Ley 19.966/2004: ElI Prestador deberéa
informar a | os beneficiarios del Libro Il en todos |os casos

en que se efectle el diagnéstico de un problema de sal ud
garanti zado. Deber& dejar constancia escrita en e
Formul ari o de Constanci a de |Informaci 6n Paci entes GES,

di spuesto por |a Superintendencia de Salud para tales

ef ectos, acerca de | os derechos de | os beneficiarios a |as
garantias establecidas en |a Ley 19.966, en |os
establ eci m entos de salud publicos de la red asistencial y
privados en convenio para tales efectos, que di spone FONASA.

p) No se aceptarda la renuncia al rol de prestadores,
cuando éste se encuentre en un proceso adm nistrativo de
fiscalizacién, el que continuara hasta su térmno
Durante el periodo que dure el procedi mento de
fiscalizaci 6n, y cuando el prestador haya nani festado su
intenci 6n de renunciar al rol, se le considerard no
vigente para estos efectos.

31.- "Tratami entos integrales de Braquiterapia, Radioterapia
y Quimoterapia (grupo 29)"

a) Tratamientos integrales de Braquiterapia y

Radi ot er api a. Resol uci 6n 54
Los Centros que otorguen estas prestaci ones, deben EXENTA,

regirse por |lo seflalado en el DS N° 18/2015 del M nsal, SALUD

que Aprueba el Reglanento Sanitario sobre Establ ecim entos N I, 64

de Radi oterapia Oncol 6gica y las Normas que dicte el D. O 17.02.2020

M nisterio de Salud sobre la materi a.

Por tratarse de Tratam entoslntegral es, consideran
incluida la Planificaci6n, Marcaci 6n, Sinulacién y
Dosinetria, asi conp todas | as sesiones que sean
necesarias para cada tratam ento, a excepcion de |la
Braqui terapia, cuyo val or es por sesion.

No se incluyen | os exanenes de | nagenol ogi a
necesari os para al gunos tratam entos, cono |la Tonografia
Axi al Conputada y |a Resonancia Magnética de control en
al gunos cénceres, asi conp tanpoco |os inplantes (fuentes
radi oactivas) en el caso de Braquiterapia permanente.

Estas prestaci ones requi eren de indicaci 6n nédi ca por
especi alista en Radioterapia u Oncologia y su aplicacion
estara a cargo de un nédi co Oncol ogo Radi ot er apeut a.

El tipo de trataniento a realizar (altanente conpleja,
conpl ej a, estandar o convencional), dependera del estadio
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de la patologia y seréd responsabilidad nédica su

i ndi caci 6n, ajustandose a los lineam entos del Mnisterio
de Salud en sus CGuias Terapéuticas o de consenso y en caso
de no contar con éstas, un Comité Oncol 6gi co debera
aprobar la terapia.

De acuerdo al DS N° 18/2015 del M nsal, corresponde a
Instituto de Salud Pablica (I1SP) calificar |as capaci dades
técnicas de los centros de radioterapia y definir si pueden
ef ectuar tratam entos Convencional, Estandar, Conplejo o
Al tamente Conpl ejo. Estos tratam entos se pueden realizar en
equi pos de Cobal to, Acel eradores |ineales (Linac)
nonoener géticos o en Acel eradores Lineal es (Linac) Dual es,
de mas de una energia. Dependi endo de | os equi pos con que
cuente cada centro en particul ar

|
b) Trat am ent o Qui nmi ot erapi a.
|
DEFI NI Cl ON:
]

Quimoterapia: es el tratami ento en el que se usan
farmacos para destruir las células cancerosas. Actua
evitando que las células cancerosas crezcan y se dividan en
mas cél ul as.

Terapia hornmonal : es el tratami ento que hace lento o
detiene el crecimento del cancer que usa hornonas para
crecer.

| nmunot er api a: Tanbi én denoni nada terapi a biol égi ca,
es un tipo de tratamento para el céancer que estinula |as
defensas natural es del cuerpo a fin de conbatir el cancer

I nhi bi dor de | a tirosinaki nasa: son sustanci as que
i mpi den | a acci 6n de |las enzimas |l anmadas tirosinaski nasas.
Las tirosinaskinasas forman parte de nmuchas funciones de |la
célula, incluso |a sefializaci6n celular, el crecimento y
la nmultiplicaci én. A veces pueden estar demasi ado activas o
se pueden encontrar en concentraci ones altas en al gunos
ti pos de célul as cancerosas; el inpedir su acci6n puede
ayudar a evitar el crecimento de |as células cancerosas.

Uno de | os conponentes que se consider6 para
clasificar |os esquenas, fue el riesgo dado por el dafo que
puede producir el farmaco a | as células sanas, por la via
de admi ni straci 6n, denmanda de hospitalizaci én, entre
otros.

Al'to riesgo: es el esquena que se puede adm nistrar por
via endovenosa con necesi dad de un catéter con reservorio,
por via intratecal, y que puede necesitar o no supervision
| a admi nistraci 6n en forma semanal o bien es necesaria la
hospitalizaci 6n del paciente para que el esquena sea
admi ni strado. En este esquenma estd considerada |a
profilaxis primaria, cuando se pueda desarrollar
neutropeni a. En este caso el farmaco, general nente, produce
dafio.

Ri esgo internedi o: es aquel esquena que requi ere de
supervi si 6n de enfermeria en forma periddi ca (por ejenplo
2 veces al nes). El farmaco puede producir dafio.

Baj o riesgo: consiste, general mente en indicar una
nonodr oga, cuya adm ni straci on puede ser por via oral o
i ntranuscular y que no tiene una mayor conplejidad su
adm ni straci 6n. El farmaco no deberia producir dafos.

Esquenas terapéuticos incorporados en el arancel ME
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en base al riesgo.
]

Cdédigo | Glosa Prestacion

2904001 | Quimioterapia alto riesgo 1 (por ciclo)

2904002 | Quimioterapia alto riesgo 2 (por ciclo)

2904003 | Quimioterapia bajo riesgo 1 (por ciclo)

2904004 | Quimioterapia bajo riesgo 2 (por ciclo)

2904005 | Quimioterapia bajo riesgo 3 (por ciclo)

2904006 | Quimioterapia bajo riesgo 4 (por ciclo)

2904007 | Quimioterapia riesgo intermedio 1 (por ciclo)
2904008 | Quimioterapia riesgo intermedio 2 (por ciclo)
2904009 | Quimioterapia riesgo intermedio 3 (por ciclo)
2904010 | Quimioterapia riesgo intermedio 4 (por ciclo)
2904011 | Quimioterapia radioterapia 1 (por ciclo)
2904012 | Quimioterapia radioterapia 2 (por ciclo)
2904013 | Tratamiento terapia endocrina 1 (por ciclo)
2904014 | Tratamiento terapia endocrina 2 (por ciclo)
Tratamiento inhibidores tirosin kinasa 1 (valor
2904015 | trimestral)

Tratamiento inhibidores tirosin kinasa 2 (valor
2904016 | trimestral)

Tratamiento inhibidores tirosin kinasa 3 (valor
2904017 | trimestral)

Tratamiento inhibidores tirosin kinasa 4 (valor
2904018 | trimestral)

Gener al i dades

Los prestadores que deseen inscribir estas
prestaci ones, deberan dar cunplinmento a todos |os
Protocolos y Guias de Practica Cinica del Mnisterio de
Sal ud sobre la materia, y cunplir con todos | os requisitos
especi ficados en | a resol uci 6n que regula la inscripcion
de prestadores de |a Mdalidad Libre El eccion (ME)

El beneficiario de FONASAMLE podra acceder a
| ostratam entos de qui m oterapia, hornonoterapia e
i nmunot er api a, con aquell os farmacos que estén defi ni dos
en el listado anual de drogas publicadas por |a Unidad de
Cancer, dependi ente del M NSAL.

El listado de | os esquenmas asoci adas a cada una de |as
prestaci ones se encuentra disponible en | a pagi na Wb de
FONASA.

Cada bono para el tratam ento de |as prestaci ones de
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subgrupo de qui ni oterapia debera ser adquirido con |la
correspondi ente indi caci 6n médi ca (Orden Medi ca),
entregada por el especialista Oncélogo u Henmato -
oncél ogo.

Por otra parte el prestador que inscriba |as
prestaci ones del grupo 29 sub grupo 04, debera contar con
capaci dad resolutiva para cunplir con el proceso clinico
para cada uno de | os esquemas incorporados, contar con |la
infraestructura necesaria para |la preparaci é6n y
adm ni straci 6n del tratam ento de quimoterapia y debera
proveer | os servicios de apoyo necesarios que resguarden |a
seguri dad del beneficiario. El prestador institucional debe
di sponer de un sistema de derivaci 6n para | os beneficiarios
gue presenten urgencias que excedan su capaci dad de
resol uci on.

El prestador institucional debera contar con un
sistema estandarizado de registro de datos clinicos y
admi ni strativos de | os pacientes conforme a | o di spuesto en
el D.S N 41, de 2012 del Mnisterio de Salud, que aprueba
el reglanmento sobre fichas clinicas. En dicho registro
deberan incluirse el o | os diagnésticos del beneficiario,
| a indicaci6n de prescripcion del trataniento, la
apr obaci 6n por parte del Conité Oncol 6gi co de
establ ecimento a dicha indicaci 6n, hojas de tratam ento,
entre otras.

Los prestadores que inscriban |as prestaci ones del
grupo 29 sub grupo 04, deberan contar con un conité
oncol 6gi co y di sponer del reporte de indicaciones y
admi ni straci 6n de farmacos a | os beneficiarios, en
relaci 6n al |istado de esquenas terapéuticos publicados
por M NSAL. Adenés, deberé&n disponibilizar toda |a
i nformaci 6n rel ativa de sus paci entes, antecedentes
clinicos de respal do, tratam entos efectuados, entre otros
en plataforma digital que di spondra FONASA para su
revisi6n y eventual es procesos de fiscalizacioén

El Fondo Naci onal de Salud, podra fiscalizar el cobro
de |l as prestaci ones correspondi entes al grupo 29 sub grupo
04, y verificar la adm nistracion de |os farnmacos
i ndi cados y su correspondencia con el |istado anual de
drogas el aborado por |a Unidad de Cancer, dependi ente de
M NSAL y publicado por FONASA.

I ncl uyen.

Estas intervenci ones sanitarias consideran todos |os
i nsunps para |l a adnministraci 6n de | os farnacos
oncol 6gi cos.

En el valor de |os esquenas de riesgo alto e internedio
incorpora el valor de los farnacos para la profilaxis
primaria y farmacos antiengticos.

]

No i ncl uyen.

Exanenes, inagenes y procedim entos.

No incluye catéteres especificos para |la
admi ni straci 6n de | os farmacos, tanpoco su instalacion e
i nsunps necesari os.

La eval uaci 6n previa del paciente, por parte de
equi po nmédi co, desde la cual se obtendra | a respectiva
"Orden Medica" para realizar |as prestaci ones necesari as.

Lim te financiero.
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Los val ores de | os esquenmas corresponden a un ciclo en
| os tratam entos de quinioterapia.

Un ciclo es, el periodo de adm nistraci 6n de
tratamento y el de descanso, hasta la siguiente
admi ni straci on. Para | os efectos de este programa se ha
consi derado cono pronmedio 6 ciclos. Sin enbargo, dependiendo
de |l as condiciones del paciente | os esquemas se pueden
administrar en mas de 6 ciclos si la indicacién asi lo
requiere.

Los esquenms agrupados en | as intervenciones sanitarias
arancel adas en Modal i dad Libre El ecci 6n tienen en comin un
m snmo nivel de riesgo y sinilar costo de acuerdo al val or de
adqui si ci 6n.

Los Tratam entos de inhibidores tirosin kinasa,
considera un valor trinestral. Por tanto, un paciente en 12
meses no puede adquirir mds de 4 bonos de prestaciones

asoci adas a tratami ento con inhibidores de tirosin kinasa. Resol uci 6n 436,
SALUD

32. Se elimnan los linmtes financieros para | os nmenores de Art. primero, N 46

6 afos, no siendo necesario acreditar ninguna condicién o D. O, 11.05. 2021

di agnéstico particular, en |as prestaciones que se detallan

a continuaci on: Resol uci 6n 589
EXENTA,

|
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Grupo Cédigo Glosa
Kinesiologia 0601101 | Evaluacion Kinesiologica Integral
Kinesiologia 0601102 | Atencion Kinesioldgica Integral Ambulatoria o Domiciliaria
Kinesiologia 0601103 | Atencién Kinesiolégica Integral en Pacientes hospitalizados
Kinesiclogia 0801104 | Atencién Kinesiolégica Integral UPC (Intensivo e Intermedio)

Torsi Ocupasional 0602001 | Atencion integral de terapia ocupacional

Intervencion de terapia ocupacional en ayudas técnicas y
tecnologia asistida

0602003 Intervencion terapia ocupacional en actividades de la vida
diaria, basicas, instrumentales y avanzadas

Telerehabilitacion - Kinesiologia | -0608101 | Telerehabilitacién: Evaluacion Kinesioldgica Integral

Terapia Ocupacional 0602002

Terapia Ocupacional

Telerehabilitacion - Kinesiologia | 0608102 | Telerehabilitacién: Atencion Kinesioldgica Integral

Telerehabilitaciéon - Terapia

Ocupacional 0808201 | Telerehabilitacion: Atencion integral de terapia ocupacional

Telerehabilitacion - Terapia
QOcupacional

Telerehabilitacion: Intervencion de terapia ocupacional en
ayudas técnicas y tecnologia asistida

Telerehabilitacién: Intervencién terapia ocupacional en
0608203 |actividades de la vida diaria, basicas, instrumentales y

0B08202

Telerehabilitacion - Terapia
Ocupacional

avanzadas
Fonoaudiologia 1303001 | Evaluacion de voz
Fonoaudiologia 1303002 | Evaluacién de habla
Ewvaluacion del lenguaje (incluye voz, habla y aspecto
Fonoaudiologia 1303003 |semdntico, sintactico y fonolégico, etc. e informe) (incluye 3
sesiones de minime 30°)
Fonoaudiologia 1303004 | Rehabilitacién de la voz
Fercausoegs nasse | RO L N S T B
Fonoaudiclogia 1303006 | Rehabilitacion de la deglucién
Fonoaudiologia 1303007 | Evaluacion clinica de la deglucion

Telerehabilitacion -
Fonoaudiologia
Telerehabilitacion -
Fonoaudiologia

1308301 | Telerehabilitacion: Evaluacién de voz

1308302 | Telerehabilitacion: Evaluacion de habla

Telerehabilitacion: Evaluacién del lenguaje (incluye voz, habla
1308303 |y aspecto semantico, sintactico y fonolégico, etc. e informe)
(incluye 3 sesiones de minimo 30')

Telerehabilitacion -
Fonoaudiologia

Telerehabilitacion - T e R
Fonoaudiologia 1308304 | Telerehabilitacion: Rehabilitacion de la voz
Telerehabilitacion - 1308305 Telerehabilitacion: Rehabilitacion del habla y/o del lenguaje
Fonoaudiologia (maximo 30 sesiones anuales)(cada sesidén minimo 30')
Psiquiatria 0901001 | Control paciente psiquidtrico cronico;méx.2 controles al mes
Atencion psiquiatrica o psicoterapia de familia, individual, de
Psiquiatria 0901005 | relajacion o de manejo (con familia u otros);(cada sesion
minimo 45')
Psicologia 0902001 | Consulta Psictlogo clinico (sesiones 45")
Psicologia 0902002 | Psicoterapia Individual
Teleconsultas - Psicologia 0908101 | Telerehabilitacion: Psicologo clinico (sesiones 457)
Teleconsultas - Psicologia 0908102 | Telerehabilitacion: Psicoterapia Individual
SALUD
N> 3.
33. Déjase establecido que | o sefial ado en | a presente D. 0. 09.08. 2021
resol uci 6n, el prestador o el otorgamiento de |la
prestaci 6n debera cunplir con la totalidad de |a normativa
sanitaria vigente, esto es, entre otras, decreto con fuerza
de ley N° 1, de 2005, del Mnisterio de Salud, el Cddigo
Sanitario y toda su normativa conpl ementari as. Resol uci 6n 589
EXENTA,
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Il. La presente Resolucién entrard en vigencia a contar SALUD
del prinmer dia habil posterior a la fecha de su N 3.
publicacién en el Diario Oficial, fecha a partir de la cual D. 0. 09.08. 2021

se deja sin efecto la resoluci é6n exenta N° 49 de
30. 01. 2009 del Mnisterio de Sal ud.
NOTA

El nuneral |l de Ia Resolucién 194 Exenta, Sal ud,
publicada el 17.04.2012, dispone que |la presente nornma
per manecera vigente, conb prograna piloto, hasta el 31 de
di ci enbre de 2012

NOTA 1

El Nuneral | N 5 de Ia Resolucién N° 38 Exenta,
Sal ud, publicada el 26.01.2013, nodifica |a presente nornma
en el sentido de agregar en el punto 21 letra a) |as
si gui ent es prestaciones;
12- 02- 040; 12- 02-072; 13- 02- 033; 13- 02- 045; 14-02-017;
14-02-019; 14-02-037 al 14-02-038; 14-02-042; 14-02-044 al
14-02- 045; 14-02-047; 15-02-031 al 15-02-033; 15-02-035 a
15- 02- 037; 16- 02-201; 21-04-012 al 21-04-013; 21-04-016;
21-04-021; 21-06-001 al 21-06-002; 21-07-003.

NOTA 2

El Nuneral | N 5 de Ia Resolucién N° 38 Exenta,
Sal ud, publicada el 26.01.2013, nodifica |a presente norma
en el sentido de agregar en el punto 21 letra C) |as
si gui entes prestaci ones; 03-01-006; 03-01-036; 03-01-041;
03-01-083; 03-01-086; 03-01-091; 03-02-022; 03-06-012;
03- 06- 024; 03-06-026; 04-01-002; 04-01-056; 04-03-007;
04-03-012; 04-04-004; 04-05-001; 04-05-004.

NOTA 3

El nuneral 1 de la letra | de |la Resol ucion 226
Sal ud, publicada el 29.04.2020, nodifica |la presente norm
en el sentido de intercalar en la tabla que define codi gos
aut ori zados para atenciones renotas a partir de la prinera
consulta, y descritos en nuneral 7.1.1, entre cddigo
0101309 y 0101320, el siguiente: 0101310 Consulta Mdica de
Especi alidad en Traumatologia y Ortopedia. Asimisnm en
tabl a que define codi gos autorizados para consultas de
seguimento y/o control, y descritos en nunmeral 7.1.1,
intercalar entre co6digo 0101209 y 0101211, el siguiente:
0101210 Consulta Mdica de Especialidad en Neurol ogia
Pedi &tri ca.

NOTA 4

El nunmeral 2 de la letra | de |a Resoluci6n 226
Sal ud, publicada el 29.04.2020, incorpora a continuaci 6n de
la letra i) del numeral 12.1 una nueva letra j), en
circunstanci as que con anterioridad se habia incorporado
una letra j) por el nuneral 18 de la letra |l de la
Resol uci 6n 54 Exenta, Salud, publicada el 17.02.2020.
NOTA 5

El nuneral 3° del articulo prinmero de |a Resol ucién
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436, Salud, publicada el 11.05.2021, nodifica |la presente
norma en el sentido de reenplazar en la tabla del nunera
7.1.1, a continuaci 6n del cdédigo 0101001, |a expresion
"Consulta nmédi ca el ectiva" por "Consulta de Medicina
General ".

NOTA 6

El nuneral 13° del articulo prinero de la
Resol uci 6n 436, Sal ud, publicada el 11.05.2021, dispone
elimnar las letras f), g), h), i), j) y k) del N° 8 de la
presente norma, que han pasado a ser m, n), fi), o), p) vy
gq), sin enbargo, el nuneral 12 al deternminar la
remuneraci 6n no considera la letra e) existente en el texto
con anterioridad. Es por esta razéon que se nanti enen dos
literales e) y asimsnp, no se han elimnado los literales
mas arriba sefial ados

NOTA 7

El nuneral 33° del articulo prinero de |a Resol uci 6n
436, Salud, publicada el 11.05.2021, dispone incorporar |as
letras j) y k) nuevas, a continuacién de la letra i), en el
nuneral 17.4 "Qros Procedinentos" de la presente norma. No
obstante, la citada nornma Unicanente incluye el texto de la
letra j) omtiéndose la letra k).

NOTA 8

El nuneral 4 de |a Resol uci 6n 208 Exenta, Sal ud,
publicada el 26.02.2022, dispone nodificar la glosa en |la
tabla del numeral 7.1.1 de | a presente nornma donde sefal a
c6di go 0101001 gl osa "Consulta nédi ca el ectiva" por
"Consul ta Medicina General".

Anét ese, archivese y publiquese.- Jaine Miialich
Muxi, Mnistro de Sal ud.

|
Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.leychile.cl - documento generado el 10-Ago-2023 pagina 133 de 133



