RESOLUCION EXENTA Ne 01.229

SUBD. GESTION Y DESARROLLO DE LAS PERSONAS IQUIQUE, fecha consignada en firma digital.
N.L 55 - 16/01/2023

APRUEBA BASES PARA PROCESO DE ACREDITACION
ANO 2022, DE PROFESIONALES FUNCIONARIOS
REGIDOS POR LA LEY N2 19.664.

VISTOS:

Estos antecedentes, Ley N2 18.575, de 1986 del
Ministerio del Interior, Organica Constitucionalde Bases Generales de la Administracion
del Estado; Ley N219.880, de 2003 del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que
estableci6 Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los actos de los Organos
de la Administracion del Estado; D.F.L. N2 1, de 2005 del Ministerio de Salud, que fijo texto
refundido, coordinado ysistematizado del Decreto Ley N2 2.763, de 1979 y de las Leyes N2
18.933 y N¢ 18.469; Decreto N2 140, de 2004 del Ministerio de Salud, que aprobé
Reglamento Organico de los Servicios de Salud; D.F.L. N° 29, de 2004 del Ministerio de
Hacienda, que fij6 texto refundido coordinado y sistematizado de la Ley N2 18.834, sobre
Estatuto Administrativo; Decreto N2 128, de 2004 del Ministerio de Salud, que aprobé
Reglamento sobre Sistema de Acreditacion a que se refieren los articulos 16° y siguientes
de la Ley N2 19.664, modificada por la Ley N2 20.261; articulo 5° numeral 10 de la Ley N2
20.261, de 2008 del Ministerio de Salud, que creé Examen Unico Nacional de
Conocimiento en Medicina, incorpora cargos que indica de Alta Direcciéon Publica y
modifica Ley N2 19.664; Ley N2 20.982, de 2016 del Ministerio de Salud, que fortalecié el
proceso de ingreso y formacién de especialidades médicas y odontoldgicas y otorga
beneficios al personal que indica; Decreto Afecto N2 56, de 2022 del Ministerio de Salud;
Ley N220.766, de 2014 del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que estableci6
Procedimientos de Toma de Razén y Registros Electréonicos; Resoluciones N2 18, de 2017
y N2 06, de 2019 todos de la Contraloria General de la Republica; y;

CONSIDERANDO:

Que, la acreditacion tiene por objeto evaluar
cualitativa y cuantitativamente los logros alcanzados por el profesional en el ejercicio de sus
funciones, durante el curso del noveno afio de permanencia en los niveles I y I de la Etapa
de Planta Superior, en las areas técnica, clinica y organizacional y comprende tanto la
superacion profesional como el aporte de su gestion a la calidad de los servicios
proporcionados a la poblacién usuaria;

Que, los efectos de la acreditacion, implica que los
profesionales funcionarios que aprueben el proceso, accederan al nivel inmediatamente
siguiente, siempre que exista un cupo financiero, percibiendo asi la asignacion de
experiencia calificada, en el porcentaje correspondiente a ese nivel;

Que, cada dos anos, durante el mes de diciembre,
los Directores de los Servicios de Salud, aprobardn mediante resolucion las Bases del
proceso de acreditacion que regira a los establecimientos de su dependencia en el bienio
siguiente, todo ello con estricta sujecién a las normas del Reglamento, establecidas en el
articulo 25 inciso 2° del Decreto N2 128, de 2004 del Ministerio de Salud;

Que, a través de Ordinario C31 N2 1.269, de fecha

29 de abril de 2020, de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, se instruyé la postergacion
del Proceso de Acreditacion establecido en la Ley N2 19.664, para acceder al cambio de
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nivel en el Etapa de Planta Superior de los profesionales funcionarios por el periodo que
se mantenga la alerta sanitaria en nuestro pais;

Que, mediante Ordinario C31 N2 568, de 2021 de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales, se instruye a los Servicios de Salud, retomar el proceso
de acreditacion para los profesionales funcionarios de la Ley N2 19.664;

Que, conforme a los criterios establecidos y lo
dispuesto en la normativa vigente, dicto lo siguiente:

RESUELVO:

1) APRUEBESE las Bases para el Proceso de
Acreditacion Ano 2022 de los profesionales funcionarios regidos por la Ley N2
19.664, del Servicio de Salud Iquique y establecimientos dependientes:

BASES DEL SISTEMA DE ACREDITACION PROFESIONALES FUNCIONARIOS
(Médicos Cirujanos, Cirujanos Dentistas y Quimicos Farmacéuticos)

1. ANTECEDENTES GENERALES

1.1. FUENTES LEGALES

Las Bases del proceso de acreditacion para los profesionales en el Servicio de Salud

Iquique se regiran por las siguientes normas legales:

. Articulos 16° al 22° de Ley N2 19.664, de 2000.

° Decreto N2 128, de 2004, Reglamento sobre Sistema de Acreditacion de los
profesionales funcionarios en los Servicios de Salud.

o Decreto N2 752, de 2000, Reglamento sobre actividades de Capacitacion de los
profesionales funcionarios.

o Decreto N2 32, de 2001, Reglamento sobre acceso y condiciones de
permanencia en programas de perfeccionamiento a que se refiere la Ley N2
19.664.

. Ley N2 20.261, de 2008 del Ministerio de Salud.

. Decreto N2 17, de 2009 del Ministerio de Salud.

o Ley N2 20.982, que modifica las Leyes N2 19.664 y N2 15.076.

Asimismo, por las disposiciones especificas contenidas en el presente documento.
1.2. DEFINICIONES

a) Bases del Proceso de Acreditacion o Bases: documento con normas
especificas de evaluacion y de procedimiento aprobado mediante resolucion
del respectivo Director de Servicio de Salud con estricta sujecion a las normas
establecidas en el reglamento (Decreto N2 128, de 2004);

b) Actividades formales de Capacitacion: aquellas que se encuentran
respaldadas en un programa de formacidn, perfeccionamiento o capacitaciéon
conforme ala Ley N2 15.076, al articulo 46 de la ley o a las disposiciones de los
Decretos Supremos N2 752, de 2000 y N© 32, de 2001 ambos del Ministerio de
Salud, que tienen una duracién no superior a 160 horas cronolégicas, cada una;

c) Actividades informales de Capacitacion: aquellas no comprendidas en la
definicién anterior;

d) Actividades de Perfeccionamiento: consiste en actividades destinadas al
desarrollo de competencias en areas vinculadas al desempefio del profesional
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2.

g)

h)

j)
k)
1)

funcionario, de una duracién no inferior a 160 horas ni superior a 1.920 horas
cronolégicas, cada una.

Especializacion y Subespecializacion: consiste en un conjunto de
actividades curriculares destinada a la formacién de especialistas en las
distintas areas del conocimiento de las profesiones indicadas por la ley y no
podran tener en forma continuada o por acumulacién de periodos
discontinuos una duracién inferior a un afio ni superior a tres.

Instituciones que certifican actividades de Capacitacion: Universidades,
Institutos y Centros de Formacidon nacionales o extranjeros; Sociedades
Cientificas, nacionales o internacionales, Organizaciones Nacionales e
Internacionales y Servicios de Salud (Departamentos de Formacién y
Capacitacién);

Areas: cada uno de los aspectos generales en que seran evaluados los logros
profesionales mediante el sistema de acreditacién, a saber: Area Técnica, Area
Clinicay Area Organizacional;

Establecimiento (s): las siguientes dependencias de los Servicios de Salud:
Direccion de Servicio, Hospitales, Institutos, Centros de Diagndstico
Terapéutico, Centros de Referencia de Salud, Direcciéon de Atencién Primaria,
Consultorios y Postas Rurales, en concordancia con lo establecido en el D.F.L.
N2 1, de 2005 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto
Ley N2 2.763 y sus reglamentos.

Factores: cada uno de los aspectos especificos que, dentro de un area
determinada, deben ser evaluados en base a un sistema de puntuaciéon que
sera definido en las Bases respectivas. En todo caso, las actividades que
permitan acreditar un factor determinado no podran utilizarse ademas para
acreditar otro, sea dentro de la misma 4area o en otra distinta;

Parametros: areas y factores que en su conjunto permiten evaluar los logros
especificos del profesional;

Puntaje: valor otorgado a cada area y factor dentro del proceso de evaluacion;
Profesionales: los profesionales funcionarios referidos en el articulo 1° de la
Ley N2 19.664, en cuanto sujetos del Sistema de Acreditacion.

Periodo de Evaluacion: Comprende el periodo desde el 01 de enero de 2013
y hasta el 01 de mayo de 2022 (Proceso 2022).

Prorroga: Entiéndase como la continuidad en el cargo y empleo, regido por la
Ley N2 19.664, sin disolucién de vinculo. No afectara para estos efectos las
rebajas horarias.

PROFESIONALES QUE PARTICIPAN EN EL PROCESO DE ACREDITACION

2.1. PROFESIONALES OBLIGADOS A PRESENTAR ANTECEDENTES

2.1.1.

Cargos Titulares y Empleos a Contrata:

Los profesionales funcionarios que pertenezcan a la Etapa de Planta Superior
deberan someterse a un sistema de acreditacion cada nueve afos.

Durante el curso del noveno afio de permanencia en un cargo de Planta o a
Contrata, en los Niveles I y II, dichos profesionales estaran obligados a
presentar sus antecedentes para acreditacion.

Si un profesional funcionario sirviera mas de un cargo de plata o a contrata para
un mismo Servicio de Salud o diversos Servicios, se someterd a acreditacion,
cuando corresponda, en aquel Servicio donde haya completado el plazo
requerido para la acreditacion.
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2.1.2.

Cuando el plazo de acreditaciéon se complete en dos o mas Servicios de Salud
simultaneamente, podra presentar los antecedentes en cualquiera de ellos a su
eleccion. En los casos antes sefialados, los resultados de su acreditacion se
extenderan a todos los empleos que sirva el profesional funcionario, en cualquier
Servicio de Salud. (Modificaciones incluidas en la Ley N2 20.982).

La no presentacion de tales antecedentes, cuando corresponda hacerlo,
hara incurrir al profesional en la pérdida de los requisitos para continuar
ejerciendo la funcion y se le declarara vacante el respectivo cargo o se le
terminara el contrato dentro de los quince dias habiles siguientes a la fecha
en que debid someterse a acreditacion.

Si el profesional mantuviere mas de un cargo titular o contrata, se le declarara
vacante el cargo a quienes no cumplieran la obligacién de presentacion de sus
antecedentes en la fecha correspondiente, se les declarara vacante o terminara el
contrato en todos ellos, dentro de los 15 dias habiles siguientes a la fecha que
debié someterse a acreditaciéon. (Modificaciones incluidas en la Ley N¢ 20.982).

Asimismo, deberdn presentar sus antecedentes para acreditaciéon los
profesionales contratados en la Etapa de Planta Superior, cuyos contratos hayan
sido prorrogados, por un lapso minimo de nueve afios al 1° de mayo de 2022
(proceso 2022), siempre y cuando hayan ingresado a la Planta de Nivel Superior
por las disposiciones sefialadas en el articulo 21° y articulo 4° transitorio de la
Ley N2 19.664, de 2000.

A quienes no cumplieran la obligacién de presentacion de sus antecedentes en la
fecha correspondiente, se les declarara vacante el cargo dentro de los quince
dias habiles siguientes a contar de la fecha de cierre de la recepcion de
antecedentes de acuerdo al Cronograma establecido para cada uno de los
procesos.

Los efectos de esta acreditacion se regiran por las normas generales, sin perjuicio
de la facultad de la Directora de Servicio Salud para poner término o no renovar
el respectivo contrato.

No obstante lo anterior, esta acreditacién constituira un antecedente que se
considerara favorablemente en concursos, si los profesionales postulan a un
cargo de planta.

Titulares, que han asumido otro cargo incompatible:

Podran presentar voluntariamente sus antecedentes aquellos profesionales que
conserven la propiedad de sus cargos al asumir otro incompatible (entiéndase
como cargo vacante en suplencia), en la oportunidad que les corresponderia
hacerlo de no mediar esta circunstancia. No se les contabilizara para estos
efectos, el tiempo que permanezcan ausentes de ellos, si tal circunstancia fuera
superior a un afio. (Articulo 16° inciso quinto de la Ley N2 19.664).
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2.2. PROFESIONALES FACULTADOS PARA PRESENTAR VOLUNTARIAMENTE
ANTECEDENTES

2.2.1. Acreditacion por Excelencia:

Los profesionales funcionarios titulares y contratados que retinan los requisitos
previstos en la ley, podran presentarse voluntariamente en el transcurso del
quinto afio de permanencia al proceso de acreditacidon, que cumplan con los
requisitos establecidos.

Los profesionales funcionarios, que opten por presentar sus antecedentes para
acreditar por excelencia, estardan sujetos a los requisitos que se sefalan a
continuacidn:

a) Haber sido calificado en Lista 1, durante los cinco ultimos afios, con 97
puntos como minimo.

b) Poseer, alo menos, tres anotaciones de mérito en los ultimos cinco afios,
distribuidas en tres afnos del periodo.

c) Contar con la opinién favorable del Subdirector Médico del
establecimiento o quien haga sus veces, la del Jefe del Servicio Clinicoy/o
Unidad de Apoyo que corresponda, fundada en desarrollo profesional
destacado, excelencia en el desempefio y aporte a la organizacién por parte
del profesional. (Anexo N2 17)

d) Manifestar mediante presentacion escrita al Director del Servicio de
Salud, su voluntad de someterse a acreditaciéon, en la oportunidad
establecida en estas Bases. (Anexo N¢ 18).

Para quienes acrediten por excelencia, este proceso de acreditacion les servira en
la medida que existan cupos financieros para que puedan acceder a un nivel
superior de la Planta, y también para los efectos en que deban cumplir
obligatoriamente con su proceso de acreditacion, en que se entendera como
aprobado este proceso.

Segun el articulo 17°, Parrafo 3°, Titulo I, de la Ley N2 19.664, quienes no aprueben
esta acreditacion seguiran sometidos a las normas generales sobre presentacion para
acreditacion ordinaria.

2.3. PUBLICACION DE LA NOMINA DE LOS PROFESIONALES FUNCIONARIOS QUE
LES CORRESPONDE PARTICIPAR EN EL PROCESO DE ACREDITACION:

Una vez recibidas las postulaciones de los profesionales funcionarios que se
someteran al Proceso de Acreditacion, en forma voluntaria por Excelencia, en la
Subdireccién de Gestién y Desarrollo de las Personas del Servicio de Salud Iquique,
se confeccionara la némina de todos los profesionales funcionarios que se
someteran a dicho proceso, tanto de forma voluntaria, como de manera obligatoria.

La Némina debera difundirse ampliamente, publicandola en lugares visibles en los
establecimientos del Servicio, asi como en la pagina web institucional
(www.hospitaliquique.cl; www.saludiquique.cl), debiendo enviarse copia de las
mismas, a los colegios profesionales correspondientes.
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http://www.hospitaliquique.cl/
http://www.saludiquique.cl/

3. DE LA ENTREGA DE BASES DEL PROCESO DE ACREDITACION

Las presentes Bases estaran disponibles en la pagina web del Servicio de Salud y
Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames de Iquique (www.hospitaliquique.cl;
www.saludiquique.cl) y se entregaran sin costo para los profesionales que deban
acreditarse obligatoriamente y a quienes lo hagan voluntariamente.

4. DE LA PRESENTACION DE ANTECEDENTES

Los antecedentes de los profesionales funcionarios que participen de este proceso
de acreditacion, deben entregarse bajo la forma de una declaracién jurada simple,
puesta en una carta dirigida a la Comisién de Acreditacion, en la que expresamente
se afirme que los hechos y antecedentes relacionados son veridicos. Se adjunta
formulario unico de declaracidn, valido para este proceso.

Los antecedentes deberan enviarse ordenados, respetando los formularios
preparados para este proceso de acreditacion y seran evaluados en el rubro que
el profesional funcionario indique. No es funcién de la Comision de Acreditacion
ordenar antecedentes ni definir su ubicacion en los factores de evaluacion, sin
perjuicio de calificar su validez para la asignacién de puntajes. Por lo tanto, seran
devueltos a los profesionales los antecedentes que no cumplan con el requisito de
orden exigido.

Solo se consideraran las actividades cuya fecha de realizacion o vigencia, no
supere la fecha de cierre de presentacion de antecedentes, ni tampoco el
periodo de permanencia en el nivel. Cada antecedente podra ser presentado sélo
a un factor o area de evaluacion.

Vencido el plazo de la postulacién, los postulantes no podran agregar nuevos
antecedentes ni retirar los documentos entregados, salvo que se desistan de su
postulacion al concurso mediante una presentacion escrita a la Directora del
Servicio de Salud. Con todo, la Comision de Acreditacion podra autorizar se
rectifiquen o complementen los antecedentes, segun criterios aplicables por igual
a todos los participantes.

Los profesionales funcionarios que postulen al proceso de acreditacion, deberan
presentar directamente sus antecedentes a la oficina de la Unidad de Gestion de
Personal y Ciclo de Vida Laboral, dependiente Depto. de Gestion de Recursos
Humanos de la Subdireccion de Gestion y Desarrollo de las Personas del Servicio de
Salud Iquique, ubicado en calle Obispo Labbé N° 1048, de la ciudad de Iquique. En
caso que los antecedentes sean enviados por correo, se entendera como fecha de
entrega, la fecha de despacho de ella, segin el sello estampado en el sobre
correspondiente por la empresa de correos.

Larecepcion de antecedentes se realizara de acuerdo a las fechas establecidas
en el Cronograma, en horario de 08:30 a 17:00 horas, plazo que es
improrrogable.

Una vez terminado el proceso, los postulantes que no sean favorecidos, podran

retirar los antecedentes presentados, dentro de los veinte dias habiles siguientes, en
el mismo lugar donde entregaron sus antecedentes.
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5. CRONOGRAMA

ETAPAS DESDE HASTA DIAS

1) Elaboracion de Bases 16/01/2023 | 17/01/2023 2
2) Difusion de las Bases
3) Recepcion carta postulantes por Excelencia. 20/02/2023 | 24/02/2023 5
4) Elaboraciéon de némina de postulantes que

deben Acreditar Obligatoriamente y 21/02/2023 | 22/02/2023 2

Voluntariamente.
5) Entrega de Bases a postulantes. 10/03/2023 | 16/03/2023 5
6) Recepcion postulaciones. 10/03/2023 | 30/03/2023 15
7) Proceso de Acreditacion.
Consti'tuci'('?n y funcionamiento de Comision de 04/04/2023 | 04/04/2023 1
Acreditacion.
Estudio de antecedentes 10/04/2023 | 14/04/2023 5
Listado preliminar de resultados 18/04/2023 | 18/04/2023 1
Notificacién y difusién del listado preliminar 19/04/2023 | 21/04/2023 3
Apelacion de los Profesionales 24/04/2023 | 28/04/2023 5
Resolucion de apelaciones 02/05/2023 | 05/05/2023 4
Emision de néminas definitivas 09/05/2023 | 09/05/2023 1
Informe de Acreditacion 10/05/2023 | 10/05/2023 1
Entrgga de Informe res_ul_tados finales a Director 11/05/2023 | 11/05/2023 1
Servicio para su conocimiento
Dictacion de Resolucion de Profesionales Acreditados | 22/05/2023 | 22/05/2023 1

6.1.

DEL PROCESO DE ACREDITACION
DE LA CONSIDERACION DE LOS ANTECEDENTES A EVALUAR

El sistema de acreditacion evaltia cualitativa y cuantitativamente los logros
alcanzados durante el periodo por los profesionales en el ejercicio de sus funciones
y comprende tanto la superacidon profesional como el aporte de su gestion a la
calidad de los servicios proporcionados a la poblacién usuaria. Para estos efectos, el
sistema de acreditacion evaluara respecto de las areas técnica, clinica y
organizacional los logros de los profesionales en los establecimientos en que se
hayan desempefiado durante el periodo objeto de la evaluacién, todo ello conforme
a lo dispuesto en el Parrafo 2° del Decreto N2 128, de 2004.

En todo caso, el sistema de acreditacién se sujetard en sus distintas etapas y
procedimientos a criterios objetivos, técnicos e imparciales, que permitan una
efectiva evaluacién ordenadora, en funcién de la competencia e idoneidad de los
profesionales funcionarios, de acuerdo con el puntaje obtenido.

Los antecedentes deberan enviarse ordenados, respetando los formularios
preparados para este proceso de acreditacion (Anexo A), y seran evaluados en el
rubro que el profesional funcionario indique.

Solo se consideraran las actividades cuya fecha de realizacion o vigencia no supere
la fecha de corte para cada proceso. Cada antecedente podra ser presentado sélo a
un factor o area de evaluacion.

Pagina 7|39




Para efectos de contabilizacion del puntaje por tiempo en cualquiera de los factores

en que se utilice dicha medicion, los periodos iguales o mayores a 15 dias se sumaran
y contabilizardn como un mes completo y los menores se desestimaran.

6.2. DE LOS PUNTAJES MAXIMOS Y DE LOS MINIMOS PARA APROBACION

La escala general de puntuacion a la que se ceiiiran las bases correspondientes sera
de 0 a 1000 puntos, donde las areas tendran los siguientes puntajes maximos y

minimos:
Médico Cirujanos, Cirujano | Farmacéuticos o Quimicos
Area Dentistas y Bioquimicos Farmacéuticos
Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje
Maximo Minimo Maximo Minimo
Técnica 400 200 300 150
Clinica 400 200 400 200
Organizacional 200 100 300 150

Para ser acreditado el profesional debera obtener al menos 600 puntos como
puntaje total y satisfacer los minimos expresados en cada area. (Articulo 26°

Decreto N2 128, de 2004).

6.3. DE LA ASIGNACION DE PUNTAJES DE LAS AREAS A EVALUAR

Se asignaran, segun profesion, areas, factores y subfactores, los siguientes puntajes:

6.3.1. Médicos Cirujanos:

6.3.1.1. Area Técnica:

El Area Técnica evalta, en relacion al periodo objeto de la acreditacion, los
logros del profesional en funcion del grado de actualizacién y desarrollo
alcanzados a través de actividades formales e informales de capacitacion, asi
como también su contribucidn en la formacion de otros profesionales y en la
generacion de nuevo conocimiento.

Se acreditara mediante los siguientes factores con sus correspondientes

puntajes maximos:

Factores Pl{nFa] ¢

Maximo
a) Capacitacién, Perfeccionamiento y Subespecializacién. 250
b) Labor Docente y de Investigacién realizada. 100
¢) Reconocimiento Académico. 50
Total Area Técnica 400
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a) Capacitacion, Perfeccionamiento y Subespecializacion:

Las Especializaciones y Subespecializaciones se acreditaran mediante
certificado otorgado por la Universidad respectiva. Esta certificacién también
podra ser emitida por otros Centros Formadores que otorguen la
Subespecializacidn o por entidades certificadoras. Para estos efectos, también
se considerard como Subespecializacién o Especialidad derivada la
experiencia adquirida como resultado del ejercicio en el area de la
subespecialidad respectiva, en virtud de un contrato de a lo menos 22 horas
semanales durante un periodo minimo de cuatro afios continuos, hecho que se
certificard mediante un informe del Jefe del Servicio Clinico respectivo y
refrendado por el Director de Servicio de Salud o por la Autoridad que
corresponda.

Se debera presentar Certificado de Inscripciéon en el Registro Nacional de
Prestadores Individuales de Salud (supersalud.gob.cl)

Las actividades de Capacitacion y Perfeccionamiento podran versar sobre toda
clase de acciones de promocién y recuperaciéon de la salud, prevencién de la
enfermedad, rehabilitacién y reinsercidon social de las personas enfermas,
especialmente cuando impliquen transferencia y aplicacién de nuevos
conocimientos y técnicas de diagnostico y terapéuticas, gestion en salud,
investigacion aplicada, desarrollo tecnolégico, docencia y cualquier otra area
de actividad que sea necesario fomentar para el adecuado cumplimiento de
sus funciones. Estas actividades deberan estar contempladas en los planes
anuales de capacitacion de los Servicios de Salud. Sin perjuicio de lo anterior,
también seran consideradas aquellas actividades cuyos objetivos pedagégicos
sean pertinentes con el desempefio profesional, en que se considerara
preferentemente aquellas que consideren las politicas impartidas por el
Ministerio de Salud en materia de Capacitacion, los objetivos de desarrollo del
Servicio de Salud y las necesidades de los establecimientos donde haya
laborado el profesional funcionario durante el periodo evaluado.

Las actividades de Capacitaciéon y Perfeccionamiento se acreditaran mediante
una relacion cronolégica y pormenorizada de éstas (Anexo N2 1), realizada
por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacién, acompafiada
de las respectivas certificaciones.

Se dara preferencia en el puntaje a aquellas actividades en las que, ademas del
criterio de asistencia, se exija el cumplimiento y evaluacién de otros requisitos
de aprobacion, tales como la aplicacion de pruebas para evaluar el
rendimiento académico, la formulacion de proyectos, la evaluacion de
competencias de egreso en areas especificas definidas como criticas en el
programa de estudios u otros semejantes, siempre que el cumplimiento de
dichos requisitos sea respaldado por una calificacion expresada en una nota o
en un concepto.
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El maximo puntaje de este factor sera de 250 puntos.

Segin punto 1.2 Puntaje
Subfactor letra m) de las Maximo del
Presente Bases Factor
Sin Especializacion 100
Especializacién 150 100/150
Subespecializacién 150
Actividades de Capacitacion (hasta 160 hrs.) y
Perfeccionamiento (entre 160 y 1.920 hrs.):
Actividades de Capacitacidn con evaluaciéon 30
(cada una)
Actividades de Capacitacién sin evaluacion 10
(cada una) 100
Actividades de perfeccionamiento con 40
evaluacién (cada una)
Actividades de perfeccionamiento sin 20
evaluacién (cada una)
Total 250
b) Labor Docente y de Investigacion realizada:
El puntaje maximo de este factor sera de 100 puntos.
Labor Docente
Se establece que la Labor Docente para estos efectos, es la realizada como
profesional funcionario y no es aplicable a la labor docente realizada en forma
privada o en instituciones diferentes a la Red Asistencial.
La Labor Docente se acreditara mediante una relacién cronolégica de las
actividades docentes realizadas en el periodo objeto de la evaluaciéon (Anexo
N2 2), en calidad de funcionario del Servicio de Salud. Las certificaciones
de las labores docentes seran acreditadas mediante Informe de la Unidad de
Capacitaciéon de la Direccion de Servicio o del Director del Establecimiento
Asistencial que organizé la capacitacion. La presentacién respectiva
identificara las actividades realizadas indicAndose si se trata de seminarios,
clases, charlas en reuniones clinicas, puestas al dia, actualizaciones de
normativas clinicas u otras, y la institucion donde se realizo.
Labor Docente Puntaje Maximo
1 Punto por Hora Pedagbégica 40
Labor de Investigacion
Se acreditard mediante una relacion cronolégica de las actividades realizadas
en el periodo objeto de la evaluacidn, en calidad de funcionario del Servicio de
Salud (Anexo N2 3). En el caso de investigaciones clinicas o aplicadas, se
identificaran estas con precision, indicAandose ademas su importancia en el
ambito laboral, clinico, técnico u organizacional, con independencia del medio
a través del que hayan sido difundidas y se demostrardan mediante las
publicaciones o informes correspondientes.
Investigaciones Realizadas Autor o Coautor | Colaborador
De 1 a 2 investigaciones 20 10
De 3 a 5 investigaciones 40 20
6 investigaciones y mas 60 30
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c¢) Reconocimiento Académico:
El puntaje maximo de este factor sera de 50 puntos y se acreditara con la
presentacion de al menos un reconocimiento formal que en el ejercicio de las
tareas académicas como docente, alumno o investigador, haya recibido el
profesional en el periodo de evaluacion, a través de diplomas, certificados,
distinciones u otros emitidos por la autoridad respectiva.
Reconocimiento Académico Puntaje Maximo
Al menos 1 Reconocimiento 50
6.3.1.2. Area Clinica:
Evaluara los logros demostrados por los profesionales en el desempefio de sus
funciones durante el periodo objeto de acreditacion, de acuerdo a las horas
semanales contratadas y comprendiendo los factores que se muestran en la
Tabla siguiente:
Puntaje Maximo
Factor Aspectos Aspectos Por cada
Cuantitativos | Cualitativos Factor

a) Atencién Abierta. 80 50 130

b) Atenciéon Cerrada. 50 50 100

c) Atencién en Procedimientos y Exdmenes. 50 50 100

d) Actuacién en Situaciones Criticas. 0 70 70

Total Area Clinica 180 220 400
El informe de los antecedentes cuantitativos y cualitativos en los factores
mencionados, se hard en cada establecimiento, por los respectivos Jefes de
Servicios Clinicos o de Unidades de Apoyo, de acuerdo a los antecedentes que
proporcionen las unidades responsables de registro de la informacién. Cuando
estos cargos no existan en el establecimiento, el informe lo otorgara el
Subdirector Médico o el Director en su defecto (Anexo N2 4).
Los logros a acreditar en cada factor seran los siguientes:
a) Atencion Abierta:

Se acreditara mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 5),
con indicadores tales como consultas generales y de especialidad atendidas
por el profesional y su relacion con las horas semanales dedicadas a ello y el
porcentaje de cumplimiento de lo programado, en funcién de la jornada
contratada. También se considerara la calidad de las prestaciones realizadas
por el profesional. Los puntajes se asignaran de acuerdo a las siguientes
condiciones de cumplimiento:

Porcentaje Cumplimiento
Puntos
Desde Hasta
70% 100% 80
50% 69% 60
30% 49% 40
10% 29% 20
0% 09% 0
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b)

En relacion con el aspecto cualitativo, el Jefe de Servicio o Unidad de Apoyo
debera calificar el desempefio del profesional, de acuerdo a la tabla que se
muestra a continuacidn, fundamentando su calificacién en aspectos tales como
relacién médico-paciente, existencia de reclamos y/o felicitaciones, calidad
técnica de la atencién, medidas disciplinarias y/o anotaciones de mérito o
demérito, entre otras. Se adjunta formulario para la calificacién y el informe
respectivo (Anexo N¢ 6).

Excelente 30
Muy Bueno 25
Bueno 20
Regular 10
Menos que Regular o Malo 0

Atencion Cerrada:

Se acreditard mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 7),
con indicadores tales como el nimero de camas bajo su manejo directo en cada
afio, el numero de cirugias realizadas como primer cirujano o ayudante, partos,
anestesias u otros y su relaciéon con el nimero de horas semanales dedicadas
a ello y el cumplimiento de lo programado en cada caso, en funcién de la
jornada contratada. También se considerara la calidad de las prestaciones
realizadas por el profesional, segin los parametros, notas o conceptos que se
establecen en estas Bases:

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta
70% 100% 50
50% 69% 40
30% 49% 30
10% 29% 20
0% 09% 0

En relacion con el aspecto cualitativo, el Jefe de Servicio o Unidad de Apoyo
debera calificar el desempefio del profesional, (Anexo N2 6), de acuerdo a la
tabla que se muestra a continuacién, fundamentando su calificacién en
aspectos tales como relaciéon médico-paciente, existencia de reclamos y/o
felicitaciones, calidad técnica de la atencién, medidas disciplinarias y/o
anotaciones de mérito o demérito, entre otras. Se adjunta formulario para la
calificacion y el informe respectivo.

Excelente 50
Muy Bueno 30
Bueno 20
Regular 10
Menos que Regular o Malo 0

Atencion en Procedimientos y Examenes:

Se acreditara mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 8),
con indicadores tales como el nimero de examenes o procedimientos
realizados y su relacion con el nimero de horas semanales dedicadas a ello y
el cumplimiento de lo programado en cada caso, en funcién de la jornada
contratada. También se considerara la calidad de las prestaciones realizadas
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por el profesional, segiin los parametros, notas o conceptos que se establecen
en estas Bases:

Porcentaje Cumplimiento
Puntos
Desde Hasta
70% 100% 50
50% 69% 40
30% 49% 30
10% 29% 20
0% 09% 0

En relacién con el aspecto cualitativo, el Jefe de Servicio o Unidad de Apoyo
debera calificar el desempefio del profesional, (Anexo N2 6), de acuerdo a la
tabla que se muestra a continuaciéon, fundamentando su calificacién en
aspectos tales como relacién médico-paciente, existencia de reclamos y/o
felicitaciones, calidad técnica de la atencion, medidas disciplinarias y/o
anotaciones de mérito o demérito, entre otras. Se adjunta formulario para la
calificacion y el informe respectivo.

Excelente 50
Muy Bueno 30
Bueno 20
Regular 10
Menos que Regular o Malo 0

d) Actuacion en Situaciones Criticas:

Se entendera por situacidn critica lo siguiente:

* Emergencias Sanitarias

* Apoyo clinico a otras instituciones

» (Campafias sanitarias extraordinarias

» Urgencias clinicas

» Otras que determine la comisiéon de acreditaciéon o el Jefe Superior de
Servicio.

No corresponde acreditar la atencion de pacientes criticos dentro de su horario
normal de trabajo o en turno de llamada.

La comisiéon de acreditacion fundadamente calificara los antecedentes
entregados para acreditar este factor y asignara los puntajes correspondientes
a los siguientes conceptos:

Excelente 70
Muy Bueno 60
Bueno 40
Regular 20
Menos que Regular o Malo 0

Cuando, por la naturaleza de los servicios profesionales evaluados, no sea
posible que estos satisfagan de modo alguno uno o mas de los factores
establecidos, la Comision determinara con precisién aquellas funciones
profesionales en que operara esta exclusion de factores y la puntuacién de los
que permanezcan vigentes, hasta completar 400 puntos o establecera el o los
factores alternativos que permitan evaluar de mejor forma el periodo de
acreditacion del profesional cuando alguno de los cuatro no pudiera aplicarse.
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Se aplicarala Tabla que se muestra a continuacion segun la situacién particular
de desempefio del profesional:

Factor Situacion|Situacién|Situacion|Situacion|Situacion|Situacion
1 2 3 4 5 6
IAtencion Abierta 330 200 200 0 0 0
)Atencion Cerrada 0 130 0 330 165 0
lAtencién en Procedimientos y Exdmenes 0 0 130 0 165 330
Situaciones Criticas 70 70 70 70 70 70
Total 400 400 400 400 400 400

Situacion 1:

Situacion 2:

Situacion 3:

Situacion 4:

Situacion 5:

Situacion 6:

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Abierta.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Abierta y Atencion Cerrada.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencion
Abierta y Atencién en procedimientos y exdmenes (Cirujanos,
obstetras, etc.).

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Cerrada (Internistas, etc.).

Aquella en la cual el profesional funcionario sélo desarrolla
Atencion Cerrada y Atencion en procedimientos y examenes.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion en procedimientos y examenes (Radiélogos,
anestesistas, anatomia patologica, etc.).

Se entiende que en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Situaciones Criticas”.

Para aquellos casos de funciones en cargos Directivos, se aplicara la siguiente
tabla, seguin corresponda:

Factor Situacion|Situacidén|Situacion|Situacion|Situacion|Situacion |Situacion
1 2 3 4 5 6 7
/Atencion Abierta 130 0 130 130 0 0 0
IAtencion Cerrada 100 100 0 0 100 0 0
IAtencion en Procedimientos y Exdmenes 0 100 0 100 0 100 0
Situaciones Criticas 70 70 70 70 70 70 70
Funcion Directiva 100 130 200 100 230 230 330
Total 400 400 400 400 400 400 400

Se define como:

Situacion 1:

Situacion 2:

Situacion 3:

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Abierta y Cerrada.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencién
Cerrada y Atencién en procedimientos y exdmenes.

Aquella en la cual el profesional funcionario sélo desarrolla
Atencion Abierta.
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Situacion 4: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencién
Abierta y Atencién en procedimientos y exdmenes (Cirujanos,
obstetras, etc.).

Situacion 5: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencién Carrada (Internistas, etc.).

Situacion 6: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion en procedimientos y examenes (Radidlogos,
anestesistas, anatomia patologica, etc.).

Se entiende que en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Funcion Directiva”.

Situacion 7: Es aquella en la cual el profesional funcionario no desempeia
Atencion Abierta, ni Cerrada, ni procedimientos y exdmenes (Ej.:
profesional funcionario con encomendacién de funciones de
Director de Hospital, Jefe DPP, Jefe Epidemiologia, etc.), en que
se evaluara su actuacidn s6lo en situaciones criticas.

Para la evaluacidn del factor Funcién Directiva, se consideraran los siguientes
subfactores, con ponderacion maxima de 10% casa uno.

e Utilizacidon sistematica de herramientas de informaciéon y comunicacién
disponibles en la organizacion.

e Generacion de estrategias para administrar el cambio, sea que estos afecten su
ambito de accion, el del personal a su cargo, o a todo el Servicio.

¢ Planificacién a situaciones de conflicto y disefio de planes de accién que
permitan prevenirlas.

¢ Conocimientos e influencias a disposicion del equipo.

e Establecimiento de estandares para los procesos de que es responsable,
adecuandolos a los criterios de calidad.

e Respaldo a nuevos proyectos destinados a incrementar la eficiencia y
promocion de acciones que permitan anticiparse a requerimientos.

e Declaracion de la importancia de los objetivos de gestion establecidos por el
Gobierno y promocion de su cumplimiento del Servicio.

e Conocimiento de las politicas y lineamientos que rigen al Sector Publico y al
Servicio.

e Establecimiento de instancias y practicas de planificacion y control que
aseguren el cabal cumplimiento de los objetivos estratégicos de la institucion.

Cada uno de subfactores se calificara segtin los siguientes conceptos:

Excelente 10%
Muy Bueno 7.5%
Bueno 5%
Regular 2.5%
Menos que Regular o Malo 0%

Finalmente, la suma de los porcentajes obtenidos en los 10 subfactores se
aplicara al puntaje maximo establecido en la tabla de calificacién de factores
para funciones directivas.
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La comision de acreditacion podra establecer los criterios para evaluar cada una de
las situaciones, de acuerdo a la especialidad del profesional.

6.3.1.3.

Area Organizacional:

Evaluara la contribucién del profesional a la organizaciéon expresada en los
aportes realizados para el logro de los objetivos institucionales y el liderazgo
demostrado en su desempefio funcionario, comprendiendo los siguientes tres
factores, acreditados como en cada caso se indica:

Relacion de los cargos y funciones de responsabilidad ejercidas en el
periodo:

Se debe acreditar mediante la relacién cronolégica de los cargos, comisiones
de servicios y/o encomendacion de funciones de responsabilidad cumplidos
por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacién, con
independencia de su calidad juridica, para lo cual debe presentar la relaciéon
de servicios, resoluciones o decretos correspondientes, emitidos por la
autoridad competente. Dichas funciones se consideraran aun cuando no estén
consignadas formalmente en la reglamentaciéon organica que rija al
establecimiento, bastando el informe del Jefe del Servicio Clinico o de la Unidad
de Apoyo respectiva, o en su defecto, del Subdirector Médico o del Director del
establecimiento (Anexo N2 15).

Para su evaluacién se medira el nivel de responsabilidad asumida en relaciéon
al numero de meses de desempefio en el cargo o la funcién y se asignaran
puntajes segun el nivel siguiente:

Nivel 1:  Subdirector Médico Servicio de Salud
Director Hospital Tipo 1

Nivel 2:  Subdirector Médico Hospital Tipo 1
Nivel 3:  Jefes Departamento Direcciones de Servicio de Salud
Nivel 4:  Jefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Dental Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Farmacia Hospital Tipo 1
Jefe Unidad de Apoyo Hospital Tipo 1
Jefe Consultorio Adosado de Especialidades (CAE)
Nivel 5:  Subjefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Nivel 6:  Jefe Equipo Hospital Tipo 1.
Cualquier otra funcién de responsabilidad desempenada debe ser homologada

por la Comision de Acreditacion a algunos de los Niveles definidos
anteriormente, asignandose los puntajes correspondientes.

En el desempeiio de cargos o funciones de responsabilidad en forma simultanea o
paralela, prevalecera aquella que otorgue mayor puntaje.

Se considerard el tiempo servido hasta la fecha de recepcién de los
antecedentes.
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Se asignara puntajes medidos en meses de desempefio, por lo que aquellos
certificados que no indiquen fecha de inicio y de término se computaran como
si fuera de un mes.

Tabla de Asignacion de Puntajes

Médicos Cirujanos: Puntaje Maximo 100 puntos.

Meses Niveles

1 2 3 4 5 6
01-06 25 22 18 14 9 5
07 -12 30 27 23 19 14 10
13-18 35 32 28 24 19 15
19 - 24 40 37 33 29 24 20
25-30 45 41 37 33 29 25
31-36 50 46 42 38 34 30
37-48 100 100 92 84 76 68
49 - 60 100 100 100 92 84 76
61-72 100 100 100 100 92 84
73 -84 100 100 100 100 100 92
85-96 100 100 100 100 100 100
96 y mas 100 100 100 100 100 100

Relaciéon de Aportes realizados:
Médicos Cirujanos: Puntaje Maximo 50 puntos.

Se acreditara mediante la relacién cronolégica y pormenorizada de los aportes
realizados en el ambito clinico o administrativo (Anexo N2 16), impulsados
por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea en forma individual o en
conjunto con otros profesionales, que hayan tenido por resultado mejorias en
la cantidad o calidad de los servicios proporcionados a la poblacién usuaria. Se
dara mayor puntaje al profesional que haya hecho la contribucién mas
relevante cuando se trate de iniciativas colectivas.

Se evaluara cada aporte realizado dentro del periodo sumandose los puntajes
obtenidos en cada una de las tablas de acuerdo al siguiente detalle:

Tabla a)
Individual Nivel de Pg;tlapacmn
. Alta Mediana Baja
Colectiva 10 7 4
Tabla b)
Ambito de Aplicacién Puntos
Servicio de Salud, Red Asistencial y/o Nacional 10
Establecimiento 7
Unidad, Servicio o Departamento 4
Tabla c)
Impacto Puntos
Positivo la5s

Para la asignacion de puntajes, debera tenerse a la vista el Informe fundado de
la jefatura correspondiente (Directora de Servicio, Director de
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Establecimiento, Subdirector Médico, Jefe de Servicio Clinico u otro, segin
corresponda).

Este puntaje se asignara por cada aporte, con un tope de 25 puntos por
cada actividad. La asignacién de puntaje en el sub rubro Impacto, sera medido
en conciencia por la comisién de acreditacion, segiin la naturaleza y calidad del
aporte.

Se excluyen de esta evaluacion las actividades de Investigacion y Docencia, las
que deben ser evaluadas en el area técnica.

Reconocimientos Institucionales:

Se acreditara mediante la relaciéon cronoldgica de los reconocimientos
recibidos por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea por desempefio
destacado, por labor en beneficio de la comunidad o de los funcionarios de su
servicio, unidad o establecimiento. Se incluira la participacién en instancias
formales de actividades del Ministerio de Salud o de los organismos
relacionados con él, tales como: comisiones o comités de capacitacion,
acreditacion, concursos, calificaciones, ética, infecciones intrahospitalarias, u
otras semejantes, incluyendo participacién funcionaria o gremial.

El puntaje se asignara por cada reconocimiento recibido o por cada comité que
ha integrado, con la respectiva certificacion y/o resolucion.

Se evaluara de acuerdo a la siguiente tabla, en la cual las calificaciones como
desempefio destacado o simple participacién, seran excluyentes entre si.

Médicos Cirujanos: Puntaje Maximo 50 puntos.

Desempeiio Destacado Participaciéon en Comités

Internacional

Nacional Local Nacional Servicio | Establecimiento

16 12 8 8 6 4

Se asignara puntaje en los reconocimientos recibidos cuando sean como
consecuencia o con ocasiéon de su desempeiio destacado en el Servicio de
Salud.

Se entendera por Participacion en Comités del Nivel Nacional aquellos a nivel
del Ministerio de Salud, otros Ministerios u Organismos Nacionales.

6.3.2. Cirujanos Dentistas:

6.3.2.1. Area Técnica:
Se acreditarda mediante los siguientes factores con sus correspondientes
puntajes maximos:
Factores Pana]e
Maximo
a) Capacitacion, Perfeccionamiento y Subespecializacion 250
b) Labor Docente y de Investigacidn realizada 100
¢) Reconocimiento Académico 50
Total Area Técnica 400
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a) Capacitacion, Perfeccionamiento y Subespecializacion:

El maximo puntaje de este factor sera de 250 puntos.

Segun punto Puntaie
Subfactor L.2 letram) de Méximo]del
las presentes
Factor
bases
- Especializacién 100
- Mas de una Especializacién 150 100/150
- Subespecializacién 150
e Actividades de Capacitaciéon (hasta 160 hrs.) y 100
Perfeccionamiento (entre 160 y 1.920 hrs.):
- Actividades de Capacitacién con evaluacion 30
(cada una)
- Actividades de Capacitacién sin evaluacion (cada 10
una)
- Actividades de perfeccionamiento con 40
evaluacion (cada una)
- Actividades de perfeccionamiento sin evaluacién 20
(cada una)
Total 250

Las Especializaciones y Subespecializaciones se acreditardan mediante
certificado otorgado por la Universidad respectiva. Esta certificacién también
podrd ser emitida por otros Centros Formadores que otorguen la
Subespecializacidn o por entidades certificadoras. Para estos efectos, también
se considerard como Subespecializacién o Especialidad derivada la
experiencia adquirida como resultado del ejercicio en el area de la
subespecialidad respectiva, en virtud de un contrato de a lo menos 22 horas
semanales durante un periodo minimo de cuatro afios continuos, hecho que se
certificard mediante un informe del Jefe del Servicio Clinico respectivo y
refrendado por el Director de Servicio de Salud o por la Autoridad que
corresponda.

Se debera presentar Certificado de Inscripcion en el Registro Nacional de
Prestadores Individuales de Salud (supersalud.gob.cl)

Las actividades de Capacitaciéon y Perfeccionamiento podran versar sobre toda
clase de acciones de promocion y recuperacion de la salud, prevencion de la
enfermedad, rehabilitacién y reinserciéon social de las personas enfermas,
especialmente cuando impliquen transferencia y aplicacién de nuevos
conocimientos y técnicas de diagnostico y terapéuticas, gestion en salud,
investigacion aplicada, desarrollo tecnolégico, docencia y cualquier otra area
de actividad que sea necesario fomentar para el adecuado cumplimiento de
sus funciones. Estas actividades deberdn estar contempladas en los planes
anuales de capacitacion de los Servicios de Salud. Sin perjuicio de lo anterior,
también seran consideradas aquellas actividades cuyos objetivos pedagdgicos
sean pertinentes con el desempefio profesional, en que se considerara
preferentemente aquellas que consideren las politicas impartidas por el
Ministerio de Salud en materia de Capacitacidn, los objetivos de desarrollo del
Servicio de Salud y las necesidades de los establecimientos donde haya
laborado el profesional funcionario durante el periodo evaluado.

Las actividades de Capacitaciéon y Perfeccionamiento se acreditaran mediante
una relacion cronolégica y pormenorizada de éstas (Anexo N2 1), realizada
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b)

por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacion, acompafiada
de las respectivas certificaciones.

Se dara preferencia en el puntaje a aquellas actividades en las que, ademas del
criterio de asistencia, se exija el cumplimiento y evaluacién de otros requisitos
de aprobacion, tales como la aplicacion de pruebas para evaluar el
rendimiento académico, la formulacién de proyectos, la evaluacién de
competencias de egreso en areas especificas definidas como criticas en el
programa de estudios u otros semejantes, siempre que el cumplimiento de
dichos requisitos sea respaldado por una calificacién expresada en una nota o
en un concepto.

Labor Docente y de Investigacion realizada:

El puntaje maximo de este factor sera de 100 puntos.

Labor Docente

Se establece que la labor docente para estos efectos, es la realizada como

profesional funcionario y no es aplicable a la labor docente realizada en forma
privada o en instituciones diferentes a la Red Asistencial.

La Labor Docente se acreditara mediante una relaciéon cronolégica de las
actividades docentes realizadas en el periodo objeto de la evaluaciéon (Anexo
N¢ 2), en calidad de funcionario del Servicio de Salud. Las certificaciones
de las labores docentes seran acreditadas mediante Informe de la Unidad de
Capacitacién de la Direccion de Servicio o del Director del Establecimiento
Asistencial que organizé la capacitacién. La presentacién respectiva
identificara las actividades realizadas indicandose si se trata de seminarios,
clases, charlas en reuniones clinicas, puestas al dia, actualizaciones de
normativas clinicas u otras, y la institucién donde se realizo.

Labor Docente Puntaje Maximo
1 punto por Hora Pedagégica 40

Labor de Investigacion
Se acreditard mediante una relacion cronoldgica de las actividades realizadas

en el periodo objeto de la evaluacidn, en calidad de funcionario del Servicio de
Salud (Anexo N2 3). En el caso de investigaciones clinicas o aplicadas, se
identificaran estas con precision, indicAindose ademas su importancia en el
ambito laboral, clinico, técnico u organizacional, con independencia del medio
a través del que hayan sido difundidas y se demostraran mediante las
publicaciones o informes correspondientes.

Investigaciones realizadas Autor o Coautor Colaborador

De 1 a 2 investigaciones 20 10

De 3 a 5 investigaciones 40 20

6 investigaciones y mas 60 30

c)

Reconocimiento Académico:

El puntaje maximo de este factor sera de 50 puntos y se acreditara con la
presentacion de al menos un reconocimiento formal que en el ejercicio de las
tareas académicas como docente, alumno o investigador, haya recibido el
profesional en el periodo de evaluacion, a través de diplomas, certificados,
distinciones u otros emitidos por la autoridad respectiva.
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Reconocimiento Académico Puntaje Maximo

Al menos 1 Reconocimiento 50

6.3.2.2.

Area Clinica:

Evaluara los logros demostrados por los profesionales en el desempefio de sus
funciones durante el periodo objeto de acreditaciéon, de acuerdo a las horas
semanales contratadas y comprendiendo los siguientes factores y puntajes
maximos (Art. 18° del Decreto N2 128, de 2004):

Factor Puntaje Maximo
a) Atencion Abierta 130
b) Atencién Cerrada 70
c) Procedimientos de Apoyo 70
d) Atencién a Pacientes Especiales 130
Total Area Clinica 400

b)

El informe de los datos y actividades consignados en los numerales de la tabla
precedente, se hard en cada establecimiento, por los respectivos Jefes de
Servicios Clinicos o de Unidades de Apoyo. Cuando estos cargos no existan en
el establecimiento, el informe lo otorgara el Subdirector Médico o el Director
en su defecto (Anexo N¢ 4).

Los logros a acreditar en cada factor seran los siguientes:

Atencion Abierta:

Se acreditara con el indicador de altas odontoldgicas de nivel primario o altas
de especialidad realizadas, relacionando con el niimero de altas odontoléogicas
de nivel primario o de especialidad comprometidas, respectivamente, en

funcion de las horas contratadas (Anexo N2 9).

Los puntajes se asignaran de acuerdo a las siguientes condiciones de
cumplimiento:

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta

90.1% 100% 130
80.1% 90% 115
60.1% 80% 85
40.1% 60% 55
20.1% 40% 30

0% 20% 0

Atencion Cerrada:

Se acreditara mediante la relacion cronolégica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, con indicadores
tales como: niimero de visitas de sala, ndmero de camas bajo su mando directo
cada afio, o numero de cirugias realizadas como primer cirujano o ayudante,
pacientes atendidos bajo sedacién o anestesia general u otros, y su relaciéon
con el numero de horas dedicadas a ello y el cumplimiento de lo programado
en cada caso, en funcién de la jornada contratada, considerando los diferentes
rendimientos, segin la complejidad de la atencidn.
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d)

Porcentaje Cumplimiento
Puntos

Desde Hasta
90.1% 100% 70
80.1% 90% 60
60.1% 80% 45
40.1% 60% 30
20.1% 40% 15

0% 20% 0

Procedimientos de Apoyo:

Se acreditara mediante la relacion cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempeiiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 11),
con indicadores tales como: nimero de radiografias intra y/o extraorales,
tomadas por el especialista, nimero de biopsias incisionales y analisis de
biopsias realizadas por el profesional, y su relaciéon con las horas semanales
dedicadas a ello y el porcentaje de cumplimiento de lo programado en funcién
de la jornada contratada.

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta
90.1% 100% 70
80.1% 90% 60
60.1% 80% 45
40.1% 60% 30
20.1% 40% 15
0% 20% 0

Atencion a Pacientes Especiales:

Se acreditara mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N¢ 12),
con indicadores tales como: porcentaje de horas contratadas dedicadas a la
atencion odontolégica de pacientes con enfermedades tales como:
discapacidad mental, portadores del virus de la inmunodeficiencia humana
(VIH) y enfermos con Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA),
canceres, pacientes con insuficiencia renal crénica, discrasias sanguineas,
pacientes con riesgo anestesioldgico y otros de similar naturaleza,
considerando los diferentes rendimientos, segin la complejidad de la
atencion:

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta

90.1% 100% 130
80.1% 90% 115
60.1% 80% 85
40.1% 60% 55
20.1% 40% 30

0% 20% 0

Cuando, por la naturaleza de los servicios profesionales evaluados, no sea
posible que estos satisfagan de modo alguno uno o mas de los factores
establecidos, la Comisién determinara con precision aquellas funciones
profesionales en que operara esta exclusion de factores y la puntuacion de los
que permanezcan vigentes, hasta completar 400 puntos o establecera el o los
factores alternativos que permitan evaluar de mejor forma el periodo de
acreditacion del profesional cuando alguno de los cuatro no pudiera aplicarse:
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Factor Situacion | Situacidn | Situacién | Situacidn | Situacidn | Situacién
1 2 3 4 5 6
Atencion Abierta 330 200 200 0 0 0
Atencién Cerrada 0 130 0 330 165 0
Atencién en Procedimientos y Exdmenes 0 0 130 0 165 330
Atencién a Pacientes Especiales 70 70 70 70 70 70
Total 400 400 400 400 400 400

Situacion 1:

Situacion 2:

Situacion 3:

Situacion 4:

Situacion 5:

Situacion 6:

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo
Atencion Abierta.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencion
Abierta y Atencion Cerrada.

Aquella en la cual el profesional funcionario sélo desarrolla
Atencion Abierta y Atencién en procedimientos y examenes.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo
Atencién Cerrada.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo
Atencién Carrada y Atencion en procedimientos y examenes.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo
Atencion en procedimientos y examenes.

Se entiende que, en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Atencion a Pacientes Especiales”.

Para aquellos casos de funciones en cargos Directivos, se aplicara la siguiente

tabla, seguin corresponda:

Factor Situacidén|Situacion|Situacion|Situacién|Situacion Situacion|Situaciéon
1 2 3 4 5 6 7
Atencion Abierta 130 0 130 130 0 0 0
Atencion Cerrada 100 100 0 0 100 0 0
Atencion en Procedimientos y Examenes 0 100 0 100 0 100 0
Atencién a Pacientes Especiales 70 70 70 70 70 70 70
Otras Funciones 100 130 200 100 230 230 330
Total 400 400 400 400 400 400 400

Se define como:

Situacion 1: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Abierta y Cerrada.

Situacion 2:

Cerrada y Atencién en procedimientos y exdmenes.

Situacion 3:

Atencion Abierta.

Situacion 4:

Abierta y Atencién en procedimientos y exdmenes.

Situacion 5:

Atencion Cerrada.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencién

Aquella en la cual el profesional funcionario s6lo desarrolla

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencion

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo
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Situacion 6: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion en procedimientos y examenes.

Se entiende que en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Otras funciones”.

6.3.2.3.

Situacion 7: Es aquella en la cual el profesional funcionario no desempefia
Atencién Abierta, ni Cerrada, ni Procedimientos y examenes (Ej.:
profesional funcionario con encomendacién de funciones de
Director de Hospital, Jefe DPP, Jefe Epidemiologia, etc.), en que
se evaluara su actuacion sélo en situaciones criticas.

Para la evaluacidn del factor Funcién Directiva, se consideraran los siguientes
subfactores, con ponderacion maxima de 10% cada uno.

Utilizacién sistematica de herramientas de informacién y comunicacién
disponibles en la organizacion.

Generacion de estrategias para administrar el cambio, sea que estos afecten su
ambito de accion, el del personal a su cargo, o a todo el Servicio.

Planificacién a situaciones de conflicto y disefio de planes de accion que
permitan prevenirlas.

Conocimientos e influencias a disposicion del equipo.

Establecimiento de estdndares para los procesos de que es responsable,
adecuandolos a los criterios de calidad.

Respaldo a nuevos proyectos destinados a incrementar la eficiencia y
promocion de acciones que permitan anticiparse a requerimientos.
Declaracion de la importancia de los objetivos de gestion establecidos por el
Gobierno y promocion de su cumplimiento del Servicio.

Conocimiento de las politicas y lineamientos que rigen al Sector Publico y al
Servicio.

Establecimiento de instancias y practicas de planificaciéon y control que
aseguren el cabal cumplimiento de los objetivos estratégicos de la institucion.

Cada uno de subfactores se calificara segtin los siguientes conceptos:

Excelente 10%
Muy Bueno 7.5%
Bueno 5%
Regular 2.5%
Menos que Regular o Malo 0%

Finalmente, la suma de los porcentajes obtenidos en los 10 subfactores se
aplicara al puntaje maximo establecido en la tabla de calificacion de factores
para funciones directivas.

Area Organizacional:
Evaluara la contribucién del profesional a la organizaciéon expresada en los
aportes realizados para el logro de los objetivos institucionales y el liderazgo

demostrado en su desempefio funcionario, comprendiendo los siguientes tres
factores, acreditados como en cada caso se indica:
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a) Relacion de los cargos y funciones de responsabilidad ejercidas en el
periodo:

Se debe acreditar mediante la relacién cronolégica de los cargos, comisiones
de servicios y/o encomendacién de funciones de responsabilidad cumplidos
por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacidn, con
independencia de su calidad juridica, para lo cual debe presentar la relacion
de servicios, resoluciones o decretos correspondientes, emitidos por la
autoridad competente. Dichas funciones se consideraran aun cuando no estén
consignadas formalmente en la reglamentacién organica que rija al
establecimiento, bastando el informe del Jefe del servicio Clinico o de la Unidad
de Apoyo respectiva, o en su defecto, del Subdirector Médico o del Director del
establecimiento (Anexo N2 15).

Para su evaluacién se medira el nivel de responsabilidad asumida en relacién
al numero de meses de desempefo en el cargo o la funcién y se asignaran
puntajes segun el nivel siguiente:

Nivel 1:  Subdirector Médico Servicio de Salud
Director Hospital Tipo 1

Nivel 2:  Subdirector Médico Hospital Tipo 1
Nivel 3:  Jefes Departamento Direcciones de Servicio
Nivel 4:  Jefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Dental Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Farmacia Hospital Tipo 1
Jefe Unidad de Apoyo Hospital Tipo 1
Jefe Consultorio Adosado de Especialidades (CAE)
Nivel 5:  Subjefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Nivel 6:  Jefe Equipo Hospital Tipo 1.
Cualquier otra funcidn de responsabilidad desempefiada debe ser homologada

por la Comision de Acreditacion a algunos de los Niveles definidos
anteriormente, asignandose los puntajes correspondientes.

En el desempeiio de cargos o funciones de responsabilidad en forma simultanea o
paralela, prevalecera aquella que otorgue mayor puntaje.

Se considerara el tiempo servido hasta la fecha de recepcion de los
antecedentes.

Se asignara puntajes medidos en meses de desempeiio, por lo que aquellos

certificados que no indiquen fecha de inicio y de término se computaran como
si fuera de un mes.
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Tabla de Asignacion de Puntajes

Cirujanos Dentistas: Puntaje Maximo 100 puntos.

Meses Niveles

1 2 3 4 5 6
01-06 25 22 18 14 9 5
07 -12 30 27 23 19 14 10
13-18 35 32 28 24 19 15
19 - 24 40 37 33 29 24 20
25-30 45 41 37 33 29 25
31-36 50 46 42 38 34 30
37-48 100 100 92 84 76 68
49 - 60 100 100 100 92 84 76
61-72 100 100 100 100 92 84
73 - 84 100 100 100 100 100 92
85 -96 100 100 100 100 100 100
96 y mas 100 100 100 100 100 100

b)

Relacion de Aportes realizados:
Cirujanos Dentistas: Puntaje Maximo 50 puntos.

Se acreditara mediante la relacién cronolégica y pormenorizada de los aportes
realizados en el ambito clinico o administrativo (Anexo N2 16), impulsados
por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea en forma individual o en
conjunto con otros profesionales, que hayan tenido por resultado mejorias en
la cantidad o calidad de los servicios proporcionados a la poblacién usuaria. Se
dard mayor puntaje al profesional que haya hecho la contribucién mas
relevante cuando se trate de iniciativas colectivas.

Se evaluara cada aporte realizado dentro del periodo sumandose los puntajes
obtenidos en cada una de las tablas de acuerdo al siguiente detalle:

Tabla a)
Individual Nivel de Pg;tlapacmn
. Alta Mediana Baja
Colectiva 10 7 4
Tabla b)
Ambito de Aplicacién Puntos
Servicio de Salud, Red Asistencial y/o Nacional 10
Establecimiento 7
Unidad, Servicio o Departamento 4
Tabla c)
Impacto Puntos
Positivo la5s

Para la asignacion de puntajes, debera tenerse a la vista el Informe fundado de
la jefatura correspondiente (Directora de Servicio, Director de
Establecimiento, Subdirector Médico, Jefe de Servicio Clinico u otro, segin
corresponda). Este puntaje se asignara por cada aporte, con un tope de 25
puntos por cada actividad. La asignacién de puntaje en el sub rubro Impacto,
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sera medido en conciencia por la comisidn de acreditacidn, segin la naturaleza
y calidad del aporte.

Se excluyen de esta evaluacion las actividades de Investigacion y Docencia, las
que deben ser evaluadas en el area técnica.

c¢) Reconocimientos Institucionales:

Se acreditara mediante la relacion cronolégica de los reconocimientos
recibidos por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea por desempefio
destacado, por labor en beneficio de la comunidad o de los funcionarios de su
servicio, unidad o establecimiento. Se incluira la participacién en instancias
formales de actividades del Ministerio de Salud o de los organismos
relacionados con él, tales como: comisiones o comités de capacitacion,
acreditacion, concursos, calificaciones, ética, infecciones intrahospitalarias, u
otras semejantes, incluyendo participacién funcionaria o gremial.

El puntaje se asignara por cada reconocimiento recibido o por cada comité que
ha integrado, con la respectiva certificacion y/o resolucion.

Se evaluara de acuerdo a la siguiente tabla, en la cual las calificaciones como
desempefio destacado o simple participacién, seran excluyentes entre si.

Cirujanos Dentistas: Puntaje Maximo 50 puntos.

Desempeiio Destacado Participacion en Comités

Internacional | Nacional Local Nacional | Servicio | Establecimiento
16 12 8 8 6 4

Se asignara puntaje en los reconocimientos recibidos cuando sean como
consecuencia o con ocasion de su desempeno destacado en el Servicio de
Salud.

Se entendera por Participacion en Comités del Nivel Nacional aquellos a Nivel
del Ministerio de Salud, otros Ministerios u Organismos Nacionales.

6.3.3. Farmacéuticos o Quimico Farmacéuticos:

6.3.3.1. Area Técnica:

Se acreditara mediante los siguientes factores con sus correspondientes
puntajes maximos:

Factores Pqn?a]e
Maximo
a) Capacitacidn, Perfeccionamiento, Especializacion y Subespecializacion 150
b) Labor Docente y de Investigacién realizada 100
c) Reconocimiento Académico 50
Total Area Técnica 300

Se aplicaran las siguientes escalas para asignar los puntajes especificos, segiin
factores y subfactores:
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a) Capacitacion, Perfeccionamiento y Subespecializacion:
El maximo puntaje de este factor sera de 150 puntos.
Segun punto 1.2 | Puntaje
Subfactor letra m) de las Maximo
Presente Bases | del Factor
e Especializacién y Subespecializacion 100 100
o Actividades de Capacitacién (hasta 160 hrs.) y 50
Perfeccionamiento (entre 160y 1.920 hrs.):
- Actividades de Capacitacién con evaluaciéon 15
(cada una)
- Actividades de Capacitacién sin evaluacion 5
(cada una)
- Actividades de perfeccionamiento con 20
evaluacién (cada una)
- Actividades de perfeccionamiento sin 10
evaluacién (cada una)
Total 150

Las Especializaciones y Subespecializaciones se acreditaran mediante
certificado otorgado por la Universidad respectiva. Esta certificacién también
podrd ser emitida por otros Centros Formadores que otorguen la
Subespecializacién o por entidades certificadoras. Para estos efectos, también
se considerard como Subespecializaciébn o Especialidad derivada la
experiencia adquirida como resultado del ejercicio en el area de la
subespecialidad respectiva, en virtud de un contrato de a lo menos 22 horas
semanales durante un periodo minimo de cuatro afios continuos, hecho que se
certificard mediante un informe del Jefe del Servicio Clinico respectivo y
refrendado por el Director de Servicio de Salud o por la Autoridad que
corresponda.

Las actividades de Capacitacién y Perfeccionamiento podran versar sobre toda
clase de acciones de promocion y recuperacion de la salud, prevencion de la
enfermedad, rehabilitacién y reinserciéon social de las personas enfermas,
especialmente cuando impliquen transferencia y aplicacion de nuevos
conocimientos y técnicas de diagnostico y terapéuticas, gestion en salud,
investigacion aplicada, desarrollo tecnolégico, docencia y cualquier otra area
de actividad que sea necesario fomentar para el adecuado cumplimiento de
sus funciones. Estas actividades deberan estar contempladas en los planes
anuales de capacitacion de los Servicios de Salud. Sin perjuicio de lo anterior,
también seran consideradas aquellas actividades cuyos objetivos pedagdgicos
sean pertinentes con el desempefio profesional, en que se considerara
preferentemente aquellas que consideren las politicas impartidas por el
Ministerio de Salud en materia de Capacitacion, los objetivos de desarrollo del
Servicio de Salud y las necesidades de los establecimientos donde haya
laborado el profesional funcionario durante el periodo evaluado.

Las actividades de Capacitacion y Perfeccionamiento se acreditaran mediante
una relacion cronolégica y pormenorizada de éstas (Anexo N2 1), realizada
por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacién, acompafiada
de las respectivas certificaciones.

Se dara preferencia en el puntaje a aquellas actividades en las que, ademas del
criterio de asistencia, se exija el cumplimiento y evaluacién de otros requisitos
de aprobacion, tales como la aplicacion de pruebas para evaluar el
rendimiento académico, la formulacion de proyectos, la evaluacién de
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b)

competencias de egreso en areas especificas definidas como criticas en el
programa de estudios u otros semejantes, siempre que el cumplimiento de
dichos requisitos sea respaldado por una calificacién expresada en una nota o
en un concepto.

La Labor Docente y de Investigacion realizada:

El puntaje maximo de este factor sera de 100 puntos.

Labor Docente

La Labor Docente se acreditara mediante una relacién cronolégica de las
actividades docentes realizadas en el periodo objeto de la evaluacion, (Anexo
N2 2), en calidad de funcionario del Servicio de Salud. Las certificaciones
de las labores docentes seran acreditadas mediante Informe de la Unidad de
Capacitacién de la Direccion de Servicio o del Director del Establecimiento
Asistencial que organizé la capacitacion. La presentacion respectiva
identificara las actividades realizadas indicandose si se trata de seminarios,
clases, charlas en reuniones clinicas, puestas al dia, actualizaciones de
normativas clinicas u otras, y la institucién donde se realizé.

Labor Docente Puntaje Maximo
1 puntos por Hora Pedagégica 40

Labor de Investigacion

Se acreditard mediante una relacién cronolégica de las actividades realizadas
en el periodo objeto de la evaluacién, (Anexo N¢ 3), en calidad de
funcionario del Servicio de Salud. En el caso de investigaciones clinicas o
aplicadas, se identificaran éstas con precisién, indicAndose ademas su
importancia en el ambito laboral, clinico, técnico u organizacional, con
independencia del medio a través del que hayan sido difundidas y se
demostraran mediante las publicaciones o informes correspondientes.

Investigaciones Realizadas Autor o Coautor Colaborador

De 1 a 2 Investigaciones 20 10

De 3 a 5 Investigaciones 40 20

6 Investigaciones y mas 60 30

c)

Reconocimiento Académico:

El puntaje maximo de este factor sera de 50 puntos y se acreditara con la
presentacion de los reconocimientos formales que, en el ejercicio de las tareas
académicas como docente, alumno o investigador, haya recibido el profesional
en el periodo de evaluacion, a través de diplomas, certificados, galvanos u
otros emitidos por la autoridad respectiva.

Reconocimiento Académico Puntaje Maximo

Al menos 1 reconocimiento 50
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6.3.3.2.

b)

Area Clinica:

Evaluara los logros demostrados por los profesionales en el desempefio de sus
funciones durante el periodo objeto de acreditaciéon, comprendiendo los
siguientes factores y sus puntajes maximos:

Factor Puntaje Maximo
a) Atencidn Abierta 80
b) Atencién Cerrada 100
c) Atencidén en Procedimientos o Exdmenes 160
d) Actuacioén en Situaciones Criticas 60
Total Area Clinica 400

El informe de los datos y actividades consignados en los numerales de la tabla
precedente, se hara en cada establecimiento, por los respectivos Jefes de
Servicios Clinicos o de Unidades de Apoyo. Cuando estos cargos no existan en
el establecimiento, el informe lo otorgara el Subdirector Médico o el Director
en su defecto (Anexo N¢ 4).

Los logros a acreditar en cada factor seran los siguientes:
Atencion Abierta:

Se acreditard mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempeiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 13),
con indicadores tales como consultas generales y de especialidad atendidas
por el profesional y su relaciéon con las horas semanales dedicadas a ello y el
porcentaje de cumplimiento de lo programado, en funciéon de la jornada
contratada. También se considerara la calidad de las prestaciones realizadas
por el profesional (Anexo N2 6). En el caso de estos profesionales, se incluira
también el numero de pacientes incluidos en programas de consejeria
farmacéutica.

Los puntajes se asignaran de acuerdo a las siguientes condiciones de
cumplimiento:

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta
90.1% 100% 80
80.1% 90% 65
60.1% 80% >0
40.1% 60% 35
20.1% 40% 20
0% 20% 0

Atencion Cerrada:

Se acreditara mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempeiiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 14),
las actividades profesionales realizadas, su relaciéon con el nimero de horas
semanales dedicadas a ello y el cumplimiento de lo programado en cada caso,
en funcién de la jornada contratada. En el caso de los profesionales quimico
farmacéuticos se incluird el numero de camas a cargo con perfil
farmacoterapéutico en relaciéon con el nimero total de camas en trabajo,
cuando corresponda; el numero de problemas relacionados con
medicamentos detectados en pacientes atendidos en el establecimiento y su
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d)

relevancia; y el nimero de recetas y prescripciones despachadas de
medicamentos sujetos a control legal.

Los puntajes se asignaran de acuerdo a las siguientes condiciones de
cumplimiento:

Porcentaje Cumplimiento
Puntos

Desde Hasta

90.1% 100% 100
80.1% 90% 80
60.1% 80% 60
40.1% 60% 40
20.1% 40% 20

0% 20% 0

Atencion en Procedimientos y Examenes:

Se acreditard mediante la relacién cronoldgica de las unidades de trabajo en
que se ha desempefiado el profesional en el periodo a evaluar, (Anexo N2 8),
con indicadores tales como: el nimero de procedimientos o examenes
realizados y su relacion con el nimero de horas semanales dedicadas a ello de
acuerdo al cumplimiento de lo programado en cada caso, en funcién de la
jornada contratada. Ademas, segin corresponda, se consideraran actividades
tales como la elaboracién de dosis unitarias, la prescripcién y despacho de
recetas, entre otras las de productos oncolégicos, de nutricién parenteral y de
productos magistrales, asi como el nimero de recetas y prescripciones
despachadas de medicamentos sujetos a control legal; validacién y gestion de
calidad de examenes; validaciéon e implementacion de técnicas de analisis;
aseguramiento de calidad; implementaciéon de nuevas técnicas validadas por
normas de laboratorio clinico o laboratorio de analisis en el campo de la salud;
u otras propias de estos profesionales:

Porcentaje Cumplimiento Puntos
Desde Hasta

90.1% 100% 160
80.1% 90% 140
60.1% 80% 105
40.1% 60% 70
20.1% 40% 35

0% 20% 0

Actuacion en Situaciones Criticas:
Se entendera por situacidn critica lo siguiente:

Emergencias Sanitarias

Apoyo a Otras Instituciones

Campafas Sanitarias Extraordinarias

Otras que determine la Comisién de Acreditacion o el Jefe Superior de Servicio

La comision de acreditaciéon fundadamente calificara los antecedentes

entregados para acreditar este factor y asignara los puntajes correspondientes
a los siguientes conceptos:
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Excelente 70
Muy Bueno 60
Bueno 40
Regular 20
Menos que Regular o Malo 0

Cuando, por la naturaleza de los servicios profesionales evaluados, no sea
posible que estos satisfagan de modo alguno uno o mas de los factores
establecidos, la Comisién determinard con precision aquellas funciones
profesionales en que operara esta exclusion de factores y la puntuacion de los
que permanezcan vigentes, hasta completar 400 puntos o establecerd el o los
factores alternativos que permitan evaluar de mejor forma el periodo de
acreditacion del profesional cuando alguno de los cuatro no pudiera aplicarse:

Factor Situacion|Situacion|Situacion|Situacion|Situacion|Situacion
1 2 3 4 5 6
IAtencion Abierta 330 200 200 0 0 0
IAtencion Cerrada 0 130 0 330 165 0
/Atencién en Procedimientos y Examenes 0 0 130 0 165 330
)Actuacion en Situaciones Criticas 70 70 70 70 70 70
Total 400 400 400 400 400 400

Situacion 1: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Abierta.

Situacion 2:

Situacion 3:

Situacion 4:

Situacion 5:

Situacion 6:

Abierta y Atencién Cerrada.

Atencion Abierta y Atencion en procedimientos y examenes.

Atencion Cerrada.

Atencion Carrada y Atencién en procedimientos y examenes.

Atencion en procedimientos y examenes.

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencion

Aquella en la cual el profesional funcionario sélo desarrolla

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo

Aquella en la cual el profesional funcionario sélo desarrolla

Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sé6lo

Se entiende que en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Actuacion en Situaciones Criticas”.

Para aquellos casos de funciones en cargos Directivos, se aplicara la siguiente
tabla, segin corresponda:

Factor Situacion|Situacion|Situacion|Situacion [Situacion/Situacion|Situaciéon
1 2 3 4 5 6 7
Atencion Abierta 130 0 130 130 0 0 0
Atencion Cerrada 100 100 0 0 100 0 0
Atencion en Procedimientos y Examenes 0 100 0 100 0 100 0
Actuacion en Situaciones Criticas 70 70 70 70 70 70 70
Otras funciones 100 130 200 100 230 230 330
Total 400 400 400 400 400 400 400
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Situacion 1: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencién Abierta y Cerrada.

Situacion 2: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencién
Cerrada y Atencién en procedimientos y exdmenes.

Situacion 3: Aquella en la cual el profesional funcionario s6lo desarrolla
Atencion Abierta.

Situacion 4: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla Atencién
Abierta y Atencion en procedimientos y examenes.

Situacion 5: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion Carrada.

Situacion 6: Aquella en la cual el profesional funcionario desarrolla sélo
Atencion en procedimientos y examenes.

Se entiende que, en todas las situaciones anteriores, el profesional funcionario
presenta “Otras funciones”.

Situacion 7: Es aquella en la cual el profesional funcionario no desempefia
Atencion Abierta, Cerrada, ni procedimientos y examenes (Ej.:
profesional funcionario con encomendacién de funciones de
Director de Hospital, Jefe DPP, Jefe Epidemiologia, etc.), en que
se evaluara su actuacion s6lo en situaciones criticas.

Para la evaluacion del factor Funcion Directiva, se consideraran los siguientes
subfactores, con ponderacion maxima de 10% cada uno.

e Utilizacion sistematica de herramientas de informacién y comunicaciéon
disponibles en la organizacion.

e Generacidn de estrategias para administrar el cambio, sea que estos afecten su
ambito de accidn, el del personal a su cargo, o a todo el Servicio.

¢ Planificacién a situaciones de conflicto y disefio de planes de accién que
permitan prevenirlas.

e Conocimientos e influencias a disposicion del equipo.

e Establecimiento de estdndares para los procesos de que es responsable,
adecuandolos a los criterios de calidad.

e Respaldo a nuevos proyectos destinados a incrementar la eficiencia y
promociéon de acciones que permitan anticiparse a requerimientos.

e Declaracion de la importancia de los objetivos de gestion establecidos por el
Gobierno y promocion de su cumplimiento del Servicio.

¢ Conocimiento de las politicas y lineamientos que rigen al Sector Publico y al
Servicio.

e Establecimiento de instancias y practicas de planificaciéon y control que
aseguren el cabal cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucidn.

Cada uno de subfactores se calificara segtin los siguientes conceptos:

Excelente 10%
Muy Bueno 7.5%
Bueno 5%
Regular 2.5%
Menos que Regular o Malo 0%
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6.3.3.3.

Finalmente, la suma de los porcentajes obtenidos en los 10 subfactores se
aplicara al puntaje maximo establecido en la tabla de calificacion de factores
para funciones directivas.

Area Organizacional:

Evaluara la contribucién del profesional a la organizacion expresada en los
aportes realizados para el logro de los objetivos institucionales y el liderazgo
demostrado en su desempefio funcionario, comprendiendo los siguientes tres
factores, acreditados como en cada caso se indica:

Relacion de los cargos y funciones de responsabilidad ejercidas en el
periodo:

Se debe acreditar mediante la relacion cronolégica de los cargos, comisiones
de servicios y/o encomendaciéon de funciones de responsabilidad cumplidos
por el profesional funcionario en el periodo objeto de evaluacién, con
independencia de su calidad juridica, para lo cual debe presentar la relaciéon
de servicios, resoluciones o decretos correspondientes, emitidos por la
autoridad competente. Dichas funciones se consideraran aun cuando no estén
consignadas formalmente en la reglamentacion organica que rija al
establecimiento, bastando el informe del Jefe del servicio Clinico o de la Unidad
de Apoyo respectiva, o en su defecto, del Subdirector Médico o del Director del
establecimiento (Anexo N2 15).

Para su evaluacién se medira el nivel de responsabilidad asumida en relaciéon
al nimero de meses de desempefio en el cargo o la funcién y se asignaran

puntajes segun el nivel siguiente:

Nivel 1: Subdirector Médico Servicio de Salud
Director Hospital Tipo 1

Nivel 2:  Subdirector Médico Hospital Tipo 1
Nivel 3:  Jefes Departamento Direcciones de Servicio
Nivel 4:  Jefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Dental Hospital Tipo 1
Jefe Servicio Farmacia Hospital Tipo 1
Jefe Unidad de Apoyo Hospital Tipo 1
Jefe Consultorio Adosado de Especialidades (CAE)
Nivel 5:  Subjefe Servicio Clinico Hospital Tipo 1
Nivel 6: Jefe Equipo Hospital Tipo 1.
Cualquier otra funcién de responsabilidad desempenada debe ser homologada
por la Comision de Acreditacion a algunos de los Niveles definidos

anteriormente, asignandose los puntajes correspondientes.

En el desempefio de cargos o funciones de responsabilidad en forma
simultdnea o paralela, prevalecera aquella que otorgue mayor puntaje.

Se considerara el tiempo servido hasta la fecha de recepcién de los
antecedentes.
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Se asignara puntajes medidos en meses de desempeio, por lo que aquellos
certificados que no indiquen fecha de inicio y de término se computaran como
si fuera de un mes.

Tabla de Asignacion de Puntajes

Farmacéuticos o Quimicos Farmacéuticos: Puntaje Maximo 125 puntos.

Meses Niveles

1 2 3 4 5 6
01-06 11 9 7 5 3 0
07 -12 21 18 16 13 11 8
13-18 31 27 25 21 19 16
19 - 24 41 36 34 29 26 24
25-30 51 45 43 37 34 30
31-36 62.5 55.75 50.25 47.25 42.25 37.5
37-48 125 125 115 105 95 85
49 - 60 125 125 125 115 105 95
61-72 125 125 125 125 115 105
73 -84 125 125 125 125 125 115
85 -96 125 125 125 125 125 125
96 y mas 125 125 125 125 125 125

b)

Relacion de Aportes Realizados:
Farmacéuticos o Quimicos Farmacéuticos: Puntaje Maximo 100 puntos.

Se acreditara mediante la relacion cronolégica y pormenorizada de los aportes
realizados en el ambito clinico o administrativo (Anexo N2 16), impulsados
por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea en forma individual o en
conjunto con otros profesionales, que hayan tenido por resultado mejorias en
la cantidad o calidad de los servicios proporcionados a la poblacién usuaria. Se
dara mayor puntaje al profesional que haya hecho la contribucién mas
relevante cuando se trate de iniciativas colectivas. Ademas, se consideraran los
aportes hechos para la evaluacion de la actualizacion del arsenal
farmacolégico a través de la realizacion de estudios técnicos o informes
especiales, tales como los de utilizaciéon de medicamentos, entre otros.

También se acreditara la participacion de dichos profesionales en la gestion
del suministro de los medicamentos.

Se evaluara cada aporte realizado dentro del periodo sumandose los puntajes
obtenidos en cada una de las tablas de acuerdo al siguiente detalle:

Tabla a)

Individual Nivel de Pilztlapacmn

. Alta Mediana Baja

Colectiva 20 14 3
Tabla b)
Ambito de Aplicacién Puntos
Servicio de Salud, Red Asistencial y/o Nacional 20
Establecimiento 14
Unidad, Servicio o Departamento 8
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Tabla c)

Impacto Puntos
Positivo 1a10

Para la asignacion de puntajes, debera tenerse a la vista el Informe fundado de
la jefatura correspondiente (Directora de Servicio, Director de
establecimiento, Subdirector Médico, Jefe de Servicio Clinico u otro, segiin
corresponda).

Este puntaje se asignara por cada aporte, con un tope de 50 puntos por cada
actividad. La asignacién de puntaje en el subrubro Impacto, sera medido en
conciencia por la comisién de acreditacidn, segliin la naturaleza y calidad del
aporte.

Se excluyen de esta evaluacion las actividades de Investigacion y Docencia, las
que deben ser evaluadas en el area técnica.

Reconocimientos Institucionales:

Se acreditara mediante la relaciéon cronolégica de los reconocimientos
recibidos por el profesional en el periodo a evaluar, ya sea por desempefio
destacado, por labor en beneficio de la comunidad o de los funcionarios de su
servicio, unidad o establecimiento. Se incluira la participacién en instancias
formales de actividades del Ministerio de Salud o de los organismos
relacionados con él, tales como: comisiones o comités de capacitacion,
acreditacion, concursos, calificaciones, ética, infecciones intrahospitalarias, u
otras semejantes, incluyendo participacion funcionaria o gremial.

El puntaje se asignara por cada reconocimiento recibido o por cada comité que
ha integrado, con la respectiva certificaciéon y/o resolucion.

Se evaluara de acuerdo a la siguiente tabla, en la cual las calificaciones como
desempefio destacado o simple participacién, seran excluyentes entre si.

Farmacéuticos o Quimicos Farmacéuticos: Puntaje Maximo 75 puntos.

Reconocimientos Recibidos Participaciéon en Comités

Internacional | Nacional Local Nacional Servicio | Establecimiento

24 18 12 12 9 6

Se asignara puntaje en los reconocimientos recibidos cuando sean como
consecuencia o con ocasion de su desempeno destacado en el Servicio de
Salud.

Se entendera por Participacién en Comités del Nivel Nacional aquellos a Nivel
del Ministerio de Salud, otros Ministerios u Organismos Nacionales.

6.4. DE LA PONDERACION DE ANTECEDENTES

La asignacion de puntajes a los postulantes se hara por mayoria simple de los
integrantes de la Comision.

De los acuerdos de la Comisidn, asi como de los puntajes asignados en cada rubro y
en total, se dejara constancia en actas.
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6.5.

6.6.

DE LA NOTIFICACION DE LOS RESULTADOS PRELIMINARES DE LA COMISION
DE ACREDITACION

Efectuada la evaluacién, la Comisiéon emitira una némina en que se ordenen los
profesionales funcionarios, segin puntaje decreciente conforme al resultado del
proceso de acreditacidn, la que se publicara en la fecha indicada en el Cronograma,
en la Subdireccién de Gestion y Desarrollo de las Personas del Servicio de Salud
Iquique, en las Oficinas de Personal de los Establecimientos, pagina web del Servicio
de Salud Iquique y Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames de Iquique y en otros
medios que el Servicio de Salud estime conveniente.

La nomina se entendera notificada a todos los profesionales al tercer dia habil
a contar de la publicacion.

DE LAS APELACIONES

Los profesionales tendran derecho a apelar ante la Directora del Servicio de Salud
Iquique, respecto de los puntajes asignados por la Comisién de Acreditacidn, dentro
del plazo de cinco dias habiles contados de la fecha de la notificacidn.

Dentro de este plazo deberdn entregar directamente su apelacién, en duplicado,
sefialando con precision el factor o rubro al que apelan y los documentos,
antecedentes y fundamentos en que apoyan su reclamacion.

Las apelaciones se haran llegar a la Directora del Servicio de Salud, a través de
la Subdireccién de Gestién y Desarrollo de las Personas del Servicio de Salud Iquique
y se enviara o entregard al apelante, segin corresponda, el duplicado como
certificacién de la recepcidn de la apelacién por el organismo receptor.

En ella no podran acompaiiarse ni hacerse valer antecedentes nuevos que no hayan
sido invocados por el apelante en el momento de recepciéon de antecedentes para
la acreditacion.

6.7.

La Directora del Servicio de Salud Iquique, debera pronunciarse en Unica instancia
respecto de la apelacion presentada por el profesional, dentro de los cinco dias
habiles siguientes a la fecha de presentacion de la apelacion.

DE LOS RESULTADOS DEL PROCESO DE ACREDITACION

Con los resultados del proceso de acreditacién de cada profesional y de la resolucién
de la apelaciéon cuando corresponda, la Comision de Acreditacion emitird un Informe
de Acreditacion contenido en un acta donde se indicara:

a) Los profesionales funcionarios que cumplieron los puntajes minimos,
ordenados por cada profesiéon y nivel, de manera decreciente segin los

puntajes obtenidos, y

b) Los profesionales funcionarios que no cumplieron los puntajes minimos de
acreditacion, ordenados por cada profesion.
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Estas néminas, deberan ser firmadas por el Presidente y Secretario Ejecutivo de la
Comisién de Acreditacion y seran entregadas al Director del Servicio de Salud
Iquique, en la fecha indicada en el Cronograma, para su sanciéon mediante
resolucion, la cual debera estar dictada y notificada en la fecha establecida en el
Cronograma del proceso, fecha en la cual los profesionales que obtengan los
puntajes minimos establecidos en estas Bases, se entenderan acreditados para todos
los efectos legales.

DE LA COMISION DE ACREDITACION

La Comisién de Acreditacion se constituird por resolucién de la Directora del
Servicio de Salud Iquique, y sesionara hasta la fecha establecida en el Cronograma
del proceso. Estara integrada por:

1.  El Subdirector Médico del Servicio de Salud o quien ejerza esa funcién cuando
el cargo no exista, quien la presidira.

2.  Los Directores de Establecimientos a los que pertenecen los profesionales
funcionarios que se presentan al proceso de acreditacion.

3.  Unrepresentante de la unidad que desarrolle la funcién de Auditoria Médica y
uno de la instancia que asesore al Director del Hospital de mayor complejidad
en materias de ética, designados por el Director del Servicio de Salud.

4. Jefe del Departamento de Recursos Humanos del Servicio de Salud Iquique,
que actuara como Secretario Ejecutivo de la Comision.

5.  Unrepresentante de los profesionales funcionarios de la profesién respectiva
y su suplente, elegidos por sorteo entre los profesionales del Nivel III de la
Etapa de Planta Superior del Servicio de Salud. En caso que no haya
profesionales funcionarios que cumplan este requisito, la Directora del
Servicio de Salud nombrara el representante y el suplente de la profesion
respectiva. Si no los hubiere, nombrara a cualquier otro profesional
funcionario. En todo caso, la integracion a que se refiere este numeral sera de
caracter voluntario para el profesional funcionario que sea elegido o
nombrado, segun corresponda.

6. Un representante de cada profesion afectas a la ley, elegido por la asociacién
gremial mas representativa, de entre los profesionales funcionarios del
respectivo Servicio de Salud.

7.  Tres Jefes de Servicios Clinicos o Unidades de Apoyo de los establecimientos
del Servicio de Salud, elegidos por sorteo efectuado por el Subdirector Médico
del Servicio de Salud o de quien haga sus veces cuando el cargo no exista.

Los integrantes de esta Comisién indicados en los numerales 3° y 5° seran
designados por la Directora del Servicio de Salud Iquique, mediante resolucién en la
que se incluirdn los nombres de los integrantes elegidos por la asociacion gremial
mas representativa, de acuerdo a lo indicado en el numeral 6°.

La Comision funcionara validamente con la mitad de sus miembros y sus decisiones
se adoptaran por mayorias simples.

Pagina 38|39



Silas asociaciones gremiales respectivas no efectuaren la nominacion o el nominado
no asiste a la primera citacion, ello no obstara a la constitucién de la Comisién. Del
mismo modo, la inasistencia del representante de la asociacion gremial
correspondiente a las sesiones tampoco obstara al funcionamiento de la Comisién.

2) Déjese establecido que, los Anexos que se
incorporan, forman parte de la presente resolucion y deberan acompaifarse de las
respectivas certificaciones.

ANOTESE, REGISTRESE Y COMUNIQUESE

MARIA PAZ DE JESUS ITURRIAGA LISBONA
DIRECTORA

SERVICIO SALUD IQUIQUE

FECHA: 17/03/2023 HORA:08:46:05

KVGR AFAF ACCD SITF CCCV

Bl Este documento ha sido firmado electronicamente de acuerdo con la ley N° 19.799
2: Para verificar la integridad y autenticidad de este documento ingrese el codigo de verificgcié_n: 2199069-4a3e1f en:
W https://doc.digital.gob.cl/validador/ Pagina 39]39
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ANEXO A

RECEPCION DE LA POSTULACION PROCESO ACREDITACION LEY N° 19.664

I.  IDENTIFICACION

Nombre del Postulante

RUT

Establecimiento

I. DOCUMENTACION ENTREGADA

Area

Factores

NO
Documento

Descripcion
Documento

Puntaje
(Uso Exclusivo
Comision)

Técnica

Subespecializacion

Actividad Capacitacién
c/evaluacion

Actividad Capacitaciéon
s/evaluacion

Actividad Perfeccionamiento
c/evaluacién

Actividad Perfeccionamiento
s/evaluacion

Labor Docente

Labor Investigacion

Reconocimiento Académico

Clinica

Atencion Abierta

Atencién Cerrada

Atencion Procedimientos y

Examenes / Procedimiento Apoyo

Actuacion Situaciones Criticas /
Atencidn Pacientes Especiales

Organizacional

Relacion de cargos y Funciones de

Responsabilidad

Relacién aportes realizados

Reconocimientos Institucionales

Me hago responsable de la veracidad y pertinencia de la documentacion presentada al

proceso.

FECHA RECEPCION:

Firma Postulante

FIRMA RECEPTOR:

Pagina 1|19




ANEXON°1

CUADRO RESUMEN ACTIVIDADES DE CAPACITACION Y
PERFECCIONAMIENTO

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

Nombre Actividad

C/Evaluacion

S/Evaluacion

N° Horas

PUNTAJE
(Uso exclusivo de
la Comision)

NOTA: Acompaiiar este Anexo con sus respectivas certificaciones.
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ANEXO N° 2

CERTIFICADO LABOR DOCENTE COMO PROFESIONAL FUNCIONARIO

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

Tipo de Docencia:

Fecha de Inicio : de de

Fecha de Término : de de

Descripcion Actividad Docente Profesor (a) Guia:

Total: meses dias horas

Tipo de Docencia:

Fecha de Inicio : de de

Fecha de Término : de de

Descripcion Actividad Docente Evaluadora:

Total: meses dias horas

Tipo de Docencia:

Fecha de Inicio : de de

Fecha de Término : de de

Descripcion Actividad Docente:

Total: meses dias horas
Firmay Timbre

(Und. Capacitacién y/o Director Establecimiento correspondiente)

Fecha de emision de este certificado:

Uso Exclusivo de la Comision

Total Horas
Pedagdgicas

Puntaje

Firma:
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ANEXO N° 3

LABOR DE INVESTIGACION COMO PROFESIONAL FUNCIONARIO

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Ordenar los trabajos en orden decreciente segtn el puntaje al que se postula.

Nombre del Trabajo

Periodo

Autoro
Coautor

Colaborador

Puntaje
(Uso exclusivo de la
Comision)
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ANEXO N° 4

CERTIFICADO

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

El Director / Subdirector Médico del , certifica que el

Dr. (a) , se ha desempefiado en el Servicio o

Unidad de , en el periodo de
, realizando EXAMENES

, con un porcentaje de cumplimiento

de ,y demostrando un desempefio.

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado (a) para ser presentado ante la

Comisidén de Acreditacion de la Ley N° 19.664.-

(Firma y Timbre Director /Subdirector Médico Establecimiento correspondiente)

Iquique,

NOTA: Utilizar s6lo si no existiera certificado emitido por Jefe de Servicio y/o Unidad respectiva.
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ANEXO N° 5

ATENCION ABIERTA

(Médico Cirujano)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el
profesional en el periodo a evaluar:

Unidad /Servicio

Periodo

Consultas
Generales

Consultas
Especialidad

Horas
Semanales

%

Cumplimiento

Puntaje
(Uso exclusivo
de la Comision)

(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)

Iquique,
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ANEXO N° 6

CERTIFICADO ASPECTOS CUALITATIVOS

(Médico Cirujano)

El Jefe de Servicio y/o Unidad de , del

, certifica que el

Dr. (a) , se ha desempefiado en este Servicio
y/o Unidad de

en el periodo de , demostrando
un desempefio.

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado (a) para ser presentado ante la

Comisidén de Acreditacion Ley N° 19.664.-

(Firma y Timbre Director /Subdirector Médico Establecimiento correspondiente)

Iquique,
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ANEXO N° 7

ATENCION CERRADA

(Médico Cirujano)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el
profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

N° Camas
(Manejo
Directo en
c/Aiio)

N° Cirugias
realizadas,
Partos,

Anestesiologias

u otros

Horas
Semanales

%
Cumplimiento

Puntaje
(Uso
exclusivo de
la Comision)

(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)

Iquique,
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NOMBRE DEL POSTULANTE:

ANEXO N° 8

ATENCION PROCEDIMIENTOS Y EXAMENES

(Médico Cirujano - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el

profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

N° de Exdmenes o
Procedimientos
Realizados

Horas
Semanales

%

Cumplimiento

Puntaje
(Uso Exclusivo
de la Comision)

FARMACEUTICO Y QUIMICO FARMACEUTICO: Se consideraran actividades tales como la
elaboracidn de dosis unitarias, la prescripcion y despacho de recetas, entre otras las de productos
oncolégicos, de nutricién parenteral y de productos magistrales, asi como el nimero de recetas y
prescripciones despachadas de medicamentos sujetos a control legal; validaciéon y gestion de
calidad de examenes; validacién e implementacién de técnicas de andlisis; aseguramiento de
calidad; implementacién de nuevas técnicas validadas por normas de laboratorio clinico o
laboratorio de analisis en el campo de la salud; u otras propias de estos profesionales:

Iquique,

(Firma y timbre Jefe Unidad Trabajo Establecimiento correspondiente)
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ANEXO N° 9

ATENCION ABIERTA

(Cirujano Dentista)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el
profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

Altas
Odontolégicas
Nivel Primario

Altas
Especialidad
Realizadas

Horas
Semanales

%
Cumplimiento

Puntaje
(Uso exclusivo
de la Comisi6n)

Iquique,

(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)
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ATENCION CERRADA

ANEXON°10

(Cirujano Dentista)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el
profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

NO
Visitas
de Sala

N° Camas
bajo su
mando
directo

c/ano

NO
Cirugias

Pacientes
atendidos
bajo
sedacion o
anestesia

Horas
Semanales

%
Cumplimiento

Puntaje
(Uso exclusivo
de la Comision)

CONSIDERAR: Indicadores tales como: nimero de visitas de sala, nimero de camas bajo su
mando directo cada afio, o nimero de cirugias realizadas como primer cirujano o ayudante,

pacientes atendidos bajo sedacién o anestesia general u otros.

Iquique,

(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)
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ANEXO N° 11

ATENCION PROCEDIMIENTOS DE APOYO

(Cirujano Dentista)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el

profesional en el periodo a evaluar:

N° .
Radiografias N° N Horas % Puntaje
Unidad/Servicio | Periodo g Biopsias [Analisis de 0 (Uso exclusivo
Intray/o . . L Semanales|Cumplimiento s o,
Incisionales| Biopsias de la Comision)
Extraorales
(Firma y timbre Jefe Unidad Trabajo Establecimiento correspondiente)
Iquique,
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NOMBRE DEL POSTULANTE:

ANEXO N° 12

(Cirujano Dentista)

ATENCION DE PACIENTES ESPECIALES

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el

profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

N° Atencion
de
Pacientes

Horas
Semanales

%
Cumplimiento

Puntaje
(Uso exclusivo
de la Comisi6n)

Considerar: Atencién odontoldégica de pacientes con enfermedades tales como: discapacidad
mental, portadores del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) y enfermos con Sindrome de
Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), canceres, pacientes con insuficiencia renal croénica,
discrasias sanguineas, pacientes con riesgo anestesioldgico y otros de similar naturaleza.

(Firma y timbre Jefe Unidad Trabajo Establecimiento correspondiente)

Iquique,
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ANEXO N° 13

ATENCION ABIERTA

(Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE DEL POSTULANTE:

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el
profesional en el periodo a evaluar:

N° Pacientes Puntaje

. . . Consultas | Consultas incluidos en Horas % (US(?

Unidad/Servicio Periodo .. el Programa . exclusivo
Generales | Especialidad . . |Semanales| Cumplimiento

Consejeria dela

Farmacéutica Comision)
(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)
Iquique,
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NOMBRE DEL POSTULANTE:

ANEXO N° 14

ATENCION CERRADA

(Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOTA: Orden cronolégico del servicio y/o unidades de trabajo en que se ha desempefiado el

profesional en el periodo a evaluar:

Unidad/Servicio

Periodo

Actividades
Realizadas

Horas
Semanales

%
Cumplimiento

Puntaje
(Uso exclusivo
de la Comisi6n)

NOTA: En el caso de los profesionales quimico-farmacéuticos se incluira el nimero de camas a
cargo con perfil farmacoterapéutico en relacién con el nimero total de camas en trabajo, cuando
corresponda; el nimero de problemas relacionados con medicamentos detectados en pacientes
atendidos en el establecimiento y su relevancia; y el nimero de recetas y prescripciones
despachadas de medicamentos sujetos a control legal.

(Firma y timbre Jefe Servicio y/o Unidad Establecimiento correspondiente)

Iquique,
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ANEXO N° 15

CERTIFICADO DE FUNCIONES DIRECTIVAS

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE POSTULANTE:

ESTABLECIMIENTO:

CARGO DIRECTIVO (Especificar tipo de cargo):

Fecha de Inicio : de

de

Fecha de Término : de

de

Director Establecimiento segin corresponda
(Firma y Timbre)

Uso Exclusivo de la Comision

Total Meses

Puntaje

Firma

Iquique,
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ANEXO N° 16

CUADRO RESUMEN APORTES REALIZADOS

(Médico Cirujano - Cirujano Dentista - Farmacéutico - Quimico Farmacéutico)

NOMBRE DEL POSTULANTE:
N° Puntaje
. Nombre de la Actividad o de la Descripcion (Uso exclusivo de la
Certificado s,
Comision)
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ANEXO N° 17

Sres. Comision de Acreditacion
Servicio de Salud Iquique

PRESENTE
Yo, Dr/a. , Subdirector(a) Médico
del (indicar el establecimiento) , me dirijo a

ustedes con la finalidad de manifestar mi apoyo a la postulacion del (la) Dr. (a)

al proceso de Acreditacion Médica que estd en

curso.

Ademas, dejo de manifiesto que el Dr. (a)

es un funcionario que desempeiia sus funciones con esmero, profesionalismo y pulcritud, con un

claro énfasis en el desarrollo publico de la profesién, razones que me llevan a apoyar su solicitud.

Atentamente.

Dr. (a)

RUT:

Subdirector (a) Médico

Iquique,
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ANEXO N° 18

CARTA SOLICITUD PARA ACREDITAR POR EXCELENCIA

Junto con saludar, me dirijo a usted para solicitar su aprobacién de participar en el proceso
de Acreditacion Médica de manera voluntaria, segin el articulo 17° de la Ley N° 19.664, en
consideracion a que tengo afios en el Nivel de la Etapa de Planta Superior, de un cargo

de horas en el (indicar establecimiento) con

lo cual puedo optar a la Acreditacién Voluntaria en la modalidad de Excelencia.

Estoy en conocimiento del Proceso que se lleva a cabo en el Servicio de Salud para el afio

2021, por lo que solicito a usted me autorice a participar de él.

Mediante el presente documento, quien suscribe manifiesta cumplir con los requisitos

establecidos en el articulo 24° del Decreto N° 128, de 2004:

° Haber sido calificado en Lista 1, durante los cinco ultimos afos, con 97 puntos como minimo.

° Poseer, alo menos, tres anotaciones de mérito en los tltimos cinco afios, distribuidas en tres
afos del periodo.

. Contar con la opinién favorable del Subdirector Médico del establecimiento o quien haga
sus veces, la del Jefe del Servicio Clinico y/o Unidad de Apoyo que corresponda, fundada en
desarrollo profesional destacado, excelencia en el desempefio y aporte a la organizacion por

parte del profesional. Se adjunta certificado.

Sin otro particular atentamente a Usted.

Firma interesado

Iquique,
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Decreto 128

APRUEBA REGLAMENTO SOBRE SISTEMA DE ACREDITACION A QUE SE
REFIEREN LOS ARTICULOS 16 Y SIGUIENTES DE LA LEY N°19.664

MINISTERIO DE SALUD

Fecha Publicacion: 05-MAY-2005 | Fecha Promulgacion: 25-AGO-2004
Tipo Version: Ultima Version De : 04-SEP-2009

Ultima Modificacién: 04-SEP-2009 Decreto 17

Url Corta: http://bcn.cl/2f08e

APRUEBA REGLAMENTO SOBRE SI STEMA DE ACREDI TACI ON A QUE SE
REFI EREN LOS ARTI CULCS 16 Y SI GUI ENTES DE LA LEY N°19. 664

Nom 128.- Santiago, 25 de agosto de 2004.- Visto: Las
facul tades que ne confieren los articulos 32 N°8 y 34 de
| a Constitucion Politica de |a Republica y el articulo
22 de la ley N°19. 664,

Decr et o:

Apruébase el siguiente reglanento para el sistema de
acredi taci 6n establecido en los articulos 16 al 22 de la
ey N°19. 664.

Parrafo 1°
Di sposi ci ones general es

Articulo 1. El presente reglanento regula |os
par &netros, procedi m entos, Organos, nodalidades y demas
normas necesarias para el funcionam ento del Sistenma de
Acreditaci 6n establecido en los articulos 16 a 22 de la
ley N°19.664, en adelante la "ley".

Articulo 2. Para |los efectos del presente reglanmento
se entendera por:

a) Activi dades fornal es de capacitaci 6n: aquellas que se
encuentran respal dadas en un progranma de formaci én,
per f ecci onam ento o capacitaci 6n conforne a la | ey
N°15.076, al articulo 46 de la ley o a |las disposiciones
de |l os decretos suprenos del Mnisterio de Salud N°752 de
2000 y N°32 de 2001;
b) Acti vi dades i nformal es de capacitaci 6n: aquellas no
conprendi das en la definicidn anterior
c) Bases del Proceso de Acreditaci 6n o Bases:

docunent o con normas especificas de eval uaci 6n y de
procedi m ento aprobado nedi ante resol uci 6n del respectivo
Director de Servicio de Salud con estricta sujecién a |as
nor mas establ ecidas en el presente regl amento;
d) I nstituciones que certifican activi dades de
capaci taci 6n: Universidades, Institutos y Centros de
Formaci 6n naci onal es o extranjeros; Soci edades
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Biblioteca del Congreso .
Nacional de Chile / BCN Ley Chile

Cientificas, nacionales o internacional es, organi zaci ones
naci onal es e internacionales y Servicios de Sal ud;
e) Areas: cada uno de | os aspectos general es en que seran
eval uados | os | ogros profesionales nediante el sistena de
acredi taci 6n, a saber:

area técnica, area clinica y area organi zaci onal
f) Establ ecinmiento (s): |as siguientes dependencias de |os
Servicios de Salud: Direcci6n de Servicio, Hospitales,
Institutos, Centros de Diagnéstico Terapéutico, Centros de
Ref erencia de Salud, Direccién de Atenci én Primari a,
Consul torios y Postas Rural es, en concordancia con |lo
establ ecido en el decreto con fuerza de ley N1 de 2005,

del Mnisterio de Salud y sus regl anent os; Decreto 17, SALUD
g) Factores: cada uno de | os aspectos especificos que, Art. UNI CO a)
dentro de una &rea deterni nada, deben ser eval uados en base D. O 04.09. 2009

a un sistema de puntuaci 6n que sera definido en | as Bases
respectivas. En todo caso, |as actividades que pernitan
acreditar un factor determ nado no podréan utilizarse
ademas para acreditar otro, sea dentro de la msm area o
en otra distinta;

h) Par anetros: areas y factores que en su conjunto
pernmiten evaluar |os | ogros especificos del profesional

i) Puntaj e: valor otorgado a cada area y factor dentro
del proceso de eval uaci 6n

i) Pr of esi onal es: | os profesional es funcionarios referidos
en el articulo 1 de la ley N°19.664, en cuanto sujetos de
Si stema de Acreditaci 6n

Articulo 3. El sisterma de acreditaci 6n eval Ga
cualitativa y cuantitativanente |os | ogros al canzados
durante el periodo por |os profesionales en el ejercicio de
sus funciones y conprende tanto | a superaci én profesiona
comp el aporte de su gestion a la calidad de |os servicios
proporcionados a | a pobl aci 6n usuaria. Para estos efectos,
el sistemm de acreditaci 6n evaluard respecto de |las areas
técnica, clinica y organi zacional |os |ogros de |os
profesional es en | os establ eci m entos en que se hayan
desenpefiado durante el periodo objeto de |a eval uaci 6n
todo ello conforne a | o dispuesto en el Parrafo 2° de este
regl ament o.

En todo caso, el sistemm de acreditaci on se sujetara
en sus distintas etapas y procedimentos a criterios
obj etivos, técnicos e inparciales, que pernitan una
ef ecti va eval uaci 6n ordenadora, en funcion de la
conmpetenci a e i donei dad de | os profesional es funcionarios,
de acuerdo con el puntaje obtenido

Articulo 4. Durante el curso del noveno afio de
permanenci a en un cargo de planta, en los Niveles | y Il de
| a Etapa de Planta Superior, |os profesional es estaran
obl i gados a presentar sus antecedentes para acreditacion
La no presentaci 6n de tal es antecedentes hard incurrir a
profesional en |a pérdida de requisitos para continuar
ejerciendo la funcion y se |l e declararéa vacante el cargo
dentro de los quince dias habiles siguientes a la fecha en
gue debi 6 soneterse a acreditacion

Los profesional es que desenpefien mas de un cargo de
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pl anta, deberéan presentar sus antecedentes para acreditarse

respecto de cada uno de ellos, en | a oportunidad que

cor responda.

Por su parte, |os profesionales contratados en | a Etapa

de Planta Superior, confornme a |la facultad establ ecida en el

articulo 21 de la Ley N°19.664, y cuyos contratos hayan

sido prorrogados en el msno enpleo y Servicio de Salud por

un | apso ninino de nueve afios, deberan soneterse a

acreditaci 6n en ese enpleo, y |los efectos de dicha

acreditaci 6n se regiran por |las normas generales, sin

perjuicio de la facultad del Director del Servicio para

poner térnmno o no renovar el respectivo contrato. Esta

acredi taci 6n constituira un antecedente que se

consi derar& favorabl emente en el concurso, si los

prof esi onal es postulan a un cargo de planta. La no

presentaci 6n de | os antecedentes para | a acreditaci én

cuando corresponda hacerlo, hara incurrir a |los

prof esionales a que se refiere este articulo, en la

pérdi da de requisitos para continuar ejerciendo el enpleo y

se le pondra térnmno a su contrato dentro de | os quince

dias hébiles siguientes a la fecha en que debi 6 soneterse

a |l a acreditacion. Decreto 17, SALUD
Art. UN CO b)
D. 0. 04.09. 2009

Parrafo 2°
De | os |l ogros susceptibles de eval uaci 6n

Area Técnica
I. Mdico - cirujanos y cirujano - denti stas.

Articulo 5. El area técnica evalla, en relacioén a

periodo objeto de Ia acreditaci 6n, |os | ogros de
prof esi onal en funci 6n del grado de actualizacién y
desarroll o al canzados a través de actividades fornales e
i nformal es de capacitaci 6n, asi conp tanbi én su
contribuci6n en la formaci 6n de otros profesionales y en
| a generaci 6n de nuevo conoci m ento.

El area técnica se acreditara nediante | os
si gui entes factores con sus correspondi entes puntaj es:

Fact or es Punt aj e méaxi no
1. Capaci taci 6n, Perfeccionamento y
Subespeci al i zaci 6n 250
2. Labor docente y de investigacion
real i zada 100
3. Reconoci m ent o académ co 50
Total &rea técnica 400

En el caso de |os factores sefial ados en | os numeros
1y 2, las bases del concurso podrén establ ecer puntajes
especificos para cada uno de | os conceptos que conprende
el factor, dentro del puntaje global establecido en e
nuneral respectivo.
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Cuando por | a natural eza de | os servicios
pr of esi onal es eval uados no sea posi bl e que éstos
sati sfagan de nodo al guno uno o mas de |l os factores o
conceptos establ ecidos en los nineros 1, 2 6 3 de la
tabl a precedente, |as Bases respectivas asi lo
decl arar an, determ nando con precisi én aquell as
funci ones profesional es en que operara esta exclusi 6n de
factores o conceptos y |la puntuaci 6n de |os que
per manezcan vi gentes, hasta conpletar 400 puntos o,
establ eciendo el o los factores o conceptos alternativos
que pernitan evaluar de nejor forma el periodo de
acredi taci 6n del profesional cuando al guno no pueda
aplicarse

Articulo 6. La subespecializaci 6n o especi alidad
derivada se acreditard nediante el certificado otorgado por
I a universidad respectiva. Esta certificacion tanbién
podréa ser enitida por otros centros fornmadores que otorguen
| a subespecializaci6n o por entidades certificadoras.

Para estos efectos, tanmbi én se considerard cono
subespeci al i zaci 6n o especi al i dad derivada | a experiencia
adquirida conp resultado del ejercicio en el area de la
subespeci al i dad respectiva, en virtud de un contrato de a lo
menos 22 horas semanal es durante un periodo ninino de
cuatro afios continuos, hecho del que se daré cuenta
nmedi ante informe del Director del Servicio de Salud
correspondi ente o por |a autoridad que corresponda.

En | as Bases respectivas debera otorgarse puntaje
adi ci onal a aquel | as subespeci al i zaci ones desarrol | adas
durante el periodo objeto de acreditaci 6n, cuyos progranas
respondan a requerimentos del Servicio de Salud
conprendi dos en sus respectivos objetivos de desarrollo. La
aplicaci 6n de esta disposicion no afectara | os puntajes
maxi nbs que se establecen en el articulo 26 de este
regl anent o.

Articulo 7. Las actividades de capacitaci én y
perf ecci onani ento podran versar sobre toda clase de
acci ones de pronoci 6n y recuperaci 6n de |a sal ud,
prevenci 6n de | a enfermedad, rehabilitaci dn y reinserciobn
soci al de | as personas enfernmas, especial nente cuando
i mpliquen transferencia y aplicaci 6n de nuevos
conocim entos y técnicas de diagnéstico y terapéuticas,
gestion en salud, investigaci6n aplicada, desarrollo
tecnol 6gi co, docencia y cualquier otra area de actividad
gue sea necesario fonentar para el adecuado cunplim ento de
sus funciones por parte de |os profesionales. Las
actividades a que se refiere este articul o deberan estar
consi deradas en | os pl anes anual es de capacitaci 6n de | os
Servi ci os de Sal ud.

Sin perjuicio de o anterior, seran consideradas
tanbi én aquel | as activi dades cuyos objetivos pedagdgi cos
sean pertinentes con el desenpefio del profesional, teniendo
preferentemente al efecto en consideracion las politicas
inpartidas por el Mnisterio de Salud en nmateria de
capaci taci 6n, |os objetivos de desarrollo del Servicio de
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Sal ud correspondiente y |as necesi dades de | os
est abl eci m ent os donde hayan | aborado | os prof esional es
durante el periodo eval uado

Las activi dades de capacitaci 6n y perfecci onam ento se
acredi taran nedi ante una rel aci 6n cronol 6gica y
pornmenori zada de éstas, realizadas por el profesional en e
periodo objeto de eval uaci 6n, aconpafiada de | as
respectivas certificaciones.

Las bases asi gnaran mayor puntuaci 6n a aquel |l as
activi dades en | as que, adenmds del criterio de asistencia,
se exija el cunplimento y evaluaci én de otros requisitos
de aprobaci 6n, tales conb |la aplicaci 6n de pruebas para
eval uar el rendi m ento académico, |la formulaci 6n de
proyectos, |a eval uaci 6n de conpetenci as de egreso en
areas especificas definidas conp criticas en el programa
de estudios, u otros senejantes, sienpre que el cunpliniento
de dichos requisitos sea respal dado por una calificaci6n
expresada en una nota o en un concepto.

Articulo 8. La | abor docente y de investigacion
desarrol l ada se acreditaréa nmediante una rel aci on
cronol 6gi ca de | as activi dades docentes y de investigaci 6n
reali zadas en el periodo objeto de eval uaci 6n, en calidad
de funcionario de un Servicio de Salud. En todo caso, la
certificaci 6n de | as | abores docentes sera hecha por la
respectiva institucién y |las investigaci ones se
denostraran nedi ante | as publicaci ones o infornes
correspondi ent es.

En el caso de |las |labores docentes, |a presentacion
respectiva identificara |l as activi dades realizadas
i ndi candose si se trata de seninarios, clases, charlas en
reuni ones clinicas, puestas al dia, actualizaci6n de
normativas clinicas u otras, y la instituci én donde se
realizé. En el caso de investigaciones clinicas o
aplicadas, se identificaran éstas con precisioén
i ndi cAndose adenas su inportancia en el anbito | aboral
clinico, técnico u organizacional, con independencia de
medi o a través del que hayan sido difundi das.

Articulo 9. Reconocinm ento académ co. Se acreditara
con la presentaci 6n de | os reconocinientos fornal es que, en
el ejercicio de tareas conp docente, alummo o investigador
haya recibido el profesional en el periodo a evaluar y se
certificard por la institucion que corresponda en cada
caso.

Il. Farmacéuticos o Quim cos farmacéuticos y
Bi oqui m cos.

Articulo 10. El area técnica eval Ua, en rel aci6n
a
periodo objeto de |a acreditaci 6on, |los | ogros de
profesional en funcién del grado de actualizaci 6n y
desarroll o al canzados a través de actividades fornales e
i nformal es de capacitaci 6n, asi conp tanbi én su
contribucidn en la formaci 6n de otros profesionales y en
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| a generaci 6n de nuevo conoci m ento.

El area técnica se acreditard nediante |os
si guientes factores con sus correspondi entes puntajes:

Fact or Punt aj e méxi no
Farmacéuticos o  Puntaje néxi no
Quim cos Bi oqui m cos

f ar macéuti cos

1. Capacitaci 6n,
Per f ecci onami ent o, 150 250
Especi al i zaci 6n y
Subespeci al i zaci 6n
2. Labor docente y
de investigaci 6n

real i zada. 100 100
3. Reconoci ni ento académ co 50 50
Total area técnica 300 400

En el caso de |os factores sefal ados en | os nuneros
1y 2, las bases del concurso podréan establ ecer puntajes
especificos para cada uno de | os conceptos que conprende
el factor, dentro del puntaje gl obal establecido en e
nurer al respecti vo.

Cuando por la natural eza de | os servicios
pr of esi onal es eval uados no sea posi ble que éstos
sati sfagan de nodo al guno uno o mas de | os factores o
concept os establ ecidos en los nineros 1, 2 6 3 de la
tabl a precedente, |as bases respectivas asi lo
decl arar an, determ nando con precisi 6n aquel |l as
funci ones profesional es en que operard esta exclusi 6n de
factores o conceptos y |la puntuaci 6n de | os que
per manezcan vi gentes, hasta conpletar 300 6 400 puntos,
segun | a profesi 6n de que se trate, o, establ eciendo el
o los factores o conceptos alternativos que pernitan
eval uar de nejor forma el periodo de acreditaci 6n de
prof esi onal cuando al guno no pueda apli carse.

Articulo 11. La especializaciony la
subespeci al i zaci 6n o especi al i dad derivada se acreditara
nmedi ante el certificado otorgado por |a universidad
respectiva. Esta certificaci én tanbi én podra ser emtida
por otros centros formadores que |as otorguen o por
enti dades certificadoras.

Tanbi én se consi deraréa conop subespeci ali zaci 6n o
especi al i dad derivada | a experiencia adquirida conmp
resultado del ejercicio en el area de |a subespecialidad
respectiva, en virtud de un contrato de a | o nenos 22 horas
semanal es durante un periodo minino de cuatro afios
continuos, hecho del que se dara cuenta nediante inforne
del Director del Servicio de Salud correspondiente o por |la
aut ori dad que corresponda.

En | as Bases respectivas podra otorgarse puntajes
adi ci onal es a aquel | as subespeci al i zaci ones desarrol | adas
durante el periodo objeto de acreditaci 6n, cuyos progranas
respondan a requerim entos del Servicio de Salud
conprendi dos en sus respectivos objetivos de desarrollo. La
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aplicaci 6n de esta disposicion no afectara | os puntajes
maxi nbs que se establecen en el articulo 26 de este
regl anent o.

Articulo 12. Las activi dades de capacitacion y
perf ecci onani ento podran versar sobre toda clase de
acci ones de pronoci én y recuperaci 6n de |a sal ud,
prevenci 6n de | a enfermedad, rehabilitaci 6n y reinserciobn
soci al de | as personas enfernmas, especial nente cuando
i mpliquen transferencia y aplicaci 6n de nuevos
conocimentos y técnicas de diagnéstico y terapéuticas,
gestion en salud, investigaci6n aplicada, desarrollo
t ecnol 6gi co, docencia y cualquier otra area de actividad
gue sea necesario fonentar para el adecuado cunplim ento de
sus funciones por parte de |os profesionales. Las
actividades a que se refiere este articul o deberan estar
consi deradas en | os pl anes anual es de capacitaci 6n de | os
Servi ci os de Sal ud.

Sin perjuicio de o anterior, seran consideradas
tanbi én aquel | as activi dades cuyos objetivos pedagdgi cos
guarden pertinencia con | os objetivos de desenpefio de
prof esi onal, teniendo al efecto en consideraci 6n |as
politicas inpartidas por el Mnisterio de Salud en nateria
de capacitaci6n, |os objetivos de desarrollo del Servicio
de Salud correspondi ente y | as necesi dades de | os
est abl eci mi ent os donde hayan | aborado | os prof esi onal es
durante el periodo eval uado

Las activi dades de capacitaci 6n y perfeccionaniento se
acredi taran nedi ante una rel aci 6n cronol dgica y
por nenori zada de éstas, realizadas por el profesional en e
periodo objeto de eval uaci 6n, aconpafada de | as
respectivas certificaciones.

Las Bases asignaran mayor puntuaci 6n a aquell as
actividades en | as que, adenas del criterio de asistencia,
se exija el cunplimento y evaluaci 6n de otros requisitos
de aprobaci 6n, tales conp |a aplicaci 6n de pruebas para
eval uar el rendiniento acadénico, la fornulaci 6n de
proyectos, |a eval uaci 6n de conpetenci as de egreso en
areas especificas definidas cono criticas en el prograna
de estudios, u otros senejantes, sienpre que |a aprobaci 6n
de di chos requisitos sea respal dada por una calificacion
expresada en una nota o en un concepto.

Articulo 13. La |l abor docente y de investigacion
desarrol l ada se acreditaréa medi ante una rel aci 6n
cronol 6gi ca de | as actividades docentes y de investigaci én
realizadas en el periodo objeto de eval uaci 6n, en calidad
de funcionario de un Servicio de Salud. En todo caso, la
certificacion de las | abores docentes sera hecha por |la
respectiva institucion y las investigaciones se
denostraran nedi ante | as publicaci ones correspondi entes o
cartas de aceptaci 6n de | as publicaci ones de dichas
i nvesti gaci ones.

Trat andose de | as | abores docentes |a presentaci 6n
respectiva identificard las actividades realizadas
i ndi candose si se trata de seninarios, clases, charlas en
reuni ones clinicas, puestas al dia, actualizacié6n de
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normati vas clinicas, tutoria de préacticas de al umos de

la misma carrera, docente guia en trabajo de seninario, de
fin de carrera o tesis de pregrado realizadas en e
establecimento u otras, la instituci 6n donde se realizd y
| a duraci 6n de éstas. Tratéandose de investigaci ones
clinicas o aplicadas, éstas se identificaran con
preci si 6n, indi cAndose ademas su inportancia en e

ambito laboral, clinico, técnico u organi zaci onal, con

i ndependencia del nedio a través del que hayan sido

di f undi das.

Articulo 14. Reconoci m ento académ co. Se acreditara
con | a presentaci 6n de | os reconoci m entos fornal es que, en
el ejercicio de tareas cono docente, alummo o investigador
haya reci bido el profesional en el periodo a evaluar y se
certificard por la institucion que corresponda en cada
caso.

Area clinica
I. Médico - cirujanos.

Articulo 15. El é&rea clinica eval ta | os |ogros
denpstrados por |os profesionales en el desenpefio de sus
funci ones durante el periodo objeto de acreditaci én, de
acuerdo con | as horas semanal es contratadas y conprendi endo
| os siguientes factores:

1. At enci 6n Abierta.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
conpo consultas generales y de especialidad atendi das por e
profesional y su relacién con |as horas senmanal es dedi cadas
aelloy el porcentaje de cunplimento de | o progranado, en
funci 6n de la jornada contratada. Tanbi én se considerara
|l a calidad de | as prestaciones realizadas por el
profesional, segln |os paranetros, notas o conceptos que
| as Bases establ ezcan

2. At enci 6n Cerr ada.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
conmo el numero de canmas bajo su nmanejo directo en cada
afio, el ndnmero de cirugias realizadas conp priner
cirujano o ayudante, partos, anestesia u otros y su
relaci 6n con el namero de horas semanal es dedi cadas a ello
y el cunplimento de | o programado en cada caso, en funci6n
de la jornada contratada. Tanbi én se considerara |la
calidad de | as prestaciones realizadas por el profesional
segln |l os paréanetros, notas o conceptos que |as Bases
est abl ezcan.
3. At enci 6n en procedi m entos o examenes.
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Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
cono el nunmero de procedi nientos o exanenes realizados y
su relaci 6n con el numero de horas semanal es dedi cadas a
elloy el cunplinmiento de | o programado en cada caso, en
funci 6n de la jornada contratada. Tanbi én se considerara
| a calidad de | as prestaciones realizadas por el
profesional, segln |os paranetros, notas o conceptos que
| as Bases establ ezcan

4, Act uaci 6n en situaciones criticas.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as acci ones destacadas desarrolladas en el periodo en
funci 6n de situaciones inprevistas calificadas y val oradas
por el jefe del Servicio Cinico o Unidad de Apoyo
correspondi ente, tales conpo urgencias clinicas, emergencias
sanitarias u otras.

Articulo 16. El inforne de | os antecedentes
cuantitativos y cualitativos a que se refieren | os nuneral es
1 al 4 del articulo anterior, se hara en cada
establ ecim ento, por |os respectivos Jefes de Servicios
A inicos o de Uni dades de Apoyo, de acuerdo a |los
ant ecedent es que proporcionen | as uni dades responsabl es del
registro de la informaci 6n. Cuando estos cargos no existan
en el establecimento, el inforne lo otorgara e
Subdirector Médico o el Director en su defecto.

En | as Bases se precisaran |las unidades de registro o
ti pos de actividades que regiran para el proceso
correspondi ent e.

Articulo 17. Los factores establ ecidos en el
articulo precedente tendréan | os siguientes puntajes:

Fact or Punt aj e méxi no
Para aspectos Para aspectos Por cada
cuantitativos cualitativos fact or
1. Atenci 6n abierta 80 50 130
2. Atenci 6n cerrada 50 50 100

3. Atenci 6n en

procedi m ent os

y exanenes 50 50 100
4, Actuaci 6n en

si t uaci ones

criticas 0 70 70

Total area
clinica 180 220 400

Cuando por la natural eza de | os servicios
pr of esi onal es eval uados no sea posi bl e que éstos
sati sfagan de nodo al guno uno o mas de | os factores
establ eci dos en |1 os naneros de |l a tabla precedente, |as
Bases respectivas asi |o declararan, detern nando con
preci si 6n aquel | as funci ones profesionales en que
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operard esta exclusi 6n de factores, y la puntuaci 6n de

| os que permanezcan vi gentes, hasta conpletar 400 puntos
o establecer el o los factores alternativos que pernitan
eval uar de nejor fornma el periodo de acreditacidon de
prof esi onal cuando al guno de | os cuatro no pueda
aplicarse

Il G rujano-Dentistas

Articulo 18. El éarea clinica eval ta | os |ogros
denostrados por |os profesionales en el desenpefio de sus
funci ones durante el periodo objeto de acreditaci én, de
acuerdo con |l as horas semanal es contratadas y conprendi endo
| os siguientes factores:

1. At enci 6n abi ert a.

Se acreditara con el indicador de altas odontol 6gi cas
de nivel primario o altas de especialidad realizadas,
rel aci onado con el nunero de altas odontol é6gi cas de nive
primari o o de especialidad conproneti das, respectivanente,
en funci 6n de | as horas contratadas.

2. At enci 6n Cerr ada.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
conpb: nuanero de visitas de sala, nunero de camas bajo su
manej o directo cada afio o ninero de cirugias realizadas
conmo primer cirujano o ayudante, pacientes atendidos bajo
sedaci 6n o anestesia general u otros, y su relacién con el
nunero de horas senanal es dedicadas a ello y e
cumplimento de | o progranado en cada caso, en funcion de
| a jornada contratada, considerando |os diferentes
rendi m entos, segln |l a conplejidad de |a atencidn

3. Procedi m ent os de apoyo

Se acreditara nediante la relaci én cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
prof esional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
cono: nunero de radiografias intra y/o extraoral es tonadas
por el especialista, nunero de biopsias incisionales y
anal isis de biopsias realizados por el profesional, y su
relaci 6n con | as horas senmanal es dedicadas a ello y e
porcentaje de cunplimento de | o progranado en funci 6n de
| a jornada contratada

4. At enci 6n de Paci entes Especi al es.

Se acreditara nediante la relaci én cronol 6gica de |la
uni dades de trabajo en que se ha desenpefiado el profesiona
en el periodo a evaluar, con indicadores tales cono:
porcentaj e de horas contratadas dedicadas a | a atencio6n
odont ol 6gi ca de paci entes con enfernedades tal es cono:

di scapaci dad nental, portadores del virus de la
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i nmunodefi ci encia humana (VIH) y enfernos con Sindrone de

I nmunodefi ci enci a Adquirida (SIDA), canceres, pacientes con
i nsuficiencia renal crénica, discrasias sanguineas,

paci entes con riesgo anestesiol 6gico de acuerdo con | o que
| as Bases sefialen y otros de sinilar natural eza,

consi derando los diferentes rendi m entos, segun |la
conpl ej i dad de | a atencio6n

Articulo 19. Los factores establ eci dos en el
articulo anterior tendran | os siguientes puntajes:

Fact or Punt aj e Maxi no
| npacto de | a atenci 6n abierta 130
At enci 6n cerrada 70
Procedi m ent os de apoyo 70
At enci 6n a paci entes especi al es 130
Total é&rea clinica 400

El inforne de | os datos y activi dades consi gnados
en los nunerales de |la tabla precedente, | o haran | os
respectivos Jefes de Servicios dinicos o de Unidades de
Apoyo al que se encuentre asignado el profesional
Cuando estos cargos no existan en el estableciniento, el
informe | o otorgara el Subdirector Médico o el Director
en su defecto

En | as bases se precisaran | as uni dades de registro
o tipos de actividades que regiréan para el proceso
correspondi ent e.

Cuando por la natural eza de | os servicios
pr of esi onal es eval uados no sea posi bl e que estos
sati sfagan de nodo al guno uno o mas de | os factores
establ ecidos en I os nuneros de la tabla precedente, |as
Bases respectivas asi | o declararan, deterninando con
preci si 6n aquel | as funci ones profesional es en que
operard esta exclusion de factores, y la puntuaci 6n de
| os que pernmanezcan vi gentes, hasta conpletar 400
puntos, o establecer el o los factores alternativos que
pernmitan eval uar de nejor forma el periodo de
acredi taci 6n del profesional cuando al guno no pueda
aplicarse

I1l. Farnmacéuticos o Quim cos farmacéuticos y
bi oqui m cos.

Articulo 20. El area clinica eval Ga | os | ogros
denpstrados por |os profesionales en el desenpefio de sus
funci ones durante el periodo objeto de acreditacion
conprendi endo | os sigui entes factores:

1. At enci 6n Abierta.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
conp consultas generales y de especialidad atendi das por e
profesional y su relacién con |as horas semanal es dedi cadas
aelloy el porcentaje de cunplimento de | o progranado, en
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funci 6n de la jornada contratada. En el caso de |os
prof esi onal es quim co farnmacéuticos, se incluiré,
tanbi én el nanmero de paci entes incluidos en progranmas de
consej eria farmacéuti ca.

2. At enci 6n Cerr ada.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefado e
profesional en el periodo a evaluar, |las actividades
prof esi onal es realizadas, su relacién con el nunero de
horas semanal es dedicadas a ello y el cunpliniento de |lo
progranado en cada caso, en funcion de |a jornada
contratada. En el caso de |os profesionales quimco
farmacéuticos se incluirda el namero de canms a cargo con
perfil farnacoterapéutico en relacién con el nanero total
de camas en trabajo, cuando corresponda; el nunero de
probl emas rel aci onados con nedi canent os det ect ados en
paci entes atendidos en el establecinmento y su relevancia; y
el namero de recetas y prescripci ones despachadas de
medi canent os suj etos a control |egal

3. At enci 6n en procedi ni entos o exanenes.

Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| as uni dades de trabajo en que se ha desenpefiado e
profesional en el periodo a evaluar, con indicadores tales
cono el nunmero de procedi nientos o exanenes realizados y
su relaci 6n con el numero de horas semanal es dedi cadas a
ell o de acuerdo al cunpliniento de | o programado en cada
caso, en funcio6n de la jornada contratada. Adenés, segun
corresponda, se considerarén actividades tales cono |a
el aboraci 6n de dosis unitarias; |a preparaci 6n y despacho
de prescripciones y recetas, entre otras |las de productos
oncol 6gi cos, de nutricion parenteral y de productos
magi stral es, asi cono el nunero de recetas y
prescripci ones despachadas de nmedi canentos sujetos a contro
| egal ; validacién y gestion de calidad de exanenes;
val idaci 6n e i npl ementaci 6n de técnicas de analisis;
asegurani ento de calidad; inplenmentaci 6n de nuevas
t écni cas val i dadas por normas de | aboratorio clinico o
| aboratorio de analisis en el canpo de la salud; u otras
propi as de estas profesiones que se definan en | as bases.

4, Act uaci 6n en situaciones criticas.

Se acreditara nediante la relaci én cronol 6gi ca de
| as acci ones destacadas desarroll adas en el periodo en
funci 6n de situaciones inprevistas calificadas y val oradas
por el jefe del Servicio Cinico o Unidad de Apoyo
correspondi ente, tales conb urgencias clinicas, energencias
sanitarias u otras.

Articulo 21. Los factores establ ecidos en el
articulo precedente tendran | os siguientes puntajes:

Far macéuti cos o Quim cos farmacéuticos
Fact or Punt aj e méxi no
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1. Atenci6n abierta 80
2. Atenci 6n cerrada 100
3. Atenci 6n en procedi m ent os
0 exanenes 160
4. Actuaci 6n en situaci ones
criticas 60
Total area clinica 400

Bi oqui m cos

Fact or Punt aj e méaxi no
1. Atencio6n abierta y cerrada 230
2. Atenci 6n en procedi m entos
0 exanenes 100
3. Actuaci 6n en situaci ones
criticas 70
Total area clinica 400

El inforne de | os datos y activi dades consi gnados
en los nunerales de las tablas precedentes | o haran |os
respectivos Jefes de Servicios Clinicos o de Uni dades de
Apoyo al que se encuentre asignado el profesional
Cuando estos cargos no existan en el estableciniento, el
informe o otorgaréa el Subdirector Médico o el Director
en su defecto

En | as Bases se precisaran | as uni dades de registro
0 tipos de actividades que regiran para el proceso
correspondi ent e.

Cuando por | a natural eza de | os servicios
pr of esi onal es eval uados no sea posi bl e que éstos
sati sfagan de nodo al guno uno o nmas de los factores
est abl ecidos en los nunerales de | a tabla precedente,
| as Bases respectivas asi |o declararan, determ nando
con precisioén aquellas funciones profesional es en que
operaréa esta exclusi6n de factores, y |a puntuaci 6n de
| o0s que pernmanezcan vi gentes, hasta conpletar 400 puntos
0 establecer el o los factores alternativos que permitan
eval uar de nejor forma el periodo de acreditaci 6n de
prof esi onal cuando al guno no pueda apli carse.

Area organi zaci ona

Articulo 22. El area organizacional evaluara |la
contribuci 6n del profesional a | a organi zaci 6n expresada
en |l os aportes realizados para el logro de | os objetivos
institucionales y el |liderazgo denpstrado en su
desenpefio funcionario, conprendi endo | os siguientes
factores, acreditados conp en cada caso se indica:

1. Rel aci 6n de |l os cargos y funciones de
responsabi | i dad asuni das, aln cuando estas ultinas
no estén consi gnadas fornal mente en |l a

regl anent aci é6n orgénica que rija a
establ eci mi ento, bastando el inforne del Jefe de
Servicio dinico o de |la Unidad de Apoyo
respectiva, o en su defecto, el del Subdirector
Medi co o del Director del establecimento.
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Se acreditara nediante | a relaci 6n cronol 6gi ca de
| os cargos, com siones de servicio y/o enconendaci 6n de
funci ones de responsabilidad cunplidos por el
profesional funcionario en el periodo objeto de
eval uaci 6n. El informe se hara nediante |la relaci én de
servicios, resoluciones o decretos correspondi entes,
emitidos por |a autoridad conpetente.

2. Rel aci 6n de aportes realizados.

Se acreditard nediante la relaci én cronol 6gica y
pornmenori zada de | os aportes realizados en el anbito
clinico o adm nistrativo, inpulsados por el profesiona
en el periodo a evaluar, ya sea en forma individual o en
conjunto con otros profesionales, que hayan tenido por
resultado nejorias en la calidad o cantidad de |os
servi ci os proporcionados a | a pobl aci é6n usuaria. Se daréa
mayor puntaje al profesional que haya hecho | a
contribuci 6n nés rel evante cuando se trate de
i niciativas col ectivas.

En el caso de | os profesional es quimncos
farmacéuti cos, se consideraran | os aportes hechos para
| a eval uaci 6n de |l a actualizaci 6n del arsena
farmacol 6gico a través de la realizaci 6n de estudi os
técnicos o informes especiales, tales conmp |os de
utilizaci 6n de nedi canentos, entre otros. Tanbi én se
acreditarda la participaci 6n de dichos profesional es en
| a gestion del suministro de | os nedi canent os

El inforne y val oracion del aporte seran el aborados
por la jefatura que corresponda en cada caso.

3. Reconoci mi ent os I nstitucional es.

Se acreditara nediante la relaci én cronol 6gi ca de
| os reconoci nientos recibidos por el profesional en e
periodo a evaluar, ya sea por desenpefio destacado, por
| abor en beneficio de la conunidad o de |os funcionarios
de su servicio, unidad o establecimento. Se incluira
dentro de este tipo de reconocinmentos |la participacién
del profesional en instancias fornales de actividad
organi zadas por el Mnisterio de Salud o | os organi snos
rel aci onados con él, tales conmp comnisiones o conmités de
capaci taci 6n, acreditacion, concursos, calificaciones,
ética, infecciones intrahospitalarias u otras
senej antes, incluyendo en ellas la participaci 6n conp
representante gremal o funcionario.

El inforne sera el aborado por |a autoridad que
corresponda en cada caso o nediante |a presentaci 6n de
| os docunentos que acreditan |la distincién otorgada.

Los factores establ ecidos en el inciso precedente
tendran | os sigui entes puntajes:

Fact or Punt aj e méaxi no
1. Relaci6n de cargos y/o
responsabi |l i dades ej erci das en

el periodo. 100
2. Rel aci 6n de aportes realizados

por el profesional en el periodo. 50
3. Reconoci m entos institucionales. 50
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Total area organi zaci onal 200

En el caso de | os profesionales farnmacéuticos o
qui m cos farnacéuticos, |los factores establ ecidos en e
i nci so precedente tendréan | os siguientes puntajes:

Far macéuti cos o Quim cos farmacéuticos
Fact or Punt aj e naxi no

1. Relaci 6n de cargos y/o
responsabi |l i dades ej erci das

en el periodo. 125
2. Rel aci 6n de aportes realizados
por el profesional en el periodo. 100
3. Reconocinientos institucionales. 75
Total &rea organi zaci onal 300
Parrafo 3°

De | a acreditaci 6n por excel encia

Articulo 23. Transcurridos cinco afos de
permanenci a en un cargo de planta o en un enpleo a contrata,

en los Niveles | o Decreto 17, SALUD
I'l, los profesional es podrédn presentar sus antecedentes Art. UNI CO c)
para acreditaci 6n de excel encia, sienpre que cunplan con D. 0. 04.09. 2009

| os requisitos establecidos en el articulo siguiente.

Qui enes no aprueben esa acreditaci 6n seguiran
soneti dos a | as normas general es sobre presentaci 6n para
acredi taci 6n ordinari a.

Articulo 24. Para acreditar por excelencia, el
prof esi onal que se postula debera cunplir | os siguientes
requi sit os:

a) Haber sido calificado en Lista 1, durante |os cinco
ual ti nos afios, con 97 puntos conop ninino.

b) Poseer, a | o nenos, tres anotaciones de nérito en |os
ultinos cinco afios, distribuidas en tres afios de

peri odo.

c) Contar con |l a opinion favorabl e del Subdirector

Medi co del establecimento y la del jefe del Servicio
Ainico y Unidad de Apoyo que corresponda, fundada en
desarrol |l o profesional destacado, excelencia en e
desenpefio y aporte a |la organi zaci 6n por parte de

pr of esi onal

d) Mani f estar medi ante presentaci 6n escrita al Director
del Servicio de Salud, su voluntad de soneterse a
acreditaci 6n en | a oportuni dad establ ecida a su respecto en
el inciso prinero del articulo 27.

Parrafo 4°
Del proceso de acreditaci6n

Articulo 25. El proceso de acreditaci 6n contenpl aréa
| os paréametros, procedi nientos, Organos, nodali dades
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especificas para cada profesi 6n y demas normas que sean
necesarias para el funcionam ento del sistenma de

acredi taci 6n, fundado en criterios técnicos, objetivos e
i mparci al es, que permtan una efectiva eval uaci 6n
ordenadora en funci én de | a conpetencia e idonei dad de

| os profesional es funcionarios.

Cada dos afios, durante el nes de dicienbre, |os
Directores de |l os Servicios de Salud, aprobaran nediante
resol uci 6n | as Bases del proceso de acreditaci 6n que
regird a |l os establ eci mientos de su dependencia en el
bi enio siguiente, todo ello con estricta sujecidn a |as
normas del presente reglanento. El proyecto de | as Bases
gue se el abore se pondra en conocimiento de |as
asoci aci ones gremni al es a que pertenezcan | os
prof esional es funcionarios a fin de que, en el térmno
de diez dias habiles hagan |l egar sus observaci ones para
gue la autoridad considere su pertinenci a.

El Mnisterio de Salud orientara a | os Servicios de
Sal ud respecto al contenido de | as Bases que éstos
deber an aprobar.

Tal es Bases deberan contenpl ar pornenori zadanente
| a convocatoria a participar, de acuerdo a |as
caracteristicas del Servicio, entre otros aspectos, la
apertura y difusién del proceso de acreditacién;
formul ari os de presentaci 6n y acreditaci 6n de
ant ecedentes, fecha de constituci 6n de | a Com si6n de
Acreditaci 6n; el plazo, |la forma y lugares de
presentaci 6n y recepci 6n de antecedentes; netodol ogias
especificas de puntuaci 6n de | os antecedentes
presentados para justificar cada factor en | as
respectivas areas; formm, lugares y fecha de publicaci én
de | os resultados de eval uaci 6n prelimnares y de
| i stados o nom nas final es.

Se haré difusién del proceso nediante |la
publicaci 6n de | as bases en lugares visibles de |os
establ ecim entos y por todo otro nedi o que se estine
conveni ente, en enero de cada afo.

Articulo 26. La escala general de puntuacién a la
gque se cefiiran | as bases correspondi entes serd de 0 a
1. 000 puntos, donde |l as areas tendrén | os siguientes
punt aj es maxi nos y mini nos:

Medi co- ci ruj anos, Far nacéuti cos
Ci ruj ano-denti st as 0 Quim cos-
y Bioquim cos farmacéuti cos
Area Punt aj e Punt aj e Puntaje Puntaje
maxi no ni ni no maxi no ni ni no
Técni ca 400 200 300 150
Clinica 400 200 400 200
O gani zaci onal 200 100 300 150

Para ser acreditado el profesional deber& obtener
al menos 600 puntos conp puntaje total y satisfacer |os
ni ni nos expresados en cada area

Articulo 27. A mas tardar durante la prinera quincena
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del nes de marzo de cada afio, el Subdirector Mdico de
Servicio de Salud dispondréd |Ia confeccion de |a nénmina de
todos | os profesionales funcionarios titulares de |os
Niveles | y Il que al 1° de mayo del msnp afio | es
corresponda presentar sus antecedentes para acreditacion

i ncl ui dos aquel | os cargos que, no habi endo acreditado
satisfactoriamente sus titulares en el o | os afos
anteriores, deban volver a presentar sus antecedentes para
acredi taci 6n de conform dad a | o prevenido en el inciso
tercero del articulo 18 de la ley. Asimsnp, se

consi gnaréan | os cargos de | os profesionales a contrata que,
de conformidad a |l o prevenido en el inciso segundo de
articulo 21 de la ley, deban presentar sus antecedentes a
acredi taci 6n y aquel l os que postulen a acreditaci 6n de
excel encia, |os cual es podréan nanifestar su voluntad en ese

sentido a mas tardar el 28 de febrero. Decreto 17, SALUD
Se haré difusién de esta nébmna en |la forma prevista Art. UNI CO d)
en el inciso final del articulo 25. D. O 04.09. 2009

Los profesional es presentaran sus antecedentes para
acreditaci 6n en la oficina de personal de |os
establecimentos o en | a que haga sus veces; o bien, a falta
de ésta, en la oficina de personal del Servicio de Sal ud,
| a que deber& dejar constancia del hecho y otorgar un
conprobante de recepci én al interesado.

La recepci 6n de antecedentes se hara en form
continua por la oficina de personal durante el horario de
funci onam ento habitual, hasta el dia y la hora prevista en
| as Bases. Efectuada | a presentaci 6n no podra nodificarse
ni afadirse a ella nuevos antecedentes, salvo que asi |o
di sponga | a Comisi 6n de Acreditaci 6n, con el solo objeto
de rectificar o conplenentar |os ya presentados, segln
criterios aplicables por igual a todos |os participantes.

Articulo 28. El proceso de acreditacion tiene por
obj eto especifico evaluar |as evidencias docunentales y
ant ecedent es que presentaren | os profesional es para
acreditar | os |ogros al canzados durante el periodo objeto
de eval uaci 6n, a fin de determinar, por una parte, el orden
de precedencia con que se confeccionarén |as néni nas de
prof esi onal es acreditados y, por otra parte, |os
pr of esi onal es que no cunplen con | os puntajes mninos para
acredi tar.

El orden de precedencia a que se refiere el inciso
precedente se conformaré del siguiente nodo

a) Respect o de | os profesional es acreditados en distintos
procesos primard la fecha del proceso de acreditaci 6n mas
anti guo.

b) Respecto de | os profesional es acreditados durante un
m sno proceso, prinarad el puntaje total de acreditacion

en caso de enpate se dirinird segun el puntaje obtenido en
las areas clinica, técnica y organi zacional, en ese orden
de prelaciéon. En el caso de que persista el enpate, la
Com si 6n de Acreditaci 6n procedera a un sorteo.

Articulo 29. El proceso de acreditaci 6n constara de
dos etapas: acreditaci 6n y apel aci 6n.
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La etapa de acreditaci 6n consistira en |a eval uaci 6n
de | os antecedentes presentados. La Com si 6n de
Acreditaci 6n serd |la encargada de revisar y validar |os
ant ecedent es presentados, requerir rectificaciones o
conpl enent aci ones de | os nisnpbs, segun criterios aplicables
por igual a todos los participantes. Con el nérito de esos
ant ecedentes, |a Com sion de Acreditaci 6n establ eceréd el
ordenam ento segln el puntaje que obtenga cada profesional

La Com si6n de Acreditaci6n se constituira por
resol uci 6n del Director del Servicio de Salud, a mas
tardar el 1° de mayo de cada afio y sesionard hasta el 30
de junio. Estara integrada por

1. El Subdirector Médico del Servicio de Salud o quien

ej erza esa funci 6n cuando el cargo no exista, quien la
presidira.

2. Los Directores de Establecimentos a | os que pertenecen
| os profesional es que se presentan al proceso de
acreditaci on.

3. Un representante de | a unidad que desarrolle la
funci 6n de auditoria nédica y uno de |a instancia que
asesore al Director del Hospital de mayor conplejidad en
materi as de ética, designados por el Director del Servicio
de Sal ud.

4. Jefe del Departamento de Recursos Humanos del Servi cio,
gue actuard conp Secretario E ecutivo de |a Com siodn

5. Un representante de | os profesionales funcionarios de
| a profesidn respectiva y su suplente, el egidos por sorteo
entre los profesionales del Nvel Il de |la Etapa de Planta
Superior del Servicio de Salud. En caso que no haya
prof esi onal es funcionarios que cunplan este requisito, el
Director del Servicio de Salud nonmbrara el representante y
el suplente de | a profesion respectiva. Si no | os hubiere,
nonbrard a cual qui er otro profesional funcionario. En todo
caso, la integracion a que se refiere este nuneral sera de
caracter voluntario para el profesional funcionario que sea
el egi do o nonbrado, segun corresponda.

6. Un representante de cada profesion de las afectas a la
| ey, elegido por |la asociacién grenial nas representativa,
de entre | os profesionales funcionarios del respectivo
Servici o de Sal ud.

7. Tres jefes de Servicios dinicos o Unidades de Apoyo
de | os establ ecinmientos del Servicio de Salud, elegidos por
sorteo efectuado por el Subdirector Midico del Servicio de
Sal ud o de qui en haga sus veces cuando el cargo no exi sta.

Los integrantes de esta Comi sion indicados en |os
nurmeral es 3° y 5°, seran designados por el Director de
Servicio nediante resoluci 6n en la que se incluiran | os
nonbres de los integrantes el egidos por |a asociacion
grem al mAs representativa, de acuerdo a |lo indicado en e
nurer al 6°.

La Coni si 6on funcionard vélidanente con la mtad de
sus menbros y sus deci siones se adoptaran por nayorias
si mpl es.

Si |l as asoci aci ones grem al es respectivas no efectuaren
I a nom naci 6n o el nomi nado no asiste a la prinera
citacion, ello no obstara a la constitucién de |la
Comi si 6n. Del misnmo nodo, |a inasistencia del representante
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de | a asociaci 6n grem al correspondi ente a | as sesiones
tanpoco obstard al funcionam ento de |a Conisidn

Articulo 30. Para cunplir su conetido, |Ia Com sién de
Acreditaci 6n tendra en consideraci 6n | a eval uaci 6n de
| os ant ecedent es docunent al es presentados por | os
i nteresados y podra requerir de |as dependenci as
adm nistrativas y de | os profesionales en proceso de
acreditaci 6on, las rectificaci ones y/o conpl enmentaci 6n de
ant ecedentes que estime necesarios, segun criterios
aplicables por igual a todos |os participantes.

Ef ectuada | a eval uacion, la Conmisidn enitird a mas
tardar el 5 de julio respectivo una nénina en que se
ordenen | os profesional es segln puntaje decreciente
conforme al resultado del proceso de acreditaci on, |a que
se publicara en |l os lugares establ ecidos en | as Bases. La
noém na se entendera notificada a todos |os profesional es
el segundo dia habil a contar de su publicacién

Articulo 31. Los profesionales tendran derecho a
apel ar ante el Director del Servicio de Salud, respecto de
| os puntaj es asi gnados por |a Comi sién de Acreditaci6n
dentro del plazo de 5 dias habiles contados desde |a fecha
de noti ficaci 6n.

El Director del Servicio de Salud deberéa pronunciarse
en Unica instancia respecto de | a apel aci 6n presentada por
el profesional, dentro de los 5 dias habiles siguientes a
| a fecha de presentaci 6n de | a apel aci é6n.

Articulo 32. Con | os resultados del proceso de
acredi taci 6n de cada profesional y de |a resolucién de |la
apel aci 6n cuando corresponda, |a Com si6n de Acreditacion
emtird a mas tardar el 31 de julio un infornme de
acredi taci 6n contenido en un acta donde se indicara:

a) A los que cunplieron |os puntajes mninbs, ordenados
por cada profesion y nivel, de nanera decreciente segln

| os puntajes obtenidos, y b) A | os profesional es que no
cunplieron los puntajes mninos de acreditaci 6n, ordenados
por cada profesion y nivel

Estas néninas, firmadas por el Presidente y Secretario
Ej ecutivo de | a Com si6n de Acreditaci 6n, seréan
entregadas al Director del Servicio de Salud para su
sanci 6n nedi ante resol uci 6n, dictada y notificada a més
tardar el dia 15 de agosto, fecha en la que |os
pr of esi onal es que obtengan | os puntajes nininos
est abl eci dos en | as bases del proceso, se entenderan
acredi tados para todos | os efectos | egal es.

Articulo 33. La Comision de Acreditaci 6n tendra
ademas, |as siguientes funciones:

1. Ef ect uar anual mente un bal ance conpl eto del respectivo
proceso de acreditaci on y proponer al Director del Servicio
de Salud |l as nedidas tendientes a optim zar su
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i mpl ement aci 6n, debi endo con el misnp objetivo, sugerir
i ncluso aquel |l as nodi ficaciones a | as Bases que deban regir
en el bienio que corresponda.

2. Consol i dar anual mente | a ndém na de profesional es
acredi tados, conforne a |o establecido en el articulo 20 de
la ley.

Parrafo 5°

Ef ect os de | a acreditacioén

Articulo 34. Los profesional es que aprueben |a
acreditaci 6n accederan en el respectivo cargo al nivel
i nnedi at amente siguiente, sienpre que exista cupo
financiero para ello, |0 que debera ser reconoci do por
resol uci 6n del Director del Servicio de Salud de
conform dad con | o dispuesto en el articulo 18 de la Ley
N°19. 664, a contar de cuya data percibiran | a asignaci 6n
de experiencia calificada. El Director debera dictar
di cha resoluci 6n en el plazo de 30 dias corridos,
cont ados desde la fecha de I a resoluci 6n a que se
refiere el articulo 32 de la msma |ey.

De no existir cupo, pasaran a integrar, por orden
de precedencia, segun el proceso en que resultaron
acredi tados, una nom na por profesidn que para esos
efectos Ilevaréa el Servicio, en espera de cupo
financiero para estos casos. El nuevo nonto de
beneficio se pagara so6l o desde que se genere dicho cupo
financiero, en la forma prevista en el inciso tercero
del articulo 32 de la Ley 19. 664.

En todo caso, para | os efectos del plazo al que deban Decreto 17, SALUD
soneterse a una nueva acreditaci 6n, |os profesionales Art. UNI CO e)
gue se encuentren en |la ném na podréan abonar el tienpo D. O. 04.09. 2009

gue
deban esperar por el cupo financiero para

acceder al siguiente nivel de |a Etapa,

debi endo consi derarse, asinisno, |os |ogros al canzados
durante este tienpo por |os profesionales en el

ej ercicio de sus funciones.

Articulo 35. Los profesionales que no aprueben |a
acredi taci 6n a que deban soneterse mantendran su cargo y
el nivel en que se encontraren, pero deberan presentar
anual nente sus antecedentes para nuevas acreditaci ones en
ese cargo

Articulo 36. A los profesionales titulares o
contratados que hubi eren aprobado |a acreditaci 6n en un
Servicio de Salud y postulen a otro cargo en el misnp u otro
Servicio de Salud, se |les considerara favorabl enente dicho
ant ecedente en el respectivo concurso.

Articulo 37. A los profesional es que conserven |la
propi edad de sus cargos al asumir otro inconpatible, no se
| es contabilizara, para |los efectos de presentar sus
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ant ecedentes al proceso de acreditaci 6n, el tienpo que

per manezcan ausentes de ellos, si fuere superior a un afo.

Sin enbargo, tales profesionales podran presentar

vol unt ari amente sus antecedentes en |a oportuni dad en que

| es corresponderia hacerlo de no nediar esta circunstancia.

Articulo 38. Los plazos fijados en este Reglanento que
venzan en dia sabado o donmingo o festivos, se entenderan
prorrogados hasta el siguiente dia habil.

ARTI CULCS TRANSI TORI OS

Articulo primero. Las Bases por las que serija e
prinmer proceso de acreditaci 6n deberén dictarse dentro
de los 60 dias corridos siguientes a la fecha de
publ i caci 6n de este reglanento en el Diario Ofici al

Para | os efectos del priner proceso de acreditacion
se postergaran todos | os plazos que establ ece este
regl anent o, debi endo aplicarse y conputarse a contar de
|l os 60 dias corridos siguientes a |la fecha o época que
fijan | as normas permanentes respectivas.

Articul o segundo. Deberan participar en el primer
proceso de acreditaci 6n todos |os profesionales que a la
fecha de publicaci on del presente reglanento se encuentren
en obligaci on de presentar sus antecedentes con dicho fin o
hayan cunplido con anterioridad dicha condici6n
consi derando para estos efectos el nivel y, dentro de éste,
el afio en el que cada profesional fue incorporado en |la
Et apa de Pl anta Superior conforne al inciso prinero de
articulo 4 transitorio de la |ley.

Consi derados en la nmisma forma podran participar |os
profesionales que a la m sna época cunplan | os requisitos
establ ecidos en el inciso final del articulo 4 y en e
articulo 24 anbas nornmas pernmanentes de este regl ament o,
incluidos los profesionales a contrata a que se refiere e
inci so segundo del articulo 4 transitorio de la |ey.

Articulo tercero. Con ocasi 6n del proceso a que se
refieren los articulos transitorios precedentes, se
seguiréan las siguientes reglas especial es que prinmaran en
todo cuanto nodifiquen |l o establecido en los articulos
per manent es de este regl anent o:

1. Las Bases respectivas podran facultar a | as Com siones
de Acreditaci 6n para prescindir de |a exigencia de pruebas
docunent al es que define este reglanmento cono forma de
denpbstrar el cunplimento de los factores materia de

eval uaci 6n, tratandose de antecedentes ocurri dos mas

alla de un afo para el area clinica y de tres afios para

| as areas técnica y organi zaci onal contados hacia atras,

a partir de la fecha prevista en | as Bases para el térmno
de | a recepci 6n de antecedentes.

2. Los ant ecedentes presentados en el area clinica, que
correspondan al afio contado hacia atras desde |a fecha
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prevista en |l as Bases para el térmno de | a recepci6n de
ant ecedentes, recibiran una puntuaci 6n equivalente a

dobl e de | a que reci ban | os antecedentes que correspondan a
afios anteriores. En el caso de las areas técnica y
organi zaci onal, |la mayor puntuaci 6n a que se refiere este
nurmeral se haréa respecto de | os antecedentes
correspondientes a los tres afios anteriores a |la fecha
prevista en |l as Bases para el térnmno de |la recepci 6n de
ant ecedent es.

3. Dentro del primer factor del area técnica se
considerara | a especializaci 6n que hubi eren realizado y
conprueben |1 os profesionales de |a etapa de planta superior
que a la entrada en vigencia de la ley, no poseian |la
condi ci 6n de especi al i stas.

Articulo cuarto. A contar del segundo proceso de
acredi taci 6n el periodo objeto de eval uaci 6n respecto del
cual se exijan evidencias docunental es se increnentara
anual nente en un afio hasta conpletar el periodo de nueve
afios, al cabo del cual operaran |as nornas pernanentes de
este reglamento. Lo nisnmp se aplicard para |a puntuaci 6n
de | os antecedentes sefial ados en el nuneral 3 del articulo
pr ecedent e.

Articulo quinto. Sin perjuicio de | o dispuesto en e
inciso tercero del articulo 29 de este reglanento, el
Director del Servicio de Salud podra establecer una fecha
distinta y un plazo nmayor para la constituciodn y
funci onami ento de | a Comision de Acreditaci 6on para e
prinmer proceso de acreditaci on que se efecte.

Articulo sexto. En | os dos prineros procesos de
acreditaci 6n el puntaje mnino de aprobaci 6n seréa 500
puntos y no se exigird puntaje ninino en el area
organi zacional . Para |os efectos de este articulo, el
puntaje maxino y mnino asignado a |las areas técnica y
clinica de los farnmacéuticos o quim co farmacéuticos
seran | os que se indican a continuaci 6n

Far macéuti cos o Quim co farmacéuticos

Ar ea Punt aj e maxi no Puntaje mnino
Técni ca 350 175
Cinica 450 225

Articulo séptinb. En los tres prineros procesos de
acredi taci 6n a que se sonetan | os nédi co-cirujanos, la
puntuaci 6n de |l os factores del é&rea clinica serd la que
se indica en |la siguiente tabla:

Fact or es Punt aj e méaxi no
Para aspectos Para aspectos Por cada
cuantitativos cualitativos factor

1. Atencioén abierta 100 30 130
2. Atenci 6n cerrada 70 30 100
3. Atenci 6n en
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Ley Chile

procedi m entos y 70 30 100
exanenes

4. Actuaci 6n en
si t uaci ones

criticas 0 70 70
Total area
clinica 240 160 400

Anot ese, tonmese razon y publiquese. - Rl CARDO LAGCOS
ESCOBAR, Presidente de |a Republica.- Pedro Garcia
Aspillaga, Mnistro de Sal ud.

Lo que transcribo a Ud. para su conociniento.- Saluda a
Ud., Cecilia Villavicencio Rosas, Subsecretaria de Sal ud
Publ i ca.
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