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y fines pertinentes, el Informe Final N° 381, de 2022, que contiene los resultados de
la auditoria al proceso de mecanismo de pago GRD, efectuado por el Fondo
Nacional de Salud, FONASA, a prestadores privados de servicios de camas criticas.

: Cabe recordar que los datos personales,
informacion personal y datos sensibles contenidos en el informe final que se remite,
se encuentran protegidos conforme a la ley N° 19.628, sobre Proteccién de la Vida
Privada, y a cuyo respecto se deberan adoptar las medidas pertinentes a fin de
asegurar su proteccion y uso adecuado, de acuerdo con las disposiciones del
referido cuerpo normativo.
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GLOSARIO

TERMINO ~ CONCEPTO

Sistema de clasificaciéon de pacientes por factores como tipo de
patologias, que permite, entre otros, la determinacién de costos
GRD asociado_s a la atencién de estos, desde su ingreso hasta su salida,
' lo que es utilizado por FONASA, entre otros, con el objeto de |
comprar o licitar servicios de salud de resolucion de patologias.
agudas 0 agudizadas, por ejemplo, en el sector privado..

Conjunto Minimo Basico de Datos, es una base de datos. CIinicbs
1 y administrativos que proceden de la historia clinica del paciente,
CMBD . TRty
que se obtienen al momento de la codificacion del egreso y
permiten construir las agrupaciones por tipos de casos de GRD.

Licitacion publica efectuada por FONASA, con el objeto de

o ~~1 | comprar servicios de salud de resolucidén de patologias agudas o
,L'C'taC'on GRD agudizadas, a través del mecanismo de pago por Grupos
Relacionados por el Diagnéstico, GRD.

Unidad de Gestion Centralizada de Camas, encargada de apoyar

uGce? la derivacion de los pacientes que requieren cama en un
c establecimiento publico y es dependiente de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales del Ministerio de Salud.

: Sistema de recolecciéon de informacion dispuesto por FONASA
Sistema de Validaciéon | para contar con informacién de las prestaciones realizadas, las
y Pago Right Now?® cuales deben ser validadas para gestionar la prefacturacion, cobro
' y pago de la actividad mensual.

Es una herramienta informatica basada en la agrupacion de los
casos clinicos que trata cada hospital por Grupos Relacionados
por el Diagnéstico (GRD), congregando y clasificando los distintos
) tipos de enfermedades o situaciones clinicas por los que un
Sistema ALCOR GRD* | enfermo puede ser ingresado en un hospital. Este sistema permite
' a los gestores hospitalarios, entre otros, definir el producto
asjstencial, relacionar los distintos tipos de pacientes tratados o
evaluar sus costes de la misma manera que las empresas de otros
sectores hacen con sus productos y servicios.

S Norma estadistica de comparacién que permite medir los
| principales resultados obtenidos por hospitales a la luz de una
Norma MINSALS referencia real (en este caso, nacional). Una norma da cuenta de
los resultados promedio obtenidos a partir de las mediciones-de un
numero suficiente de casos en determinado periodo de tiempo. En

! Fuente: Resolucion N°46, de 5 de octubre de 2018 de FONASA que aprueba bases técnicas y
administrativas de la licitacion ID N° 591-24-LR18, tomada razén el 13 de noviembre de igual afio, por

este origen.

2 Fuente: Resoluciéon exenta N°257, de 1 de marzo de 2021, de la Subsecretaria de Redes

_Asistenciales.

y

{0

3 Fuente: Resolucién exenta N° 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017 de FONASA, que aprueba el
procedimiento para gestién del mecanismo de pago por resultados por GRD.

4 Fuente: https://www.sigesa.com/los-hospitales-publicos-de-chile-utilizan-herramientas-de-gestion-
de-sigesa.

S Fuente: Documento definiciones generales grupos relacionados por diagnéstico (GRD) proporcionado
a través de correo electrénico de 10 de marzo de 2022, de la Jefa Departamento Mecanismo de pago
GRD de la Divisién de Comercializacién de FONASA.

5
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TERMINO | ~ CONCEPTO

este sentido, la norma MINSAL 2014 muestra el comportamiento
deltotal de egresos atendidos por los hospitales con GRD al afio
2014, en funcién nimero de episodios, GRD agrupados, de dias
totales de estada, promedios y percentiles asociados; fallecidos,
|ete. A efectos de garantizar la comparabilidad de resultados,
resulta clave trabajar con un conjunto de criterios que m|t|guen los
sesgos existentes. -

| Grupos - -Relacionados por el Diagnéstico lnternaCIonaIes y
IR-GRD® " | Refinados, tipo de. GRD implementado en Chile, son compatibles
: con la clasificacién internacional de enfermedades CIE 10 para

diagnéstico y su &je principal es el procedlmlento

& Fuente: Resolucion 3G/N°184, de. 31 de diciembre de 2020 de FONASA, que aprueba bases
administrativas, técnicas y sus.anexos, de licitacion publica para compra de servicios de, salud de
resolucion de listas de espera quirurgicas Garantias Explicitas en Salud, GES y no GES a prestadores
pnvados tomado razén por esta Contraloria General, el 16 de febrero de 2021.

\}\\ ‘
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RESUMEN EJECUTIVO

Informe Final N° 381, de 2022
Fondo Nacional de Salud (FONASA)

Objetivo: Efectuar una revision al proceso del mecanismo de pago GRD’, realizado
por el Fondo Nacional de Salud, FONASA, a los prestadores privados de salud por
concepto de servicios de camas criticas generado en la derivacion de pacientes desde
la'Unidad de Gestion Centralizada de Camas, UGCC, de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio de Salud, MINSAL, entre el 1 de enero 2020 y el 31 de
diciembre 2021

Ademas, ,-venflcar que las transacciones de pago se encontraran debidamente
- documentadas, sus calculos sean exactos de acuerdo a las condiciones fijadas en los
convenios y que estuvieran adecuadamente registradas, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336, de Organizacioén y
Atribuciones de la Contraloria General de la Republica, y 54 del decreto ley N° 1.263,
de 1975, Organico de Administraciéon Financiera del Estado.

Preguntas de Auditoria:

) ¢ Establecid FONASA medidas de monitoreo y control tendientes a resguardar
una- eficiente. y eficaz ejecucién de los fondos publicos relacionados con Ia
contratacién de prestaciones de los servicios de camas criticas?

. ¢ Verifico FONASA el acatamiento de las condiciones establecidas en los
convenios suscritos con las entidades prestadoras de servicios de salud apllcando
sanciones en los casos de incumplimiento?

o ¢ Utiliz6 FONASA recursos informaticos adecuados para el proceso de pago
mediante el mecanismo de GRD?

o ¢Estan debidamente acreditados, calculados y contabilizados, los gastos
originados en el proceso de pago de los servicios prestados por entidades privadas
de salud por concepto de derivacion de pacientes a camas criticas?

Principales resuitados:

e Durante el periodo auditado FONASA efectud pagos a 57 establecimientos
privados de salud por un total de $ 314.661.381.021, por la atencién de 22.151
pacientes derivados por la mencionada UGCC -por padecer enfermedades '
pulmonares, infecciones e inflamaciones respiratorias o neumonia, entre otras-,

7 GRD, Grupos Relacionados por el Diagnostico, corresponde a un sistema de clasificacion de
pacientes por factores como tipo de patologias, que permite, entre otros, la determinacion de costos
asociados a la atencion de estos, desde su ingreso hasta su salida, lo que es utilizado por FONASA,
con el objeto de comprar o licitar servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudlzadas
por ejemplo, en el sector privado. :
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producto de prestaciones que fueron contratadas por FONASA con diversos
proveedores. De ellas se analiz6 una muestra de 100 casos, cuyos pagos alcanzaron
la suma de $3.832.491.448.

Al respecto, se constaté que FONASA aumenté el monto de los contratos celebrados
con clinicas privadas, mediante la emisién de sucesivos actos administrativos que
ampliaron las prestaciones que habian sido adjudicadas por medio de la licitacion
publica ID N° 591-24-LR188, para la compra -a nivel nacional- de servicios de salud
de resolucion de patologias agudas o agudizadas a través de mecanismo de pago por
Grupos Relacionados por el Diagnéstico, GRD.

Estos aumentos fueron entre un 284,13% -para el caso de la Clinica Colonial- y un
781,20% -para la Clinica Davila-®, transgrediendo la normativa de compras publicas™,
la cual no permite un aumento mas alla de un 30% del monto inicialmente pactado, lo
que en la especie fue ampliamente superado. Ademas, se vulneran los principios de
estricta sujecion a las bases administrativas y técnicas que regulan los procesos
licitatorios'"; y de transparencia, control y responsabilidad en la administracién de los
recursos publicos, estos ultimos establecidos en los articulos 3°, inciso segundo, y 5°
de la ley N° 18.575.

La entidad auditada debera instruir un procedimiento disciplinario tendiente a
determinar las eventuales responsabilidades administrativas que pudieran derivarse
de las situaciones representadas, remitiendo copia del acto administrativo que asi lo
disponga a la Unidad de Seguimiento de Fiscalia de esta Entidad de Control, en el
plazo de 15 dias habiles, contado desde la recepcidn del presente informe.

- Ademas, en lo sucesivo, en situaciones como la descrita, tendra que ajustarse a los
procedimientos de compras establecidos en la ley N° 19.886 y en su reglamento
aprobado mediante el decreto N° 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda.

o Se determin6 que si bien FONASA mantiene un registro con las multas que ha
aplicado a diversos establecimientos privados de salud, este incluye informacién de
las infracciones cursadas durante los afios 2017 y 2018, no asi para los afios 2019,
2020y 2021. Lo anterior, toda vez que acorde a lo informado por la entidad'?, tomé la
determinacion de no aplicar multas durante la ejecucién de los contratos hasta el
ultimo semestre en que terminan los acuerdos.

8 Adjudicada a distintos prestadores el 15 de febrero de 2019, mediante la resolucién N° 36, de
FONASA.

® También se detectaron aumentos dentro del rango descrito en las clinicas Davila, Blcentenarlo SpAy
BUPA.

10 o dispuesto en el art|culo 77, nimero 6, del decreto N° 250, de 2004, de! Ministerio de Hacienda,
gue Aprueba Reglamento de la ley N° 19.886, de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro

y Prestacion de Servicios. :

" Establecido en el articulo 10 de la ley N° 19.866. !

'2 En reunién sostenida el dia 3 de junio de 2022, con la jefatura del Departamento de Gestion de
Convenios de la entidad auditada.

N



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA"
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

- Al respecto, se debe indicar que, si bien el periodo de prescripcién para la aplicacion
de multas por incumplimientos es de 5 afios, encontrandose dentro del plazo paraello,
el dilatar su aplicaciébn ha afectado el monitoreo del comportamiento de los
proveedores, aspecto que imposibilita aplicar un eventual término anticipado del
contrato, en caso de incumplimientos reiterados y/o graves. Ello, toda vez que
FONASA no cuenta con un detalle consolidado y actualizado de estos por cada
prestador de salud, para los tres ultimos afios mencionados, a fin de tener un control
de los mismos.

Lo ‘anterior infringe los principios de transparencia, control, eficiencia, eficacia y
responsabilidad, previstos en los articulos 3°, inciso segundo, y 5°, de laley N° 18.575,
la cual establece que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e
idébnea administracion de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la
funcién publica.

FONASA debera efectuar las gestiones que correspondan, entre ellas, la actualizacion
de los registros de incumplimientos de los establecimientos privados de salud, para
dar inicio al proceso de aplicacién de multas para los afios 2019, 2020 y 2021,
informando del avance de tales acciones a esta Contraloria General en el plazo de 60
dias habiles, contado desde la fecha de recepcion del presente informe.

) Se constatd la falta de acreditaciéon del control efectuado a los contratos
suscritos entre FONASA vy las clinicas, por parte del Administrador de Contrato
dispuesto por esa entidad auditada. Quien debe, entre otros aspectos, exigir y
~ fiscalizar de manera integral el estricto cumplimiento del acuerdo, en coordinacién con
la Divisién de Contraloria de ese Fondo, con el objeto de detectar en forma oportuna
las eventuales infracciones cometidas por los prestadores, conforme a lo previsto en
las resoluciones N° 77, de 2017 y 46, de 20184, ambas de la entidad auditada, que
aprueban las respectivas bases administrativas.

Asimismo, no se evidenciaron fiscalizaciones a los establecimientos privados de salud
asociadas para el periodo 2021, lo cual resulta relevante para conocer el
comportamiento de los prestadores, mas aun, considerando los sucesivos aumentos.
de contratos, por montos que superaron el valor original contratado.

Lo anterior, vulnera los principios de control, eficiencia, eficacia y responsabilidad en
la administracién de los recursos publicos, establecidos en los articulos 3°, inciso
segundo, y 5°, de la ley N° 18.575.

Dado lo expuesto, la entidad debera fiscalizar los contratos, realizando visitas
inspectivas a las dependencias privadas de salud, entre otras acciones, segln lo

3 Fuente: Resolucién N° 77, de 2017, de FONASA que Aprueba bases administrativas y técnicas de
licitacién publica para compra de servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudizadas,
a través de mecanismos de pago por Grupos Relacionados por el Diagnéstico, GRD.

4 Fuente: Resolucion N° 46, de 2018, de FONASA, que aprob6 las bases administrativas, técnicas,
anexos y formato de contrato en la licitacién publica ID 591-24-LR18, para la compra -a nivel nacional-
de servicios de salud por resoluciéon de patologias agudas o agudizadas por el mecanismo Grupos
Relacionados de Diagnéstico.
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establecido en sus mencionadas resoluciones, de lo cual debera informar a esta
Contraloria General en el plazo de 60 dlas habiles, contado desde la fecha de
recepcion del presente informe.

) Se advirtié q'ue la Division de Tecnologias de la Informacién de FONASA no
contaba con un “Plan de continuidad de Negocio” para los aplicativos ALCOR', Right -
Now'® y CMBD", que permitiera asegurar el funcionamiento de los sistemas de
informacion frente a eventuales incidencias y desastres.

Ademas, se constaté la falta de antecedentes relativos a la realizacion de
procedimientos de restauracion de las copias de respaldo de los datos, lo que
imposibilita conocer el estado en que se encuentra la informacién contenida en ellas
y por ende, su capacidad para ser utilizada. Todo ello, para los referidos sistemas.

Adicionaimente se observaron situaciones relativas a la seguridad de los sistemas,
entre elias, la falta de procedimientos para la revocaciéon inmediata y otorgamiento de
los permisos de acceso a los mismos, de revision de tales autorizaciones, y falta de
exigencia de un minimo de caracteres en las contraserias, con el consiguiente riesgo
de modificacién o eliminacién de datos por personal no autorizado.

Todo lo anterior vulnera lo establecido en los articulos 35 y 37 letra i), ambos del
decreto N° 83, de 2004, del Ministerio- Secretaria General de la Presidencia, que
Aprueba Norma Técnica para los Organos de la Administracion del Estado sobre
Seguridad y Confidencialidad de los Documentos Electronicos, en cuanto a que el
encargado de seguridad debera formular un plan.de contingencia para asegurar la
continuidad de operaciones criticas para la institucion y el principio de control previsto
en el articulo 3°, inciso segundo, de la aludida ley N° 18.575.

La reparticiébn debera elaborar planes de contingencia que respalden el proceder
FONASA ante una incidencia en los mencionados sistemas, con la finalidad de dar
continuidad a los servicios ante un posible incidente, lo que tendra que ser acreditado
documentadamente a este Organismo de Control, en el plazo de 60 dias habiles,
contado desde la fecha de recepcion del presente informe.

) Cabe hacer presente que el pago GRD de las prestaciones efectuadas por
distintos establecimientos privados de salud hasta el mes de abril de 2020 fue
generado directamente por FONASA, a través de su Departamento de Finanzas. A
partir del mes de mayo de ese afio, el pago de los documentos tributarios electrénicos,
DTE, es realizado por la Tesoreria General de la Republica, TGR, bajo la modalidad

1% Herramienta informética que permite a los gestores hospitalarios entre otros definir el producto
asistencial, relacionar los distintos tipos de pacientes tratados o evaluar sus costes, fuente: Resolucion
exenta N°257, de 1 de marzo de 2021, de la Subsecretaria de Redes Asxstencxales

'® Sistema de recoleccién de informacién dispuesto por FONASA para contar con |nformac16n de las
prestaciones realizadas, las cuales deben ser validadas para gestionar la prefacturacion, cobro y pago
de la actividad mensual, fuente https://www.sigesa. com/Ios -hospitales-publicos-de-chile-utilizan-
herramientas-de-gestion- de -sigesa.

'7 Base de datos clinicos y administrativos que proceden de la historia clinica de un paciente, se
obtienen al momento del egreso y permiten construir las agrupaciones por tipos de casos de GRD.
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Proceso Pago Centralizado, PPC, ello en virtud de lo instruido mediante el oficio
circular N° 9, de 28 de abril de 2020, de la Direccién de Presupuestos. De este modo,
de los 100 casos examinados, el 90,49% fueron pagados por la TGR, por lo que la
revision consideré hasta el devengamiento de la operacion en la contabilidad de
FONASA y el “Reporte Facturas Proveedores” cargado en el SIGFE por la TGR.

Al-respecto, .de la verificacion del proceso de mecanismo de pago GRD, no se
advirtieron observaciones que sefialar. Sin perjuicio de lo referido a la ausencia de
algunos datos en el Informe Estadistico de Egreso Hospitalario (IEEH)', -que carga
el prestador y que es utilizado en la etapa de prefacturacién- como fechas u horas de
atencién, nombre, RUN ni firma del médico o profesional tratante, lo cual vulnera lo
previsto en el punto 4.4.2, literal ¢) “Validar Pre facturacion”, de la resolucién exenta
N° 3.432, de 2017, de FONASA, que aprob6 el “Procedimiento para la gestion del
- mecanismo de pago por resultados por GRD”, ademas contraviniendo el principio de
control previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la ley N° 18.575.

La entidad, en lo sucesivo, debera dar cumplimiento a las instrucciones informadas en
su respuesta respecto de los nuevos procedimientos implementados.

'8 Formulario del Ministerio de Salud que deben llenar los establecimientos de salud que contiene, entre
otros: datos administrativos ~nimero de egreso, nombre y codigo del recinto hospitalario-; identificacion
del paciente —nombre, RUN, pasaporte, domicilio, sexo, etc; datos de la Hospitalizacion -ingreso, dias
de estada, traslados, diagnéstico principal, otros- y datos del médico profesional tratante y/o que firma
el alta. Fuente: Decreto exento N° 1.671, que aprueba norma general técnica sobre uso de formulario
“informe estadistico de egreso hospitalario” para la produccién de informacion estadistica sobre causas
de egreso hospitalario y variables asociadas de la Subsecretaria de Salud Publica del Ministerio de
Salud. -

A
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PMET N° 35.017/2022 INFORME FINAL DE AUDITORIA N° 381, DE
REF. N° 904.413/2022 2022, SOBRE EL PROCESO DE
: : MECANISMO DE PAGO GRD, EFECTUADO

POR EL FONDO NACIONAL DE SALUD,

FONASA, A PRESTADORES PRIVADOS DE
SERVICIOS DE CAMAS CRITICAS.

SANTIAGO, 15 MAR 2023

En cumplimiento del plan anual de
fiscalizaciéon de esta Contraloria General para el afio 2021, y en conformidad con lo
establecido en los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336, de Organlzacmn y
Atribuciones de la Contraloria General de la Republica, y el articulo 54 del decreto ley
N° 1.263, de 1975, Organico de Administracién Financiera del Estado, se efectud una
auditoria al proceso de mecanismo de pago GRD, realizado por el Fondo Nacional de
Salud, FONASA, a prestadores privados de servicios de camas criticas generado en

‘laderivacion de pacientes efectuada por la Unidad de Gestién Centralizada de Camas,

UGCC, dependiente de la Division de Gestion de la Red Asistencial (DIGERA), de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales, del Ministerio de Salud, MINSAL, para el

" periodo comprendido entre el 1 de enero 2020 y el 31 de diciembre 2021.

N

\

JUSTIFICACI()N

Esta auditoria fue incluida en la planificacién
anual de este Orgamsmo de Control considerando, entre otros aspectos, la necesidad
de complementar la revision efectuada al proceso de derivacion de pacientes por la
Unidad de Gestion Centralizada de Camas del MINSAL, dada la materialidad de los
recursos financieros involucrados y pagados por FONASA a prestadores de

establecimientos de salud privados en la gestién de camas criticas.

, Ademas, a través de la presente flscallzamon
esta Contraloria General busca contribuir a la implementacién y cumplimiento de:los
17 Objetivos de Desarrollo Sostenible, ODS, aprobados por la Asamblea General de
las Naciones Unidas en su Agenda 2030, para la erradicacién de la pobreza, la
proteccmn del planeta y la prosperidad de toda la humanidad.

&
(\Q’ 4
- SNAYCN
A LA SENORA ’ | N
MARIA REGINA RAMIREZ VERGARA & @
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE AUDIT@RISS ESPECIALES

PRESENTE O
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En tal sentido, esta revisidbn se enmarca en
los ODS N°s 3 Salud y Bienestar, y 16 Paz, Justicia e Instituciones Sélidas,

~ especificamente, con las metas 3.d, Reforzar la capacidad de todos los paises, en

S s
b s

particular los paises en desarrollo, en materia de alerta temprana, reduccién de
riesgos y gestion de los riesgos para la salud nacional y mundial; y 16.1, Reducir
significativamente todas las formas de violencia Y las correspondientes tasas de
mortalidad en todo el mundo.

ANTECEDENTES GENERALES

El Fondo Nacional de Salud es un servicio
publico, funmonalmente descentralizado, dotado de personalidad juridica y patrimonio
propio, creado por el decreto ley N° 2.763, de 1979, cuyo texto refundido, coordinado
y sistematizado fue fijado por medio del decreto con fuerza de ley N° 1, de 2005, del
Ministerio de Salud, segun lo dispone su articulo 49.

Dicho Fondo esta bajo la supervigilancia del
MINSAL, a través de la Subsecretaria de Salud Publica, cuyas funciones, de acuerdo
con el articulo 50 del citado decreto ley, consisten en recaudar, administrar y distribuir
los recursos que indica el articulo 55 de igual norma y fiscalizar la recaudacion de los
ingresos por concepto de cotlzamones de salud que corresponda efectuar a los
afiliados.

Asimismo, conforme lo dispone el literal b del
referido articulo 50, le compete financiar, en todo o en parte, de acuerdo a las politicas
y prioridades de salud para el pais que defina el MINSAL y a o dispuesto en el régimen
de prestaciones de salud del Libro Il del citado decreto, a través de aportes, pagos
directos, convenios, u otros mecanismos que establezca mediante resolucién, las
prestaciones que se otorguen a los beneficiarios del Régimen del Libro Il de esta ley
en cualquiera de .sus modalidades, por organismos, entidades y personas que
pertenezcan o no al sistema o dependan de éste, sean plblicos o privados.

A su vez, el articulo y letra antes citados,
dispone que FONASA debera cuidar que el financiamiento que efectie corresponda
a las prestaciones otorgadas a sus beneficiarios, asi como velar por el cumplimiento
de las normas e instrucciones que dicte el MINSAL sobre acceso, calidad y
oportunidad de las prestaciones que se otorguen a los beneficiarios por parte de los
establecimientos y profesionales que, por ley o convenio, estén obligados a
efectuarlas.

: Por su parte, la resolucion exenta N° 4A/28,

de 2019, del MINSAL, establece la estructura y organizacion interna del Fondo .
Nacional de Salud, y determina los cometidos que corresponden a sus divisiones y
direcciones zonales y delega facultades que indica en las jefaturas de las
dependenmas internas que senala
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| De acuerdo a lo previsto en el articulo 23 de
dicho acto administrativo, son funciones de la Divisién Comercializacién de FONASA,
en lo principal, disefiar planes, programas y acciones para asegurar la entrega de
servicios sanitarios a los beneficiarios del Fondo Nacional de Salud, en el marco de
las prioridades sanitarias; identificar la oferta publica y privada de prestaciones,
organizar y gestionar redes de oferta de acuerdo a la demanda y las definiciones del
MINSAL; y definir y supervisar el proceso de visado para el pago a los prestadores ‘
pubhcos y privados, en el marco de los convenios vigentes.

Cabe senalar que, conforme a lo expuesto en
la cuenta publica participativa gestién 2020 de FONASA, la Red Integrada de Salud,
liderada por el MINSAL y conformada por todas las camas hospitalarias, tanto piblicas
como privadas, coordinadas desde la Unidad de Gestién Centralizada de Camas,
UGCC, facilita el acceso, proteccion financiera y continuidad de las atenciones que
requieren las personas, pudiendo acceder a una sola red de hospitales y cllnlcas
segun su prioridad sanitaria.

De igual modo, dicha cuenta publica informa,
que para la gestlon de la Red Integrada, FONASA establecié convenios con diversos
prestadores privados de salud de manera de aumentar su capacidad, dictando
normativas asociadas al ingreso, gestion y pago de estas atenciones.

. En cuanto a los recursos asignados a
FONASA, a traves de las leyes de presupuestos N° 21.192 y 21.289, para los afios
2020 y 2021, individualmente, se destinaron mediante la Partida 16, Capitulo 02,
Programa 01, Subtitulo 24 “Transferencias Corrientes”, item 01 “Al Sector Privado”;
Asignacion 010 “Convenios de Provision de Prestaciones Médicas”, fondos por
$282.863.187.000 y $267.147.198.000, respectivamente, estableciendo en las glosas -
Nos 17 (2020) y 15 (2021), que “Con estos recursos se podra contratar o convenir la-
compra de camas hospitalarias de resolucién integral con mecanismo de pago por
GRD, para la atencién de pacientes criticos. Para efectos de la compra, se debera
aplicar los procedimientos establecidos en la ley N° 19.886, de Bases sobre contratos
administrativos de suministros y prestaciéon de servicios”.

: Enese contexto para el periodo comprendido
entre el 1 de enero de 2020 y 31 de diciembre de 2021, se pagaron 22.151
prestaciones -correspondientes en lo principal, a enfermedades pulmonares,

~infecciones e inflamaciones respiratorias 0 neumonia- a diversos establecimientos de
salud privados, por un valor total de $314.661.381.021.

Finalmente, cabe precisar que, para llevar a

cabo el proceso de pago de las prestaciones efectuadas por los' diversos
Kestablecimientos de salud privados, FONASA cuenta con dos aplicaciones
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informaticas, a saber, el Slstema de Validaciéon y Pago Right Now™ y el Slstema
ALCOR GRD?-

. : Por medlo del oficio E230551, de 4 de julIO de
2022, de esta procedenma con caracter confidencial, fue puesto en conocimiento del
Fondo Nacional de Salud, el Preinforme de Auditoria N° 381, de la misma anualidad,
con la finalidad de que formulara los alcances y precisiones que, a su juicio,
procedieran, lo que se concretd, a través del oficio Ord. 1C/ N° 51, ingresado a esta
Contraloria General el 21 de julio de igual afio.

OBJETIVO -

La auditoria tuvo por objeto realizar una
revision al proceso de mecanismo de pago GRD, realizado por FONASA a los
prestadores privados de salud por concepto de servicios de camas criticas generado
en la derivacién de pacientes desde la Unidad de Gestién Centrallzada de Camas de
la Subsecretaria de Redes Asisténciales dleﬂ MINSAL, para el periodo comprendido
entre el 1.de enero 2020 y el 31 de.diciembre 2021.

Ademas, verificar que las transacciones de
pago se encontraran debidamente documentadas, sus célculos fueran exactos de
acuerdo a las condiciones fijadas.en los convenios y que estuvieran adecuadamente
registradas, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 95 y siguientes de la
anotada ley N° 10.336, y 54 del aludido decreto ley N° 1.263, de 1975.

METODOLOGIA

‘ La revision se realiz6 de acuerdo con la
Metodologia de Auditoria de esta Entidad Fiscalizadora, contenida.en la resolucion
N° 10, de 2021, que Establece Normas que Regu|an las Auditorias Efectuadas por la
Contraloria General de- la Republica, ademas de los procedimientos de control
sancionados por la resolucion exenta N° 1.485, de 1996, que Aprueba Normas de
Control Interno de la Contraloria General, vigente durante el periodo auditado, ambas
de este origen, considerando la evaluacion de control interno, la ejecucion de pruebas
de validacion, analisis de la informacion recopilada, y entrevistas con el personal
responsable, entre otras pruebas de auditoria, en la medida que se estimaron
necesarias. '

'® Sistema de Validacién y Pago "Right Now": Sistema de recoleccion de informacién dispuesto por
FONASA para contar con informacién de las prestaciones realizadas, las cuales deben ser validadas
para gestionar la prefacturacion, cobro y pago de la actividad mensual, segin resolucnén exenta
3H/N® 3.432, de 31 de agosto de 2017, de FONASA.:

20 ALCOR GRD: Es una herramienta basada en la agrupacion de los casos clinicos que trata cada
hospital por Grupos Relacionados por el Diagnostico (GRD), congregando y clasificando los distintos
tipos de enfermedades o situaciones clinicas por los que un enfermo puede ser ingresado en un
hospital. Este sistema permite a los gestores hospitalarios, entre otros, definir el producto asistencial,
relacionar los distintos tipos de pacientes tratados o evaluar sus costes de la misma manera que las
empresas de otros sectores hacen con sus productos y servicios. Fuente: https://www. S|gesa com/los-

(\ hospitales-publicos-de-chile- utlhzan herramlentas de-gestion-de-sigesa/
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- Las observaciones que la Contraloria General
formula con ocasion de las fiscalizaciones que realiza se clasifican en diversas
categorias; de -acuerdo con su grado de complejidad. En efecto, se entiende por

- Altamente: complejas (AC)/Complejas (C), aquellas observaciones que, de acuerdo
con su magnitud, reiteracion, detrimento patrimonial, graves debilidades de control-
interno, eventuales responsabilidades funcionarias, son consideradas de eépecial
relevancia por la Contraloria General; en tanto, se clasifican como Medianamente
complejas (MC)/Levemente complejas (LC), aquellas que causan menor impacto en
esos criterios. ‘

UNIVERSO Y MUESTRA

De conformidad con los antecedentes
proporcmnados por la entidad fiscalizada, durante el periodo comprendido entre el 1
de enero de 2020 y el 31 de diciembre de 2021, se evidencié que se efectuaron pagos '
a 57 establecimientos privados de salud, por un total de $314.661.381.021, producto
de la atencion de 22.151 pacientes derivados por la UGCC de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales del MINSAL.

De dIChO universo de atenciones, se

determiné una muestra analitica de 74 casos, con el objeto de revisar su proceso de

-mecanismo de pago GRD ascendente a $3.224.031.955, los cuales se seleccionaron
considerando las 8 clinicas que cubrian el 50% del monto total facturado entre el 1 de

enero de 2020 y el 31 de diciembre de 2021. El detalle se mues’tra en el Anexo N° 1.a.

Adicionalmente, para lgual analisis, se

selecmono una muestra analitica de 26 casos, correspondiente a los que fueron

- abordados en el Informe Final de Auditoria N° 23, de 2022, de este origen, relativo al _

proceso de derivacion de pacientes realizado por la Unidad de Gestion Centralizada

de Camas; de la Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, cuyo

pago se materializ6 por FONASA, durante el periodo revisado en la presente

fiscalizacion, el cual ascendié a un total de $608.459.493, cuyas partidas se visualizan
en el Anexo N° 1.b..

‘ Asi, el total de la muestra analizada alcanzé
a 100 casos, por un valor total de $3.832.491.448, segin se expone en la tabla

siguiente:
Tabla N° 1: Universo y Muestra 1.
MUESTRAY TOTAL
. ) UNIVERSO '

MATERIA ESPECIFICA , EXAMINADO

$ Q $ Q
Atenciones a pacientes por 3.224.031.955 | 74

parte de prestadores privados 314'661_'381 021122151 608.459.493 | 26
TOTAL 314.661.381.021 | 22.151 | 3.832.491.448 | 100

Fuente: Elaboracion propia de acuerdo a la base de datos denominada “casos GRD 2020-2021y SIGFE
INF CGR.xlsx" de los pagos por mecanismo GRD, periodo 2020 y 2021.

x{\ Q: Cantidad de casos.
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También se efectud una revision al proceso
de contratacion de los servicios de salud prestados por las clinicas Ensenada y
Colonial, durante el periodo comprendido entre los afios 2014 y 2021, en atencién a
que ambos recintos, en el periodo auditado, corresponden a los establecimientos
privados con mayores derivaciones de pacientes y montos adjudicados para la compra
de servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudizadas, a través del
mecanismo de pago. por Grupos Relacionados por el Diagnéstico, GRD?',

RESULTADO DE LA AUDITORIA

Del examen practicado se determinaron las
situaciones que se exponen a continuacion: '

. ASPECTOS DE CONTROL INTERNO .

_ ~ Como cuestion previa, es Util indicar que el
control interno es un proceso integral y dindmico que se adapta constantemente a los
cambios que enfrenta la organizacion, es efectuado por la alta administracién y los -
funcionarios de la entidad, esté disefiado para enfrentar los riesgos y para dar una
seguridad razonable del logro de la misién y objetivos de la entidad; cumplir con las
leyes y regulaciones vigentes; entregar proteccién a los recursos de la entidad contra

- pérdidas por mal uso, abuso, mala administracién, errores, fraude e irregularidades,

asi como también, para la informacion y documentacién, que también corren el riesgo
de ser mal utilizados o destruides. :

En este contexto, el estudio de la estructura
de control interno de la entidad y de sus factores de riesgo, permitié obtener una
comprension del entorno en que se ejecutan las operaciones relacionadas con la
materia auditada, del cual se desprenden las siguientes observaciones.

1. Debilidades generales de control interno.
1.1. Manual de procedimiento desactualizado.

Se constatd que el Procedimiento para
gestionar el mecanismo de pago por resultados por GRD, aprobado a través de la
resolucion exenta 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017, no se encontraba
actualizado de acuerdo a los procesos que actualmente se llevaban a cabo en
FONASA para el pago de prestaciones, en cuanto al nombre de las unidades que
intervienen, controles que en la practica se efectuan y el software utilizado en el
procedimiento. '

En efecto, se verificé que el aludido manual,
en su numeral 4.4.2, letra a) “Carga del Conjunto Minimo Basico de Datos” inciso
primero, indica que es responsabilidad del prestador enviar la informacion correcta,
validada y en los formatos solicitados, como se dispone én el punto 15.1 de las bases
administrativas, las cuales correspondian al proceso licitatorio efectuado en el afio
2017, que ya no estaba vigente, por cuanto las prestaciones de servicios que se

2IGRD: Categorias de clasificacion de pacientes que agrupan los episodios de hospitalizacién en un
determinado numero de categorias con coherencia clinica y consumo similar de recursos.
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estaban pagando se encontraban asociadas al proceso de licitacion ID 591 -24- LR18 .
llevado a cabo en el afio 2018, para los afios 2019, 2020 y 2021.

En igual sentido; el referldo numeral, tanto en
el precitado literal a) inciso final, como los incisos primero y segundo del literal b)
Vahdacnon de Datos, mencionan a la “Unidad GRD”, dependencia que funcioné hasta
la entrada en vigencia de la antedicha resolucion exenta N° 4A/28, de 20 de marzo de

2019, que establece la estructura y organizacién interna de FONASA, por cuanto fue

reemplazada por el Departamento Mecanismo de Pago GRD, dependiente de la
Division de Comercializacion, quien actualmente efectia tal labor.

Asimismo, en dicho procedimiento el
mencionado literal b), inciso primero, de igual numeral, sefiala que la “Unidad GRD
del Nivel Central” informara diariamente a solicitud del Gestor Comercial?? los datos
contenidos en el sistema IAmetrics®, que permita validar los egresos de pacientes
informados por los prestadores que estaban en etapa de prefacturacion, en
circunstancia que tal software ya no se encontraba en uso, puesto que fue
reemplazado por el aplicativo ALCOR GRD, de propiedad de la empresa SIGESA
Chile, la cual resulté adjudicada en el proceso licitatorio ID N° 591-33-LR19, de 18 de
diciembre de 2019, para la adquisicion del servicio integral para la provisién de
licencias para codificacion, agrupacion y anadlisis del sistema de clasificacion por:
grupos relacionados por el diagnostico GRD, segun consta en la resolucion exenta 2B
N° 2.134, de 5 de febrero de 2020.

Ademas, el citado numeral 442 del
procedimiento en analisis, en su letra ¢ Validar prefacturacion, indica especificamente
en Casos Outlier®, que todos esos casos deberan ser remitidos al Departamento de
Control para su revisidén, segun lo dispuesto en el manual de procedimiento de
auditorias Outlier vigente, en circunstancia que esa dependencia actualmente se
denomina Departamento Contraloria de Prestaciones, segln lo establece la referida
resolucién exenta N° 4A/28, de 2019.

, El hecho de que el manual de procedimientos
relativo al proceso de pago no se encuentre actualizado podria propiciar a errores o
confusiones en las operaciones, o que las mismas no sean sometidas a todos los
controles previstos para ello, con el consiguiente riesgo de que se puedan generar
pagos erroneos. , .

22 Gestor Comercial: Encargado de la validacion de cuentas, asegurando la pertinencié y completitud
de la documentacién que las respalda, segun resolucién exenta 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017,

. de FONASA. -

\

2 gistema IAmetrics: Aplicativo que permite gestionar el CMBD de forma online. Mediante sus distintos
médulos se puede validar la informacién codificada, agrupar episodios en GRD, codificar egresos,
explorar la informacion; generar y distribuir listados, de acuerdo a lo sefialado en la resolucion exenta
3H/N® 3.432, de 31 de agosto de-2017, de FONASA.

2 QOutlier: Casos con estadia por sobre el punto de corte superior establecido en la norma MINSAL
2014, es decir consumié mas dias de estadia que el promedio de casos para ese GRD. Fuente: -
Resolucién N° 46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA, que aprueba bases administrativas, técnicas,
sus.anexos y formato de contrato, de licitacién publica para compra de servicios de salud de resolucion
de patologias agudas o agudizadas, a través de mecanismo de pago por grupos relacionados ) por el
diagnéstico (GRD).
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Lo expuesto vulnera lo previsto en los
numerales 1y 38dela menmonada resolucion exenta N° 1.485, de 1996, de este
Organismo de Control, los cuales sefalan, en lo que interesa, que el director de toda
institucion publica debe asegurar no solo el establecimiento de una estructura de
control interno adecuada, sino también la revision.y actualizacién de la misma para
mantener su eficacia; y que los directivos deben vigilar continuamente sus
operaciones y adoptar inmediatamente las medidas oportunas ante cualquier
evidencia de irregularidad o de actuaciéon contraria a los principios de economia,
eficiencia o eficacia, respectivamente.

: Tampoco se aviene con el principio de control
previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la fey N° 18.575, Organica Constitucional
~de Bases Generales de la Administracién del Estado.

Al respecto, FONASA sefiala en su oficio de
respuesta que, a propdsito de la actualizaciéon de procesos en el contexto de la
licitacion vigente y de acuerdo con las nuevas instrucciones internas para la revision
administrativa de cuentas GRD de la Red Integrada -publico privada- debido a la
situacion de  pandemia por SARS-CoV-2, el Procedimiento para. gestionar el
mecanismo de pago por resultados por. GRD, aprobado a través de la referida
resolucion exenta 3H/N° 3.432, de agosto de 2017, fue modificado mediante Ia
resolucion exenta 3G/N°35, de 15 de julio de 2022, de ese origen, que adjunta.

- Atendida la medida adoptada por la entidad,
procede subsanar la observacién. :

1.2. Falta de formalizacién de las instrucciones internas para la revisién
administrativa de cuentas GRD integrada COVID.

A través de correo electrénico de 9 de
nowembre de 2020, la Jefa de la Divisién de Comercializacion de FONASA, sefiora
Maria Soledad Mena Noriega, envié a su equipo las instrucciones internas para la
revision administrativa de cuentas GRD de la red integrada COVID?, el cual
comenzaria a regir en igual data. Seguidamente, el dia 23 de igual mes y afo, remitié
por el mismo medio, una minuta complementaria del citado documento.

En tales instructivos, se reducen los aspectos
a revisar del Informe Estadistico de Egreso Hospitalario, IEEH?%®, estableciéndose
como datos relevantes para el paciente, la fecha de ingreso y egreso, nombre o RUN,
y para la identificacion del médico, el nombre y/o RUN y/o firma.

%5 Cuentas GRD de la red integrada: Son cuentas presentadas por prestadores por atenciones de
pacientes en el marco de los convenios con pago GRD.

% |nforme Estadistico de Egreso Hospitalario, IEEH: Formulario’ del Ministerio de Salud que deben
llenar los establecimientos de salud que contiene, entre otros: Datos administrativos —nimero de
egreso, nombre y cédigo del recinto hospitalario-; identificacién del paciente ~nombre, RUN, pasaporte,
“domicilio, sexo, etc, datos de la Hospitalizacion -ingreso, dias de estada, traslados, diagnostico
principal, otros- y datos del médico profesional tratante y/o que firma el alta. Fuente: Decreto exento N°
1.871, que aprueba norma general técnica sobre uso de formulario "informe estadistico de egreso
hospitalario" para la produccién de informacién estadistica sobre causas de egreso hospitalario y
(\ variables asociadas de la Subsecretarla de Salud Publica del M|n|steno de Salud.

\
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En lo referente a los mencionados
lineamientos, la sefiora Paula Carrefio Rojas, Jefa del Departamento de Gestion de
Convenios Modalidad de Atencion Institucional, MAI, mediante correo electronico de
10 de junio de 2022, indicé que el procedimiento administrativo para la validacion de
los pagos de las cuentas GRD de la red integrada COVID se encontraba establecido
en la aludida resolucion exenta 3H/N° 3.432, de 2017, de FONASA, afadiendo que
para la aplicaciéon concreta de dicho acto administrativo, a los funcionarios a cargo de
esa validacion les entregan orientaciones por correo electronico que; con mas o
menos restricciones, establecen criterios de revision de los antecedentes, respetando
en todo momento los marcos previstos en la citada resolucién.

Cabe precisar que el emitir instrucciones que
modifican las previstas en un procedimiento formal, sin la formalizacion
correspondiente, no se ajusta a lo previsto en el articulo 3°, inciso primero, de la ley
N° 19.880, que Establece Bases de los Procedimientos Administrativos que Rigen los
Actos de los Organos de la Administracion del Estado, el cual previene. que las
decisiones escritas que adopte la administracion se expresaran por medio de actos
administrativos, los que, de acuerdo con el principio de escrituracion, contemplado en
el articulo 5° del mismo texto legal, se expresaran por escrito.

Ademas, contraviene. lo dispuesto en los
citados numerales 1y 38 de la anotada resolucién exenta N° 1.485, de 1996, de este
origen y no se condice con el principio de control previsto en el articulo 3° inciso
segundo, de la menmonada ley N° 18.575.

FONASA reitera en su contestacion que, el
referido Procedimiento de Gestion de Cobro y Pago GRD, aprobado a través de la
aludida resolucién exenta 3H/N° 3.432, de 2017, fue modificado por medio de Ia
antedicha resolucion exenta 3G/N°35, de 2022, en la cual se describe la actualizacion
de procesos, de acuerdo a la licitacion vigente y a las nuevas instrucciones internas
para la revision administrativa de cuentas GRD de la Red Integrada publico privada,

“en el contexto de la pandemia por SARS-CoV-2.

: - En atencién a lo argumentado por la entidad
auditada, se subsana lo observado.

1.3. Falta de evidencia de la revision y aprobacion de las conciliaciones bancarias:

De la revisidn de las conciliaciones bancarias
de Ias cuentas corrientes de las Direcciones Zonales, DZ, que se detallan a
continuacién, correspondientes al mes de diciembre de 2021, se constaté que no
contaban con la firma ni visacién de los Sub Departamentos de Tesoreria y
Contabilidad, respectivamente, ambos del Nivel Central, situacién que no se condice
con lo estipulado en el numeral 9.6, de la resolucién exenta 2.2F N° 322, de 2019, que
actualiza “Normas vy procedimientos sobre cuentas corrientes bancarias ‘e
instrucciones para su conciliacion” de FONASA y ‘deroga resoluciéon exenta 3.1D/

- N° 5.039, de 30.09.2016", de igual origen, la cual dispone -en lo que interesa- que el

b

Sub Departamento de Tesoreria revisaray visara los informes de conciliacion bancaria

" de’las DZ, los cuales seran remitidos al Sub Departamento de Contabilidad para’su

control, conformidad y firma.
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Tabla N° 2: Detalle de cuentas corrientes de las Dlrecmones Zonales.

NUMERO DE
BANCO CUENTA CORRIENTE ASIGNADA

Direccién Zonal Norte

Direccién Zonal Centro Sur

Direccion Zonal Sur

Direccién Zonal Centro _Norte

Direccion Zonal Norte
Direccién Zonal Centro Norte
- Direccién Zonal Sur
Direccion Zonal Norte

Direccion Zonal Centro Sur
Fuente: Elaboracion propia en-base a la informacion proporcionada-por FONASA.

Ademas, del anélisis de las conciliaciones
bancarias de igual mes y ano de las cuentas corrientes del Nivel Central, NC, se
advirti6 que estas no registraban la firma del Sub Departamento de Contabilidad, lo
cual contraviene lo dispuesto en el numeral 9.4 de la referida resolucién exenta 2.2F
N° 322, de 2019, que establece, en lo principal, que los informes- de conciliacion
bancaria de todas las cuentas corrientes del Nivel Central una vez revisados y

firmados por el jefe del Sub Depto. De Tesoreria o quien lo subrogue, seran enviados B

a la aludida dependencia contable para que efectue su revisién, control y firma.

" Tales cuentas corrientes corresponden a las

siguientes:
Tabla N° 3: Detalle de cuentas corrientes del vael Central.
NUMERO DE '
BANCO CUENTA CORRIENTE ASIGNADA
Nivel Central

Fuente: Elaboraci6n propia en base a la informacion proporcionada por FONASA.
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Igualmente, ambas situaciones vulneran el
principio de control previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la referlda ley

‘N®18.575.

Sobre esta materia, el servicio fiscalizado
precisa en su respuesta gque las conciliaciones bancarias elaboradas por las

direcciones zonales no se imprimen con el objeto de minimizar el uso del papel, lo cual

no significa que no sean sujetas a un proceso de revisién y observaciones e
intervenciones en caso de ser necesario.

En cuanto a las conciliaciones bancarlas
confecmonadas por el nivel central, afiade que ellas fueron visadas y firmadas por el
Jefe del Departamento de Finanzas, quien, ademas, cumplia en forma transitoria la

funcién de jefatura del Sub Departamento de Contabilidad; dado que ese cargo se

encontraba vacante, pero que actualmente es ejercido por una jefatura subrogante,
quien cumplira esas funciones.

Agrega que debido a lo expuesto se

realizaron los ajustes pertinentes con el objeto de dar cumplimiento al mencionado

procedimiento vigente sobre la materia, imprimiendo las caratulas de las
conciliaciones bancarias, las cuales deben ser visadas y firmadas por quien
corresponde, adjuntandolas luego a cada expediente.

Si bien la entidad informa las acciones
desplegadas con el objeto de dar cumplimiento al aludido procedimiento sobre
cuentas corrientes .bancarias, no proporciona los antecedentes que respalden su
aplicacion. Ello, sumado a que la objecién formulada constituye un hecho consolidado,
procede mantener lo observado.

: Sobre la materia, en lo sucesivo, el servicio
debera cumplir con Ios procedimientos de control establecidos para las conciliaciones

~ bancarias.

1.4. Falta de formalizacion de los procedimientos de elabdracién, revisiéon y
aprobacion de las conciliaciones bancarias dei Servicio de Bienestar de FONASA.

Adicionalmente se detectd que el proceso de
conciliacidon bancaria de las cuentas corrientes N°S
respectivamente,
pertenecientes al Servicio de Bienestar de FONASA, no esta contenido en la

‘resolucion exenta 2.2F N° 322, de 2019, antes mencionada, ni en otro documento
- dictado al efecto, situacién que infringe lo dispuesto en el numeral 45 de la aludida

resolucion exenta N° 1.485, de 1996, que establece, en lo que interesa, que la

. documentacion relativa a las estructuras de control interno debe incluir datos sobre la

A

A

estructura y politicas de una institucién, sobre sus categorias operativas, objetivos y
procedimientos de control. Esta informacion debe figurar en documentos tales como
la guia de gestion, las politicas administrativas y los manuales de operacion y de
contabilidad. ~
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| Lo anterior también contraviene el principio
de control previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la citada ley N° 18.575.

FONASA sefiala en su oficio de respuesta
que tales conciliaciones bancarias son efectuadas en conformidad a las normas
impartidas por la Superintendencia de Seguridad Social, SUSESO, quien fiscaliza el
Servicio de Bienestar, de acuerdo, alo dispuesto en la circular N° 3.268, de 2016, de
esa procedencia, siendo los estados fmanmeros remitidos anualmente a dicha
repamCIon

Ademas, precisa que se esta elaborando un
procedimiento especial para la elaboracién de las mencionadas conciliaciones
bancarias.

En atencion que el hecho observado
corresponde a una situacion consolidada, sumado a que la elaboracién del
procedimiento esta-en proceso, el cual, de concretarse tendra efectos en el futuro, la
observacion se mantlene

Por lo anterior, esa entidad debera
proporcionar a este Organismo de Control los antecedentes que demuestren el estado
de avance de la confeccién del procedimiento asociado a la elaboracion de las
conciliaciones bancarias de las cuentas corrientes observadas, en un plazo de 60 dias
habiles, contado desde la recepcién del presente informe final.

1.5. Inconsistencia entre los bienes del repositorio virtual del CMBD? con los
detallados en la arquitectura del protocolo de contingencia.

De acuerdo con el documento denominado
“Protocolo de contmgencna al fallar el FTP"2, la arquitectura del hardware en que se
encuentra el CMBD esta compuesta por dos equipos que cumplen la funcién de
servidores denominados "foprd01mftin” y "foprd01mftin”.

Por su parte, a través de correo electrénico de
19 de abril de 2022, el Jefe de Departamento de Proyectos Tl de la Divisién
Tecnologias de la Informacioén de FONASA remitié, entre otros, el detalle del servidor
del repositorio virtual del CMBD, el que daba cuenta de solo uno.

Lo expuesto advierte una inconsistencia en la
informacién del eqmpamlento asociado al servidor computacional perteneciente a la
carpeta compartida virtual -dispuesta por FONASA para que los prestadores alojen
las bases de datos que tiene el citado CMBD-, pues la nébmina remitida en el

27 Conjunto Minimo Béasico de Datos (CMBD): Base de datos clinicos y administrativos que proceden
de la historia clinica del paciente, los cuales se obtienen al momento de la codificacion del egreso y
permiten construir las agrupaciones por tipos de casos de GRD, segln la resolucién exenta
3HIN® 3.432, de 31 de agosto de 2017, de FONASA, que aprueba procedlmuento para gestion del
mecanismo de pago por resultados por GRD.

28 FTP (File Transfer Protocol o Protocolo Seguro de Transferencia de Archivos): Protocolo del nivel de
aplicaciéon que permite la transferencia y manipulacién de archivos sobre un flujo de datos fiable. Es

(\ utilizado para proporcionar la seguridad a los datos y permite ser usado con otros protocolos de
seguridad.
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“mencionado correo electronico no se ajusta con la arquitectura contemplada en el
referido protocolo.

, Dicha inconsistencia no se -aviene con lo

previsto en el numeral 43 de la anotada resolucion exenta N° 1.485, de 1996, de este

- origen, que indica que las estructuras de control interno y todas las transacciones y

hechos significativos deben estar claramente documentadas y la documentacion debe
estar disponible para su verificacion. -

_ Tampoco se condice con lo especificado en la
Norma Chilena NCh-ISO N° 27.001, de 2013, del Instituto Nacional de Normalizacion,
sobre Tecnologia de la informacion - Técnicas de seguridad - Sistemas de gestion de
la seguridad de la informacion - Requisitos, que en su numeral 6.1.3, establece que la
organizacion debe definir y aplicar un proceso de tratamiento de riesgo de la seguridad
de la informacion.

Asimismo, incumple el principio de control
previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la antes dicha ley N° 1_8.575.

- La entidad auditada manifiesta en su

respuesta que Ia inconsistencia de los servidores obedece a que el aludido protocolo

- se refiere ‘a la solucidn técnica que se esta implementando para mantener la

continuidad operacional del servicio del FTP, afiadiendo que se encontraban en

proceso de dar cumplimiento al referido documento, en cuanto al nimero de
servidores, los cuales quedarian operativos en el mes de septiembre de 2022.

Sobre el particular, y mientras . lo
argumentado por la entidad no se concrete, procede mantener la situacion objetada.

| FONASA debera - acreditar
documentadamente a esta Contraloria General la implementacién del servidor, de
acuerdo con la arquitectura contemplada en el referido protocolo, en el plazo de 60
dias habiles, contado desde la recepcién de este informe.

2. Situaciones de riesgo no controlados por el servicio.
- Conciliaciones bancarias elaboradas en forma manual.

Del analisis de las conciliaciones bancarias

confeccionadas por FONASA al 31 de diciembre de 2021, se constaté que de las 27

cuentas corrientes que ese Fondo posee, correspondientes a las Direcciones Zonales,

del Nivel Central y del Servicio de Bienestar, 16 de ellas se elaboraban en forma

manual mediante una planilla Excel, lo que diferia del resto, las cuales eran efectuadas

~ por medio del aplicativo denominado “Conciliacién Bancaria” de esa reparticion,

situacion que fue confirmada por el sefior Oscar Ayala Vasquez, funcionario del Sub
Departamento de Tesoreria, mediante correo electronico de 29 de abril de 2022.

Consultado FONASA sobre la materia, la

sefiora Maria Eugenia Gana Carrasco, Jefa del Subdepartamento de Tesoreria de la

. entidad auditada, manifestd por intermedio de correo electrénico de 23 de mayo de
&\{\ 2022, que se ha continuado realizando ese proceso a través de planillas en formato -

\
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Excel, sin contemplar otros aphcatwos por cuanto se han evaluado sus costos y
resultan muy onerosos. .

A continuacion, se detallan las cuentas
corrientes cuyas conciliaciones bancarias son efectuadas en forma manual:

Tabla N° 4: Cuentas corrientes cuyas conciliaciones bancarias son realizadas en
forma manual.

v oo | R, | Moz
1 11103
2 11103
3 11103
4 11103
5 , 11103
6 11103
7 - 11103
8 1103
9 ~ 11103
10 11103
11 11010
12 ) 11102
13 ' ' 11102
15 ' 11102
16 11102 .

Fuente: Elaboracién propia en base a la informacién entregada por el Subdepartamento de Tesoreria
del Departamento de Finanzas de FONASA.

Sobre la materia, se debe senalar que el
realizar las conciliaciones bancarias manualmente conlleva el riesgo de cometer
errores en su elaboracién afectando la integridad y confiabilidad de los datos, toda vez
que esta modalidad no cuenta. con mecanismos de control que permitan
resguardarlos.

_ La situacion descrita no se aviene con lo
previsto en los numerales 46 y 51dela referida resolucion exenta N° 1.485, de 1996,
de este origen, los cuales sefialan que la documentaciéon sobre transacciones y
hechos significativos debe ser completa, exacta y facilitar el seguimiento de las
transacciones o hechos (y de la informacién concerniente) antes, durante y después
de su realizacioén, y que el registro inmediato y pertinente de la informacién es un factor
esencial para asegurar la oportunldad y fiabilidad de toda la informacién que la
institucibn maneja en sus operaciones y en la adopcion de sus decisiones,
respectivamente. ,
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|

_ También contraviene el principio de control
dispuesto en el articulo 3°, inciso segundo, de la mencionada ley N° 18.675.

El servicio fiscalizado manifestdé en su

_ respuesta que no era posible afirmar que el confeccionar los referidos reportes en

forma manual implicara el riesgo de cometer errores en su elaboracion afectando la
mtegrldad y confiabilidad de los datos.

Ademas, indica que el oficio N° E64326, de

*30. de diciembre de 2020, de este origen, que imparte instrucciones a los Servicios e

Instituciones del Sector Publico para el ejercicio contable afio 2021, no sefiala que las
conciliaciones . bancarias deban ser realizadas de forma automatizada

exclusivamente.

B

\

Agrega, que Ila informacibn para Ia
elaboraCIon de las conciliaciones bancarias se extrae del Sistema de Gestidon

Financiera del Estado, SIGFE, y de la cartola bancaria, por lo que los saldos deben

ser coincidentes y sus diferencias justificadas por los movimientos pendientes, los.
cuales se revisan, sobre todo aquellos con data superior a un mes, entregandose las
instrucciones necesarias para ir corrigiendo los procesos. '

Anade que, comprar un sistema en linea para
efectuar el proceso con una sola herramienta es demasiado costoso, pues una
conciliacién no es solo validar los registros ingresados a SIGFE con lo abonado o
cargado en el banco, complementando que la herramienta de conciliacién bancaria de
SIGFE 2.0 no operaba con el banco Scotiabank, con el cual mantenia convenio.

Sin perjuicio de lo anterior, corresponde
sefialar que el confeccionar las conciliaciones bancarias en planillas electrénicas
(Excel), aumenta la probabilidad de errores producto de las digitaciones o a la alta

'vulnerabilidad de las mismas, pudiendo afectar directamente los registros contables.

Ademas, el alto nimero de transacciones en las cuentas corrientes, cuyas
conciliaciones se efectuan con este método, dificulta el control e identificaciéon de
posibles errores y/o irregularidades.

Por su parte, la automatizacion de este
procedimiento de control permitiria una reduccion en los tiempos involucrados en el
mismo, por cuanto demandaria menos recursos -horas hombre destinadas a ello-, y a
la vez, eliminaria el error humano.

Ahora bien, considerando que el servicio en
su'respuesta, si blen argumenta que la automatizacién del proceso de control en
analisis le resulta demasiado oneroso para ser aplicado en las 16 cuentas corrientes
detalladas en la citada tabla N° 4, no aporté antecedentes o estudios que lo avalaran,
por lo que corresponde mantener la observacion. |

27



~ CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
~ UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

Al respecto la entidad debera en lo sucesivo
adoptar Ias medidas tendientes a automatizar el proceso de elaboracién de las
conciliaciones bancarias, velando con ello por la integridad y confiabilidad de los datos
registrados en las mismas, informando documentadamente, el avance de las
gestiones efectuadas sobre la materia en un plazo de 60 dias habiles contado desde
la recepcion.de este informe.

IIl. EXAMEN DE LA MATERIA AUDITADA

- Entre los objetivos institucionales del Fondo
Nacional de Salud se encuentra “Crear e implementar mecanismos de compra
sanitaria a prestadores que se enfoquen en la resolucion integral y riesgo compartido,
asociados a los resultados sanitarios de la poblacién asegurada®, segun lo informado
en la mencionada cuenta publica participativa gestion 2020 de FONASA.

En ese contexto, y como se indicé
anteriormente, de acuerdo a lo sefialado en dicha cuenta publica, para la gestién de
la Red Integrada FONASA establecié convenios con diversos prestadores privados de
salud, de manera de aumentar su capacidad, dictando normativas asociadas al
ingreso, gestion y pago de estas atenciones.

Ahora bien, como cuestiéon previa, se debe
mencionar que mediante la citada resolucién exenta 3H/N° 3.432, de 2017, de
FONASA aprobd el “Procedimiento para la gestion del mecanismo de pago por
resultados por GRD”, conforme el cual esa reparticion -a contar del afio 2009- compra
centralizadamente los servicios de atencion de pacientes criticos en clinicas privadas,
con el proposito de complementar la brecha de camas hospitalarias existente en la
red publica.

Cabe senalar que, en el antes dicho acto
administrativo se explicitan, en lo principal, los siguientes hitos del proceso:

) Determinacion de las necesidades sanitarias y gestién del mecanismo de
compra.

El Departamento de Comercializacién del
Fondo, en base a la informacién generada desde la Subsecretaria de Redes
Asistenciales, determina el nimero de camas a comprar y-establece el mecanismo de
pago, correspondiente al desembolso asociado a Grupos Relacionados por el
Diagnéstico, GRD, el cual consiste en un sistema de clasificacién diagnéstica de salud
que estructura y organiza las prestaciones de servicios de manera eficiente, acorde a
las necesidades de los pacientes, estimando el presupuesto asociado y el gasto
efectivo a nivel nacional, de acuerdo al comportamlento histérico.

Seguidamente, con la finalidad de

‘operativizar las necesidades sanitarias detectadas, se gestiona el mecanismo de
compra que maximice los recursos asignados y entregue prestaciones de calidad a
los pacientes, cuyo proceso considera desde la generacion del modelo de compra,
incentivos y definiciones contractuales que guiaran la adquisicion de las prestaciones

(\ de salud a los prestadores publlcos y privados, hasta el procedimiento de compra bajo

A
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las disposiciones de la ley de compras y contrataciones plblicas y las dispuestas por
FONASA sobre la materia.

Una vez generado el mecanismo de compra,
se debe proceder al control de la ejecucidn de los convenios, actividad que es liderada
por el citado Departamento de Comercializacién, a través de la designacion de un
administrador de contrato, quien vigilara su cumplimiento en calidad y oportunidad con
el objeto de asegurar la entrega de prestaciones a los beneficiarios. '

Por su parte el prestador de salud
(adjudicatario) designara al coordinador de convenio como contraparte del citado
acuerdo. ,

1- Derivacion y alta de pacientes.

El -inicio del proceso de derivacién se
constituye con el envio de pacientes hacia los prestadores en convenio GRD, lo cual
puede ser llevado a cabo por los hospitales publicos del Sistema Nacional de Servicios
de Salud desde cualquier servicio clinico -unidades de emergencia o servicios de -
urgencia, unidades de pacientes criticos, etc.- mediante la intermediacion de la citada
Unidad de Gestidén Centralizada de Camas, UGCC, de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del MINSAL, quien traslada de acuerdo a la evaluacién previa de la
condicion clinica del paciente y su necesidad de atencién médica, en base a la
disponibilidad de oferta de camas y a un ranking establecido seguln los criterios
especificos  de derivacion, proceso que es efectuado por medio de la plataforma
UGCC?, https://ugcec.minsal.cl.

Luego, una vez que el paciente ha sido
enviado al correspondiente establecimiento de salud, se crea automaticamente el
caso en el citado Sistema de Validacion y Pago Right Now de FONASA, el cual
también es desplegado en el portal del prestador.

- Posteriormente, cuando el asegurado es
atendido integralmente y dado de alta por el ente de salud al cual fue enviado, el
hospital de origen y la UGCC deben cerrar el caso en la plataforma UGCC, no
pudiendo existir modificaciones en dicho aplicativo, dando paso al registro por parte
del prestador en el sistema Right Now.

s  Gestion de cobro y pago.

Una vez que el caso se encuentra en estado
_ cerrado, el prestador debe completar los datos solicitados por el referido sistema Right
Now -cédigo GRD, monto GRD y monto ajuste de tecnologia, AT**, para continuar

2% plataforma Informatica UGCC: Sistema mediante el cual se coordina, monitorea y respalda toda
solicitud de gestion de derivacion de pacientes, ya sea, por requerimientos de camas o procedimientos
urgentes, efectuadas solo por los hospitales publicos del pais. Fuente: Manual de funcionamiento de la
Unidad de Gestién Centralizada de Camas, del Ministerio de Salud afio 2018. -

30 AT: Ajuste de tecnologia, que consiste a terapias o dispositivos de alta complejidad utilizados en el
tratamiento del paciente durante el episodio de hospitalizacién y seran pagadas como un valor adicional

\
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tramitandolo en. estado codificado, debiendo el prestador anexar antecedentes tales
como, informes de codificacion y estadistico de egreso hospitalario, epicrisis médica,
protocolo operatorio de corresponder;'y formulario de categorizacién de usuarios por
dependencia y riesgo (CUDYR).

‘A su vez, en forma paralela y diaria, el gestor
comercial®' debe mgresar al aludido aplicativo nght Now para camas GRD y revisar
los casos que estén en estado de prefacturado con el objeto de iniciar su validacion.
Si durante dicha instancia, se detecta la ausencia o inconsistencia de los
antecedentes, el referido gestor debe comunicarse con eI prestador para que realice
las regularizaciones que correspondan.

Una vez subsanada dicha situacién, este
ultimo debe remitir la informacién del Conjunto Minimo Basico de Datos CMBD, a
FONASA para continuar con el proceso de prefacturacion.

Posteriormente, el prestador realiza la carga
de los datos del CMBD al sitio SFTP3, Protocolo Seguro de Transferencia de Archivos,
dispuesto por FONASA, siendo revisada y validada por el profesional informético del
Departamento Mecanismo de Pago - GRD del nivel central de dicha reparticion.

Luego de anexados los antecedentes en el
Sistema de Vahdamon y Pago Right Now y enviado los CMBD correspondientes, el
prestador debera generar en dicho sistema la prefacturaciéon del caso, lo cual es
revisado y validado por el gestor comercial, quien debe solicitar diariamente a la
Unidad GRD del Nivel Central informar los datos contenidos en el sistema ALCOR
GRD de la empresa SIGESA Chile, que permita validar los egresos prefacturados por
los prestadores.

Igualmente, una vez entregados los datos por
la Unidad GRD el gestor comercial debe revisarlos y validarlos con la informacién de
los casos contenidos en el sistema Right Now, con el fin de asegurar que los registros
administrativos y clinicos codificados en cada egreso cumplan con el formato y la
normativa vigente para FONASA en materias de GRD, ademas de evitar errores u
omisiones por parte del prestador que alteren el proceso de pago.

Seguidamente, todos los casos validados
correctamente deben ser analizados para definir si pasan a una revision técnica por
parte del Departamento Auditoria Cuenta Médicas o Departamento Mecanismo de

al valor GRD. Fuente: Punto 9.1 Definiciones Generales, de Ia resolucion N°46, de 5 de octubre de
2018, de FONASA. v
3 Gestor Comercial: Encargado de la validacion de cuentas, asegurando la pertinencia y completitud
de la documentacién que las respalda, segun resolucion exenta 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017,
de FONASA.
32 Estado prefacturado: Se entiende cuando las entidades prestadoras de servicio han cumplido con
ingresar al sistema informatico vigente para ello los antecedentes de cada egreso hospitalario conforme
“lo dispone el punto 15.1 Pre-facturacion, de la resolucién N°46, de 5-de octubre de 2018, de FONASA.
- %8 Sitio SFTP (Secure File Transfer Protocol o Protocolo Seguro de Transferencia de Archivos):
Protocolo del nivel de aplicacion que permite la transferencia y manipulacion de archivos sobre un flujo
de datos fiable. Es utilizado para proporcionar la seguridad a los datos y permite ser usado con otros
Q protocolos de seguridad, segun resolucion exenta 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017, de FONASA.

N
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Pago - GRD, o de lo contrario pasaran a su autorizacion, para tales efectos-el gestor
- comercial debe verificar si aquellos aprobados en la prefacturacién corresponden a
casos Outlier-o Inlier®?, seglin lo determine el sistema Right Now.

Cabe agregar que el Departamento de
. Contralorla de Prestamones debe realizar una revision clinica completa del paCIente
de los casos determlnados como Outlier.

: Por ultimo, el encargado del Departamento de
Programacion Financiera crea los grupos de pagos y gestiona el compromiso
presupuestario correspondiente, entre otras labores, para luego solicitar al prestador,
- através del sistema Right Now, el documento tributario para generar el pago.

Una vez ingresada la factura o boleta al citado
aplicativo el encargado de la seccién de contabilidad revisa la consistencia entre dicho
documento y la informacion de respaldo administrativa y legal que exige la normativa
aplicable para cada caso en particular, tales como resoluciones, orden de compra y
compromiso presupuestario, siendo aquellos validados y autorizados procesados en
el referido SIGFE, donde se efectua el devengamiento contable, para luego ingresar
en el sistema RN el ID del devengamiento contable dado por el SIGFE, procediendo

en forma posterior, a ingresar las coordenadas de la tarjeta para autorizar el
devengamiento contable, quedando listo el pago bajo la modalidad de proceso pago

centralizado, PPC, ejecutado por la Tesoreria General de la Republica.

A continuacién, se presentan en forma
resumida los montos facturados y la cantidad de prestaciones realizadas por los
recintos de salud, entre el 1 de enero de 2020 y 31 de diciembre de 2021, exponiendo
en detalle las diez clinicas que recibieron los mayores pagos al respecto:

Tabla N° 5: Montos pagados y prestaciones realizadas por los establecimientos de salud
durante el periodo auditado.

_ PORCENTAJE. :
MONTO CANTIDAD DE MONTO CANTIDAD
PRESTADOR FACTURADO ATENCIONES FACTURA- DE
‘ $ REALIZADAS DO ATENCIO-
. NES
Clinica Indisa 28.953.433.626 2.115 9% 10%

- Clinica Ensenada 27.467.256.280 1.401 9% 6%
Clinica Davila ySS:rvicios Médicos 23.024.138.659 2168 7% 10%
Pontificia Univgrr?iiliad Catélica de 22 892 401.750 1607 7% 7%

Clinica Colonial S.A. 18.591.447.765 989 6% 4%

Clinica Bicentenario SpA 16.132.084.935 1.257 5% 6%
BUPA Servicios Clinicos S.A. 11.742.013.323 997 4% 5%
Clinica Santa Maria S.A. 11.165.066.238 973 4% 4%
Clinica Vespucio 10.689.533.120 909 3% 4%

34 nlier: Casos con estadias que se encuentran entre el punto de corte inferior y punto de corte superior,
segun resoluciéon N° 46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA, que aprueba bases administrativas,
técnicas, sus anexos y formato de contrato, de licitacion publica para compra de servicios de salud de
resolucion de- patologias agudas o agudizadas, através de mecanismo. de pago por grupos
relacionados por el diagnéstico (GRD).

31



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

' : PORCENTAJE
, MONTO | CANTIDAD DE MONTO CANTIDAD
PRESTADOR FACTURADO ATENCIONES FACTURA DE
_ $ REALIZADAS - ~| ATENCIO-
DO
| | NES
Hospital CI|n|<éc;1il]Jen|y_erSIdad De 9 551.674.699 | 917 | 3% 4%
- Sub Total ' 180.209.050.395 13.333 57% - 60%
Otros 47 esmgﬁ,‘:"dﬁ”ms desalud | 434 452 330626 8818  43% 40%
TOTAL 7 : 314.661.381.021 22.151 100% 100%

Fuente; Elaboracion propia de acuerdo a la |nforma0|on de la base de datos denominada “casos GRD 2020-2021
y SIGFE INF.CGR xIsx" de Ios pagos por mecanismo GRD, periodo 2020 y 2021.

' Del analisis efectuado sobre las distintas
etapas del mecanismo de pago GRD, de las referidas prestaciones y de los sistemas
utilizados para su control, se establecieron las siguientes situaciones:

A. Sobre las contratamones de prestaciones de servicios de salud con clmlcas
privadas. :

Como se indico, se revisé una muestra de
100 casos extraida principalmente de los ocho establecimientos de salud privados con
mayores derivaciones de pacientes y montos adjudicados para la-compra de servicios
de salud de resolucion de patologias agudas 0 agudizadas, a traves del mecanismo
de pago por Grupos Relacionados por el Diagnéstico, en el periodo auditado, esto es,
las clinicas' Ensenada, Colonial, Pontificia Universidad Catohca de Chile, Indisa,
Davila, Santa Maria, Blcentenarlo y BUPA.

Ahora bien, de la revisién de la modalldad de
compra utnhzada para la adquisicion de las prestaciones que se estaban pagando en

los casos revisados, se determinaron las siguientes observaciones:
L ,

{ ’ . PR . »
3.  Aumento del monto del contrato celebrado con clinicas privadas, por sobre lo
autorizado en el reglamento de la ley de compras publicas.

FONASA mediante la resolucion N° 46, de 5
de octubre de 2018 de ese origen, tomada de razén por esta Contraloria General el
13 de noviembre de igual afio, aprobd las bases administrativas, técnicas, sus anexos
y formato de contrato de licitacién publica para la compra de servicios de salud de
resolucion de patologias agudas o agudizadas, a través de mecanismo de pago por
Grupos Relacionados por el Diagnéstico (GRD), cuya vigencia ascendié a 36 meses
contado desde la total tramitacién de la resohucién que apruebe el contrato.

En ese contexto, mediante la resoiucién
2.JIN° 36, de 15 de febrero de 2019, de FONASA, cursada por este Organismo de
Control el 11 de marzo de igual afio, fue adjudicada la licitacién ID 591-24-LR18 a los
proveedores clinicas Ensenada, Davila, Colonial, Bicentenario y BUPA, entre otras,

. por montos contratados originalmente, a través de résoluciones exentas, que
ascendieron a $4.209.483.428, $1.152.601.155, $4.017.570.651, $2.258.822.455 vy
~ $1.152.601.155, respectlvamente

V D
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! Al respecto, durante la revision se determiné

" que ademas de las resoluciones exentas que aprobaron las contrataciones por 10s

montos citados, se emitieron sucesivos actos administrativos que ampliaron las

_prestaciones adjudicadas originalmente, acrecentandolas entre un 284,13%, para el

- caso de la Clinica-Colonial y un 781,20%, en el caso de la Clinica Davila, segun se
muestra en la siguiente tabla:

Tabla N° 6: Detalle de clinicas con aumentos a sus contratos originales.

\° DE MONTO MONTO TOTAL
0/
NOMBRE | ResoLUCiON | CONTRATO - AUMENTO | ¢onrrATADO | 2 AUMENTO
ORIGINAL | CONTRATO DEL MONTO
CLINICA | EXENTA/ & o (1+2) e
FECHA . 2 $ ‘
2878069/
2BIS00l, | 4.200.483.428 |
- I 6.730.648829|
Ensenada . 19.626.143.417 366,24
| 2Br150sy 6.386.011.160 |
01-10-2020 386.011. »
2B/5398/
o1 2.300.000.000
5B/8858/
oo be o | 1152601.155
o 4.200.000.000
Davila 10.156.684.072 781,20
2B/122/ 804.082.917 ’
31-12-2020 082,
2B/2037/
05050001 4.000.000.000
2B/8074/
11062019 | 4017570851
I 2334979568 B |
Colonial |- 15.432.702.900 284,13
2B/14838/ 5.080.152.681
24-09-2020 080.152.681
2B/10.653/
R 4.000.000.000
2B/9343/
aesed, | 2.258.822.455
2B/15049/
| Bicentena- | 01-10-2020 2000000000| - s 527 455
rio : ' ’ 309,90
2B/16147/ -
0112090 5.000.000.000
2B/8863/
ropesng | 1152601155
2B/2062/
BUPA | 2812002 294.216.763 | 6.446.817.918 459,33
2B/16064/ .
oo 5.000.000,000| |
TOTAL [ 12.791.078.844 | 48.130.091.918 | 60.921.170.762

V Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién proporcionada por FONASA.
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- El hecho de que los reiterados aumentos de
contrato hayan -alcanzado, en relacion al valor original adjudicado, los porcentajes
expuestos en la tabla precedente, transgrede el articulo 77, nimero 6 del decreto
N° 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda, que Aprueba Reglamento de la ley
N° 19.886, de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de
Servicios, el cual no permite un aumento del acuerdo mas alla de un 30% del monto
inicialmente pactado, lo que en la especie fue superado ampliamente.

Ahora bien, en cuanto a las resoluciones
exentas expuestas en la tabla anterior, relacionadas con las modificaciones de los
acuerdos en las que se incorporaron nuevos beneficiarios®® y se aumentaron los
montos a pagar, se debe sefialar que en el caso de prorrogas o renovaciones de
contratos, al implicar un nuevo convenio, sera el monto de este ultimo el que habra que
considerar para determinar si el respectivo acto aprobatorio se encuentra afecto al
control previo de legalidad de esta Entidad de Control (aplica criterio contenido en el
dictamen N°17.785, de 2018, de este origen).

Por otra parte, en aquellos casos en que,
junto a las bases, se aprueba el modelo de contrato, como ocurri6é en la especie, el
acuerdo y sus modificaciones se encontraran exentos del control de legalidad que
debe realizar esta Contraloria General, conforme a lo previsto en el articulo 12, letra
A) numeral 12.1 inciso 2°, de la resolucién N° 7, de 2019, que Fua Normas sobre
Exencién del Tramite de Toma de Razén, de este origen.

: No obstante lo anterior, las citadas
resoluciones exentas detallas en la tabla N° 6, al agregar beneficiarios distintos de los
originalmente establecidos en la licitacion de que se trata -aumentando el valor de los
acuerdos originales de $12.791.078.844 a $60.921.170.762- realizaron cambios
sustanciales que no caben dentro del concepto de una modificacién del convenio
primitivo, por lo que debié efectuarse una nueva licitacién o contratacién directa, y no
realizarse por la via de la modificacién, como sucedi6 en la especie.

Ello, conforme a lo establecido en los
considerandos de los anotados actos administrativos exentos modificatorios, que
sefialan que durante la ejecucion del contrato se increment6 la cantidad de
derivaciones-al sector privado, con el objeto de dar cumplimiento a lodispuesto en el
articulo 3° de la ley N°19.966, que Establece un Régimen de Garantias en Salud, en
el sentido de garantizar el.acceso, calidad y oportunidad a las prestaciones de salud
que se otorgan a los beneficiarios de FONASA no contempladas en las Garantias
GES, las cuales no pueden sufrir menoscabo y las sucesivas modificaciones de las
Garantias Explicitas en Salud, GES, toda vez que el acuerdo original se celebré para
los pacientes en estado critico.

3 De acuerdo a lo establemdo en la resolucuSn exenta 2B N° 15.038, de 1 de octubre de 2020, de

FONASA, que en el numeral 4 de su considerando, sefiala que durante la ejecucion del contrato se

increments la cantidad de derivaciones al sector privado, con el objeto de dar cumplimiento de acuerdo

a lo dispuesto en el articulo 3° de la Iey N° 19.966, en el sentido de garantizar el acceso, calidad y

oportunidad a las prestaciones de salud que se le otorgan a los beneficiarios de FONASA no
{\) contempladas. en las Garanhas GES
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Lo constatado vulnera el principio de estricta

-sujecion a.las bases administrativas y técnicas que regulan -el proceso licitatorio -

previsto en el articulo 10, inciso tercero, de la anotada ley N° 19.886, toda vez que
conforme a lo establecido en los numerales 1 de las Bases Administrativas y
numerales 1, 2y 4 de las Bases Técnicas, los servicios se contrataron para patologias
agudas o agudizables de pacientes en estado critico y no para otro tipo de

beneficiarios, como se ha sefialado.

Ademas, no se aviene con los principios de
transparencia, control y responsabilidad en la administracion de los recursos publicos,
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que
estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idonea
administracién de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcion

" publica.

FONASA expone en su oficio de respuesta
en sintesis, que dada Ia naturaleza de los acuerdos suscritos, relativos a la compra de

~ servicios de salud, no se encuentra obligado a enviar un numero determinado e

’\f

individualizado de pacientes a los prestadores, pues ello depende de la necesidad de
derivaciones que requiera realizar la Red Asistencial Publica, y que se trate de
pacientes afectados por patologias agudas o agudizadas en estado critico, por lo que
no se puede concluir que las resoluciones cuestionadas hayan agregado
"beneficiarios distintos de los -originalmente establecidos en la licitacion de que se
trata, la adjudicacion y el correspondiente contrato", y que ello signifique cambios
sustanciales que no caben dentro del concepto de una modificacion del acuerdo
original, toda vez que lo que se contrata son prestaciones de salud en un nimero
indeterminado para derivar pacientes cuando las necesidades de cada servicio de
salud asi lo requiera.

Agrega que, es incorrecto concluir que el
incremento en la cantidad de derivaciones al sector privado se refiere a pacientes no
criticos, toda vez que los fundamentos de los actos administrativos nada dicen sobre
ello y tampoco innovan en la naturaleza o descripcion de los servicios contratados.

En cuanto a las resoluciones cuestionadas
plantea que se debe tener presente que los acuerdos administrativos pueden ser de
cuantia determinada o indeterminada, correspondiendo el primero cuando el monto
total a pagar es conocido con precisidn al momento su suscripcion, y el segundo
cuando aquel no lo es, siendo este Ultimo el caso de los contratos que suscribe
FONASA para la compra de atenciones de salud, pues no esta obligado a derivar un
numero determinado de pacientes a los prestadores durante la ejecucién de ellos.

AS|m|smo indica que la cualidad y posibilidad
de un-contrato administrativo, en orden a ser de cuantia indeterminada, se encuentra
reconocida tanto en el inciso tercero del articulo 11 del referido reglamento de la ley
de compras publicas, que dispone que "En situaciones en donde no sea posible -
estimar el monto efectivo de la contratacion, las Entidades deberan efectuar dicha
contratacion a través de una Licitacion Publica, para asegurar el cumplimiento de la
Ley de Compras", como en la resolucién N° 7, de 2019, de este origen, que fija normas
sobre exencion del tramite de toma de razén, que establece en su artlculo 6° que "En
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los actos de cuantia indeterminada, para los efectos de las resoluciones que se dicten
conforme a esta normativa, se estara al gasto estimado por el érgano de acuerdo a
parametros objetivos, cuyos antecedentes estaran a disposicién de la Contraloria
General’, es decir, la estimacion del gasto del convenio no altera su calidad de cuantia
indeterminada, pues solo se exige para el efecto de establecer si este estd 0 no sujeto
al tramite de toma de razén.

Anade que, por tratarse de procesos de
adjudicacion multiple, donde no corresponde necesariamente a un solo proveedor y
el monto de la compra es variable, no es posible definir una cuantia determinada para
cada contrato. .

Adicionalmente, en cuanto a la licitacion
publica GRD para el periodo 2017-2019, sefala que la Contraloria Regional
Metropolitana de Santiago (I CRM), se abstuvo de dar curso a las resoluciones N° 111
a la 141, todas de 2017, de FONASA, que aprobaban los acuerdos respectivos, por
“cuanto "los precios de dichos convenios no son determinados ni determinables", por
lo cual se acordé con este Organismo de Control que el monto maximo estimado se
fijaria en la resolucidon aprobatoria del respectivo contrato, el cual podria ser
aumentado, sin limitacién alguna durante su vigencia, con el sélo requisito de que el
anotado incremento se estableciera mediante resolucion fundada de FONASA, a la
cual debia acompanarse la garantia de fiel cumplimiento que considera esa
estimacion de aumento y la correspondiente certificacion de duspomblhdad
presupuestaria.

Expone que, ni las bases de la licitacion ni el
contrato modelo del anexo N° 9 de estas, contienen una clausula que regule el
aumento del acuerdo, acorde a lo dispuesto en el citado numeral 6 del articulo 77 del
mencionado reglamento de la ley de compras publicas, dado que dicha figura legal
seria incompatible con la naturaleza de este tipo de contrataciones, lo que fue
entendido asi por esta Contraloria General al tomar razén de la referida resolucion
N°46 de 2018, aprobatoria del pliego de condiciones.

Asimismo, indica que los montos estimados
de los convenios de la I|C|taC|on GRD se han ido ajustando conforme al gasto efectivo
en gque se ha incurrido y que exceden el 30% de los valores estimados originalmente
para cada uno de ellos, en atencién a que todos son de cuantia indeterminada.

También manifiesta que, de acuerdo con la
tabla N° 6 del presente informe, las primeras resoluciones que disponen el aumento
del monto estimado del contrato para las clinicas Ensenada y Colonial fueron dictadas
con fecha 4 de febrero de 2020, esto es, cuando estos llevaban 8 meses de ejecucion.

Al respecto, cabe precisar que mediante la ya
mencionada resolucién N° 46, de 5 de octubre de 2018, se aprobaron las bases
administrativas, técnicas, sus anexos y formato de contrato, de la licitacién pUblica
para la compra de servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudizadas

\{\ por el mecanismo de de pago por GRD.
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Dichas bases administrativas, en el acapite 1.

' lntroduccuon sefialan que FONASA requiere realizar la compra a nivel nacional de

servicios de salud con resolucion de patologias agudas o agudizadas, a través del
mecanismo de pago por GRD, segun el tipo de paciente y atencion, sea adulto,

‘pediatrico y neonato, éncontrandose detalladas en las bases técnicas las definiciones,

caracteristicas y requisitos de cada categoria de resolucion, y estableciéndose en su

numeral 2 Objetivo, que su finalidad es celebrar convenios con los prestadores de
salud, cuyas ofertas técnicas cumplan las condiciones de las citadas bases
administrativas y técnicas, para la resolucién de patologias agudas o agudizadas de

. pacientes en estado critico derivadas via UGCC, con mecanismo de pago por GRD,

segun el precio base adjudicado.

Por su parte, Ila resolumon exenta .
28/ N°® 16.147, de 4 de noviembre de 2020, modifico la resolucién exenta
N° 2B/ N° 15.049, de igual anualidad, que aprobé el aumento del valor del contrato de
prestacion .de servicios de salud de resolucion de patologias agudas o agudizadas,
mediante el mecanismo de pago por GRD, suscrito entre FONASA y la Clinica
Bicentenario, éstableciendo en el considerando 5, que durante la ejecucion del
contrato se increment6 la cantidad de derivaciones al sector privado con el objeto de
dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 3° de la anotada ley N° 19.966, en el
sentido de garantizar el acceso, calidad y oportunidad a las prestaciones de salud que
se otorgan a los beneficiarios de FONASA no contempladas en las GES, las cuales
no pueden sufrir menoscabo por el establecimiento y las sucesivas modificaciones de
las GES.

En este mismo tenor, en FONASA se dictaron

- las resoluciones exentas Nos 2B/ N°15.038 de 2019, 2B/ N° 16.064, 2B/ N° 2.055, 2B/

N° 14.838, 2B/ N° 17.465, 2B/ N° 122, y 2B/ N° 2.050, todas de 2020, y las 2B/
N°10.653, 2B/ N° 2.037 y 2B/ N° 5.398, todas de 2021.

Precisado lo anterior, la mencionada ley.
N° 19 966, en su articulo 3° previene que el Ministerio de Salud dictara las normas e
instrucciones generales sobre acceso, calidad y oportunidad para las prestaciones
que se otorguen a beneficiarios de FONASA no contempladas en el articulo anterior,
las que no podran sufrir menoscabo por el establecimiento y las sucesivas
modificaciones de las garantias GES.

En este sentido, se debe considerar que en

~-relacion a lo dispuesto en los articulos 1° y 2° de la citada ley N° 19.966, el Régimen
General de Garantias en Salud es un instrumento de regulacién sanitaria en el cual

!

se establecen, entre otras, las prestaciones de caracter curativo, de rehabilitacion y

paliativo, asi como los programas que FONASA debe cubrir a sus respectivos

beneficiarios, en su modalidad de atencién institucional, y que contiene, ademas, GES
relativas a acceso, calidad, proteccién financiera y oportunidad con que deben ser

otorgadas las prestaciones asociadas a un conjunto priorizado de programas,

enfermedades o condiciones de salud que sefiale el decreto correspondiente.

De acuerdo con la misma normativa, estas
garantlas epr|C|tas son constitutivas de derechos para los beneficiarios, precisandose

\[\\ en su articulo 4°, la obligacion de FONASA y de las ISAPRES de asegurar el

37



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

otorgamiento de las prestaciones garantizadas, las que conforme a su articulo 11 son
elaboradas por el Ministerio de Salud, siguiendo el procedimiento que establece la
propia ley y su reglamento (aplica el criterio contenido en el dictamen N° 30.193, de
2019, de este origen).

4 - Como se puede apreCIar las resoluciones
exentas citadas ampliaron la base de beneficiarios a aquellos mencionados en el
referido articulo 3° de la citada ley N° 19.966, los cuales no necesariamente tienen la
calidad de ser pacientes en estado critico con patologias agudas o agudizadas.

Ademas, el hecho de que la cuantia sea
indeterminada, por las razones que se sefialan, no impide a esa entidad poner término
a un contrato si la estimacién del gasto es sobrepasada por la realidad, para los
efectos de efectuar compras directas, conforme a la citada ley N° 19.886 y los articulos
10y 11 de su reglamento contenido en el decreto N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda.

Precisado lo anterlor se . mantiene la
observac1on en cuanto a que FONASA debi6 licitar o dictar resoluciones aprobatorias
de tratos directos para otorgar este tipo de servicios de salud a beneficiarios no
contemplados en la mencionada resolucién N°46, de 2018.

' Debido a lo precedentemente expuesto, la
entidad audltada debera instruir un procedimiento disciplinario tendiente a determinar
las eventuales responsabilidades administrativas que pudieran derivarse de las
situaciones representadas, remitiendo copia del acto administrativo que asi lo
disponga a la Unidad de Seguimiento de Fiscalia de esta Entidad de Control, en el
plazo de 15 dias habiles, contado desde la recepcion del presente informe.

Ademas, en lo sucesivo, en situaciones como
la descrita, tendra que ajustarse a los procedimientos de compras establecidos en la
ley N° 19.886 y en su reglamento aprobado mediante decreto N° 250 de 2004 del
Ministerio de Hacienda.

4. Falta de justificacién en la resciliacion de.contratos celebrados entre FONASA y
las Clinicas Ensenada, Colonial y la Pontificia Universidad Catdlica por la compra
de servicios de salud.

La entidad auditada celebré convenios por
trato directo con las Clinicas Ensenada, Colonial y la Pontificia Universidad Catélica,
a traves de las resoluciones N° 3G/N° 7 y 3G/N° 13, ambas de febrero de 2021, y la
N° 3G/N°® 32, de abril de la misma anualidad, respectivamente, por la compra de
servicios de salud alerta sanitaria por coronavirus para pacientes beneficiarios de
FONASA contagiados con COVID 19, que se atiendan en la red integrada el afio 2021, -
a través de mecanismo de pago por GRD, en virtud de la causal establecida en la letra
c) del articulo 8° de la citada ley N° 19.886, y el articulo 10° N° 3, de su referido
reglamento de compras. ,

En ese contexto, es dable indicar que
A mediante las resoluciones exentas N° 3G N° 10.456, 3G N° 10.255, y 3G N° 10.344,
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todas del mes de noviembre de 2021, de FONASA, se aprobd la resciliacion de los
contratos suscritos con las: clinicas antes mencionadas. Para tal efecto, las partes
citadas acordaron poner término anticipado a dichos convenios, acorde a lo dispuesto
en su clausula décima, literal c), “Resciliacion o mutuo acuerdo entre FONASA y el
contratado”.

Si bien en el ejer0|0|o de la facultad que se.

: C|ta se procedié a la referida resciliaciéon, no se sefalaron las razones que justificaron

su aplicacion, es decir, la motivacién para la dictacion de esos actos administrativos
(aplica el criterio contenido en el dictamen N° E119865, de 2021, de este origen).

Lo expuesto no se ajusta a los principios de
transparencia, responsabilidad, control, eficiencia y eficacia dispuestos en los articulos
3°, inciso segundo, y 5°, de la mencionada ley N°18.575, en lo que respecta a que las
autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idénea administracion de

los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcién publica.

Al respecto, el servicio fiscalizado argumentd
en su respuesta, en sintesis, que los contratos aludidos tenian una duracion acotada
s6lo hasta el 31 de diciembre de 2021, esto es, como maximo un afio contado desde
la suscripcion de este, y que la clausula quinta de cada uno de-ellos estipuld que
FONASA se reservaba el derecho de aumentar el monto estimado del acuerdo hasta
en un 30% de su valor original, si durante su ejecucion se constata un mayor gasto, la
existencia de disponibilidad presupuestaria y se cumplen las condiciones para el
desemboilso.

Anadié que, la clausula decimoséptima de
cada contrato estipuld que FONASA podia “requerir, dentro del ambito de sus
respectivos  convenios, prestaciones complementarias a las originalmente
contratadas, o disminuirlas, siempre que estén debidamente justificadas y sean de la
misma naturaleza que las contratadas inicialmente y siempre que existan las
disponibilidades presupuestarias suficientes”, precisando que “las modificaciones
acordadas no podran alterar el precio total de cada contrato en mas de un 30%" y que
‘el aumento o disminucién de los servicios deberd formalizarse a través de la
modificacion del contrato y deberan ser aprobados mediante resolucién fundada de
FONASA”.

Agregd que, los términos de referencia -en
todos esos casos- establecieron que el monto maximo estimado del convenio se
determinaria segun el promedio del total de casos validados al prestador entre los
meses de mayo y noviembre de 2020, mas los casos prefacturados en proceso de
validacion.al 30 de noviembre de igual afio, en consideracion a que la proyeccion de
la pandemia para el afio 2021 era que los casos COVID-19 tenderian a la baja én el
Gltimo. cuatrimestre, por lo que se ajusto el calculo. No obstante, la realidad fue muy
distinta a lo proyectado y la necesidad de derivar pacientes a los prestadores privados

- fue mayor, por lo que se debia aumentar el monto estimado de estos contratos.

W

Precisa que, al efectuar el calculo del
incremento del monto estimado de cada convenio, se constatd que este superarla la
regla maxima del 30% prevista en la clausula quinta de cada acuerdo, por lo cual se
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opto por la celebracion de nuevos contratos directos con cada uno de Ios'prestadores
paralo que restaba del afio 2021, segun cada caso. -

También expuso que, en atencién a que los
acuerdos directos suscritos al inicio del afio 2021 tenian vigencia. hasta el 31 de
diciembre de ese afo, era necesario ponerles término. para evitar la existencia de
contrataciones paralelas con el mismo proveedor, razon por la cual se aludié a la
causal contenida en 'Ia clausula décima, literal c), esto es, la resciliacion o mutuo
acuerdo éntre FONASA y el contratado.

Sin perjuicio de los argumentos expuestos
por la entidad - auditada, atendido que lo observado se trata de una situacion
consumada, en la cual no se sefialaron las razones que justificaron su aplicacion, se
mantiene el alcance formulado.

En lo sucesivo, cuando se proceda a la
resciliacion de un contrato, FONASA debera sefialar las razones que justifiquen su
aplicacién, es decir, la motivacién para la dictacidon de esos actos administrativos
exentos, ello conforme a la normativa vigente sobre la materia. '

5. Sobre aplicaciéon de muitas por incumplimientos de los prestadores de serV|C|os
privados de salud.

Segun lo est|pulado en el numeral 12 de la .
menCIonada resolucion N° 46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA, que aprobd las
bases administrativas, técnicas, sus anexos y formato de contrato de la licitacién
publica para la compra de servicios de salud de resolucion de patologias agudas o
agudizadas, a través de mecanismo de pago por GRD, el Fondo Nacional de Salud
estara facultado para aplicar multas clasificadas como muy graves, graves y leves por
los montos de 100 UF, 60 UF y 20 UF, respectivamente.

Conforme a lo indicado en el numeral 13 de
la anotada resolucién, el procedimiento para la aplicacion de las multas sera informado
por correo electronico de acuerdo a lo establecido en el numeral 14 de las bases
administrativas.

, Lo anterior, consiste en que una vez
detectada una situacion que amerite la aplicacién de multas por parte de FONASA, el
administrador del contrato notificara al coordinador del convenio de la adjudicataria,
mediante oficio remitido por via electrénica, la causal de aplicacién de la multa, ios
hechos que la constituyen y el monto probable de ella. '

Por su parte el prestador tendra un plazo de
10 dias hablles contado desde la fecha del despacho de la aludida notificacién
electrénica, para efectuar sus descargos por escrito, acomparando los. antecedentes
de respaldo que estime pertinentes. Una vez recibidos los descargos o vencido tanto
el plazo para ello o el término probatorio en caso de haberse dispuesto, FONASA
tendra un plazo de 20 dias habiles para adoptar la decisién definitiva, dictando la
respectiva resolucion que serd notificada por via electronica al coordinador del

\n contrato de la adjudlcatana
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. , Ahora bien, en relaciébn a la materia, se
determiné lo siguiente: . .

5.a. Falta de aplicacion de multas durante los afios 2019, 2020 y 2021.

Si bien FONASA cuenta con un registro que
contiene las multas que ha aplicado a diversos establecimientos privados de salud,
este incluye informacién solo de las infracciones cursadas durante los afios 2017 y
2018,

Al respecto, en reunién sostenlda eI dia 3.de
junio de 2022, a traves de la plataforma Teams, funcionarios de los Departamentosv
de Gestion de Convenios MAIl y Mecanismo de Pago GRD informaron a esta Entidad
de Control, que debido al volumen de trabajo producto de la pandemia por COVID-19
y a la cantidad de prestadores que se incorporaron a la red integrada de salud, se

~tomo la decision, para el periodo 2019, 2020 y 2021, de no aplicar multas durante la
ejecucion de los contratos hasta el Gltimo semestre en que terminan los acuerdos.

_ En razén de lo expuesto, por medio de correo
“electrénico de 3 de junio de 2022, se consultd a FONASA por el documento donde se
instruyd la decision de aplazamiento del cobro de multas, sobre el cual, la Jefa del
Departamento de Gestion de Convenios MAI, el 13 del mismo mes y afio, mediante
igual medio, informé que la jurisprudencia administrativa de esta Contraloria General
contenida, entre otros, en el dictamen N° 11.961, de 2018, sefialé que el plazo de
prescripcion para la-aplicacion de multas por incumplimientos es de 5 afios, segun lo
contemplado en el articulo 2.515 del Cédigo Civil. -

A su vez, senald a través de correo
electrénico del 10 de junio de igual anualidad, que la definicién del inicio de los
“procedimientos de la aplicacién de las multas no debe constar por escrito, dado que
corresponde a la planificacion del trabajo de acuerdo a la carga, urgenma e -
lmportanma relativa.

Sobre la materia se debe sefalar, que la
dilacién en la aplicacion de multas infringe los principios de transparencia, control,
eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracion de los recursos publicos,
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que
estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idonea
administracion de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcién
publica.

. FONASA precisa en su contestacién, en
_sintesis, que no ha existido una dilacién en la aplicacion de las multas, dado que para
llevar a cabo ese proceso se deben tener presente -entre otros factores- los siguientes:
el volumen de trabajo y la cantidad de prestadores que se incorporaron a la red
integrada de salud producto de la pandemia; la disponibilidad de recursos humanos,
el cual se encontraba abocado al desarrollo de las tareas mas urgente debido a la
misma situacion sanitaria; y que el periodo de prescripcion para la aplicacion de multas

\(\\ por incumplimientos es de 5 afios, por lo que estarian dentro del plazo para ello.
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Agrega que, en lo principal, se ha planificado
el trabajo de manera de atender las necesidades puUblicas derivadas de la pandemia,
centradas fundamentalmente en el otorgamiento de las atenciones de saiud a sus
afiliados y beneficiarios, velando en todo momento por la eficiente administracion de
los recursos publicos, evitando en lo posible el agotamiento fisico y emocional de los
funcionarios.

En atenciéon a que lo argumentado por la
entidad audltada no desvirtua lo observado acerca de la falta de aplicacién de multas
durante los afios 2019, 2020 y 2021, lo que también ocasiona la ausencia de

" monitoreo a los proveedores, tal como se observa en el numeral siguiente, aspecto

que imposibilita aplicar el término anticipado del convenio, en caso de incumplimientos
reiterados y/o graves establecidos en los contratos, procede mantener lo objetado.

' FONASA debera efectuar las gestiones que
correspondan para efectos de dar inicio al proceso de aplicacién de multas en los
casos que proceda, informando del avance de ello a esta Contraloria General en el
plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de recepcion del presente informe.

5.b. Falta de registro de los incumplimientos de los establecimientos privados de
salud'y que daran origen a la aplicacion de multas.

En atencién a la falta de aplicacién de multas

~ para los afios 2019, 2020 y 2021, producto de la decision de postergarlas por parte de

la entidad auditada, se consulté a esta sobre el registro de los incumplimientos en que
habrian incurrido los diversos establecmentos de salud privados.

Al respecto por correo electrénico de 15 de
junio de 2022, la mencionada jefa del Departamento de Gestion de Convenios MAI,
manifestdé que dicho registro :no era posible de proporcionar por cuanto la
determinacion de los hechos constltutlvos de incumplimiento y la causal que justificaba
la probable muita no se habia realizado, pues ello se concretaré al momento de dar
inicio al procedimiento de la aplicacién de sanciones, ya que mediante su citada misiva
electrénica del 13 de igual mes y afo, el plazo de prescripcion era de cinco afios, por
lo que se encontraban dentro del periodo para ello. '

Por su parte, consultado FONASA sobre el
registro de Ias multas aplicadas o por aplicar, este sefial6 mediante la citada reunién
efectuada via Teams, el dia 3 de junio de 2022, que se instruyd a los gestores
comerciales que fueran identificando las posibles multas en la planilla Excel de
revision de casos que ellos manejan, con el objeto de que, al momento de dar inicio
al plan de cobro de multas, ellas se encuentren identificadas. No obstante, de la
revision de dicha planilla no se “advirtié un campo habilitado para ello.

Es asi como, verificado el control en la
referida planilla Excel a una muestra de casos de pacientes pagados, a través del
mecanismo de pago GRD, se constaté que en el folio NTili] de Ia Clinica Santa
Maria, el gestor-comercial Andrés L6pez Rojas, el 19 de agosto de 2021, registr6 en
la plataforma nght Now ..agregar monto de AT, se evaluara multa por no registrar
en plataforma...

e
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Cabe indicar que de los 100 casos de la
muestra revisada en la citada plataforma Right Now, ese es el Gnico mensaje que se

‘ constato

Lo anterior advierte que FONASA, ademas de
no- haber efectuado en caso de proceder, la aplicacion de multas no contaba con un
detalle consolidado y actualizado de los incumplimientos de cada prestador de salud
para los afos 2019, 2020 y 2021, a fin de tener un control de los mismos.

~ El no mantener un registro formal que dé
cuenta del. comportamlento de los prestadores y de las infracciones en que han
incurrido, conlleva al riesgo de perder el control de-los incumplimientos y con ello no

- aplicar las multas pertinentes en el momento correspondiente, conforme las

respectivas clausulas de los convenios, los que incluso podrian ser causal de término
anticipado de los mismos.

Lo expuesto se torna relevante, pues -

| FONASA durante el periodo auditado ha ejecutado sucesivos aumentos de contrato,

como es el caso de las clinicas Ensenada, Colonial, Davila, Bicentenario y: Bupa, sin -
tener un respaldo que dé cuenta de su cumplimiento contractual.

Ademas, no constan revisiones por parte del
Administrador de Contrato, asi como en una auditoria realizada por el Departamento
de Contraloria de Prestaciones, de FONASA, correspondiente al “Informe de auditoria .
GRD Inlier, de junio de 2022", no fue posible analizar, entre otras, las citadas clinicas
Ensenada y Colonial, pues no respondieron a la solicitud de antecedentes requeridos
por FONASA para ello, segun se establece en el referido documento.

La situacion advertida no se ajusta a los
principios de transparencia, responsabilidad, control, eficiencia y eficacia dispuestos
en los articulos 3°, inciso segundo, y 5°, de la anotada ley N°18.575, que dispone que
las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idénea administracion
de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcién publica, en
concordancia con el articulo 53 del mismo texto legal, en cuanto a que el interés
general exige el empleo de medios idoneos de diagndstico, decision y control, para

‘concretar, dentro del orden juridico, una gestion eficiente y eficaz.

A\t

\

FONASA manifiesta en su respues'ta, que se
encuentra en ejecucién la preparacidén del proceso de aplicacién de multas, para lo
cual se estan revisando y ajustando las planillas de los incumplimientos detectados,

con el objeto de depurar la informacién por prestador.

Agrega, que a la fecha -julio de 2022 se ha
completado Ia informacién en las citadas planillas correspondiente al afio 2020, y
estan trabajando en las concernientes a los afios 2019 y 2021. ~

Expone que, no es efectivo.que la falta de
completitud de los registros de incumplimientos en las respectivas planillas no den
cuenta del cumplimiento contractual de las mismas, toda vez que las infracciones que
llevan aparejada la sancion de multa corresponden a deberes accesorios a Ia
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realizacion de la obligacidn esencial y central de cada contrato, que es otorgar las
prestaciones sanitarias que requerian los pacientes derivados desde la UGCC, las

cuales se entregaron en tiempo y forma.

’ Agrega que, los servicios se entregaron en
tiempo y forma, y que si ello no hubiese ocurrido, no se habrian realizado los pagos

“de las prestaciones sanitarias ni logrado controlar la extension de la pandemia y sus

resultados en la salud de la poblacién.

Finalmente, plantea que FONASA ha velado
permanentemente por la observancia de la obligacién esencial contratada con los
prestadores privados, la cual es entregar las atenciones de salud de los asegurados
para superar la enfermedad y lograr el restablecimiento de su estado de salud y
bienestar.

Si bien la entidad argumenta que se
encuentra realizando acciones para depurar la informacién correspondiente a cada
afo, para dar inicio al proceso de aplicacién de multas, ello aun no se ha concretado,
por lo que se mantiene la observacion.

En consecuencia, FONASA debera actualizar
los reglstros de incumplimientos de los prestadores, para efectos de dar inicio al
proceso de aplicacion de multas para los afios 2019, 2020 y 2021, informando del
avance de ello, a esta Contraloria General en el plazo de 60 dias habiles, contado
desde la fecha de recepcion del presente informe.

6. Falta de acreditacion del control efectuado a los contratos suscritos entre
FONASA vy las clinicas por parte del Administrador de Contrato.

Las resoluciones N°s 77, de 2017 y 46, de
2018, esta Ultima ya citada precedentemente que aprobaron las bases administrativas
y técnicas de la licitaciéon publica para la compra de servicios de salud de resolucion
de patologias agudas o agudizadas, a través de mecanismo de pago por GRD,
establecen en los numerales 14.1 de las bases administrativas, que esa entidad
supervisara el buen cumplimiento del convenio, para lo cual designara un
administrador de contrato, cuyas funciones seran coordinar las acciones pertinentes
entre FONASA y el prestador; pronunciarse en relacion a los descargos en el caso de
aplicacién de multas; exigir y fiscalizar el estricto cumplimiento del convenio, en todos
sus aspectos, en coordinacion con la Divisiébn de Contraloria de Prestaciones de
FONASA,; y supervisar la adecuada aphcacnon del mecanlsmo de facturacion y pago
de los servicios convenidos.

Afnade que, para fi scalizar el correcto
cumplimiento del acuerdo, el prestador debera proporcionar a FONASA toda la
informacién que el citado administrador le requiera, estando este Ultimo expresamente
facultado para realizar visitas de inspeccion, revisar fichas clinicas y recabar todo otro
antecedente que estime pertinente.

Al respecto, se solicité al Fondo informar
acerca de la labor de fiscalizacién realizada al cumplimiento de los contratos por parte

44



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

de los prestadores, ante lo cual la aludida Jefa del Departamento de Gestién de
Convenios MAI, informé a través de correo electronico de 20 de junio de 2022 que no
“se han iniciado procesos de fiscalizacion con visitas inspectivas a los prestadores
pues no ha sido requerido, y que las prestaciones efectuadas a los casos derivados a
los establecimientos privados de salud se revisan mediante el egreso GRD, lo cual
permite monitorear el cumplimiento del servicio requerido”. :

‘ Agrego que, continuamente se llevan a cabo
procesos de auditoria con revision de fichas. clinicas para todos los casos Outlier y
procesos de auditoria Inlier por cada licitacion.

En relacién con lo anterior, resulta menester
anotar que, de acuerdo con la documentacion proporcionada por medio del citado
correo electrdnico, constan informes que dan cuenta de las siguientes revisiones:

Tabla N° 7: Detalle de mformes de auditorias del Departamento de Contralorla de

presentados a cobro
por Clinica Ensenada,
a través de licitacion
de compra GRD, de
26 de noviembre de
2015 del
Departamento =~ de
Control de Calidad de
Prestaciones.

Prestaciones.
NOMBRE DEL
DOCUMENTO Y REVISION EFECTUADA Y CONCLUSIONES
FECHA : .
Objetivo: Revisar los antecedentes del contrato de prestaciones y los datos clinicos
Informe revisién | de los pacientes derivados por licitacién de compra GRD a Clinica Ensenada, para
casos Inliers, | validar codificacién enviada por el prestador.

Periodo auditado: Entre el 27 de octubre y 25 de noviembre de 2015.
Conclusiones:

- De 27 casos analizados 19 presentaron observaciones.

- En las fichas clinicas se observan, enmendaduras sobre las indicaciones médicas,
poca claridad en los registros en relacion a qué atenciones fueron otorgadas por el
prestador publico y las efectuadas por la Clinica, fechas de ingreso y traslado del
paciente no coincidentes entre los diferentes registros, datos sobre actividades
clinicas insuficiente, evolucion médica sin identificacion del profesional que la

| realiza. Art. 11 letra a) de la Ley N° 20.584.

- Se constata que 10 médicos que firman como residentes en ficha clinica, no
forman parte del Contrato de prestacion de servicios.

- De $295.663.608 presentados a cobro por la Clinica Ensenada, corresponde el
pago por $288.236.403, existiendo una diferencia de $ 7.427.205 a favor de
FONASA, equivalente al 2,51% del monto total.

- De los 27 pacientes, 8 (30%) de ellos fallecieron en la Clinica.

Auditoria casos GRD
Inlier, de 14 de
diciembre de 2020,
del Departamento de
Contraloria de
Prestaciones.

Objetivo especifico: Validar la codificacién de los casos informados como inliers por
los prestadores privados y determinar errores en la codificacion informada a
FONASA por los establecimientos de salud privada.

Periodo auditado: entre el 1 de junio de 2017 y el 31 de octubre de 2018
Conclusiones: De los 132 casos revisados en la-Region Metropolitana, de los
establecimientos con mayor muestra revisada, 45 casos corresponden a la Clinica
Ensenada, de los cuales en 21 de ellos se observa que la codificacion de
diagndsticos no estaban consignados en la ficha clinica; en Clinica Colonial de 28
casos auditados en 3 de ellos se modifica codificacion de diagnéstico principal y/o

" secundarios con impacto en la agrupacién del GRD; en la Clinica Bicentenario, de

17 casos auditados en 4 de ellos se reasignd el diagnostico principal, sin impacto
en la agrupacion del GRD, y en Clinica Tabancura, de 10 casos auditados en 5 de
ellos se reasigna el procedimiento principal, impactando al GRD en 2 casos.

‘los casos Inlier del
procesoc de pago

Informe de auditoria a.

Objetivo: Efectuar una auditoria a los casos Inlier con datos obtenidos del Bl de
Alcor-GRD y a la ficha clinica completa de una muestra previamente definida |
durante el periodo comprendido entre el 1 de enero y el 30 de junio de 2020.
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NOMBRE DEL ' :
DOCUMENTO Y REVISION EFECTUADA Y CONCLUSIONES
FECHA B v
GRD, -+ del | De los 33 prestadores seleccionados a través del muestreo aleatorio, 8 no
Departamento de | respondieron ala solicitud de antecedentes, por lo que no fue posible auditarlo, esto
Contraloria de | es Clinica Colonial, Clinica Ensenada, Clinica Los Andes; Clinica Los Carrera,
Prestaciones, de junio | Clinica Miraflores, Hospital Clinico Universidad de Los Andes, Hospital Militar, y
de 2022. - | Mutual de Seguridad. Ademas, la Clinica Universidad de Concepcion que envia

antecedentes, sin las fichas clinicas solicitadas.
Conclusiones: Se revisaron 184 fichas clinicas correspondientes a un total de 24
 Prestadores, constatandose un buen registro del CMBD; toda vez que del total de
casos auditados, el 53% coincidia con la codificacion auditada; en relacion a la
consistencia se observé un 96% de coincidencia del diagnoéstico principal respecto -
de la auditoria, y un 85% en el procedimiento principal. Del total de egresos
auditados 139 son COVID-19, de los cuales 68 casos con IRGRD* en la plataforma
Right Now son distintos a lo consignado en el sistema ALCOR GRD.
Fuente Elaboracién propia en base a la informacion entregada por la Jefa del Departamento de
Gestion dé Convenios MAL.

3

Puntualizado lo anterior, cabe precisar que el
control no solo esta asociado a la facturacién para pagar los servicios, pues también
implica, entre otros, resolver descargos eh el caso de aplicacién de multas, que se
cumplan con. 'las obligaciones laborales 'y pronunciarse sobre las facultades de
subcontratacion que tienen las clinicas, aspectos que en la especie no se evidencian
que se hayan efectuado, no adwrtnendose ademas, fiscalizaciones asociadas para el
penodo 2021.

‘Lo anterior resulta relevante para conocer el -

‘ comportam|ento de los prestadores mas aun, considerando los sucesivos aumentos

p
{

de contratos por montos que superaron ampliamente el valor original pactado,
conforme se expuso en el numeral 3, precedente.

Lo expuesto, advierte que FONASA no ha
dado cumplimiento a lo previsto en 'los numerales 14.1 de las citadas bases
administrativas, aprobadas mediante las mencionadas resoluciones N° 77, de 2017
y 46, de 2018, de ese origen, especialmente en cuanto a exigir y fiscalizar el estricto
cumphmlento del acuerdo, en todos sus aspectos, esto es, verificando la observancia
de todas las clausulas contractuales, con el objeto de detectar en forma oportuna las
eventuales infracciones cometidas por los prestadores.

También vulnera los prmmplos de control,
eficiencia, ef icacia y responsab|I|dad en la administracién de los recursos publicos,

. establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que

estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idénea

% JR-GRD: Grupos relacuonados por el diagnodstico internacionales y refinados, tipo de GRD
implementado.en Chile, son compatibles con la clasificacion internacional de enfermedades CIE 10
para diagnésticos y su eje principal es el procedimiento. Fuente: Resolucién 3G/N°184, de 31 de
diciembre de 2020, de FONASA, que aprueba bases administrativas, técnicas y sus anexos, de
licitacion publlca para compra de servicios de salud de resolucion de listas de espera quirdrgicas
Garantias Explicitas en "Salud, GES y no GES a prestadores privados, tomado razén por esta
Contraloria General, el 16 de febrero de 2021.
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administracién de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcién
publica.

En su oficio de respuesta, el Fondo indica que
dispone de diversos mecanismos de fiscalizacion y control descritos de forma explicita
en las bases de licitacidon y convenios GRD suscritos, orientados a las distintas etapas
del proceso de derivacion, atencion y pago de casos GRD, tales como, envio de

-paciente en base a la disponibilidad de oferta de camas y un ranking de derivacion;
revision de casos Inlier “especiales”, segun el procedimiento de gestion de cobro y
pago GRD, actualizado con fecha 15 de julio de 2022, a través de la referida resolucién
exenta 3G/N°35, de ese origen; auditorias al 100% de los casos Outlier, como también
de aquellos Inliers codificados durante el periodo de convenio, de acuerdo con el
procedimiento que FONASA tenga para tales efectos, y conforme con la planificacién
anual de su Division de Contraloria de Prestadores; tramitacién de reclamos por
incumplimiento de las ebligaciones del acuerdo, citando a modo de ejemplo, la accién
efectuada con la Clinica Los Carrera, respecto del cual se dio término anticipado del
contrato.

: 4

Sobre el particular, se debe precisar que, si
bien los antecedentes expuestos por el indicado servicio dan cuenta de algunos
instrumentos de control estipulados en las aludidas bases y contratos GRD,
vinculados con los procesos de derivacion, atencion y pago de casos GRD, estos no
explican el-hecho de que FONASA, a través del administrador de contrato, no haya
efectuado labores de fiscalizacién a los acuerdos GRD suscritos con los prestadores,
~en conformidad a la normativa citada, razén por la cual se mantiene lo observado.

Dado lo expuesto, la citada entidad debera
~ efectuar las flscahzamones de conformidad con lo establecido en las mencionadas
bases administrativa, formalizadas por medio de las precitadas resoluciones N°s 77, -
de 2017, y 46, de 2018, ambas de esa procedencia, realizando entre otras, visitas
inspectivas a las dependencias privadas de salud, de lo cual debera informar a esta -
Contraloria General en el plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de
recepcion del presente informe.

B. Sobre los sistemas y sitio SFTP utilizados por FONASA en el proceso de pago.

Como se indic6, para llevar a cabo el proceso
de pago de las prestaciones realizadas por los diversos establecimientos de salud,
FONASA cuenta con dos aplicaciones informaticas, esto es, el Sistema de Validacion
y Pago Right Now y el aplicativo ALCOR GRD. :

| Ademas, utiliza la estructura del CMBD, que
corresponde a una base de datos clinicos y administrativos en formato TXT® que
proceden de la historia clinica del paciente -los cuales se obtienen al momento de la
codificacion del egreso y permiten construir las agrupaciones por tipos de casos de -

37 Corresponde a un archivo de texto simple, texto sencillo o texto sin formato, es un archivo informatico
que contiene unicamente texto formado solo por caracteres que son legibles por humanos, careciendo
de cualquier tipo de formato tipografico, segun https://es.wikipedia.org/wiki/Archivo_de_texto.
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GRD?-, cuyo archivo debe ser alojado en la carpeta virtual compartida ubicada en el
sitio SFTP provisto por FONASA.

Ahora bien, del examen de la informacion
extraida del sistema Right Now y de las pruebas de seguridad efectuadas a ambos
aplicativos se determind lo siguiente:

7. Deficiencias en la informacién extraida del sistema Right Now.

Del andlisis llevado a cabo por esta |
Contraloria General a los 22.151 casos contenidos en la base de datos denominada
“casos GRD '2020-2021 y SIGFE INF CGR.xIsx’, entregada mediante el oficio

“ordinario N° 3.152, de 25 febrero de 2022, de la Divisién de Auditoria Interna de

FONASA, extraida del sistema Right Now por la entidad auditada, y que contiene los
registros correspondiente alos pagos concretados a los establecimientos privados de
salud, por concepto de prestaciones de servicios a pacientes derivados por la UGCC
durante el periodo.en .revisién, se determiné lo siguiente:

7.a. Dlscrepanma en los reg|stros del total de dias de estada con fechas de ingreso y
egreso de los pacientes. :

~Como cuestion previa, cabe indicar que los
“dias de estada” corresponden al nimero de dias de hospitalizacion de cada paciente
en un periodo de tiempo dado, es decir, desde su ingreso al centro privado de salud
hasta su egreso del mismo.

Al respecto, se constaté que de los 22.151
casos contenidos en Ia antes dicha base de datos, en 176 de ellos existian
discrepancias entre los dias de estada y las fechas de ingresos y egresos de los

~ pacientes, segin se detalla en el Anexo N° 2.

A continuacion, se muestran, a modo de
ejemplo, algunas de las mconsnstenmas

Tabla N° 8: DlscrepanC|a en los registros correspondientes a los dias de estada con
- las fechas de ingreso y egreso de los pacientes. - '

FOLIO

2020
2020

2020

2020
2020
2021
2020

PRESTADOR

FECHA

| INGRESO

M

FECHA

@

EGRESO |

RECALCULO
CGR* DIAS DE
ESTADIA
(1-2)

DIAS DE

ESTADIA

SEGUN
RIGHT NOW

DIFERENCIA
((1-2)-3)

Clinica Santa Maria S A.

17/06/2020

25/06/2021

373

()

365

BUPA Servicios Clinicos

SA. |

04/06/2020

01/09/2020

90

90

Clinica Davila y Servicioé
Médicos S.A.

27/05/2020

11/08/2020

76

76

Clinica Ciudad del Mar

18/05/2020.

01/07/2020

44|

44

| Clinica Ciudad del Mar -

05/06/2020

12/07/2020 | -

37

37

Clinica Tabancura

02/05/2021

16/06/2021

46

14

32

Clinica Davila y Sérvicios

'23/05/2020

03/07/2020

42

11

31

3 Seglin se establece en la resolucion exenta 3H/N° 3.432, de 31 de agosto de 2017, de FONASA,
(\ que aprueba el procedimiento para gestion del mecanismo-de pago por resultados por GRD.

A
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DIAS DE _

. FECHA | FECHA ClgEIg‘Aé&ngE - ESTADIA | e penciA

ANO FOLIO PRESTADOR INGRESO | EGRESO ESTADIA SEGUN ((1-2)-3)
: o (1) (2) (1-2) RIGHT NOW
3 :
Médicos S.A.

. {2020 | Clinica Santa Maria S:A. | 11/05/2020 | 16/06/2020 36 5 ’ 3
-1 2020 Clinica Santa Maria S.A.. | 16/05/2020 | 20/06/2020 35 4] - 3

2020 Clinica Santa Maria S.A. | 02/06/2020 | 11/07/2020 39 9 30

2020 Clinica Santa Maria S.A. | 06/09/2020 | 21/10/2020 45 15 30

2020 Clinica Santa Maria S.A. | 30/07/2020 | 02/08/2020 - 4 34 -30

2020 “Clinica Indisa 25/06/2020 | 02/06/2020 -24 8 -32

2021 Clinica Indisa 08/01/2021 | 05/03/2021 -56 117 -61
Inmobiliaria Clinica San . !

2020 Carlos de Apoquindo 31/08/2Q20 31/08/2020 1 75 74

Hospital Clinico .
2020 Universidad 16/10/2020 | 10/06/2020 -128 25 -153
de Chile )

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién compartida, a través de medios digitales, por la
Unidad de Auditoria Interna de FONASA.
*CGR: Contraloria General de la RepUblica.

Requerida la entidad para aclarar los errores
expuestos en la tabla anterior y el anexo N° 2, por intermedio de correo electrénico de
14 de junio de 2022, la citada Jefa del Departamento de Gestion de Convenios MAI
respondio las diferencias, adjuntando una planilla Excel como respaldo en la cual, en
términos generales, informa que las discrepancias se explicarian por errores en la
migracion desde el sistema UGCC a Right Now. Sin embargo, no aporta antecedentes
adicionales que aclaren las inconsistencias observadas, permitiendo concluir y
entender las razones de ellas.

‘ A modo de ejemplo, para los casos asociados

a los folios _el mencionado Fondo alude en dicha planilla “Registro

- migrado correctamente de UGCC, diferencia puede ser por horas”, pero al concretar

la revision para el primer folio, se evidencio que el error fue generado en la fecha de

ingreso, el cual fue registrado el 2 de junio de 2020, segun la base de datos analizada

por este Organismo de Control, mientras que la Gltima versién del informe de

codlflcaC|on ingresado a la plataforma Right Now por el prestador, revela que el
ingreso ocurrié el 3 de junio de 2020.

Ahora blen respecto del, segundo folio, la
base de datos proporcionada indica 9 dias de estadia, pero el informe de codificacion
presenta 10 dias, por lo cual la explicacién dada por el citado Fondo es insuficiente
para poder entender y aclarar las incongruencias.

En consecuencia, las diferencias expuestas
afectan la veracidad y exactitud de la informacién que contiene el sistema Right Now
y por consiguiente la integridad de los calculos efectuados por FONASA.

: También mcumple los pr|n0|p|os de control,
eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracion de los recursos publicos;
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que

\ estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idonea
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adminiétracién de los medios publicos y por €l debido cumplimiento de la funcion
publica.

Sobre la materia, en su escrito de respuesta,
FONASA indica que dichas discrepancias obedecen principalmente a errores de
registros de fechas en la plataforma UGCC por parte del prestador y/o fallas de
migracién desde la misma a Right Now; precisando que, en ambos casos, las
imprecisiones fueron corregidas previo al pago, pero que dichas correcciones no se
visualizan en los archivos de descarga del sistema Right Now, cuestién que esta
siendo resuelta por la Divisién de Tecnologias de la Informacion, anadlendo que los
176 casos observados, fueron correctamente pagados.

Al respecto, dado que FONASA confirma la
observacion y que la situacion constituye un hecho consolidado, lo objetado se
mantiene. -

La entidad, en lo sucesivo, debera velar por el
correcto registro del total de dias de estadia de los pacientes, ello en conformidad con
sus fechas de ingreso y egreso, con el objeto de que la informacién contemda en el
aplicativo Right Now sea integra y confiable.

7.b. Casos GRD sin punto de corte superior.

, Del analisis de las bases de datos
denominadas “casos GRD 2020-2021 y SIGFE INF CGR.xIsx” y “Norma GRD Minsal
2014_CGR.xIsx”, se constato la existencia de 16 casos que contenian una celda en
blanco y registros GRD sin puntos de corte superior -registrados en el sistema Right
Now como 999-, a continuacion, se detallan las prestaciones sin definicién de dicho
dato:

Tabla N° 9: Casos sin punto de corte superior®.

PUNTO CORTE SUPERIOR
SEGUN BASE DE DATOS
. N° DE RUN RUT '
ARO | 016 | PaCENTE | PResTADOR | ORD | GhSOSSRD | NORMAGRC
SIGFE INF | 2014 CGRXL D'FERE;‘C'A
CGRXLSX X (-
M 2)
2019 81698900-0 158013 999 - 999
2019 81698900-0 158013 999 - 999
2019 78053560-1 158052 999 - 999
2020 81698900-0 158013 999 - 999
2020 - 81698900-0 158013 999 - 099

3 Punto de Corte Superior: Estadia del GRD por encima de la cual se considera caso extremo, segun
la Norma Minsal IR-GRD, obtenido mediante la férmula: Percentil 75 + 1,5 desviaciones estandar*
(percentil 75- percentil 25). Fuente: Resolucién N° 46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA tomada
de razéon por esta Contraloria General el 13 de noviembre de igual afo, que aprobé las bases

“administrativas, técnicas, sus anexos y formato de contrato de licitaciéon publica para la compra de

servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudizadas, a través de mecanismo de pago
‘por Grupos Relacionados por el Diagnéstico (GRD).
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PUNTO CORTE SUPERIOR
SEGUN BASE DE DATOS
Ao | N DE RUN RUT GRD CASOS GRD | NORMA GRD
FOLIO PACIENTE PRESTADOR 2020-2021 Y MINSAL DIFERENCVIA

SIGFE INF 2014_CGR.XL 12)

CGR.XLSX sX

(1) 2)
81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 168013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999
-81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999
81698900-0 158013 999 - 999

77933700-6 | 223120 - - -

- 81698900-0 158013 999 - 999

Fuente: Elaboracién propia en base a la informacién compartida, a través de medios dlgltales por la
Unidad de Audltorla Interna de FONASA

- Requerido el servicio sobre los errores
descritos en Ia tabla anterior, mediante correo electronico de 14 de junio de 2022, la
referida Jefa del Departamento de Gestion de Convenios MAI, informé sobre tales
diferencias, adjuntando una planilla Excel como respaldo, en la cual indica que los
registros no poseen puntos de corte, ya que, los casos relacionados a los codigos
GRD N°s 158052, 158013 y 223120 al momento de construirse la base de datos
“‘Norma GRD Minsal 2014 CGR .xlIsx, no existian .

Esta situaciéon incide en la revisién de la.
prestacion ya que al no presentar un punto de corte, todos los casos son considerados
Inlier, los'que no se encuentran sujetos a revisién. Ademas, afecta el calculo del monto
a pagar al prestador. '

Lo expuesto implica un
veracidad y exactitud de la informacién que se ingresa al sistema.

riesgo de la

_ Asimismo, no se condice con los principios de
control, eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracién de los recursos

publicos, establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo,

y 56°, que estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente’'e
idénea administracion de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la

- funcién publica.

V(

En su respuesta, FONASA indica que
excepmonalmente correspondian a casos GRDs que no estaban presentes en la
norma MINSAL vigente, es decir, al momento de construirse aquella no existian dichos
GRD en la casuistica publica chilena o el nimero de pacientes atendidos en estos era
muy reducido para ser incluidos en una norma estadistica, y por ese motivo no poseian
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métricas asociadas a la estadia. Sin embargo, dicha situacién no incide en el calculo
del monto a pagar, ya que son tratados como casos Inlier, pues no poseen punto de
corte superior que les permita clasificarlos como Outlier, siendo por lo tanto, pagados
correctamente.

‘ Por consiguiente, expone que no existe
rlesgo respecto de la veracidad y exactitud de la informacién, toda vez que Ia
clasificacién.de un caso como estos por regla general va a ser Inliers, a menos que se

‘establezca expresamente una regla que imponga un punto de corte superior, lo que
no ocurre en los casos mencionados.

Atendido a que la entidad no desvirtua la
objecién planteada, esta se mantiene.

FONASA, en lo sucesivo, debera incluir este
tipo de casos GRD en la normativa utilizada al efecto, para que las S|tuaC|ones como
las descritas precedentemente no se reiteren en el futuro.

7.c. Diferencias en la clasificacion del tipo de GRD (inlier/Outlier).

Como se ha definido, los casos Inlier
corresponden a pacientes con estadias que se encuentran entre el punto de corte
inferior*® y punto de corte superior, establecido en la Norma MINSAL 2014 para ese
GRD. En tanto que los casos Outlier son aquellos que tuvieron una estadia hospitalaria
por sobre el punto de corte superior establecido en la citada norma para ese GRD, es
decir, consumieron mas dias de estadia que el promedio de casos para ese GRD.

Sobre la materia, se debe sefialar que el
gestor comercial debe verificar si los casos autorizados en la prefacturacion
corresponden a casos Outlier o Inlier, segun lo registrado por el sistema Right Now,
dependiendo de esa clasificacion es el tipo de validacion que realice FONASA.

Para ello, se comparan los dias de estada y
el punto de corte superior.de la base de datos “casos GRD 2020-2021 y SIGFE INF
CGR.xlIsx", en caso de que el primero de estos sea inferior al punto de corte superior,
se clasifica como Inlier, de lo contrario como Outlier.

Adicionalmente, se establece otro tipo de

GRD denominado Outlier Carencia, que se calcula utilizando el percentil 50*, el cual
: ~

40 punto de Corte Inferior: Estadia del GRD por debajo de la cual se considera caso extremo, segun la
Norma Minsal IR-GRD, obtenido mediante la férmula: Percentil 25 - 1,5 desviaciones estandar*
(percentil 75- percentnl 25) Fuente: Resolucion N° 46, de 5 de octubre de 2018 de FONASA tomada
de razén por esta Contraloria General el 13 de noviembre de igual afio, que aprobd las bases
administrativas, técnicas, sus-anexos y formato de contrato de licitaciéon publica para la compra de
servicios de salud de resolucién de patologias agudas o agudizadas, a través de mecanismo de pago
por Grupos Relacionados por el Diagnéstico (GRD).

4! Corresponde al nimero de dias establecido por la norma IR-GRD Versioén 3.0 o la utlllzada por el
MINSAL al momento de la adjudicacion. Fuente: punto 9.5 Regla de pago en caso de outliers superiores
segun resolucién N°46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA.
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adiciona al calculo un periodo de carencia, lo que se traduce en un aumento de dias
de plazo al punto de corte superior.

Ahora bien, para efectos de validar esa
mformamon se procedieron a analizar las referidas bases de datos “casos GRD 2020-
2021y SIGFE INF CGR xIsx" y “Norma GRD Minsal 2014_CGR xlsx", respecto de las
cuales se determin6 que de la totalidad de los casos, -prestaciones médicas- el folio
N registraba diferencia en la clasificacion de los tipos de GRD (Inlier/Outlier).

Tabla N° 10: Caso que segun la informacién entregada por FONASA se mantendria
mal clasificado.segun su tipo de GRD (Inlier/Outlier).

: PUNTO REVISADO TIPO GRD
ARO N> DE RUN CoD DIAS CORTE TIPO POR DIAS SEGUN
FOLIO .| PACIENTE GRD | ESTADIA GRD CONTROL [ CARENCIA | REPROCESO
SUPERIOR. * CGR (*)

. Outlier
2020 - B s 19 19| corencia si 25 Infier

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién compartida a través de medxos digitales, por la
- Unidad de Auditoria Interna‘de FONASA.

(*) Corresponde al Departamento de Contraloria de Prestaciones quien realiza una revision clinica

completa del paciente de los casos determinados como Outlier.

(**) C.G.R.: Contraloria General de la Republica.

Requerido el servicio sobre los errores
expuestos en la tabla anterlor por medio de correo electronico de 14 de junio de 2022,
la mencionada Jefa del Departamento de Gestion de Convenios MAI, explicéd las
diferencias adjuntando una planilla Excel como respaldo, de la cual se advierte que
las discrepancias se debian a que el reporte entregado a esta Contraloria General,
correspondiente a la citada base de datos “casos GRD 2020-2021 y SIGFE INF
CGR.xlsx”", contenia el punto de corte superior asociado al primer cédigo GRD erréneo
ingresado por el prestador, el cual no concordaba con el nuevo punto de corte del
coédigo GRD ajustado.

Ahora bien, analizados los nuevos
antecedentes se determind que no existian inconsistencias en la clasificacioén de los
mencionados casos, a excepcion del folio NTJl]. e cual si estaria con una
clasificacion errénea.

Igualmente, se detectaron 11 casos que
fueron anotados como Inlier, no obstante, del reproceso efectuado por este Organismo
de Control se verificd que debieron ser clasificados como Outlier Carencia, situacion
que advierte que los mismos no habrian sido validados por el Departamento de
Contraloria de Prestaciones, el cual debe realizar una revision clinica completa de los
pacientes que cumplen con dicha condicion. El detalle de ellos se expone a
continuacién: ,

Tabla' N° 11. Casos mal C.Iasificados segun su tipo de GRD (Inlier/Outlier), que
debieron ser revisados por el Departamento de Auditorias de Prestaciones.

: PUNTO REVISADO v TIPO GRD

ARO N*DE | COD DIAS CORTE TIPO ‘POR DIAS SEGUN
FOLIO GRD | ESTADIA GRD | CONTROL | CARENCIA | REPROCESO
. ‘ SUPERIOR *) CGR (™)
2020 | 51403 24 21| Inlier NO - * 28] Qutlier Carencia
2020 44163 | . 21 19| Inlier NO 25| Qutlier Carencia
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T PUNTO REVISADO | TIPO GRD

ARO N° DE CcoD DIAS CORTE TIPO POR DIAS SEGUN
FOLIO GRD | ESTADIA SUPERIOR GRD COI\?)ROL CARENCIA REggg%E)SO
2020 44163 23 19| Inlier NO 25 | Outlier Carencia
2020 44163 20 _ 19 | Inlier NO 25 Outlier Carencia
2020 44163 21 19| Inlier NO 251 Qutlier Carencia
2020 44163 | 23 19 | Inlier NO 25| Outlier Carencia
2020 44163 22]. 19| Inlier NO 25| Qutlier Carencia
2020 146101 8 7| Inlier NO 10 | Outlier Carencia
2020 44162 19 16| Inlier | NO 22 | Outlier Carencia
2020 44153 - 55 46 | Inlier NO .58 | Outlier Carencia
2020 54123 31 27 | Iniier NO 35| Outlier Carencia

Fuente: Elaboracién propia en base a la informacién compartida a través de medios digitales, por la
Unidad de Auditoria Interna de FONASA.

(*) Corresponde al Departamento de Contraloria de Prestaciones quien realiza una revision clinica
completa del paciente de los casos determinados como Outller

(**)C.G.R.: Contralorla General de la Republica.

_ Al efecto, consultada la referida Jefa del
Departamento de Gestiéon de Convenios MAI, mediante el referido correo electrénico
de 14 de junio de 2022, sefial6 que la clasificacion estaria errénea, dado que la fecha
asociada al egreso fue cambiada en forma manual, no modificAndose en forma
automatica el tipo de GRD..

En tal sentido, las diferencias expuestas
afectan la veracidad. y exactitud de la informacién que se ingresa al sistema, con el
consiguiente riesgo de que se vea alterada la integridad de los datos _utlllzados por
FONASA para el pago de tales prestaciones.

Ademas, cabe sefialar. que dichas
inconsistencias cobran relevan0|a toda vez que esa informacion sirve de base para
determinar el nivel de revisién que se realizara de los antecedentes que respaldan las
prestaciones a pagar.

También incumple los principios de control,
eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracién de los recursos publicos,
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que
estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idénea
administracion de los medios publicos y por el debido cumpllmlento de la funcién
publica.

: En su respuesta, la entldad fiscalizada indica
que el error en Ia clasificacion del folio N° |l asi como los 11 casos mal
clasificados como Inlier, toda vez que debieron ser catalogados como Outlier carencia,
obedece a que la fecha de egreso fue registrada erréneamente por el prestador en la
plataforma UGCC, la que fue posteriormente modificada en forma manual por el
ejecutivo de cuentas de la Divisiéon de Comercializacién, sin embargo, esta ultima

\ actualizacién no se visualiza en los archivos de descarga del sistema Right Now,

\ cuest|on que esta siendo resuelta por la Division de Tecnologias de la Informacién.

54



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA )
DEPARTAMENTO DE AUDITORIAS ESPECIALES
UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

Agrega que con todo, el folio N°-fue'
correctamente pagado, y en lo concerniente a los 11 casos objetados, sefiala-que el
Departamento de Gestion de Convenios MAI procedi6 a enviar los antecedentes al
Departamento de Contraloria de Prestaciones, qwen se encontraba ejecutando el
proceso de auditoria correspondiente

o Debido a que la entidad no desvirtia lo
.. objetado y que ello corresponde a un hecho consolidado, se mantiene la observacion.

FONASA, en lo sucesivo, debera velar por
que-la informacién contenida en el aplicativo Right Now sea integra y confiable.
Asimismo, debera remitir a esta Entidad de Control los antecedentes referentes al
proceso de auditoria realizado a los 11 casos por el Departamento de Contraloria de.
" Prestaciones, en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepmon de este
informe final.

7.d. Errores en el registro de nombres y RUN de pacientes.

Del analisis efectuado a la base de datos
“casos GRD 2020 2021 y SIGFE INF CGR.xlsx”, se constatd que 4 pacientes tenian
registrado.un RUN erréneo, lo cual interfiere en la adecuada identificacién de los casos
de pacientes GRD. El detalle es el siguiente:

Tabla N° 12: RUN con errores.

o : . PRESTADOR RUN PACIENTE SEGUN
- | N°DE NOMBRE '
ANO . “CASOS GRD 2020-
. FOLIO PACIENTE RUT CLINICA 2021 Y SIGFE INF SRCel
' ' CGRXLSX"

2021 78.053.560-1 Clinica Tabancura

| 2021 96.898.980-4 Clinica Vespucio

2021 90.753.000-0 | Clinica Santa Maria S.A.

2021 76.242.774-5 | BUPA Servicios Clinicos S.A.

Fuente: Elaboracion ‘propia en base a la informacion compartida a través de medios digitales, por la
Unidad de Auditoria Interna de FONASA. -

Requerida la entidad, por correo electrénico
de 14 de junio de 2022, Ia ya nombrada Jefa del Departamento de Gestion de
Convenios MAI sefial6, por medio de planilla Excel, que dichos RUN erroneos fueron .
- migrados desde la UGCC ,

Sobre la materia, cabe precisar que los
pamentes expuestos en la precitada tabla, corresponden a casos cuyas prestaciones
~ fueron efectuadas por entidades de salud contratadas mediante la modalidad de trato
directo COVID, lo cual cobra relevancia, toda vez que en ellos el gestor comercial
efectda una validacién menos extensiva de los antecedentes proporcionados por los
respectivos prestadores, ya que por este tipo de contrato se exige una menor cantidad
de informacion.

- Los errores en los registros afectan la
veracidad y exactitud de la informacion contenida en el sistema Right Now, con el
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consiguiente riesgo que los pagos se realicen utilizando datos lncorrectos del
paciente.

Lo anterior vuinera los principios de control,
eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracién de los recursos publicos,
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que
estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idonea
administracion de los medios publicos y por el debido cumplimiento de fa funcién
publica.

La entidad auditada informé en su respuesta,
que el RUN es un dato que emigra desde la plataforma UGCC, complementando que,
para efectos del convenio, el identificador del caso o episodio derivado y atendido por
el prestador es el ID de derivacién, el cual es un nimero Unico e irrepetible entregado
por dicha plataforma de manera automatica, por lo cual los mencionados casos al
mantener un 1D de derivacion distinto, fueron pagados correctamente.

_Atendido que lo expuesto por la entidad no
permite desvirtuar lo objetado, por cuanto el RUN debié ser revisado por parte del
gestor comercial, como lo indica el numeral 4.4. del precitado procedimiento para la
gestion del mecanismo de pago por resultados por GRD, corresponde mantener lo
observado.

En este contexto, la entidad debera, en lo
sucesivo, velar por el correcto registro de Ia informacién relacionada con el paciente
con el objeto de asegurar la confiabilidad e integridad de los datos en el sistema Right
Now.

7.e. Personas fallecidas con anterioridad a la fecha de egreso reglstrada en el
sistema Right Now.

_ Del andlisis de la base de datos “casos GRD
2020-2021 y SIGFE INF CGR.xIsx”, se detect6 que en 4 casos la fecha de egreso del
paciente era posterior a la data de fallecimiento registrada en el Servicio de Registro
Civil e Identificacion, SRCel, cuyo detalle se muestra a continuacion:

Tabla N° 13: Casos en que la fecha de egreso del paciente era posterior a la de su
fallecimiento.

ANO | N° FOLIO

RUN
PACIENTE

FECHA
INGRESO

FECHA
EGRESO

(1

TIPO
EGRESO

FECHA
DEFUNCION
SEGUN
SRCel
2)

DIFERENCIA
DiAS

M-

02/06/2020

11/07/2020

| Alta Médica

12-06-2020

11/07/2020

17/07/2020

Fallecimiento

15-07-2020

-2

09/03/2021

31/03/2021

Fallecimiento

29-03-2021

-2

19/04/2021

23/05/2021

Fallecimiento

23-04-2021

-30

Umdad de Auditoria Interna de FONASA y Servicio de Registro Civil e ldentificacion.
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Consultado FONASA sobre tales casos, .por
medio. de correo electronico de 14 junio de 2022, la antedicha Jefa del Departamento
de Gestion de Convenios MAI, mediante planilla Excel revel6 que los errores de
registro fueron generados en la plataforma UGCC por parte del prestadora.. :

' Adicionalmente, se detectaron 3 casos que
indicaban como tipo de egreso “Fallecimiento”, los cualées no contaban con. el

.certificado de defuncién en el aplicativo Right Now, exigido en las respectlvasv

resoluciones que aplican a sus contratos. A saber:

Tabla N° 14: Casos de fallecidos sin certificado de defuncion.

ARO ;‘OBE TIPO EGRESO |  N° RESOLUCION PRESTADOR
Fallecimiento Exenta 2B N° 398/2020 | Sociedad administradora clinica Miraflores S.A.
Fallecimiento 3G N° 149/2020 Hospital Clinico Unlver3|dad de los Andes.
Fallecimiento Exenta 2B N° 8064/2019 | Clinica Vespucio.

Fuente: Elaboracién propia en base a la informacion proporcionada por FONASA. y

Los casos descritos evidencian que no se han

" implementado controles, por parte de la entidad auditada, para detectar situaciones

como la observada, lo que afecta la veracidad de la informacién contemda en el
referido sistema Right Now.

Lo expuesto vulnera los principios de control,
eficiencia, eficacia y responsabilidad en la administracion de los recursos publicos,
establecidos en la aludida ley N° 18.575, en sus articulos 3°, inciso segundo, y 5°, que
estipula que las autoridades y funcionarios deberan velar por la eficiente e idénea
administracion de los medios publicos y por el debido cumplimiento de la funcién
publica. :

Al respecto, la entidad reconocié en su

~ respuesta que hubo un error en el registro de la fecha de egreso (fallecimiento) en la.

plataforma UGCC por parte del prestador, afiadiendo que debido a esas situaciones -
se estan reforzando las medidas de control establecidas en la CItada resoluciéon exenta
3G/N° 35 de 2022 o

Asimismo, concluye que los casos objetados
fueron correctamente pagados, dado que el error de fechas no impactaba en la
formula de pago.

Sin perjuicio de las gestiones realizadas por

el citado Fondo, en cuanto al reforzamiento de las medidas de control dispuestas en

el mentado acto administrativo, las cuales de aplicarse tendran efectos en el futuro,
sumado a que lo observado es un hecho consolidado, se mantiene la observacion.

. La entidad, en lo sucesivo, debera dar
cumplimiento a la mencionada resoluciéon exenta 3G/N°35, de 2022, con el objeto de
asegurar la confiabilidad e integridad de los datos ingresados en el sistema Right Now.
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8. Sobre la- segurldad de |os snstemas utilizados en el proceso de pago.

8.a. Falta de exigencia de camblo de contrasefias en forma periddica de la carpeta
compartlda virtual dlspuesta por FONASA.

En relacion con la carpeta compartida virtual
alojadaenel serwdor que FONASA dispuso para compartir los citados archivos CMBD
con los prestadores, se constaté que después de transcumdo un penodo de tiempo
no exige a los usuarios modificar sus contrasefias.

' Tal omisiéon puede generar que las cuentas
de adm|n|stra0|on sean utilizadas de manera indebida, lo cual podria conllevar a la
“modificacion o eliminacién de datos por personal no autorizado.

' Lo anterior incumple lo establecido en el
articulo 28, literal h), del decreto N° 83, de 2004, del Ministerio Secretaria General de
la Presidencia, que Aprueba Norma Técnica para los Organos de la Administracién
del Estado. sobre Seguridad y Confidencialidad de los Documentos Electrénicos, en
cuanto a la indicacién de cambiar las contrasefias a intervalos regulares y que las
claves de accesos privilegiados, como en el caso descrito, se deben modificar con
mayor frecuencia que los identificadores normales.

- Sobre lo observado, la reparticién fiscalizada
informa en’su respuesta que realizara una migracion de la carpeta virtual a una
herramienta. que ‘permita niveles de seguridad para las contrasefas, tanto en su
cambio periddico, robustez y exposicién, para lo cual adjunta la ficha del proyecto,
cuya fecha de término se encuentra programada para el mes de diciembre de 2022.

Sin perjuicio de lo expresado, considerando
que las geshones informadas por la citada entidad corresponden a acciones que no
se han matenahzado corresponde mantener la observacion planteada.

En consecuencia, la entidad auditada debera
informar a este Organismo Fiscalizador sobre el grado de avance de la migracion de
la referida carpeta virtual en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcion
de este documento. :

8.b. Exposicion de la clave de acceso de la carpeta compartida virtual dispuesta por
FONASA. ‘

» En lo concerniente al cambio de credenciales
de acceso de la citada carpeta compartida virtual, se constaté que los prestadores
deben solicitarla a la mesa de ayuda creada para tal efecto, las cuales deben ser
remitidas al encargado del procedimiento de carga del CMBD, informado por el
admlnlstrador del contrato de cada clinica, instancia en la cual se ve expuesta su
contrasefia, con el consiguiente riesgo de suplantacion del acceso a la referida carpeta
virtual. Asimismo, que la informacién pueda ser capturada, vista y almacenada por

(\ terceros, ademas de hacer mal uso de los sistemas institucionales. ‘
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: . La situacion advertida transgrede lo
estipulado en la letra a), del articulo 28, del precitado decreto N° 83, de 2004, en lo
relativo-a-la obligacion de mantener en forma confidencial de los identificadores que
se asignen.

La reparticion auditada en su oficio de
respuesta, reitera que efectuara la migracion de la carpeta virtual a una herramienta
que permita niveles de seguridad para las contrasefas, tanto en su cambio periédico,
robustez y exposicion, adjuntando para tal efecto la ficha del proyecto, cuya fecha de
término se encuentra programada para el mes de diciembre de 2022

’ Sin perjuicio de lo expresado, consnderando
que- Ias gestiones informadas por el servicio fiscalizado corresponden a acciones
futuras que no se han concretado, corresponde mantener la observacion planteada.

Por lo tanto, FONASA debera informar a esta
Contraloria General el grado de avance de la migracién de la mencionada carpeta
virtual en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcién de este documento.

8.c. Falta de exigencia de un minimo de caracteres en contrasefias.

Se determiné que, para el ingreso a la aludida
carpeta compartida virtual, CMBD, no se requiere un minimo de ocho caracteres para
la creacion de contrasefias de ingreso ni se valida que éstas se encuentren libres de
-caracteres idénticos, consecutivos o grupos completamente numéricos o alfabéticos,
lo que facilita que puedan ser descifradas y utilizadas por personas ajenas al titular de
la cuenta. .

Lo anterior, no se aviene con lo prewsto en eI
artlculo 28, letra g), del citado decreto N° 83, de 2004, que estipula que la asignacién
de los identificadores se debera controlar mediante un proceso formal de gestién, en
que el jefe directo del usuario peticionario sera el responsable de la respectiva solicitud
y que, para los efectos del referido control, en cada institucibn se impartiran
instrucciones sobre la forma de asignacion de identificadores que se aplicard, las
cuales deberan incluir a lo menos, la recomendacioén de elegir aquellos que tengan
una longitud minima de ocho caracteres; sean faciles de recordar; contengan letras,
mayusculas, digitos, y caracteres de puntuacion; no estén basados en cosas obvias o
de facil deduccién a partir de datos relacionados con la persona, por ejemplo,
nombres, nimeros telefénicos, cédula de identidad, fecha de nacimiento; estén libres
de caracteres idénticos consecutivos o grupos completamente numéricos o
alfabéticos; y no sean palabras de diccionario o nombres comunes.

Tampoco se condice con lo establecido en el
articulo 37, letra g) del mismo texto normativo, en concordancia con lo dispuesto en el
acapite 11.3.1, letra d), punto 4, de la Norma Chilena NCh-ISO N° 27.002, de 2009,
de! Instituto Nacional de Normalizacién, que sefala que se deben seleccionar
contrasefias de calidad con suficiente largo minimo que estén libres de caracteres
idénticos sucesivos, ya sean todos numéricos o alfabéticos.
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: x - La repar’umon auditada en su oficio de
respuesta, al |gual que en las dos observaciones anteriores, manifiesta que efectuara
la migracion de la carpeta virtual a una herramienta que permita niveles de seguridad
para las contrasefias, tanto en su cambio periédico, robustez y exposicién, para lo cual
adjunto la ficha del proyecto, cuya fecha de término se encuentra programada para el
mes de diciembre de 2022

‘ : - Sin perjuicio de las acciones que realizara la
aludida entidad, Ias que de concretarse tendran efecto en el futuro, corresponde
mantener la observacién planteada. -

FONASA debera informar a esta Entidéd de
Control el grado de avance de la migracién de la citada carpeta virtual en un piazo de
60 dias habiles, contado desde la recepcion de este documento.

8.d. Inexistencia de planes de contingencia.

Del analisis de los antecedentes aportados
por la reparticion, mediante correo electrénico de 19 de abril de 2022, se advirtié que
la Divisién de Tecnologias de la Informacién.de FONASA no contaba con un “Plan de
continuidad de Negocio” para los aplicativos ALCOR GRD, Right Now y CMBD, que
permitiera asegurar el funcionamiento de los sistemas de informacion frente a un
eventual desastre, tales como, terremoto, incendio, inundacion. u otro evento
|mpreV|sto con eI proposno de continuar con las operaciones criticas de la institucion.

SI bien FONASA remitié antecedentes sobre
la materia, dicha documentamon no incorpora, en especifico, el detalle del evento,
objetivo, priorizacién de las actividades, personal encargado, descripcion,
mecanismos de comprobacion y recuperacion, desactivacion del plan de contmgenma
proceso de actualizacién, entre: otros aspectos criticos.

o Tal omisién vulnera lo establecido en los
articulos 35 y 37 letra i), ambos del referido decreto N° 83, de 2004, que indica que el
encargado de seguridad debera formular un plan de contingencia para asegurar la
continuidad de operaciones criticas para la institucion. Este plan debera, como
minimo, disponer la efectiva gestién de las relaciones publicas, la eficiente
coordinacién con las autondades apropiadas, como policia, bomberos, autoridades
directivas, etc., y mecanismos eficaces para convocar a quienes sean los
responsables de los documentos electronicos y sistemas informaticos afectados.

Del mismo modo, lo objetado no se encuentra
en concordancia con lo estipulado en el numeral 14.1.3, letra c), de la citada Norma
Chilena NCh-1SO N° 27.002, de 2009, relativo a la implementacion de procedimientos
que permitan recuperar y restaurar las operaciones del negocio y la d|spon|b|I|dad de
la informacién en las escalas de tiempo requendas

Ademas, no se alinea con los principios de

control, eficiencia y eficacia, previstos en el articulo 3°, inciso segundo, de la aludida
ley N° 18.575. ,
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FONASA informa en su contestacion que las
empresas proveedoras de los aludidos sistemas ALCOR y Right Now contaban con
planes de contingencia, motivo por el cual adjunta un documento denominado

“Gestion de servicios Tl y Contingencias” de la empresa SIGESA, proveedor del

sistema ALCOR, y un correo electronico, de fecha 17 de junio de 2022, de la firma

- ORACLE con los enlaces de los referidos procedimientos. También acompana el Plan

de Contingencias del afio 2019, el Plan de Recuperacion ante Desastres de Sistemas
Tl de 2017, y la Politica sobre Planificacion de la Continuidad de la Seguridad de la
Informacion, entre otros, todos de FONASA.

- En cuanto a la carpeta compartida CMBD no
se pronuncia. .

Al efecto, analizada la documentacion
proporcionada en esta oportunidad por el aludido servicio, no se advierten

_antecedentes que respalden el proceder de FONASA ante una incidencia en los:

sistemas ALCOR, Right Now y la carpeta compartida CMBD, que le permitan dar
ontlnwdad a los servicios. .

En lo referente al citado Plan de
RecuperaCIon ante Desastres de Sistemas Tl de 2017, debe indicarse que su

" antigiledad transgrede lo establecido en el articulo 24, letra ¢), del decreto N° 83, antes

mencionado; que indica que debera garantizarse la disponibilidad de infraestructura
adecuada de respaldo, para asegurar que éstos estén disponibles incluso después de
un desastre o la falla de un dispositivo. Las configuraciones de respaldo para los
sistemas individuales deberan ser probadas con regularidad, a lo menos cada 2 afios, .
para asegurar que ellas satisfacen los requisitos estipulados en los planes de
continuidad institucionales.

En atencion a que la. documentacion

: propormonada por la entidad no incorpora, en especifico, el detalle del evento,

o~

{

objetivo, priorizacion de las actividades, - personal encargado, descripcion,
mecanismos de comprobacion y recuperacion, desactivacion del plan de contingencia,
proceso. de actualizacién, entre otros aspectos, asociados a asegurar el
funcionamiento de los aplicativos ALCOR GRD, Right Now y CMBD frente a un
eventual desastre, se mantlene lo objetado '

En consecuencia, esa reparticibn debera
elaborar planes de contingencia que respalden el proceder de FONASA ante una
incidencia en los sistemas ALCOR, Right Now y la carpeta compartida CMBD, que le
permitan dar continuidad a los servicios ante un posible incidente, lo que tendra que
ser acreditado y documentado a este Organismo de Control, en el plazo de 60 dias
habiles, contado desde la fecha de recepcién del presente informe.

8.e. Faltade procedimientos de respaldo de la informacion contenida en los sistemas
'ALCOR, Right Now y de la carpeta compartida CMBD de FONASA.

Del analisis de los antecedentes

suministrados por la reparticion fiscalizada, para los sistemas ALCOR -software como
servicio provisto por SIGESA-; Right Now de la empresa Oracle y CMBD servicio de
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FONASA, se advirtié la inexistencia de un documento elaborado por la entidad que
oriente o controle los aspectos relativos a los respaldos de informacién, ante la
amenaza de pérdida de datos, errores y mal uso de los sistemas, 10 cual imposibilita
la ejecucion de politicas de administracion de los datos institucionales, aseguramiento
de las areas de la organizacién que requieran de procedimientos tecnoldgicos,
coordinacion de respuesta ante incidentes que afecten los activos de informaciény
sensibilizacién en seguridad a los funcionarios de la reparticién, entre otros.

Lo anterior, no se encuentra en concordancia
con lo establecido en el acapite 10.5, de la precitada Norma Chilena NCh-ISO
N° 27.002, de 2009, sobre Respaldo, que indica que se deberian establecer
procedimientos de rutina para implementar una politica y estrategia acordada de
respaldo, haciendo copias de respaldo de datos y ensayando sus tiempos de
restauracion.

Tampoco se aviene con los principios de
control, eficiencia y eficacia previstos en el articulo 3°, inciso segundo, de la aludida
ley N° 18.575. o

FONASA sefala en su respuesta, que los
sistemas cuentan con procedimientos de respaldo de parte de los proveedores que
administran los mismos, acompanando como sustento de ello el documento de la
empresa SIGESA, denominado “Copias de seguridad” de 2020, en cuyo contenido se
encuentra el aludido protocolo de resguardo del respaldo de informacién del sistema
ALCOR.

Asimismo, para el sistema Right Now adjunta
el correo electrénico de 19 de abril de 2022, del sefior *Client

Success Specialist de la firma ORACLE, quien sefala que la descripciéon general de
los servicios SaaS estan en el enlace https://www.oracle.com/jp/alocom/docs/saas-
public-cloud-services-pillar-3610529.pdf, sitio en donde esta alojado el documento
“Oracle SaaS Public Cloud Services-Pillar Document”.

, En lo referente a la carpeta compartida CMBD
el Fondo no aporté antecedentes.

Ademas, manifiesta que como institucion
cuentan con una politica y procedimiento sobre la materia, entre los cuales estan la
politica de respaldos de 2019 y el procedimiento de respaldo de informacion de 2020,
que adjunta.

: Analizados los argumentos y los
antecedentes aportados en esta oportunidad por la entidad, se advierte que los
lineamientos entregan directrices generales y no un protocolo especifico para cada
uno de los sistemas ALCOR, Right Now y CMBD que permita evaluar, dirigir y
monitorear la operacién de los respaldos entre FONASA y el proveedor, procediendo,
por tanto, mantener lo observado por esta Entidad de Control.

En mérito de lo expuesto, dicha reparticion
(\ debera |mplementar un protocolo especifico para cada uno de los sistemas ALCOR,
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Right Now y CMBD que permita evaluar, dirigir y monitorear la operacién de los

respaldos entre FONASA y cada proveedor, lo que tendra que ser acreditado y

documentado a este Organismo de Control, en el plazo de 60 dias habiles, contado
" desde la fecha de recepcion del presente informe.

8.f. Falta de reallzamon de pruebas de restauracnon de las copias de respaldo de la
informacion. :

- La entidad fiscalizada no realiza pruebas de .
restauracion a los respaldos de la informacion de los sistemas ALCOR, Right Now y
CMBD que aseguren que éstos son efectivos y que se pueden disponibilizar dentro
~del tiempo asignado conforme’ a los procedimientos de recuperacion, lo cual
imposibilita conocer el estado en que se encuentra la informacién contenida en dichas
copias, y-por ende, su capacidad de ser utilizada en los sistemas institucionales.

Lo expuesto infringe lo establecido en la letra
c), del articulo 24, y el articulo 37, letra f), relativo este ultimo a la gestion de las
operaciones y comunicaciones, ambos del antedicho decreto N° 83 de 2004, en
concordancia a lo establecido en la anotada Norma Chilena NCh-ISO:- N° 27.002, de
2009, acapite 10.5.1, sobre respaldo de la informacion, letras f) y g), en cuanto a que
los procedimientos de restauracion y los soportes de respaldo se deberian probar
regularmente para asegurar que son confiables y eficaces para el uso cuando sean
necesarios. :

Ademas, no se aviene con el principio de
control previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la precitada ley N° 18.575.

La institucién auditada sefiala que posee una

politica y proced|m|ento para el respaldo de la informacion, -cuyos documentos

: -adjuntd en su oficio de respuesta- los cuales indican el proceder para la realizacion de

pruebas de restauracion; y que, en caso de ser factible, durante el afio 2022 levantara

un plan de pruebas de restauracion con los sistemas ALCOR y Right Now en
coordinacion con el negocio en el afio 2023.

| En lo referente al CMBD la entidad no aporta
antecedentes sobre la materia. -

Considerando que dicha entidad sefala la
p03|b|I|dad de efectuar un plan de pruebas de restauraciéon en el afio 2022 para los
referidos sistemas ALCOR vy Right Now, de manera de asegurar que las copias de
respaldo sean integros y que se puedan restaurar en los tiempos asignados conforme
a los procedimientos de recuperacion, los cuales de concretarse tendra efecto en el
futuro, se mantiene lo observado.

FONASA debera informar a este Organlsmo
‘ de Control, las acciones iniciadas al respecto, y -de ser procedente- el estado de
avance del levantamiento del plan de pruebas de restauracion sefialado en su
respuesta, tanto para los sistemas ALCOR y Right Now como para el CMBD, en un

\ plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcién del presente documento.
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8.9. Falta de procedlmlento para la revocacién mmedlata y otorgamiento de los
permisos de acceso a los sistemas.

La entidad no cuenta con un procedimiento
que establezca Ia revocacion inmediata y otorgacion de los permisos de acceso de los
usuarios al repositorio CMBD, asi como a los sistemas Right Now y ALCOR, en caso
de que estos cambien de funcion o sean desvinculados de FONASA, con el riesgo de
que puedan seguir accediendo a tales aplicativos.

_ Lo descrito no se aviene con lo dispuesto en
el articulo 37, letra:g), del mencionado decreto N° 83, de 2004, que.estipula que el
nivel avanzado de seguridad para el- documento electrénico demanda el cumplimiento
de las exigencias y condiciones reguladas en el Titulo IV para el Nivel Basico de
seguridad, en concordancia con lo previsto en la precitada Norma Chilena NCh-ISO
27.002, de 2009, la cual en su apartado 11.2.1, en lo relativo al control, indica que
deberia existir un procedimiento formal de registro y cancelaciéon del mismo para
otorgar y revocar los accesos a todos los servicios y sistemas de informacién.

Ademas, no se condice con el principio de
control dlspuesto en eI articulo 3°, inciso segundo, de la mencionada ley N° 18.575.

El servicio fiscalizado en su respuesta aporta
documentacion relativa a Ia politica de control de acceso y el procedimiento para la
asignacion y revocacién de las cuentas de usuarios.

_ Al revisar tales antecedentes, se evidencié,
que dichos protocolos no consideraban en forma especifica y detallada el reposﬂono
CMBD y los sistémas Right Now y ALCOR.

ConSIderando que lo antecedentes aportados
por la entidad no deswrtuan lo manifestado por esta Entidad de Control se mantiene
la observacion formulada.

- En consecuencia, FONASA debera elaborar
un procedimiento para, Ia revocacién inmediata y otorgamiento de los permisos de
acceso, tanto para los sistemas ALCOR y Right Now como para el CMBD, informando
a esta Contraloria General su grado de avance, en un plazo de 60 dias habiles,
contado desde la recepCIon del presente documento

8.h. Ausenma de un proced-|m|ento de revision de los permisos de acceso.

) Conforme a los antecedentes aportados por
la entldad ‘esta no dispone de un procedimiento de revisién de los permisos de acceso
a los sistemas Right Now, ALCOR y CMBD, hecho que fue corroborado en reuniones
efectuadas los dias 17 y 20 de junio de 2022, con funcionarios. de FONASA vy
empleados de las empresas proveedoras de los sistemas, SIGESA (ALCOR) y
ORACLE (nght Now)
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La omision mencionada transgrede lo -
expresado en el articulo 37, literal g) del mencionado decreto N° 83, de 2004, sobre
control de acceso, en concordancia con lo dispuesto en la referida ‘Norma Chilena
NCh-ISO 27.002, de 2009, que especificamente en sus acapites 11.2.1, letra h), y
11.2.4, literales a) y b), establecen que el procedimiento de control de acceso para el
registro y cancelacion de registro del usuario deberia incluir el borrado inmediato o
bloqueo de los derechos de acceso a los usuarios que hayan cambiado roles o tareas
o dejado la organizacion; asi como que los derechos de acceso de usuarios deberian
ser revisados a intervalos regulares, por ejemplo, cada seis meses, y luego de
cualquier cambio, tal como-una promocién, una degradaciéon, o terminacion del
empleo; ademas de estar sujetos a revision y ser reasignados, cuando se mueve de
un empleo a otro dentro de la misma organizacion.

Tampoco se aviene con el principio de control
previsto en el articulo 3°, inciso segundo, de la referida ley N° 18.575.

Si bien, el servicio en su respuesta aporta
documentacion relativa al procedimiento de revisién de los derechos de acceso de los
usuarios, este no considera en forma especifica y detallada el repositorio CMBD ni los
sistemas Right Nowy ALCOR, por lo que procede mantener lo objetado por este
Organismo de Control.

FONASA debera elaborar el procedimiento
de revision de los permlsos de acceso, tanto para los sistemas ALCOR y Right Now,
como para el CMBD, informando su grado de avance a esta Entidad de Control en un
plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcién del presente documento.

C. Sobre el cumplimehto del proceso establecido para el pago.

Como se indico, con el objeto de verificar el
procedimiento para la gestion del mecanismo de pago por resultados por GRD, se
selecciond una muestra analitica de 100 casos derivados a las clinicas privadas,
durante el periodo comprendido entre el 1 de enero de 2020 y el 31 de diciembre de
2021, considerando la informacién cargada en el sistema Right Now por parte de los
prestadores, constatandose las S|gwentes observamones

9.  Ausencia de datos en el Informe Estadlstlco de Egreso Hospitalario en etapa de
prefacturacion.

: De acuerdo con lo previsto en el punto 4.4.2,
literal c) “Validar Pre facturacion”, del aludido procedimiento para la gestion del
mecanismo de pago por resultados por GRD, para la validacion de la prefacturacion
se debe revisar que el IEEH contenga ademas de los datos generales de
identificacion, los antecedentes relativos al diagnéstico principal, la fecha y hora del

‘egreso, la condicién al egreso (vivo/fallecido), junto con los datos y firma del médico o

profesional tratante.

En ese contexto, para los 100 casos de la
muestra en analisis, se revisaron los IEEH que fueron cargados por el prestador en el
sistema de validacién y pago Right Now, con el fin de verificar la informacion
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contenida, constatdndose la ausencia de datos en ellos, segln se detalla a
continuacioén: ' '

~ Tabla N° 15: Cédigos ID con ausencia de datos en el IEEH.

PRESTADOR | CODIGOID - DATOS FALTANTES EN EL IEEH
Clinica La Portada . . .
de Antofagasta - Atencion sin fecha, hora y condicién al egreso.

Atenciones sin nombre ni firma del médico o .profesional tratante.

Atenciones sin fecha ni hora de egreso.

Clinica Indisa

Atenciones sin nombre, RUN ni firma del médico o profesional

Clinica Ensenada tr?tante.

Centro Médico

Antofagasta -

Pontificia

gnversidad Atenciones sin RUN y firma del médico o profesional tratante.

Catélica de Chile

Fuente: Elaboracion propia en base a los Informes Estadisticos de Egresg,Hosbitalario (IEER) cargados
por el prestador en el sistema de validacion y pago Right Now.

Lo anterior da cuenta que FONASA no ha
revisado a cabalidad los antecedentes que debe contener dicho formulario.

La falta de datos en el IEEH vulnera lo
establecido en la normativa interna de FONASA sobre la materia, contenida en el
punto 4.4.2 del referido procedimiento, como también lo instruido a través de correos
electronicos de los dias 9 y 23 de noviembre de 2020, por la Jefa de la Division de
Comercializacion, sefiora Maria Soledad Mena Noriega, relativos a la revisién
administrativa de cuentas GRD de la red integrada COVID. "

- Asimismo, no se aviene con los principios de
eficiencia, eficacia y control, previstos en el articulo 3°, inciso segundo, de la
‘mencionada ley N° 18.575. : '

o En su contestacion la entidad fiscalizada
[* informa que el Procedimiento para la gestion del mecanismo de pago por resultados
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GRD, aprobado a través de la antedicha resolucién exenta 3H/N°3.432, de 2017, fue
modificado mediante la citada resolucion exenta 3G/N°35, de 15 de julio de 2022, en

_conformidad con las nuevas instrucciones internas |mpart|das para. la revisidon
administrativa de cuentas GRD de la Red Integridad -publico prlvada- debido al
contexto de la pandemla por SARS-CoV-2.

Sin perjuicio de las medldas dlspuestas por
- FONASA, y considerando que lo objetado corresponde a operaciones consolidadas,
se mantiene la observacion.

~ La entidad, en lo sucesivo, debera velar por:
dar cumplimiento a las instrucciones dispuestas en la mencionada resolucién exenta
3G/N°35, de 2022.

10. Falta de antecedentes en la plataforma Right Now exigidos en el contrato suscrlto_ z
entre FONASA y el prestador.

Como cuestion previa, cabe indicar que
mediantela resolucién exenta 2B N° 8.069, de 11 de junio de 2019, FONASA aprobo
el contrato de prestacion de servicios de salud de resolucion de patologias agudas o
agudizadas a través de mecanismo de pago por GRD, con la clinica Ensenada, el cual
fue adjudicado por medio de la anotada licitacion publica ID N° 591-24-LR18.

Al respecto, en su clausula décima, numeral
1 Pre- facturamon sefala la exigencia de adjuntar por parte del prestador, el Informe
de Codificacién por GRD por cada paciente en el sistema Right Now, el cual debe
contener, entre otras cosas, el ajuste de tecnologia (si/no) y su detalle. :

Sobre el particular, de acuerdo con la revision -
efectuada a los 19 casos de la muestra derivados a esa clinica, se constato que el
prestador no ingresé el referido dato del ajuste de tecnologia en el informe de
codificacion para el folio N- vulnerando la lo dispuesto en la citada clausula.

Ahora bien, consultada tal situacién a
FONASA, mediante correo electrénico de 23 de junio de 2022, la Jefa del
Departamento de Mecanismo de Pago-GRD indico, que lo ocurrido se debié a que
dicho ajuste coincidié con el dato del procedimiento principal, no siendo necesario
repetirlo, ya que la validacion se realiza segun informacion en la opc:lon dlspuesta en
Right Now para tal efecto.

Sin perjuicio de lo sefalado por la entidad
auditada respecto de este caso, cabe sefialar que el citado acuerdo suscrito con el
prestador exige que el informe de codificacion debe incluir tal informacién.

- Por otra parte, en relacién con la resolucion

N° 3G/N° 97, del 5 de octubre de 2020, que aprueba modificacién de contrato de
prestacion de servicios de salud alerta sanitaria coronavirus y campafia de invierno
2020, a través del mecanismo de pago por GRD, suscrito entre FONASA vy la-Clinica

- Santa Maria, se determin6 que para el caso N_ clasificado como Outlier
carencia, no se adjuntaron los informes de auditoria Outlier ni el comparativo que

v emite el Departamento de Contraloria de Prestaciones quiénes deben analizar el
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100% de los. casos Outlier, de acuerdo lo establecido en el numeral 4.4.2, literal ¢
Validar Pre Facturaciéon, Casos Outlier de la citada resoluciéon exenta 3H/N°® 3.432 de
2017, y capitulo VI, numeral 5 Elaboracién de informe de la resolucién exenta N°
4.2A/N° 14.240, de 16 de noviembre de 2018, que aprueba el procedimiento para
gestionar la auditoria de casos de grupos relacionados por el diagnéstico GRD, ambas
de FONASA. - .

Con respecto al ultimo caso expuesto por
correo electronlco de 20 de junio de 2022, complementado el 22 de igual mes y
anualidad, FONASA sefial6, en sintesis, que si bien este caso fue enviado al
Departame‘_hto de_Contraloria de Prestaciones, este lo devolvié para su recodificacion
COVID, luego de lo cual se mantuvo su condicién de Outlier, sin ser enviado
nuevamente al citado departamento, por Io cual no existen los respectivos informes.

Ahora bien, realizada una validacién de lo
expuesto por FONASA, se determiné que en la plataforma Right Now existi6 una
comunicacion con el prestador el 27 de noviembre de 2020, solicitando el cambio de
_ codificacién, el que se efectué mediante informe adjunto al citado sistema el 20 de
diciembre de mismo aro, reemplazando el GRD 44163 por el 44153, generando con
- esto un cambio en el punto de corte de 19 dias a 46 dias.

Cabe advertir que, si bien la cantidad de dias
de estada del pamente fue de 50 dias, con la modificacion argumentada solo cambié
su clasificacion de Outlier a Outlier carencia, por lo que de igual manera debié contar
este caso con los informes de auditoria y ‘el comparativo por parte del citado
Departamento de Contraloria de Prestaciones.

Las situaciones descritas vulneran los
principios de eflcaCIa responsabilidad, coordinacion, control y eficiencia establecidos
en los articulos 3°, inciso segundo 5°y 11, todos de la ley N° 18.575.

Respecto aI caso N° - ONASA en
su contestacién informé, que el Departamento de Contraloria de Prestaciones cerré el
proceso mencionado, adjuntando en la plataforma Right Now, los citados informes.
Asi, del analisis a los nuevos antecedentes aportados respecto de este caso,
corresponde subsanar la observacion formulada sobre el mismo.

En lo referente al folio N° | =
reparticién no se pronuncio, por lo que se mantiene lo observado en ese aspecto.

En lo sucesivo, esa entidad debera arbltrar

las medldas que resulten pertlnentes a f|n de evitar que situaciones como la descrita
se reiteren en el futuro.
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- 11.  Error en la revision y calculo de los dias de demora* para el servicio prestado

- -por la Clinica Santa Maria.

De la revision de los 5 casos incluidos enla
muestra examinada con cargo a la antedicha resolucion N° 3G/N° 97, de 5 de octubre
de 2020, se constatdé que para el folio N°_ se ingresaron en la citada
plataforma Right Now, 7 dias de demora el cual fue valorado por un total de $1.

Consultada sobre este aspecto la Jefa del

Departamento de Gestién de Convenios MAI, por correo electronico de 20 de junio de

2022, sefal6 que revisada la situacion advert|da por esta Entidad de Fiscalizacién, se
percato que los dias de demora no habian sido enviados a validacion al equipo técnico
de GRD, por lo que esa informacién sera remitida al proceso de"verificacién

El hecho de que FONASA no haya detectado
lo expuesto asi como pagar al prestador sin considerar los dias de demora, no da
cumplimiento a los principios de responsabilidad, control, eficiencia y eﬁcacua en el
manejo de los recursos publicos, previstos en el articulo 3°, inciso segundo, de la
anotada ley N° 18.575. :

En su contestacién, FONASA indica que para
el folio N° | llJe' campo de dias de demora es ingresado por el prestador, sin
petjuicio de que la valoracién de su pertinencia es realizada por el Departamento de
Mecanismos de Pago.

Agrega, que el caso fue revisado por la
Division de Comercializacion, advirtiendo que no correspondia el pago por dicho

concepto, ya que no existia ni solicitud de rescate ni gestion en la plataforma UGCC

por parte del prestador, ni pertinencia de dias de demora, razén por la cual se solicitd
al prestador el reintegro de dicho monto.

Considerando que lo objetado corresponde a
un hecho consolldado se mantiene la observacién.

Sin perjuicio de la aclaracién efectuada por la
entldad respecto de la situacion del referido folio, en lo sucesivo, debera implementar
las medidas que resulten pertinentes a fin de que el equipo técnico de GRD valide los
dias de demora y los montos de la totalidad de los casos facturados por el prestador.

lll. EXAMEN DE CUENTAS

Examinado el procedimiento de pago GRD de
las prestamones efectuadas por los distintos establecimientos privados de salud, de
los 100 casos determinados en la muestra bajo examen, se advirtié que hasta el mes
de abril de 2020, el pago de los servicios fue generado directamente por FONASA a

través de su Departamento de Finanzas.

.

N

42 N° Dias de demora: Numero de dias en que el hospital de origen demora en el rescate de! paciente
segun la resolucion N°46, de 5 de octubre de 2018, de FONASA que aprueba bases técnicas y
administrativas de la licitacion 1D N° 591-24-LR18.
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: A partir del mes de mayo de 2020, el pago de
los documentos tributarios electrénicos, DTE, en los cuales se facturan las
prestaciones de salud, es realizado por la. Tesoreria General de la Republica, TGR,

- bajo la modalidad Proceso Pago Centralizado, PPC, quedando Ia ejecucion de este,
asi como su reconocimiento contable, de exclusiva responsabilidad de esa reparticion,
ello en virtud de lo instruido mediante el oficio CIrcuIar N° 9, de 28 de abril de 2020, de
la Direccion de Presupuestos.

: : A continuacién, se muestran un resumen de
los casos revisados con su respectiva modalidad de pago:

- Tabla N° 16: Resumen de los casos de la muestra revisada con la respectlva
forma de pago.

CONCEPT_O PAGADO POR FONASA| _PAGADO POR TGR TOTAL
Total pagado en $ - . 364.599.159 ‘ 3.467.892.289 3.832.491.448
Total cantidad de casos | - 10 90 100

Fuente: Elaboramén propia con informacion entregada por FONASA

De lo expuesto, se desprende que de la
muestra revisada, el 90 49% de los casos fueron pagados por la TGR, por lo cual la
revision de ellos consideré hasta el devengamiento de la operacion en la contabilidad
de FONASA y el “Reporte Facturas Proveedores” cargado en el SIGFE por la TGR
que puede consultar el fondo en ese aphcatwo el cual da cuenta de los pagos
efectuados.

De la revision realizada, consistente en la
venﬂcamon del proceso de mecanismo de pago GRD, se evidencio que no existen
observaciones que sefalar en relacion al examen de los casos pagados por el
mecanismo GRD, salvo lo que se expone a continuacion.

12.  Error en el cobro del ajuste de tecnologia de la Clinica Santa Maria.

En reIaC|on con la antes dicha resolucion
N° 3G/N° 97, dé 2020, de FONASA, se constaté que para el folio N° [l s
adjunté en la c1tada plataforma Right Now un informe de codificacion con un monto de
ajuste de tecnologia de $1.026.089, luego el centro asistencial subio otro informe sin
monto, para finalmente pagar por ese concepto un total de $1.539.135, sin el respaldo
correspondiente, lo que ocasion6 un pago demas al prestador.

. Al respecto, mediante correo electronico el 20
de junio de 2022, complementado el 22 de igual mes y afio, la Jefa del Departamento
de Gestion de Convenios MAI sefial6 que la cantidad de $1.539.135 se encontraba en
proceso de devolucion por parte del prestador, adjuntando las comunicaciones
iniciadas por medio de correo electronico con dicha clinica, de fecha 14 de junio de la
misma anualidad. Todo Io anterior, dada la consulta efectuada por esta Contraloria

(\  General.
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' Lo expuesto denota una falta de control por
- parte de FONASA al no detectar tal situacién y pagar demas al prestador por concepto
de ajuste de tecnologia, situacion que no da cumplimiento a los principios de
" responsabilidad, control, eficiencia y eficacia en el manejo de los recursos publicos,
previstos en el articulo 3°, inciso segundo, de la ley N° 18.575, Organica Constitucional .
de Bases Generales dela Administracion del Estado.

FONASA indica en su contestacion, que para
el folio- N_ solicitd el reintegro del aludido monto, cuyo proceso ya se
encuentra finalizado, segun consta en eI documento adjunto en su oficio de respuesta.

Posteriormente, consultado sobre la materia,
la D|V|S|on de Auditoria Interna de FONASA complementé su misiva mediante ‘correo
electrénico de 4 de agosto de 2022, adjuntando el comprobante contable y el registro
en la cartola bancaria del monto objetado.

En atencion a los nuevos antecedentes
aportados y al analisis' efectuado corresponde subsanar la observacion formulada.

CONCLUSIONES

Atendidas las consideraciones expuestas

durante el desarrollo del presente trabajo, FONASA ha aportado antecedentes e

iniciado acciones que han podido salvar parte de las observaciones planteadas en el
Preinforme de Auditoria N° 381, de 2022, de esta Entidad Fiscalizadora.

: En efecto, las observaciones descrltas en los

Capltulos |, Aspectos de Control Interno, numeral 1, Debilidades generales de control
interno, puntos 1.1 Manual de procedimiento desactuallzado y 1.2, Falta de
formalizaciéon de las instrucciones internas para revisiéon administrativa de cuentas
GRD integrada COVID; I, Examen de la Materia Auditada, numeral 10, Falta de
antecedentes -en la pIataforma Right Now exigida en el contrato suscrito entre
FONASA y el prestador, en lo concerniente al caso N° [ll, Examen de
Cuentas, numeral 12, Error en el cobro del ajuste de tecnologia de la Clinica Santa
Maria, se dan por subsanadas, considerando las explicaciones y antecedentes
aportados por la entidad.

~ No obstante, lo anterior, y en virtud de los
resultados obtenidos en la presente auditoria, algunas observaciones dieron lugar a
" las siguientes acciones: :

1. En cuanto a lo observado en el Capitulo Il,
Examen de la Materia Auditada, literal A. Sobre las contrataciones de prestacion de
servicios de salud con clinicas privadas, numeral 3, Aumento del monto del contrato
celebrado con clinicas privadas, por sobre lo autorizado en el reglamento de la ley de
compras publicas (C), FONASA debera instruir un procedimiento disciplinario
tendiente-a determinar las eventuales responsabilidades administrativas que pudieran
derivarse de las situaciones representadas, remitiendo copia del acto administrativo
que asi lo disponga a la Unidad de Seguimiento de Fiscalia de esta Entidad de Control,
T enel plazo de 15 dias habiles, contado desde la recepcion del presente informe.
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Asimismo, FONASA debera adoptar medidas
pertlnentes con el objeto de dar estricto cumplimiento a las normas legales y
reglamentarias que la rigen, entre las cuales se estima necesario considerar, a lo

menos, las siguientes:

2. En relacién al Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral 1, Debilidades generales de control interno, punto 1.3, Faita
de evidencia de la revision y aprobacnon de las conciliaciones bancarias (LC), en lo
sucesivo-el servicio-debera cumplir con los procedimientos de control establecidos
para las concnllamones bancanas

» 3. . En lo que atarie al punto 1.4, Faita de
formalizacién de los procedlmlentos de elaboracién, revisién y aprobacuon de las
conciliaciones bancarias del Servicio de Bienestar de FONASA (MC), la entidad
debera proporcionar a este Organismo de Control los antecedentes que demuestren
el estado de avance de la confeccion del procedimiento asociado a la elaboracién de
las conciliaciones bancarias de las cuentas corrientes observadas, en un plazo de 60
dias habiles, contado desde la recepcion del presente informe final.

4. En lo que toca al punto 1.5,
Inconsistencia entre los blenes del repositorio virtual del CMBD con los detallados en
la arquitectura del protocolo de contingencia (MC), la reparticién debera acreditar
documentadamente a esta Contraloria General la implementacién del servidor, de
acuerdo con la arquitectura contemplada en el referido protocolo, en el plazo de 60

- dias habiles contado desde la recepcién de este informe. )

N

5. Para lo expuesto en el numeral 2,
Situaciones de rlesgo no controlados por el servicio, 2 Situaciones de riesgo no
controladas por el servicio, ConC|I|aC|ones bancarias elaboradas en forma manual
(MC), la entidad debera adoptar las medidas tendientes a automatizar el proceso de
elaboracion de las conciliaciones bancarias, velando con ello por la integridad y

‘confiabilidad de los datos registrados en las mismas, informando documentadamente,

el avance de las gestiones efectuadas sobre la materia en un plazo de 60 dias habiles
contado desde la recepcion de este informe.

6. En cuanto al Capitulo Il, Examen de la
Materia Auditada, literal A. Sobre las contrataciones de prestacioén de servicios de
salud con clinicas privadas, numeral 3, Aumento del monto del contrato celebrado con
clinicas privadas, por sobre lo autorizado en el reglamento de la ley de compras
publicas (C), en lo sucesivo, en situaciones como la descrita, tendra que ajustarse a
los. proced|m|entos de compras establecidos en la ley N° 19.886 y en su reglamento
aprobado mediante decreto N° 250 de 2004 del Ministerio de Hacienda.
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: Referente al numeral 4, Falta de justificacion
en la resciliacién de contratos celebrados entre FONASA y las Clinicas Ensenada,
Colonial y la Pontificia Universidad Catélica por la compra de servicios de salud (C),
en lo sucesivo, cuando proceda a la resciliacién de un contrato, FONASA deberd
sefalar las razones que justifiquen su aplicacion, es decir, la motivacion para la
dictacion de esos actos admlnlstratlvos exentos, ello conforme la normativa vigente
sobre la materia. :

7. En cuanto al numeral 5, Sobre
aplicacién de multas por incumplimientos de los prestadores de servicios privados de
salud, punto 5.a, Falta de aplicacién de multas durante los afos 2019, 2020 y 2021
(C), FONASA debera efectuar las gestiones que correspondan para efectos de dar
inicio al proceso de aplicaciéon de multas en los casos que proceda, informando a esta
Contraloria General el avance de ello, en el plazo de 60 dias habiles contado desde
la fecha de recepcion del presente informe.

' 8. En lo atingente al punto 5.b, Falta de
reglstro de los incumplimientos de los establecimientos privados de salud y que daran
origen a la aplicacién de multas (C), FONASA debera actualizar los registros de
incumplimientos de los prestadores, para dar inicio al proceso de aplicacion de multas
para los afios 2019, 2020 y 2021, informando del avance de ello, a esta Contraloria
General en el plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de recepcién del
presente informe.

. 9. Acerca del numeral 6, Falta de
acreditacion del control efectuado a los contratos suscritos entre FONASA vy las
clinicas por parte del Administrador de Contrato (C), FONASA debera efectuar las
fiscalizaciones de conformidad con lo establecido en las mencionadas bases
administrativas, formalizadas por medio de las mencionadas resoluciones N°¢ 77, de
2017, y 46, de 2018, ambas de esa procedencia, realizando entre otras, visitas

inspectivas a las dependencias privadas de salud, de lo cual debera informar a esta

Contraloria General en el plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de
recepcion del presente informe.

10. En lo que toca al literal B. Sobre los
sistemas y sitio SFTP utilizados por FONASA en el proceso de pago, numeral 7,
Deficiencias en la informacién extraida del sistema Right Now, punto 7.a, Discrepancia
en los registros del total de dias de estada con fechas de ingreso y egreso de los
pacientes (MC), en lo sucesivo, la entidad debera velar por el correcto registro del total .
de dias de estadia de los pacientes, ello en conformidad con sus fechas de ingreso y
egreso, con el objeto de que la informacién contenida en el aplicativo Right Now sea
integra y confiable.
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. 11.  En lo atingente al punto 7.b, Casos
GRD sin punto de corte superior (MC), FONASA, en lo sucesivo, debera incluir este
tipo de casos GRD en la normativa utilizada al efecto, para que las situaciones como
las descritas no se reiteren en el futuro.

12. Referente al punto 7.c, Diferencias en
la clasnﬂcacnon deI t|po de GRD (Inlier/Outlier) (C), FONASA, en lo sucesivo, debera
velar para que la informacioén contenida en el aplicativo Right Now sea integra y
confiable, y.debera remitir a esta Entidad de Control los antecedentes referentes al
proceso de auditoria realizado a los 11 casos por el Departamento de Contraloria de
Prestaciones, en un plazo de 60 dlas habiles, contado desde la recepcion de este
informe fmal : .

13. Enlo mamfestado en el punto 7.d,
Errores en el reglstro de nombres y RUN de pacientes (MC), a futuro la entidad debera
velar por el correcto registro de la informacién con el objeto de asegurar la
confiabilidad e integridad de los datos en el sistema Right Now.

14. En cuanto al punto 7.e, Personas
fallecidas con antenondad a la fecha de egreso registrada en el sistema Right Now
(MC), en lo sucesivo la entidad debera dar cumplimiento a la mencionada resolucion
exenta 3G/N°35 de 2022, con el objeto de asegurar la confiabilidad e integridad de los
datos ingresados en el sistema Right Now.

.15, En relaciéon al numeral 8, Sobre la
segundad de los S|stemas utilizados en el proceso de pago, puntos 8. a. Falta de
exigencia de cambio de contrasefias en forma periédica de la carpeta compartida
virtual dispuesta por FONASA (C), 8.b., Exposicion de la clave de acceso de la carpeta
compartida virtual dispuesta por FONASA (C), y 8.¢., Falta de exigencia de un minimo
de caracteres en contrasefias (C), el Fondo debera informar a este Organismo de
Control el grado de avance de la migracién de la citada carpeta-virtual, en un plazo de
60 dlas habiles, contado desde la recepciéon de este documento.

, 16.  Encuanto aI punto 8.d., Inexistencia de
planes de contingencia (C), la reparticién debera elaborar planes de cont|ngenc1a que
respalden el proceder de FONASA ante una incidencia en los sistemas ALCOR, Right
Now y la carpeta compartida CMBD con la finalidad de dar continuidad a los servicios.
ante un posible incidente, lo que tendra que ser acreditado y documentado a este
Organismo de Control, en el plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de
recepcion del presente informe.

17.  En lo atingente-al punto 8.e., Falta de
proced|m|entos de respaldo de la informacién contenida en los sistemas ALCOR,
Right Now'y de la carpeta compartida CMBD de FONASA (C), la reparticion debera
implementar un protocolo especifico para cada uno de los sistemas ALCOR, Right
Now y CMBD que le permita evaluar, dirigir y monitorear la operacién de los respaldos
entre FONASA y cada proveedor, lo que tendra que ser acreditado y documentado
ante este Organismo de Control, en el plazo de 60 dias habiles, contado desde la

¢ fecha de recepcion del presente informe. -
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18. Referente al punto 8.f, Falta de
jreahzamon de pruebas de restauracion de las copias de respaldo de la informacion
(C), el servicio debera informar a este Organismo de Control las acciones iniciadas al
respecto, y -de ser procedente- el estado de avance del levantamiento del plan de
pruebas de restauracién sefialado en su respuesta, tanto para los sistemas ALCORYy
Right Now como para el CMBD, en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la
recepcion del presente documento.

19.. Acerca del punto 8.g., Falta de
‘procedimiento para la revocacion inmediata y otorgamiento de los permisos de acceso
a los sistemas (C), la entidad debera elaborar un procedimiento para la revocacion
inmediata y otorgamiento de los permisos de acceso, tanto para los sistemas ALCOR
y Right Now como para el CMBD, informando a esta Contraloria General su grado de
avance, en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcién del presente
documento.

20. En lo manifestado en el punto 8.h.,
Ausencia de un procedimiento de revision de permisos de acceso (C), FONASA
debera elaborar. el.{procedlmlento de revision de permisos de acceso, tanto para los
sistemas ALCORQy R gr;:g;[‘\)lg\?/ ’bd‘“m‘d‘qspara el CMBD, informando su grado de avance a
esta Entidad de- Control eﬁ“ﬁr’f‘"”' ’Zﬁ de 60 dias habiles, contado desde la recepcion

del presente dGEUMBRLOY 1. e . by

21. Paralo expuesto en el literal C. Sobre
el cumplimento del proceso establecido para el pago, numeral 9, Ausencia de datos
en el Informe Estadistico de Egreso Hospitalario (IEEH) en etapa de prefacturacion
(MC), en lo sucesivo, la entidad debera velar por dar cumplimiento a las instrucciones
dispuestas en la mencionada resolucién exenta 3G/N°35 de 2022.

22, En relacién con el numeral 10, Falta
de antecedentes en la plataforma Right Now exigidos en el contrato suscrito entre
FONASA vy el prestador, para el caso N° [ll(MC), esa entidad debera arbitrar

. las medidas que resulten pertinentes a fin de evitar que situaciones como la descrita
se reiteren en el futuro.

23. Enlorelativo al numeral 11, Error en la
revision y calculo de los dias de demora para el servicio prestado por la Clinica Santa
Maria (C), esa entidad debera implementar las medidas que resulten pertinentes a fin
de que el equipo técnico de GRD valide los dias de demora y montos de la totalidad
de los casos-facturados por el prestador. : .

Finalmente, para aquellas observaciones que
se mantienen, que fueron catalogadas como C, identificadas en el “Informe de Estado
de Observaciones”, de acuerdo al formato adjunto en el Anexo N° 3, las medidas que
al efecto implemente el servicio, deberan acreditarse y documentarse en el Sistema
de Seguimiento y Apoyo CGR, que esta Entidad de Control puso a disposicion de las

- entidades publicas, seguin lo dispuesto en el oficio N° 14.100, de 6 de junio de 2018,
de este origen, en un plazo de 60 dias habiles o aquel menor que se haya indicado, -
K\ contado desde la recepcion del presente informe. -
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Respecto de aquellas observaciones que se
mantienen y que fueron: categonzadas como MC y/o LC en el citado “Informe de
Estado de Observamones el cumplimiento de .las acciones correctivas requeridas

" debera ser informado por Ias unidades responsables al Encargado de Control/Auditor
Interno, a través del Sistema de Seguimiento y Apoyo CGR, en el plazo de 60 dias
habiles, quien a su vez debera acreditar y validar en los siguientes 30 dias habiles la
mformamon cargada en la mencionada plataforma de conformidad a lo establecido
enel alud|do oﬂcno N° 14 100 de 2018

' ‘ : Remltase el presente informe de auditoria a
la Ministra de Salud al Auditor Ministerial de esa cartera de Estado, al Director del
Fondo Nacional de Salud y aI Jefe (S) de la Divisién de Auditoria Interna de esa

\§ reparticiéon. ‘- , .
_, . o | Saluda aientamente a Ud
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ANEXO N° 1.a.: Muestra de 74 casos revisados

ANO | N°DEFOLIO | RUTPRESTADOR NOMBRE PRESTADOR N O A T URADO

92051000-0 Clinica Indisa '43.3_80.781
92051000-0 Clinica Indisa. 50.182.344 [
92051000-0 Clinica Indisa 34.107.967 |
92051000-0 Clinica Indisa 44.919.916
92051000-0 Clinica Indisa 35.902.589
92051000-0 | Clinica Indisa 65.689.279
92051000-0 Clinica Indisa 122.147.506
92051000-0 Clinica Indisa 69.132.446
92051000-0 Clinica Indisa 23.896.337
92051000-0 Clinica Indisa 106.502.890
92051000-0 Clinica Indisa - 37.008.268
92051000-0 Clinica Indisa 66.403.873 |
92051000-0 Clinica Indisa 78.367.932
76363205-9 Clinica Ensenada 5.943.770
76363205-9 Clinica Ensenada 58.774.140

| 76363205-9 Clinica Ensenada 58.774.140 |
76363205-9 Clinica Ensenada 58.774.140 |
76363205-9 Clinica Ensenada 58.774.140
76363205-9 Clinica Ensenada 38.474.826
76363205-9 Clinica Ensenada 10.264.763
76363205-9 Clinica Ensenada 61.479.649
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ANO | N°DEFOLIO | RUTPRESTADOR . NOMBRE PRESTADOR R oA A TURADD -
76363205-9 Clinica Ensenada 34.470.185
| 763632059 Clinica Ensenada 58.517.617
176363205-9 Clinica Ensenada 7.569.075
76363205-9 Clinica Ensenada 8.689.440
: '76363205-9 Clinica Ensenada . 58.261.094
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 38.589.228
' 96757370470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 58.522.501
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 4.870.081
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A 93.217.142
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 58.522.500
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 11.113.328
96530470-3 Clinica Davilay Servicios Médicos S.A. 8.265.761
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 4.441.040
96530470-3 | Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 26.280.460
96530470-3 Clinica Davila y Servicios Médicos S.A. 6.799.229
96530470-3 Clinica Davila y-Servicios Médicos S.A. 6.759.359
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 28.643.767
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 42.453.267 |-
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 19.362.247
81698900-0 Pontificia Universidad Catdlica de Chile -33.353.267
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 64.784.372
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 70.346.865
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 66.405.410
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2019

2018
2019
2019
2020
2021

2020

2019
2020
2020
2020
2021
2019
2020
2020
2020
2021
2021
2020
2020
2020
2019
2021

N° DE FOLIO

MONTO FACTURADO

RUT PRESTADOR NOMBRE PRESTADOR POR LA ATENCION
81698900-0 Pontificia Universidad Catdlica de Chile 109.412.992
81698900-0 Pontificia Universidad Catélica de Chile 74.142.774
81698900-0 Pontificia Universidad Catolica de Chile 75.856.928
81698900-0 Pontificia Universidad Catdlica de Chile 46.417.095
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 32.665.252
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 3.713.138
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 59.476.293
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 68.975.887
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 94.319.650
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 59.476.292
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 12.431.144
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 13.751.034
96790040-0 - Clinica Colonial S.A. 57.937.157
96885930-7 Clinica Bicentenario SpA . 24.382.363
96885930-7 Clinica Bicentenario SpA 46.955.268
96885930-7 | Clinica Bicentenario SpA '6.406.451
96885930-7 Clinica Bicentenario SbA' 3.299.923
96885930-7 Clinica Bicentenario SpA 61.915.421
96885930-7 Clinica Bicentenario SpA 59.722.990
96885930-7 | Clinica Bicentenario SpA 36.911.433
76242774-5 | BUPA Servicios Clinicos S.A. 45.512.275
76242774-5 -} BUPA Servicios Clinicos S.A. 10.917.384
76242774-5 BUPA Servicios Clinicos S.A. 60.061.623
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| ARO | -N"DEFOLIO | RUTPRESTADOR . NOMBRE PRESTADOR | Mol (L)AFQTCPETSSAC‘)?\IO

762427745 - BUPA Servicios Clinicos S.A: ) - 51.021.917
| 76242774:5 BUPA Servicios Clinicos S.A. o - - 56622464|

- | 90753000-0 " |Clinica SantaMariaSA.. . : s - ‘  30.642.635

1907530000 - | Clinica Santa MariaS.A. S . - | 4.870.081

- | 90753000-0 ~ |ClinicaSantaMariaSA. -~ - - | ~ 67.335.000

] | 90753000-0 - | Clinica Santa Maria S.A. ‘ ‘ T ~ . .4870080
[90753000-0 © | Clinica Santa Maria S.A. | - c 3 4.870.080

] TOTAL ' | o e 3.224.031.955 |

Y{{\A"Fuente: Elaboracion propia en base a la informacion proporcionada por FONASA.
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ANEXO N° 1.b.: Muestra de 26 casos revisados

: MONTO FACTURADO
ANO N° DE FOLIO RUT PRESTADOR NOMBRE PRESTADOR POR LA /;TENCION
95432000-6 | Centro Médico Antofagasta S.A. ‘' 5.240.025
95432000-6 Centro Médico Anfofagasta S.A 2.020.620
96790040-0 Clinica Colonial S.A. 28.870.614
176363205-9 Clinica Ensenada 28.463.223
176363205-9 Clinica Ensenada 28.463.223
76363205-9 Clinica Ensenada 28.463.223"
76363205-9 Clinica Ensenada 57.235.005
76363205-9 Clinica Ensenada 28.463.223
76363205-9 Clinica Ensenada 28.463.223
92051000-0 Clinica Indisa 1.526.644
99537800-0 Clinica La Portada de Antofagasta 4.565.700
99537800-0 Clinica La Portada de Antofagasta 1.148.000
76444740-9 Clinica Puerto Montt 17.489.585
81949100-3 Corporacién de Beneficencia Osorno 29.103.500
'70360100-6 Hospital del Trabajador 25.902.115
70285100-9 Mutual de Seguridad 4.870.080
70285100-9 Mutual de Seguridad _ 4.870.080
81698900-0 Pontificia Universidad Catolica de Chile 7.210.345
81698900-0- Pontificia Universidad Catdlica de Chile 29.103.500
81698900-0 Pontificia Universidad Catolica de Chile 10.079.775
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81698900-0 Pontificia Universidad Catdlica de Chile 1.876.520
81698900-0 | Pontificia Universidad Catélica de Chile 941.270
81698900-0 Pontificia Universidad Catolica de Chile ~  58.522.500
81698900-0 | Pontificia Universidad Catolica de Chile - 58.522.500
-181698900-0 Pontificia Universidad Catolica de Chile 58.522.500 |
181698900-0 | Pontificia Universidad Catélica de Chile 58.522.500
S TOTAL . = |

608.459.493

uente: Elaboracion propia en base a la infor

macion proporéionada .pbr FONASA.
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ANEXO NV‘I’A2: Inconsistencia en dias de estada.

UNIDAD DE AUDITORIAS ESPECIALES

ANO

2016
2019
2019
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
2020
(12020

2020

N° DE FOLIO

RUN RUT DIAS | DIAS ESTADA | DIFERENCIA -
PACIENTE | PRESTADOR | FECHAINGRESO FECHA EGRESO ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA
| PORC.GR.

92051000-0 | 16/10/2016 02:30 PM__ | 04/11/2016 03:20 PM__ | Sin Dato 20 20
[968859404 | 06/09/2019 11:10 PM__ | 24/09/2019 11:50 PM 17 19 2
[60910000-1 | 16/10/2019 04:27 AM | 18/10/2019 08:30 PM 8 3 5
[96963660-3 | 31/03/2020 02:20 PM__ | 12/05/2020 11:30 AM 26 42 16
[96885930-7 | 12/04/2020 07:00 AM__| 17/04/2020 09:50 AM 2 6 4
[96530470-3 | 16/04/2020 04:15 PM__ | 10/05/2020 01:15 PM 0 24 24
[954320006 | 08/05/2020 01:19 PM__ | 06/06/2020 01:20 PM 9 30 21
[92051000-0 | 08/05/2020 08:58 PM__ | 08/05/2020 06:04 PM 1 R 2
[96530470-3 | 13/05/2020 01:15 PM__| 14/05/2020 11:00 PM 0 2 2
[762427745  |13/05/2020 11:59 PM__ | 08/06/2020 12:00 AM 0 26 26
[96885950-1 | 18/05/2020 12:30 AM | 05/06/2020 12:31 AM 0 19 19
[96885950-1 | 18/05/2020 10:06 PM__| 01/07/2020 12:44 PM 0 44 44
(920510000 | 22/05/2020 12:54 AM | 03/06/2020 04:21 PM 11 13 2
[96530470-3 | 23/05/2020 12:10 PM__| 03/07/2020 12:50 PM 11 42 31
[762427745 | 23/05/2020 01:07 PM__ | 06/06/2020 10:15 PM 13 15 2
[96885950-1 | 26/05/2020 10:01 AM | 05/06/2020 10:02 AM 0 11 11
(762427745 | 26/05/2020 02:50 PM__| 06/06/2020 06:58 PM 10 12 2
[96885950-1 | 27/05/2020 01:40 PM__ | 08/06/2020 02:10 PM 10 13 3|
[96885950-1 | 28/05/2020 11:27 AM | 13/06/2020 11:28 AM 0 17 17
[92051000-0 | 02/06/2020 12:11 AM__| 10/06/2020 08:10 PM 7 9 2
[96530470-3 | 02/06/2020 01:32 AM__| 14/06/2020 11:00 AM 11 13 2
[96885950-1 | 02/06/2020 04:20 PM .| 16/06/2020 05:15 PM 13 15 2
[96885950-1 | 03/06/2020 07:55 PM__ | 12/06/2020 07:56 PM 0 10 10
[96790040-0 | 04/06/2020 02:00 PM__ | 18/07/2020 04:00 PM 43 45 2

| ©6790040-0 4 6 2

RECALCULO

10/06/2020 11:00 PM -

1 05/06/2020 02:40 AM
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: RECALCULO

. RUN RUT DIAS | DIAS ESTADA | DIFERENCIA

N*DEFOLIO | pacieENTE | PRESTADOR | FECHAINGRESO [FECHA EGRESO ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA

| POR C.GR.

| 81698900-0 | 05/06/2020 0520 AM | 12/06/2020 01-00 PM 6 8 2
] 967745804 | 06/06/2020 08:31 PM___| 09/06/2020 07:00 PM 6 3 3
| 967745804 15/06/2020 06:50 PM | 16/06/2020 05:00 PM 3 1 2
] 920510000 | 25/06/2020 0120 PM | 02/06/2020 12:00 PM 8 24 32
B 81698900-0 | 11/07/2020 10:30 PM__ | 16/07/2020 10:30 AM 8 5 3
] 995734907 | 31/08/2020 06:00 PM | 31/08/2020 10:10 PM 75 1 74
] 99537800-0 | 04/09/2020 12110 AM | 05/09/2020 12:40 AM 0 2 2
] 96530470-3 | 11/05/2020 10:53 AM___| 30/05/2020 10:57 AM 0 20 20
B 90753000-0 | 11/05/2020 0122 PM | 17/05/2020 01:23 PM 9 7 2
] 965304703 | 11/05/2020 04:47 PM__ | 28/05/2020 10:59 AM 0 17 17
] 90753000-0 | 11/05/2020 07-11 PM___| 16/06/2020 03:46 PM 5 36 31
] 965304703 | 11/05/2020 07-25 PM | 29/05/2020 02:40 PM 0 18 18
] 965304703 | 11/05/2020 10:59 PM | 17/05/2020 08:41 AM 0 6 6
] 965304703 | 12/05/2020 06:45 AM | 19/05/2020 08:38 AM 0 8 8
B 96530470-3 | 13/05/2020 10:42 AM | 03/06/2020 0225 PM 0 22 22
] 965304703 | 14/05/2020 12:33 AM | 20/05/2020 05:46 PM 0 7 7
B 1907530000 | 14/05/2020 12:50 AM | 21/05/2020 06:20 PM 6 8 2
] [96530470-3 | 14/05/2020 02:38 AM | 02/06/2020 04:10 AM 0 20 20
] [ 068859307 | 14/05/2020 09:28 AM | 01/06/2020 04:54 PM 0 19 19
] (968859307 | 14/05/2020 10:27 AM | 19/05/2020 02:48 PM 0 6 6
] [90753000-0 | 15/05/2020 12:05 AM | 24/05/2020 02:00 PM 8 10 2
] [96770100.9 | 15/05/2020 06:30 PM__| 31/05/2020 06:31 PM _ 0 17 17
] [968989804 | 16/05/2020 1212 AM__| 22/05/2020 03:42 PM 5 7 2
0 (907530000 | 16/05/2020 01:23 AM | 24/05/2020 06:04 AM 7 9 2
] [96885930-7 | 16/05/2020 10:10 AM | 03/06/2020 05:40 PM 0 19 19
] (965304703 | 16/05/2020 04:48 PM__ | 26/05/2020 09:03 AM 0 10 10
" 965304703 | 16/05/2020 05:50 PM__| 20/05/2020 03:23 PM 0 T 4 4
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85

o , ot ] RECALCULO R
" . ~ RUN RUT | | ' DIAS | DIASESTADA | DIFERENCIA
ANO | N"DEFOLIO | "paciente | PRESTADOR | FECHAINGRESO FECHAEGRESO | ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA
| : B - POR C.GR. B
2020 ] 907530000 | 16/05/2020 09:57 PM__| 20/06/2020 02:45 PM 4 35 31
2020 | 96530470-3 | 17/05/2020 12:35 AM__| 22/05/2020 02:08 PM 0 6 6
i 96530470-3 | 17/05/2020 02:51 PM__| 27/05/2020 09:50 AM 0 10 10
[2020 | 965304703 | 18/05/2020 01:55 AM__| 02/06/2020 10:06 AM 0 16 16
2020 | 96530470-3 | 18/05/2020 02:44 AM___| 28/05/2020 05:05 PM o 11 11
2020 | 965304703 | 18/05/2020 11:31 AM__| 27/05/2020 02:00 PM 0 10 10
2020 | 90753000-0 | 18/05/2020 05:43 PM___| 23/05/2020 04:00 PM 3 5 2
2020 | 965304703 | 19/05/2020 05:02 AM | 06/06/2020 01:05 PM 0 19 19
2020 | 96530470-3 | 19/05/2020 06:51 PM__| 26/05/2020 03:22 PM 0 7 7
2020 | 90753000-0 | 20/05/2020 03:38 AM__| 24/05/2020 10:00 AM 0 5 5
2020 | [96530470-3 | 20/05/2020 03:56 AM__| 30/05/2020 01:40 PM 0 11 11
2020 | 90753000-0 | 20/05/2020 10:56 AM__| 24/05/2020 10:00 PM 0 5 5
2020 | 96630470-3 | 20/05/2020 01:57 PM__| 06/06/2020 03:40 PM 0 18 18
2020 | 965304703 | 20/05/2020 03:43 PM__| 07/06/2020 03:52 PM 0 19 19|
2020 | 968859307 | 21/05/2020 03:39 AM__| 09/06/2020 01:35 PM 0 20 20
2020 | 968859307 | 21/05/2020 08:40 AM__| 02/06/2020 05:03 PM 0 13 13
2020 | 90753000-0 | 21/05/2020 12:41 PM__| 29/05/2020 02:50 PM 0 9 9
2020 | 96530470-3 | 22/05/2020 03.08 AM__ | 23/05/2020 12:33 PM 0 2 2
2020 | 96530470-3 | 22/05/2020 12.12 PM__| 01/06/2020 05:04 PM 0 11 11
2020 | 96530470-3 | 22/05/2020 09:04 PM__| 01/06/2020 12:42 PM 0 10 10
2020 | 96530470-3 | 23/05/2020 03:28 AM__| 09/06/2020 11:00 AM 0 18 18
2020 | 96530470-3 | 23/05/2020 03:49 AM__| 20/05/2020 05:28 PM 0 7 7
2020 | 762427745 23/05/2020 08:41 AM__| 02/06/2020 03:39 PM o[ 11 2
2020 | 96530470-3 | 23/05/2020 02:17 PM__| 26/05/2020 01:52 PM 0 3 3
2020 | 96530470-3 | 23/05/2020 07:32 PM__| 30/05/2020 07:52 AM 0 7 7
020 i 96530470-3 | 24/05/2020 1027 AM__ | 30/05/2020 08:48 AM 0 6 6
(020 | 70285100-9 | 24/05/2020 05:01 PM__| 24/06/2020 11:00 AM 29 31 2
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- ' RECALCULO'
. . RUN - RUT DIAS | DIAS ESTADA | DIFERENCIA
ANO | N°DEFOLIO | pacieNTE | PRESTADOR | FECHAINGRESO | FECHA EGRESO ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA
POR C.GR.
2020 90753000-0 | 24/05/2020 07:22 PM__ | 31/05/2020 01:55 PM 9 7 2
2020 96885930-7 | 24/05/2020 09:02 PM | 01/06/2020 04:50 PM 0 8| 8
2020 96530470-3 | 24/05/2020 1016 PM | 12/06/2020 1229 PM 0 19 19
2020 968859307 | 24/05/2020 11:15 PM__ | 01/06/2020 04:58 PM 0 8 8
2020 907530000 | 24/05/2020 11:41 PM___| 01/06/2020 09:40 AM 0 8 8
2020 96530470-3 | 25/05/2020 1253 AM | 02/06/2020 12:19 PM 0 9 9
2020 965304703 | 25/05/2020 08:13 AM | 04/06/2020 05:28 AM 0 10 10
2020 968859307 | 25/05/2020 08:15 AM | 02/06/2020 05:05 PM 0 gl 9
2020 96885930-7 | 25/05/2020 0922 AM | 03/06/2020 0548 PM 0 10 10
2020 965304703 | 25/05/2020 08:32 PM | 03/06/2020 12:43 PM 0 9 9
2020 96885930-7 | 26/05/2020 0516 AM___| 06/06/2020 0126 PM 0 12 12
2020 | 965304703 | 26/05/2020 10:40 AM | 04/06/2020 03:30 PM 0 10 10
2020 | 96530470-3 | 26/05/2020 10:50 AM | 29/05/2020 01:11 PM 0 4 2
2020 96530470-3 | 26/05/2020 04:39 PM | 04/06/2020 05:09 PM 0 10 10
2020 96530470-3 | 26/05/2020 05:23 PM | 03/06/2020 1131 AM 0 8 8
{2020 96885930-7 | 26/05/2020 06:27 PM | 30/05/2020 01:40 PM 0 4 4
2020 965304703 | 27/05/2020 07:46 AM. | 29/05/2020 01-00 PM 0 3 3
2020 968859307 | 27/05/2020 10:36 AM | 02/06/2020 05.34 PM 0 7 7
2020 96885930-7 | 27/05/2020 10:37 AM | 07/06/2020 10:07 AM o 11 11
2020 96530470-3 | 27/05/2020 0221 PM | 03/06/2020 09:37 AM 0 7 7
2020 96530470-3 | 27/05/2020 0429 PM___| 03/06/2020 05:01 PM 0 8 8
2020 96530470-3 | 27/05/2020 06:47 PM___ | 11/08/2020 10:27 AM 0 76 76
2020 96885930-7 | 27/05/2020 0816 PM___| 02/06/2020 05.12 PM 0 6 6
2020 70285100-0 | 28/05/2020 08:42 AM | 26/06/2020 08:43 AM 32 30 2
2020 96530470-3 | 28/05/2020 1049 AM | 17/06/2020 02:10 AM 0 20 20
2020 968859307 | 28/05/2020 06:26 PM | 07/06/2020 12:53 PM 0 10 10
2020 81698900-0 | 28/05/2020 0851 PM__ | 28/05/2020 12:30 AM 1 3 2
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. : , RECALCULO

' . UN RUT - DIAS | DIASESTADA | DIFERENCIA
ANO | N*DEFOLIO | paciente | PresTADOR | FECHAINGRESO FECHAEGRESO | gsTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA

| PORC.GR.

2020 779337006 |29/05/2020 01:58 AM__| 06/06/2020 10:56 AM_ 7 9 2
2020 96530470-3 | 29/05/2020 09:40 AM__| 08/06/2020 09:27 AM 0 10 10
2020 965304703 | 20/05/2020 10:24 AM__| 05/06/2020 11:42 AM 0 8 8
2020 968859307 | 20/05/2020 04:11 PM__| 03/06/2020 05:58 PM 0 6 6
2020 968859307 | 20/05/2020 04:42 PM__| 04/06/2020 09:54 AM 0 6 6
2020 96885930-7 | 29/05/2020 06:35 PM__| 08/06/2020 01:32 PM 0 10 10
2020 96885930-7 | 31/05/2020 12:21 AM__| 08/06/2020 04:39 PM 0 9 9
2020 81698900-0 | 01/06/2020 01:20 PM__| 11/06/2020 06:00 PM 17 11 6
2020 968859307 | 01/06/2020 08:34 PM__| 08/06/2020 01:51 PM 0 7 7
2020 96530470-3 | 01/06/2020 11:11 PM__| 06/06/2020 09:50 PM 8 5 3
2020 968859307 | 02/06/2020 10:36 AM__| 06/06/2020 09:59 AM 0 4 4
2020 90753000-0 | 02/06/2020 09:51 PM__| 11/07/2020 04:29 PM 9 39 30
2020 06885930-7 | 03/06/2020 11:50 AM__| 10/06/2020 02:28 PM 0 8 8
2020 81698900-0 | 03/06/2020 12.07 PM__| 16/06/2020 01:00 PM 12 14 2
2020 703601006 | 04/06/2020 12:00 AM__| 11/06/2020 04:30 PM 2 8 6
2020 762427745 | 04/06/2020 11:29 AM__| 01/09/2020 11:30 AM 0 90 90
2020 06885930-7 | 04/06/2020 05:10 PM__| 08/06/2020 02:25 PM 0 4 4
2020 702851009 | 04/06/2020 08:00 PM___| 02/07/2020 08:01 PM 27 29 2
2020 76242774-5___| 04/06/2020 09:24 PM__| 17/06/2020 09:25 PM 12 1 2
2020 06885950-1 | 05/06/2020 08:02 PM__| 12/07/2020 06:50 PM 0 37 37
2020 81698900-0 | 06/06/2020 12:13 AM__| 16/06/2020 01:00 PM 0 11 11
2020 70285100-0 | 06/06/2020 05:01 PM__| 17/06/2020 09:20 AM 32 11 21
2020 06885930-7 | 07/06/2020 09:41 AM__| 08/06/2020 01:48 PM 0 2 2
2020 81698900-0 | 10/06/2020 09:24 AM__| 17/06/2020 05:50 PM 6 8 2
2020 81698900-0 | 10/06/2020 04:51 PM__| 15/06/2020 10:35 AM 0 5 5
2020 96865930-7 | 11/06/2020 11:01 AM__| 23/06/2020 02:41 PM 0 13 13
2020 068859307 | 13/06/2020 10:40 AM__| 15/06/2020 01:53 PM 0 3 3
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| i RECALCULO T
" . RUN RUT ~ ’ DIAS | DIAS ESTADA | DIFERENCIA
ANO | N°DEFOLIO | pacientE | PRESTADOR | FECHAINGRESO FECHA EGRESO ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA
' POR C.G.R. '

2020 702851009 | 14/06/2020 06:57 PM-__ | 23/06/2020 10:55 AM 0 9 9
2020 96885930-7 | 15/06/2020 10:05 AM__ | 17/06/2020 02:15 PM 0 3 3
2020 968859307 | 16/06/2020 02:54 PM__ | 22/06/2020 02:43 PM 0 6 6
[2020 095337908 | 16/06/2020 03:38 PM__| 18/06/2020 03:38 PM 0 2 2
2020 968989804 | 17/06/2020 02:13 PM__ | 18/06/2020 12:20 PM 10 1 9
2020 90753000-0 | 17/06/2020 11:51 PM__| 25/06/2021 12:00 PM 8 373 365
2020 968859307 | 24/06/2020 07:52 AM__| 05/07/2020 02:23 PM 0 12 12
2020 702851009 __ | 05/07/2020 10:04 PM__ | 22/07/2020 10:57 AM 0 17] 17
2020 968859307 | 06/07/2020 11:49 AM___| 08/07/2020 02:33 PM 0 3 3
2020 [ 76871990k | 08/07/2020 04:30 PM__| 14/08/2020 01:30 PM 16 37 21
2020 90753000-0 | 30/07/2020 12:26 AM__ | 02/08/2020 10:30 AM 34 4 30
2020 76938510-K | 31/08/2020 06:00 PM__| 15/08/2020 09:30 AM 2 7 19
12020 965304703 | 05/09/2020 06:18 PM__| 17/09/2020 09:26 AM 0 12 12
2020 907530000 | 06/09/2020 11:28 PM___| 21/10/2020 11:40 AM 15 45 30
2020 965304703 | 21/09/2020 05:54 PM__| 05/10/2020 05:26 PM 0 14 14
2020 96530470-3 | 24/09/2020 09:25 PM__| 10/10/2020 02:25 PM 12 16 2
2020 609100001 | 16/10/2020 12:38 AM__| 10/06/2020 12:40 AM 25 128 153
2020 795768106 | 05/11/2020 02:40 PM___| 11/11/2020 02:30 PM 9 6 3
2020 967900400 | 31/12/2020 11:00 AM___| 30/12/2020 04:50 PM 6 A 7
2021 907530000 | 02/01/2021 06:12 PM__| 13/01/2021 04:10 PM 23 11 12
2021 920510000 | 08/01/2021 10:00 PM__| 05/03/2021 02:50 PM 117 56 61
2021 816989000 | 15/01/2021 12:50 AM | 22/01/2021 10:40 AM 6 8 2
2021 81698900-0 | 19/01/2021 1240 AM | 23/01/2021 12:20 PM 3 5 2
2021 816989000 | 22/01/2021 12:16 AM___| 02/02/2021 05:00 PM 10 12] 2
2021 995734907 | 22/01/2021 12:34 AM__| 15/03/2021 12:00 PM 51 53 2
2021 76938510-K | 07/02/2021 1241 AM__| 10/03/2021 05:00 PM 30 32 2
2021 716140008 | 08/03/2021 06:17 PM__| 20/04/2021 06:40 PM 42 44 2
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uente: Elaboracién propia en base a la informacién proporcionada por FONASA.

89

, AUT ] RECALCULO

o R 'RUN i DIAS | DIASESTADA | DIFERENCIA
ANO | N*DEFOLIO | paciENTE | PRESTADOR | FECHAINGRESO FECHA EGRESO ESTADA | EFECTUADO | DIAS ESTADA
- . | | - POR C.GR. -
2021 96770100-9 | 11/03/2021 02:09 AM | 22/03/2021 03:20. PM 0 12 12
2021~ 779337006 | 21/03/2021 12:00 PM | 22/03/2021 04:30 PM 0 2 2
2021 702851009 | 23/03/2021 01:49 PM | 12/04/2021-02:00 PM 19 21 2
2021 968859307 | 14/04/2021 0117 AM___ | 03/05/2021 10:20 AM 18 20 2
2021 70285100-9 | 22/04/2021 03.01 PM | 23/05/2021 05.00 PM 30 32 2
2021 181698900-0 | 30/04/2021 10.30 PM___ | 05/07/2021 06:50 PM 90 66 24
2021 78053560-1 | 02/05/2021 10:01 AM | 16/06/2021 03:00 PM_ 12 46 32
2021 968989804 | 03/05/2021 08:01 PM | 27/05/2021 10:00 AM 18 24 6
2021 907530000 | 17/05/2021 1241 AM___ | 20/07/2021 02:00 PM 63 65 2
[2021 968989804 | 20/05/2021 05:35 PM__ | 08/07/2021.09:20 PM 48 50 2
2021 96530470-3 | 25/05/2021 09:00 PM__ | 28/06/2021 06:00 PM 31 34 3
2021 968989804 | 03/06/2021 12:43 AM | 10/09/2021 04:00 PM 98 100 2
2021 96885930-7 | 04/06/2021 02:05 PM | 22/06/2021 09:20 AM 16 18 2
2021 76555870-0 | 05/06/2021 0826 AM | 11/06/2021 11:40 AM 3 7 4
2021 76121989-8 | 29/06/2021 04:36 PM__ | 06/07/2021 09:50 AM 4 7 3
12021 968859307 | 29/07/2021 12:40 AM | 12/08/2021 12:00 PM 13 15 2
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ANEXO N° 3; Estado de Observaciones del Informe Final N° 381 de 2022. .

'A) OBSERVACIONES QUE VAN A SEGUIMIENTO POR PARTE DE LA CONTRALORIA GENERAL

la Materia
Auditada,

prestacién

de salud con

-Examen de.

literal A..
{ Sobre .las
~contratacion -

es de

de servicios |

Aumento del monto del

‘contrato celebrado con

clinicas privadas, por
sobre lo autorizado en el
reglamento de [a ley de
compras publicas.

C: Observacion »

Compleja

FONASA debera instruir un procedimiento disciplinario tendiente
a determinar las eventuales responsabilidades administrativas
que pudieran derivarse de las - situaciones representadas,
remitiendo copia del acto administrativo que asi lo disponga a la
Unidad de Seguimiento de Fiscalia de esta Entidad de Control,
en el plazo de 15 dias habiles, contado desde la recepciéon del
presente informe.

- ' | ~{wmeoipa | FOLO O oBsErvA-
N° MATERIA DE LA " NIVEL DE REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR LA OBSERVACION | IMPLEMENTADA Y | CION  Y/O
- OBSERVA- OBSERVACION COMPLEJIDAD SOLICITADA POR CONTRALORIA REGIONAL EN EL SU DOCUMENTA- | S e | COMENTA-
CION - ; -INFORME-FINAL CION DE | 15 be | RIO DE LA
v RESPALDO RESPALDO - | ENTIDAD
Capitulo I, '

Examen de
la materia
auditada,

numeral 5,

literal b

incumplimientos’ de los
establecimientos - de
salud privados y que
daran origen a la
aplicacién de multas.

C: Observacion
Compleja

clinicas

privadas,

numeral 3

g::;ilr? d:el FONASA debera efectuar las gestiones que correspondan, para
la- materia Falta de aplicacién de C: Observacién efectos de dar inicio_al proceso de aplicacion de multas en los
auditada multas durante los afios ; Compleia casos que proceda, informando del avance de ello, a esta
nume rall 5 2019, 2020 y 2021. piel Contraloria General en el plazo de 60 dias habiles, contado
literal a "l desde la fecha de recepcion del presente informe

Capitulo |l | Falta de registro de los FONASA debera actualizar los registros de incumplimientos de

los prestadores, para efectos de dar inicio al proceso de-

aplicacion de multas para los anos 2019, 2020 y 2021,
informando del avance de ello, a esta Contraloria General en el
plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de recepcnon
del presente informe.
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, | - MEDIDA Tomera. O | oBSERvA-
N° MATERIA DE LA NIVEL DE REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR LA OBSERVACION IMPLEMENTADA Y CION CION  Y/O
OBSERVA- OBSERVACION COMPLEJIDAD SOLICITADA POR CONTRALORIA REGIONAL EN EL { SU DOCUMENTA- DOCUMEN- COMENTA-
CION " INFORME FINAL CION DE TO DE RIO DE LA
_ o RESPALDO RESPALDO ENTIDAD
L La entidad debera efectuar las fiscalizaciones, realizando entre
Capitulo |l Eg:taroclje dzczsgltiglrﬁ?a?:sl . otras, visitas inspectivas a las dependencias de salud privada,
Examen de suscritos entre FONASA C: Observacion ello de co_nformidad con lo establecido en las mencionadas
la materia y las clinicas por parte ’ Compleja resoluciones N°% 77, de 2017, y 46, de 2018, informando a esta
auditada, del Administrador de Contraloria General de las actividades llevadas a cabo en el
numeral 6 Contrato plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de recepcién
’ del presente informe.

Capitulo i FONASA, en lo sucesivo, debera velar para que la informacién

Examen de
la materia
auditada,
numeral 7,
literal ¢

Diferencias en la
clasificacién del tipo de
GRD (Inlier/Outlier).

C: Observacion
Compleja

contenida en el aplicativo Right Now sea integra y confiable, y
remitir los antecedéntes referentes. al proceso de auditoria
realizado a los 11 casos por el Departamento de Contraloria de
Prestaciones a esta Entidad de Control, en un plazo de 60 dias
habiles, contado desde la recepcion de este informe final.

Capitulo I
Examen de
la materia

Falta de exigencia de
cambio de contrasefias
en forma periédica de la

C: Observacion

auditada, - carpeta compartida Compleja
numeral 8, | virtual dispuesta por

literal a FONASA.

Capitulo |

Examen de | Exposicion de la clave de

la materia | acceso de la carpeta C: Observacion
auditada, compartida - virtual Compleja
numeral 8, | dispuesta por FONASA.

literal b - )

Capitulo 1l

Examen de
la materia
auditada,
numeral 8§,
literal ¢

Falta de exigencia de un

minimo de caracteres en |

contrasenas. -

C: Observacion
Compleja

El Fondo debera informar el grado de avance de la migracién de
la carpeta virtual a este Organismo de Control, en un plazo de
60 dias habiles, contado a partir de la recepciéon de este
documento. .
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Examen de

la ‘materia |

inexistencia de planes de

C:. Observacion

respalden el proceder de FONASA -ante-una incidencia en los

| sistemas ALCOR, Right Now y la carpeta.compartida CMBD con

la finalidad de dar continuidad a los servicios, lo que tendra que

| - | MEDIDA MohoRA. O | OBSERVA-
N° MATERIA DE LA NIVEL DE REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR LA OBSERVACION IMPLEMENTADA Y CION CION  Y/O
OBSERVA- OBSERVACION COMPLEJIDAD SOLICITADA POR CONTRALORIA REGIONAL EN EL SU DOCUMENTA- DOCUMEN- COMENTA-
CION . _ v INFORME FINAL CION DE | 1o oe | RIO DE LA
_ o o . RESPALDO 'RESPALDO ENTIDAD
Capitulo 1l | La reparticion debera elaborar planes de contingencia que

Examen de
la  materia

de " respaldo de Ila
informacion  de  los
sistemas' ALCOR, Right

C: Observacién

auditada, contmgenma Compleja ser acreditado y documentado a este Organismo de Control, en
numeral 8, : S
T | el plazo de 60 dias habiles, contado desde la fecha de recepcion
literal d

o : del presente informe
Capitulo m Falta de procedimientos La reparticion debera implementar un protocolo especifico para

cada uno de los sistemas ALCOR, Right Now y CMBD que
permita evaluar,

-respaldos entre FONASA y cada proveedor, 16 que tendra que

dirigir -y monitorear la operacion de los’

Examen de
la = materia
auditada,
numeral 8,
literal f

Falta de realizacion .de |
pruebas de restauracion .

de las copias de respaldo
de la informacién.

C: Observacion
Compleja

izg,::rila’ 8 Now y de la carpeta Compleja ser acreditado y documentado ante este Organismo de Control,

literal e © 7' | compartida CMBD en el plazo de 60 dias habiles, contado desde Ia fecha de
- servicio de FONASA. recepcion del presente informe. ,

Capitulo Il El servicio debera informar a esfeOrganismo de Control, el |

estado de avance del levantamiento del plan de pruebas de
restauracién con los sistemas ALCOR y Right Now, como
también para el CMBD, en un plazo de 60 dias habiles, contado
desde la recepcién del presente documento.

Capitulo 1l
Examen de
la materia

Falta de procedimiento
para la revocacion
inmediata y otorgacion

C: Observacioén

La entidad debera elaborar un procedimiento para la revocacion

inmediata y otorgamiento de los permisos de acceso para los |

sistemas ALCOR y Right Now, como también para el CMBD,

Examen de
la.  materia

Ausencia de un

procedimiento - de’

C: Observacion

permisos de acceso, para los sistemas ALCOR y Right Now,
como también para el CMBD, informando su grado de avance a

auditada, revision de permisos de Compleja esta Entidad de Control en un plazo de 60 dias habiles, contado
N numeral 8, | acceso. .
literal h desde la recepcion del presente documento.

auditada, : de los permisos de Compleja informando su grado de avance a esta Contraloria General, en
numeral 8, 20Ces0 a | ops sistemas ' un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcion del -
literal g ) presente documento. .
Capitulo NI . ) - : e
FONASA debera elaborar el procedimiento- de revision de

g
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B) OBSERVACIONES QUE SERAN VALIDADAS POR EL AUDITOR INTERNO DE LA ENTIDAD

, | ' - MEDIDA Rooea. © | OBSERVA-
N° MATERIA DE LA NIVEL DE REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR LA OBSERVACION IMPLEMENTADA Y CION CION  Y/O
OBSERVACION OBSERVACION COMPLEJIDAD SOLICITADA POR CONTRALORIA REGIONAL EN EL SU DOCUMENTA- DOCUMEN- COMENTA-
INFORME FINAL CION DE | 15 oe | RIO DE LA
: RESPALDO RESPALDO ENTIDAD
Falta de formalizacion _
Capitulo l, g: los pro;:; ?)'g;f;g‘s MC: FONASA- debera remitir antecedentes que demuestren el
Aspectos de L, Lt "y estado de avance del disefio del procedimiento de
revisién y aprobacion Observacion e - A
Control Interno, L . conciliaciones bancarias de las cuentas corrientes observadas,
~ de las conciliaciones Medianamente ; b L
numeral 1, punto b . | . C - en un plazo de 60 dias habiles, contado desde la recepcion del
14 ancarias del servicio ompleja presente informe final
’ de Bienestar de
FONASA.
Inconsistencia de
Capitulo . b_|enes del repositorio - MC: El servicio debera acreditar documentadamente, la
Aspectos de | virtual del CMBD con i . .. . .
Observacion implementacion del servidor de acuerdo con la arquitectura
Control Interno, | los detallados en la . - i .
. Medianamente contemplada en el referido protocolo; en el plazo de 60 dias
numeral 1, punto | arquitectura del Compieja habiles contado desde la recepcién de este informe
1.5 protocolo de '
_ contingencia.
2:‘):;'35 d|e' Conciliaciones Obsgﬂn?a:lcién El servicio debera informar documentadamente, el avance de
P bancarias elaboradas - las gestiones efectuadas sobre la materia en un plazo de 60
Control .Interno, en forma manual Medianamente dias habiles contado desde la recepcion de este informe
numeral 2 ) Compleja - P )
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