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I. ANTECEDENTES.

MENSAJE DE S.E. LA PRESIDENTA
DE LA REPUBLICA CON EL QUE
INICIA UN PROYECTO DE LEY
OTORGA FACULTADES PARA LA
CREACION DEL SERVICIO DE SALUD
CHILOE, ORDENAR EL TRASPASO DEL
HOSPITAL HANGA ROA AL SERVICIO
DE SALUD METROPOLITANDO ORIENTE
Y MODIFICAR LAS LEYES DE PLANTA
QUE INDICA.

SANTIAGO, 18 de mayo de 2007.

MENSAJE N° 214-355/

Honorable Camara de Diputados:

Tengo el honor de someter a vuestra
consideracion el proyecto de ley que otorga
facultades para 1la creacion del Servicio de
Salud Chiloé.

Esta decision es 1la culminacion de un
proceso orientado en ese sentido. En efecto,
en el afio 1987, el Servicio de Salud
Llanchipal <crea en Chiloé 1la Unidad de
Atencion Primaria, con sede en el Hospital de
Castro. Responde esta iniciativa a 1la
necesidad de establecer mecanismos de gestion
mas cercanos a la poblacidén, para satisfacer



sus necesidades y demandas, y con soluciones
mas oportunas.

En el afio 1994, en concordancia con la
politica ministerial de acercar la salud a la
gente e integrar esfuerzos de las distintas
areas que prestan servicios al usuario, se da
otro paso creando el Departamento de Salud
Integrado de Chiloé (DESICH).

Este Departamento realiz6 una destacada
labor de coordinacion entre los
establecimientos de salud en 1la provincia y
permitié tomar conciencia de la necesidad de
contar con un organismo administrativo
provincial que permitiera enfrentar de mejor
manera las necesidades y las inequidades
existentes en la salud de la poblacion.

Mediante resolucion del Servicio de Salud
Llanchipal, de Agosto de 2003, se crea la
Direccion Provincial de Salud para Chiloé
(DIPROS) y posteriormente, en el afio 2005, el
Departamento Provincial de Salud. (DIPROS).

El DIPROS se ha constituido en el paso
previo a la creacion del Servicio de Salud
Chiloé que hemos anunciado durante 1la
presentacion del Patrullero Médico Dental
“Cirujano Videla” en diciembre del afio 2006.

II. FUNDAMENTOS.

La iniciativa de crear el Servicio de
Salud Chiloé responde a la necesidad de dotar
al territorio de la Provincia de Chiloé de una
organizacioén de salud propia que permita una
gestion mas adecuada a la realidad local,
caracterizada por su situacion de aislamiento
geografico, centrada en el enfrentamiento de
las necesidades sanitarias que 1lo afectan
especificamente y que difieren en gran medida
de las del resto del territorio del Servicio
de Salud Llanquihue - Chiloé - Palena al que
pertenece.

La decisidn de crear un Servicio de Salud
en Chiloé se basa en dar solucidn a cuatro
grandes areas criticas en la provincia:

1. Acceso oportuno a los servicios. Se
destaca la necesidad de atender a aspectos
como el crecimiento poblacional ascendente vy
mayor al promedio pais, la existencia de
dificultades propias del archipiélago como
insularidad, clima, aislamiento, via uUnica de
conexion con la Ruta 5 por trasbordador, entre
otros.



2. Capacidad de resolucion limitada vy
por debajo de las expectativas y demandas de
la poblacion. Este aspecto incide en materias
propias de la atencidn de urgencias, atencion
de pacientes criticos, especialidades,
atencion primaria.

3. Participacion ciudadana con poco
acceso e 1influencia de 1la comunidad en las
decisiones que los afectan.

4. Necesidad de contar con un organismo
de gestion autonomo de 1la red asistencial,
(Servicio de Salud), que permita una mayor
cercania con 1los problemas de salud para dar
soluciones mas oportunas.

Desde el punto de vista de la gestiodn,
debe sefalarse que en la Provincia de Chiloé
existe una 1mportante cantidad de wunidades
operacionales: cinco hospitales y una extensa
red de establecimientos de salud municipales
en el nivel primario de atencion, constituida
por 6 consultorios generales, 4 Centros de
Salud y 71 postas rurales, distribuidos en 10
comunas. Toda esta red asistencial requiere de
supervision y apoyo a su gestion. A este
requerimiento es muy dificil responder en
forma oportuna y eficaz con 1os recursos
humanos, econdmicos y de infraestructura del
Servicio de Salud Llanquihue - Chiloé -
Palena, que debe atender simultaneamente las
provincias de Llanquihue y Palena.

Teniendo en vista la situacion descrita
precedentemente y considerando que resulta
esencial que 1la provision de atenciones de
salud y su adecuacion a las necesidades, tanto
de cobertura como de calidad, estén 1o mas
proximas posibles a los sitios donde se
requieren y donde son susceptibles de prevenir
los eventos que las afectan, se ha tomado la
decisidén de proponer la creacidén de un nuevo
Servicio de Salud que preste atencion en forma
exclusiva a la provincia de Chiloé, con la
finalidad de mejorar significativamente 1la
calidad de 1las prestaciones de salud que se
brindan a la poblacion de la misma, dejando la
actual estructura del Servicio de Salud
Llanquihue - Chiloé - Palena, en su nueva
denominacidén de Llanquihue-Palena, a cargo de
la atencion de 1la poblacion existente en la
zona correspondiente a las provincias de
Llanquihue y de Palena.

Con ello se pretende mejorar 1la gestion
de los dos Servicios de Salud resultantes, que
aprovecharian las ventajas de una
administracion descentralizada y adecuada a



sus respectivas situaciones en el empleo vy
disposicion de los recursos operativos
directos, asi como en el uso de los recursos
relacionados con la gestidn de sus respectivas
redes asistenciales. Asimismo, habria un
mejoramiento en 1los procesos de adopcidén de
decisiones, en el apoyo técnico, en la
realizacion de labores de promocion vy
educacion en salud y, en resumen, respecto del
conjunto de responsabilidades asociadas a una
Direccion de Servicio en la estructura vigente
del Sector.

III. EL PLAN DE CREACION.

Para este efecto se ha disefiado un
calendario progresivo y gradual, que en el
mediano plazo debera culminar con la
constitucidén plena del nuevo Servicio de Salud
y el desarrollo del polo asistencial a niveles
adecuados a las necesidades locales y al
disefio de la red asistencial regional.

Durante la primera etapa, se prevé el
inicio de dicho proceso a cargo de la
Direccion del Servicio de Salud Chiloé cuya
creacion se propone, para promover, planificar
y dinamizar las etapas sucesivas de su
desarrollo institucional.

Lo anterior se debe evaluar en el
contexto de un proyecto que culminara en 1los
proximos afios con un dirigido refuerzo
asistencial en sus establecimientos, es decir,
un aumento substancial de la cobertura, tipo,
calidad y oportunidad de las prestaciones, asi
como un aporte intencionado del sector salud
al desarrollo socioeconomico de areas
deprimidas o en reconversion, dentro del marco
definido por las politicas de gobierno.

Este apoyo sostenido debera ser otorgado
por el Ministerio de Salud y el Servicio de
Salud Llanquihue - Palena durante el periodo
inicial; sin embargo, su materializacion
exitosa no dependera soOlo del esfuerzo del
Sector Salud sino que ademas del desarrollo
general de la provincia de Chiloé.

Con miras al cumplimiento del objetivo
basico enunciado, se prevé en esta primera
etapa, asignar al nuevo Servicio de Salud
Chiloé una dotacion de personal que considera
el traspaso de 1los funcionarios que se

desempefan en los establecimientos
asistenciales de la Provincia de Chiloé y en
el Departamento Provincial de Salud,

adicionando 63 nuevos cargos de la ley N°



18.834 y 132 horas correspondientes a la ley
N° 19.664.

Con cargo a esta expansion se reforzara
la planta directiva del Hospital de Castro,
considerando que este sera el establecimiento
de mayor complejidad del nuevo Servicio de
Salud, motivo por el cual ya esta siendo
beneficiado de wun 1importante incremento de
recursos de inversién en infraestructura,
equipamiento y personal.

E1l Gobierno tiene 1la conviccidon que la
creacion del Servicio de Salud Chiloé es una
medida necesaria y efectiva para enfrentar de
mejor modo, en el ambito local y regional, los
requerimientos de salud que tiene la poblacidn
en la provincia de Chiloé.

IV. TRASPASO DEL HOSPITAL HANGA ROA AL
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO ORIENTE.

La Isla de Pascua solamente dispone de la
via aérea para conectarse con el continente
cuando debe atender 1los requerimientos de
atencion de salud de mayor complejidad de sus
habitantes.

Dado que la capacidad resolutiva del
Hospital de Isla de Pascua es limitada, la
mayor parte de los requerimientos de atencidn
de salud de mayor complejidad y gravedad deben
buscarse y resolverse en el continente, 1o
cual a la fecha, se efectua en los
establecimientos del Servicio de Salud
Valparaiso - San Antonio, especificamente en
el Hospital Van Buren, que es el principal
centro de derivacion.

Este procedimiento obliga a que el
paciente 1llegue por via aérea a Santiago vy
después deba ser trasladado por carretera a
Valparaiso, haciéndose muy extenso, riesgoso e
incémodo tal proceso. Mas aun, en el evento de
que el paciente requiera de servicios
especializados que el indicado establecimiento
no pueda ofrecer, éste debe ser nuevamente
derivado a un establecimiento de 1la Region
Metropolitana.

Con el objeto de establecer una
vinculacion mas efectiva, que permita resolver
la derivacion hacia un Servicio de Salud con
mayor poder resolutivo y en condiciones de
mayor oportunidad y comodidad para los
pacientes, se ha acordado con las autoridades
de la Isla perfeccionar los procesos



asistenciales que demandan complementacidén vy
reforzamiento con medidas como 1la que este
proyecto de ley propone.

En efecto, cabe sefialar entre las medidas
adoptadas por el Gobierno, que en noviembre de
2006, el Ministerio de Salud firm6é un
compromiso con la comunidad Rapa Nui,
representada por el Sr. Alcalde de Isla de
Pascua, que comprende una nueva construccion
hospitalaria para la Isla y el inicio de un
proceso de implementacion de un nuevo modelo
de gestidén y atencidén de salud, que permita
resolver de mejor forma la atencidén de salud
en la Isla y la conectividad asistencial con
el continente.

Con tal objetivo se ha elegido al
Servicio de Salud Metropolitano Oriente, como
red de derivacion desde el Hospital Hanga Roa,
por disponer de todas las especialidades vy
capacidades asistenciales para absorber
oportunamente 1la demanda de 1la Isla, sin
afectar la atencion de 1los beneficiarios que
este Servicio tiene asignados dentro de su
territorio de competencia y las derivaciones
que demandan otros Servicios de Salud en
ciertas especialidades en que actua como
centros de alta especialidad a nivel nacional.

Esta red de derivacidén permitira que 1los
habitantes de 1la Isla cuenten con centros de
referencia de alta capacidad diagnostica vy
resolutiva y, ademas, con una casa de acogida
para la poblacion islefla en la Region
Metropolitana, en 1la que se arbitrara la
intervencidén de facilitadores interculturales.

Adicionalmente se acordo que el Servicio
de Salud Metropolitano Oriente, establezca una
ronda periodica de atencion en la Isla con
especialistas de su dotacidon, segun las
necesidades detectadas y mejorar la
conectividad del Hospital Hanga Roa con los
centros asistenciales del continente para
aumentar la capacidad diagnéstica y resolutiva
de este establecimiento en diferentes areas de
salud.

Con el objeto de complementar el
cumplimiento de 1los acuerdos descritos y de
proporcionar un escenario institucional mas
adecuado a las medidas descritas que es
necesario ejecutar, el proyecto de ley que se
propone considera facultades especliales para
ordenar el traspaso del personal con desempefio
en el Hospital de Hanga Roa al Servicio de
Salud Metropolitano Oriente, en las debidas
condiciones legales de resguardo y proteccion



de sus remuneraciones y demas derechos
estatutarios y previsionales que el caso
exige.

En mérito de 1lo expuesto, someto a
vuestra consideracion, el siguiente

PROYECTO DE L EY:

“Articulo 1°. Facultase al Presidente de 1la Republica para
crear, en la Regio6n de Los Lagos, el Servicio de Salud Chiloé,
que sera el continuador 1legal del Servicio de Salud Llanquihue
Chiloé Palena, con los mismos derechos y obligaciones que a éste
correspondian en la provincia de Chiloé.

E1l Servicio de Salud Llanquihue Chiloé Palena
pasara a denominarse Servicio de Salud Llanquihue Palena.

Articulo 2°. Facultase al Presidente de la Republica para que,
dentro del plazo de un afio contado desde la fecha de publicacion
de esta ley, establezca, mediante uno o mas decretos con fuerza
de ley expedidos por intermedio del Ministerio de Salud, 1los que
también deberan ser suscritos por el Ministro de Hacienda, las
normas necesarias para regular las siguientes materias:

a) Fijar la planta y la dotacidén de personal del
Servicio de Salud Chiloé.

Asimismo, en el ejercicio de dicha atribucion,
podra establecer los requisitos para el desempefio de los cargos,
sus denominaciones, los niveles jerarquicos para efectos de la
aplicacion de la ley N°19.882, la fecha de vigencia de la planta,
la dotacion maxima de personal y todas las normas necesarias para
la adecuada estructuracion y operacion de la planta que fije. En
todo caso la dotacion de personal que se determine podra incluir
una expansioén de hasta 63 cargos regidos por la ley N° 18.834 y
132 horas semanales regidas por la ley N° 19.664.

La planta que se fije incluirda los cargos que,
a la fecha de publicacion de esta ley, se encuentren asignados o
sean desempefiados en los establecimientos de salud que dependen
del Servicio Llanquihue Chiloé Palena que se transfieran al nuevo
Servicio de Salud Chiloé, correspondiendo a este ultimo soélo
aquellos que pertenezcan a dichos establecimientos, con sus
mismos grados de la Escala Unica de Sueldos o nimero de horas de
las leyes N°19.664 y N°15.076, segun corresponda. Del mismo modo,
la dotacion que se fije a dicho servicio considerara todos los
empleos que a esa fecha estén asignados a 1los establecimientos
mencionados.



Sin perjuicio de 1lo dispuesto en el 1inciso
anterior, el Presidente de 1la Republica, podréa crear, ademas,
hasta dieciocho cargos en la planta de directivos del Servicio de
Salud de Chiloé, los que se proveeran conforme la normativa legal
gque corresponda a sus niveles jerarquicos.

En el caso del cargo Director de Hospital,
asignado al Hospital de Castro, podra adecuarse el grado fijado
en la Escala Unica de Sueldos, accediendo, por el solo ministerio
de la ley, el funcionario que 1lo sirva en calidad de titular a
la fecha de publicacion del decreto con fuerza de ley a que se
refiere esta letra, al nuevo grado que se determine en este acto
administrativo.

b) Ordenar el traspaso de funcionarios titulares
de planta y a contrata desde el Servicio de Salud Llanquihue
Chiloé Palena al Servicio de Salud Chiloé, sin alterar la calidad
juridica de la designacion y sin solucidén de continuidad, y el
traspaso de 1los recursos que se liberen por este hecho. ELl
traspaso del personal titular de planta, y de 1los cargos que
sirven, se efectuara en el mismo grado y jornada de trabajo
semanal que tenian a la fecha del traspaso. A contar de esa misma
fecha, el cargo del que era titular el funcionario traspasado se
entendera suprimido de pleno derecho en la planta del Servicio de
Salud Llanquihue Chiloé Palena.

c) Readecuar la planta y la dotacidén de personal
del Servicio de Salud Llanquihue Palena, como consecuencia del
ejercicio de la atribucion otorgada en el literal anterior.

d) El uso de 1las facultades sefialadas en este
articulo quedara sujeto a las siguientes restricciones, respecto
del personal al que afecte:

i) No podra tener como consecuencia ni
podran ser considerados como causal de término de servicios,
supresion de cargos, cese de funciones o término de la relacion
laboral del personal traspasado y del que no se traspase.

ii) No podra significar pérdida del empleo,
disminucion de remuneraciones, modificacién de 1los derechos
estatutarios y previsionales del personal traspasado y del que no
se traspase. Tampoco podra importar cambio de 1la residencia
habitual de 1los funcionarios fuera de 1la Region en que estén
prestando servicios, salvo con su consentimiento.

1ii) Cualquier diferencia de remuneraciones
deberéa ser pagada por planilla suplementaria, la que se absorbera
por los futuros mejoramientos de remuneraciones que correspondan
a los funcionarios, excepto los derivados de reajustes generales
que se otorguen a los trabajadores del sector publico. Dicha
planilla mantendra la misma imponibilidad que aquella de las
remuneraciones que compensa.

iv) Los funcionarios traspasados conservaran
la asignacion de antigliedad que tengan reconocida, como también
el tiempo computable para dicho reconocimiento.

V) Los nuevos requisitos que se fijen para
la planta del Servicio de Salud Chiloé no seran aplicables al
personal que se traspase por aplicacion de esta ley.



e) Disponer la transferencia de todos los bienes
muebles e inmuebles pertenecientes al Servicio de Salud
Llanquihue - Chiloé - Palena ubicados en la provincia de Chiloé,
al Servicio de Salud Chiloé. Mediante decreto supremo del
Ministerio de Salud se debera individualizar los bienes muebles e
inmuebles que se traspasen. La transferencia de 1los bienes
inmuebles se efectuara mediante 1inscripcion en el registro
respectivo del Conservador de Bienes Raices con el sO0lo mérito de
una copia autorizada del decreto supremo indicado. De la misma
manera se procedera al traspaso de vehiculos motorizados para
anotarlo en el correspondiente Registro.

Articulo 3°. Sustituyese el texto del parrafo décimo del inciso
primero del articulo 16 del decreto con fuerza de ley N°1 de
2005, del Ministerio de Salud, que fijo el texto refundido,
coordinado y sistematizado del decreto ley N° 2763 de 1979 y de
las leyes N° 18.933 y N° 18.469, por 1los siguientes parrafos
décimo y décimo primero, nuevos:

“Uno en la Region de los Rios: Valdivia.

Tres en la Region de Los Lagos: 0Osorno, Llanquihue
-Palena y Chiloé.”.

Articulo 4°. Por decreto expedido por intermedio del Ministerio
de Hacienda, bajo 1la foérmula “Por Orden del Presidente de la
Republica”, se conformara el presupuesto del Servicio de Salud
Llanquihue Palena y el del Servicio de Salud Chiloé, y traspasara
a este ultimo los fondos del Servicio de Salud Llanquihue -
Chiloé - Palena necesarios para que cumpla sus funciones,
pudiendo al efecto crear, suprimir o modificar las asignaciones,
itemes y glosas presupuestarias que sean pertinentes.

Articulo 5°. El nuevo Servicio de Salud entraréa en funciones el
primer dia del mes siguiente a 1la publicacién en el Diario
Oficial del decreto con fuerza de ley que 1o cree. En la misma
fecha entraréa en vigor el articulo 3° de esta ley.

Articulo 6°. Facultase al Presidente de la Republica para que,
dentro del plazo de un afio contado desde la fecha de publicacion
de esta ley, establezca, mediante uno o mas decretos con fuerza
de ley expedidos por intermedio del Ministerio de Salud, los que
también deberan ser suscritos por el Ministro de Hacienda, las
normas necesarias para regular las siguientes materias:

a) Ordenar el traspaso de funcionarios titulares
de planta y a contrata, que se desempeiflan en el Hospital Hanga
Roa en 1la provincia Isla de Pascua, desde el Servicio de Salud
Valparaiso - San Antonio al Servicio de Salud Metropolitano
Oriente, sin alterar la calidad juridica de la designacion y sin
solucion de continuidad, y el traspaso de 1los recursos que se
liberen por este hecho. El traspaso del personal titular de
planta, y de los cargos que se sirven, se efectuara en el mismo
grado y jornada de trabajo semanal que tenian a la fecha del
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traspaso. A contar de esa misma fecha el cargo del que era
titular el funcionario traspasado se entendera suprimido de pleno
derecho en la planta del servicio de origen.

b) Readecuar la planta y la dotacion de personal
del Servicio de Salud Valparaiso - San Antonio y del Servicio de
Salud Metropolitano Oriente, como consecuencia del ejercicio de
la atribucion otorgada en el literal anterior.

c) ELl uso de 1las facultades sefialadas en este
articulo quedarda sujeto a las mismas restricciones que las
seflaladas en la letra d) del articulo 2° de esta ley.

d) Disponer la transferencia de todos 1los bienes
muebles e inmuebles pertenecientes al Servicio de Salud
Valparaiso San Antonio, ubicados en la comuna de Isla de Pascua,
al Servicio de Salud Metropolitano Oriente. Mediante decreto
supremo del Ministerio de Salud se debera individualizar 1los
bienes muebles e inmuebles que se traspasen. La transferencia de
los bienes inmuebles se efectuara mediante inscripcién en el
registro respectivo del Conservador de Bienes Raices con el soOlo
mérito de una coplia autorizada del decreto supremo indicado. De
la misma manera se procedera al traspaso de vehiculos motorizados
para su anotacion en el correspondiente Registro.

E1l mayor gasto que represente la aplicacion de
esta ley durante el afio 2007 serda de hasta la cantidad de $
919.476 miles, considerando para su efecto el afio completo y se
financiara con cargo a reasignaciones de la partida
presupuestaria Ministerio de Salud. No obstante lo anterior, el
Ministerio de Hacienda con cargo a la partida presupuestaria
Tesoro Publico, podra suplementar dicho presupuesto en la parte
del gasto que no se pudiere financiar con dichos recursos.”.

Dios guarde a V.E.,

MICHELLE BACHELET JERIA
Presidenta de la Republica

MARIA SOLEDAD BARRIA IROUME
Ministra de Salud
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ANDRES VELASCO BRANES
Ministro de Hacienda



