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LICENCIAS MEDICAS Y DECLARACIONES DE INVALIDEZ.

FACULTADES DE LAS COMISIONES DE MEDICINA PREVENTIVA E
INVALIDEZ Y UNIDADES DE LICENCIA MEDICA DESTINADAS A
FAVORECER UN ADECUADO USO DE DICHOS BENEFICIOS
PREVISIONALES Y EVITAR LA OCURRENCIA DE POSIBLES
FRAUDES.



INDICE

MATERIA PAGINA
Generalidad 3
Licencias Médi 3
A. Comp i 3

B. Facultades de las COMPIN y Unidades de Licencia Médica.
C. Facultades de las COMPIN y Unidades de Licencia Médica

frente a Li dicas otorgadas indebid 5
Declaraciones de Invalid 6
A. Comp i 6
B. Facultades de las Comisi de Medicina Preventiva e

i 7
C. Facultades de las COMPIN destinadas a hacer efectiva la
responsabilidad derivada de la obtencién fraudulenta de

pensi de invalidez 8

Acciones concretas para mejorar el control en la gutorizacién
de Licencias Médicas y Declaraciones de Invalidez.......cuecovemsiscvsrnnense




1- Generalidades

La presente Circular tiene como propé sefialar p d las facultad

tanto legales como regl ias, de que disp las Comi de Medi Preventiva
¢ Invalidez —COMPIN- y las Unidades de Licencias Médicas, para el adecuado ejercicio de
sus funciones en lo relativo a la tramitacién de licenci dicas y solicitudes de

declaracion de invalidez, sobre las cuales les corresponda conocer y p

Lo anterior con el objeto que dichas facultadas sean ejercidas de modo mas eficaz y

Tudid

oportuno, permitiendo que los beneficios p: ional antes sean corr

utilizados por los trabajad y evitand ibles fraudes, caso
este ltimo en que corresponderé que | las asesorias juridicas de los respectwos Servicios de
Salud, emprendan las que esti pertinentes.

Las facultades a que alude la presente Circular son suscepubles de ser aplicadas por las
COMPIN y Unidades de Licencia Médica, tanto resp de | dicas que se
otorguen en el contexto de la Ley N ° 18. 469, como en aquellos casos en que las COMPlN
acien en calidad de instancia de apelacion respecto de li
reducidas o modificadas por una Institucién de Salud Previsional y de 11
licencias médicas correspondientes a la Ley N° 16. 744, cuya tramitacion deban efectuar

1 Faateo 3 CTPETg

En ¢l caso de las d iones de invalidez, las en esta Circular, son
susceptibles de ser ejercidas tanto en lo relativo al antiguo sistema de pensiones, como en lo
concerniente a las facultades que en tal sentido corresponda ejercer a las COMPIN en el
marco de la Ley N © 16. 744 y del D. L. N © 869, de 1975.

IL Licenciss Médicas
A) Competencia
Entre las funciones que el articulo 221 del D. S. N ° 42, de 1986, del Ministerio de Salud,
Reglamento Orgamco de Ios Servicios de Salud, bl p de las Comisi de
e lidecz ~COMPIN-, figuran las de pronunciarse sobre las
licitud de ias por enfermedad de los trabajad afectos a la Ley N ° 18. 469
(letra f del articulo 22]), P i sobre las solicitudes de li i édi de los
trabajadores regidos por la Ley N ° 16,744, de acuerdo con la normativa vigente en la
materia (letra i del articulo 221)y i sobre las solicitudes de d maternal y
las de d ioyp | prorrogado, ademas de las solicitudes de

permiso a la madre trabajadora por enfermedad grave del hijo menor de un afio, de
trabajadoras afectas a la Ley N © 18. 469 (letras k y | del articulo 221).



Por su parte, el D. S. N ° 3, de 1984, del Ministerio de Salud, Reglamento de Autorizaciéy
de Licencias Médicas, establece, en sus articulos 39 y 40, la facultad del trabajador afiliad
a una Institucién de Salud Previsional, para recurrir ante la COMPIN competente, comg
instancia de reclamo, frente al rechazo, reduccion o modificacion de una licencia médica
decretado por una ISAPRE, derecho que se le d | al empleador, cuando
¢éste considere que la licencia no ha debido otorgarse o sea otorgada por un periodo superior

al necesario.

En relacién con las Unidades de Licencia Médica, el articulo 218 del D. S. N © 4
establece que ellas son dependencias del Servicio de Salud, que actijan en calidad de apoy(;
a las Comisiones de Medicina Preventiva e Invalidez —-COMPIN-, y que tienen por objeto
la tr ién y resolucién de todas las licenci édicas que, aislad o en conjunto,
no excedan de 30 dias y de las licencias pre y post natales.

Finalmente, el inciso segundo del precepto antes sefialado, establece que si el reposo
concedido en virtud de una licencia médica excede de 30 dias o la patologia que le da
origen requiere mayores andlisis clinicos para su adecuado diagnéstico, correspondera que
sean enviada a la Comisién de Medicina Preventiva o Invalidez — COMPIN-, para su
TevIsSIon.

B) Facultades de las COMPIN y Unidades de Licencia Médica.

Las Comisiones de Medicina Preventiva ¢ Invalidez ~COMPIN- y las Unidades de
Licencia Médica, disponen de una serie de facultades que les permiten ejercer un primer
control sobre la procedencia y/o justificacion del reposo prescrito en virtud de una licencia
médica.

En efecto, el articulo 16 del D.S. N° 3, establece que corresponde a las COMPIN, Unidades
de Licencia Médica y, en su caso, a las ISAPRE, aprobar o rechazar licencias médicas,
reducir o ampliar el periodo de reposo solicitado o cambiarlo de total a parcial o viceversa.

Para el mejor acierto de las resoluciones que se adopten en virtud de la norma antes
referida, el articulo 21 del D.S. N°3, dispone que las entidades singularizadas en el pamafo
precedente, pueden decretar alguna de las siguientes medidas:

a

£

Practicar o solicitar nuevos exdmenes o interconsultas.

b

Disponer que se visite al trabajador en su domicilio o lugar de reposo indicado en el
formulario de licencia, por el funcionario que se designe.

<,

Solicitar al empleador ¢l envio de informes o antecedentes complementarios de
caracter administrativo, laboral o previsional del trabajador.

d

Sohcitar al profesional que haya expedido la licencia médica, que informe sobre los
antecedentes clinicos complementarios que obren en su conocimiento, relativos a 14
salud del trabajador.



¢) Disponer cualquier ofra medida informativa que le permita una mejor resolucion de
la heencia médica.

En consecuencia, tanto las COMPIN como las Unidades de Licencia Médica, disponen de
mecanismos reglamentarios que, ejercidos oportuna y eficazmente, deben permitir que cf
beneficio en comento sea utihizado correctamente, evitindose la eventualidad de autorizar
lcencias médicas basadas en antecedentes médicos o admimstrativos falsos.

C) Facultades de las COMPIN y Unidades de Licencia Médica frente a Licencias
Médicas otorgadas indebidamente.

El rechazo de una licencia médica importa la aplicacién de una sancién al trabajador,
puesto que se priva a éste de los beneficios derivados de su goce, a saber: justificacién de
ausencia laboral y, cuando corresponda, derecho a subsidio por incapacidad laboral.

En tal sentido, el Titulo VIII del D. S. N ° 3, referido a las Sanciones, tipifica las siguientes
causales de rechazo de una licencia médica:

El incumplimiento por parte del trabajador del reposo indicado en la licencia, salvo
que la interrupcién del mismo se haya debido a tratamientos ambulatorios sefialados
por el médico que extendi6 el documento (articulo 55 letra a, del D. S. N © 3).

La realizacién de trabajos remunerados o no por parte del paciente, durante el
periodo de reposo dispuesto en la heencia (articulo 55 letra b, del D. S. N °3).

La falsificacién o adulteracién de la licencia médica (articulo 55 letra c, del
D.S.N°3).

La entrega de antecedentes clinicos falsos o la stmulacién de enfermedad por parte
del trabajador, debidamente comprobada (articulo 55 letra d, del D. S. N ° 3).

La certificacion médica falsa que expida un profesional con ocasion del
otorgamiento de una licencia médica (articulo 58 del D. S. N ° 3).

Ademis de la facultad de decretar el rechazo de la licencia médica, en razén de haberse
acreditado alguna de las causales de rechazo sefialadas en los articulos 55 y 58 del D. S.

N° 3, las Comisiones de Medicina Preventiva e Invalidez —<COMPIN- y las Unidades de
Licencia Médica, pueden, en aquellos casos en que resul proced d los
hechos a la Justicia Ordinaria.

Por su parte, ¢l articulo 38 de la Ley N ° 18. 469, establece que “Las personas que sin tener
la calidad de beneficiarios obtuvieren mediante simulacién o engaiio los beneficios de esta
ley; y los beneficiarios que, en 1gual forma, obtuvieren un beneficio mayor que el que les
corresponda, seran sancionados con reclusién menor en sus grados minimo a medio.

En 1gual sanci6n incurrirdn las personas que faciliten los medios para la comision de alguno
de los delitos sefialados en el nc1so anterior”.



Para el efecto antes sefialado, los Servicios de Salud deberén proporcionar a las COMPIN o
Unidades de Licencias Médicas, segin corresponda, la asesoria juridica que sea necesana
objeto de debid las 0 judiciales que se estimen pertinentes,
debiendo mantener informada periodi a esta Super dencia sobre el estado ):
avance de los procesos iniciados.

111. Declaraciones de Invalidez.
A)Competencia.

El articulo 16 del Decreto Ley N ° 2. 763, cuerpo normativo que, entre ofras materias, creg
los Servicios de Salud, dispuso que éstos serian los continuadores legales del Servicip
Nacional de Salud y de! Servicio Médico Nacional de Empleados, dentro de sus respectivos
territorios, con los mismos derechos y obligaciones que a éstos les corresponden, para los
efectos de cumplir las funciones que les competen.

Por su parte, ¢l articulo 5° del D 8. N © 42, de 1986, del Ministerio de Salud, establece que
las referencias que normas legales, i} 1as y otras disposici vigentes hagan a
los or d fialados, hoy inexistentes, se entenderan formuladas a

p
los Servicios de Salud, en las materias propias de las funciones de estos Servictos.

El articulo 217 del D. 8. N © 42, establece que en cada Servicio de Salud existira una
Comision de Medicina Preventiva e Invalidez -COMPIN- que dependera del Director del
Servicio y que tendra las funciones y atribuciones que las leyes y el citado Reglamento le
otorgan, sin perjuicio de las que le confiere el Decreto Supremo N ° 3, de 1984, del
Ministerio de Salud.

EI D. S. N °42, de 1986, del Ministerio de Salud, refiere en su articulo 221, las funciones
que p a las Comisi de Medi Preventiva e Invalidez — COMPIN -, entre las
que se cuenta la de emitir, en general, pronuncianientos relativos al grado de nvalidez de
trabajadores afectos al antiguo sistema de penstones.

En matena de pensiones asistenciales de invahdez, la letra p) del articulo 221 del D.S.
N°42, establece como una de las funciones de las COMPIN, el declarar la invalidez para
efectos de la obtencion de pensiones asistenciales del Decreto Ley N ° 869, de 1975.

Finalmente, la letra j) del articulo 221 del D. S. N © 42, establece que las COMPIN tieren
también la facultad de declarar la invalidez por accidentes del trabajo o enfermedades
profesionales de acuerdo con la Ley N ° 16. 744.



B) Facultades de las Comisi de Medicina Preventiva ¢ Invalidez.

El articulo 222 del D. 8. N ° 42, dota a las COMPIN de una serie de facultades que son
funcionales respecto de todas las atribuaones que les corresponden en virtud del articulo
221 del D. 8. N © 42, en razon de lo cual, no obstante encontrarse tratadas por la presente
Circular a propésito de las declaraciones de invalidez, deben también entenderse respecto
de licencias médicas que corresponda autorizar a las COMPIN.

Ellas son las siguientes:

Ordenar la concurrencia a la Comusion del trabajador cuya gestion médico —

administrativa en trémite asi lo requiera.

Solicitar informe escrito o verbal al médico cirwano, cirujano dentista o matrona

otorgante de la certificacion profesional o patrocinante de un tramite médico
| ativo, en casos ial

Solicitar informes cc

empleadoras.

Solicitar informes a las instituciones previsionales, referentes a sus trabajadores

afiliados.

Practicar el examen o la visita domiciliaria a trabajadores en tramite médico —

administrativos, y elaborar el informe respectivo.

Solicitar al Servicio de Salud del Ambiente de la Region Metropolitana o al

Departamento de Programas sobre el Ambiente segin corresponda, informes sobre

los lugares de trabajo y/o condiciones laborales de los trabajadores, en casos

especificos.

g Solicitar interconsultas o informes a otros profesionales del Servicio de Salud.

h) Solicitar informes médicos, por intermedio de la Direccion del Servicio de Salud, a

otras Comusiones, en los casos especiales establecidos en el articulo 218 del

Reglamento.

Solicitar informes médicos o copias de historias clinicas a todas las instituciones o

establecimientos asistenciales de cualquier lugar del pais.

a

b
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En el mismo sentido, esto es, la perspectiva de favorecer el correcto otorgamiento del
beneficio en cuestion, se debe estar a lo establecido en el articulo 225 del D. S. N © 42,
preceplo que se refiere a las funciones que competen a los profesionales que forman parte
de las Comisiones de Medicina Preventiva e Invalidez.

Lanorma en cuestién dispone que a los profesionales antes referidos, les corresponde:

) Estudiar la documentacion clinica y los antecedentes sociales y laborales de los
casos que deban ser considerados en ésta.

b) Relatar en sus sesiones los fundamentos del diagnéstico y pronostico del caso
clinico en andlisis y proponer las medidas terapéuticas y /o administrativas
correspondientes.

©) Practicar el control clinico cuando asi se requiera.



Finalmente, cabe seffalar que en el inciso final del articulo 225 del D. S. N °42 se
establece que por razones técnicas o admunistrativas, la Comisién Médica P(;dré
distribuir su trabajo sobre la base de Subcomisiones para estudiar las situaciones
correspondientes a diversos regimenes de beneficios, las que podran ntegrarse con
otros profesionales para el examen de esos casos.

C) Facultades de las COMPIN destinadas a hacer efectiva la responsabilidad derivada
de la obtencion fraudulenta de declaraciones de invalidez.

Para hacer efectiva la responsabitidad de aquellas personas mvolucradas en el otorgamiento
fraudulento de beneficios previsionales, como lo es la obtencidon de una pension de
invalidez fundada en antecedentes falsos, la Ley N ° 12. 084, tipifica en su articulo 42, ¢]
dehito de abuso de la prevision, en cuya virtud se castiga con las penas de presidio menor en
su grado minimo a medio a todas aquellas personas no comprendidas en el articulo 41 de la
misma Ley, que oculten dolosamente datos a las instituciones de prevision a que se
encuentren afiliadas o éstos sean falsos y que percibieren cualquier beneficio de estas
instituciones en base a dichos datos falsos.

En caso de estimarse por parte de la COMPIN o del Servicio de Salud respective, que
existen antecedentes suficientes como para sostener la ocurrencia de fraude previstonal a la
tuz de la norma antes referida, procederd que la asesoria juridica del Servicio, previa

luacion de los d lleve a cabo las correspond acciones judicial
debiendo mantener informada a esta Superintendencia sobre estado y avance de los
respectivos procesos.

Cabe precisar que la figura de abuso de la prevision, tratada en los preceptos antes citados,
es también aplicable a quienes intervengan en ¢l otorgamiento de licencias médicas falsas o
basadas en antecedentes médicos falsificados.

IV.- Acciones concretas para mejorar el control en la autorizacién de Licencias
Médicas y Declaraciones de Invalidez.

a) Las COMPIN y las Unidades de Licencia Médica, en su caso, deberan ejercer todas
las  atribuci descritas preced que se estimen necesarias de
implementar, tenendo como fin ultimo, evitar la autornizacién de licencias médicas
y declaraciones de invalidez basadas en d falsos.

b

Entre las acciones que pueden realizar las COMPIN y las Unidades de Licencias
Médicas, se debera privilegiar la practica de peritajes y exdmenes personales a los
trabajadores que hacen uso de licencta médica o solicitan ser declarados invalidos.



<}

Asimismo, correspondera que las entidades antes referidas, sin perjuicio de efectuar
los peritajes médicos que correspondan, lleven a cabo un adecuado control de las
certificaciones médicas y examenes presentados por los trabajadores que hacen uso
de licencia o solicitan ser declarados nvalidos, en términos de venficar
fehacientemente que dicha documentacion fundante tenida a la vista, corresponda a
quicn hace uso o solicita el beneficio en cuestion, evitdndose, de ese modo, posibles
suplantaciones o exageracion del grado incapacitante de la patologia.

En el caso particular de las solicitudes de declaracién de invalidez, las COMPIN
tendran a la vista los siguientes requisitos mimmos:

- El interesado debe acompaiar una certificacion expedida por su médico tratante en
donde dicho profesional informe claramente cuél es el diagnéstico principal en cuya
vmud se estima procedente la declaracion de invalidez, como asimismo los otros
di darios que el p pudiere padecer

- El médico tratante debe precisar, ademas, el estado de salud que actualmente

el do una relacion pormenorizada de los tratamientos
apllcados frente al cuadro patoldgico en cuestién, adjuntando, ademads, el resultado
de los exdmenes practicados, debidamente identificados con ¢l nombre completo y
R. U. T. del paciente.

La COMPIN, en el pentaje médico que practique al paciente, dejaré constancia en
¢l expediente, tanto de la descripcién del examen realizado como los resultados
derivados de éste.

Al realizar el peritaje en cuestidn, ¢l médico deberd requerir al trabajador la
presentacion de su cédula de identidad, para verificar que efectivamente se esta
examinando al trabajador solicitante, quien debera dejar estampada en el expediente
su impresion digital.

La COMPIN debera, ademds, establecer una impresion diagndstica con sus
fundamentos médicos, un prondstico claro acerca de la recuperabilidad de la
patologia y la determinacion del porcentaje o grado de mcapacidad atnibuible al
paciente.

Tratindose de invalideces ya declaradas, las COMPIN deberan ejercer todas las
facultades de revision con las que cuenten en virtud de los preceptos legales
respectivos, como ocurre con el articulo 36 de la Ley N° 10. 383 (Ex Servicio de
Seguro Social); articulo 10° de la Ley N ° 10.475 (Ex Caja de Prevision de los
Empleados Particulares) ; articulo 94 del D. F .L. N ° 338 (Ex Caja Nacional de
Empleados Publicos y Periodistas, Secctén Empleados Publicos); articulo 23 del
D. S. N ° 606 (Seccion Empleados y Oficiales de la Ex Caja de Prevision de la
Marina Mercante Nacional); articulo 22 de la Ley N © 10. 662 ( Seccién Tripulantes
de Naves y Operarios Maritimos de la Ex Caja de Previsién de la Marina Mercante
Nacional); articulo 16 de la Ley N° 11 219 (Ex Caja de Retiro y Prevision Social de



los Empleados Municipales de la Republica); articulo 24 del D S. N° 770, de 104
(Ex Caja de Previsién Social de los Empleados Municipales de Santiago); articulo
12 del D. F. L. N°® 91 (Ex Caja de Prevision de la Hipica Nacional) y articulo 40 del
D. F. L. N° 2.552, de 1957 (Ex Caja de Previsién y Estimulo de los Empleados de|
Banco del Estado de Chile).

f) Finalmente, sc reitera que, en caso de posibles fraudes previsionales, corresponders
que sean las asesorias juridicas de cada Servicio de Salud, quienes deban evaluar los
antecedentes recabados y de estimarlos suficientes, interponer las acciones

judiciales pertinentes, tanto en el caso de li édicas como declaraciones de
mvalidez id fraudul debiend nformada
periddi a esta Superintendencia sobre el estado de avance de las respectivos
procesos

Se solicita dar la més amplia difusién a las instrucciones impartidas en virtud de esta

Circular, especi: entre los funci ios encargados de su aplicacion.

Saluda atentamente a Ud.,

A CPRINCON GONZALEZ
y UPERE.NTEND NTA
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Departamento Actuarial
Departamento de Inspeccion
Secretaria General
Oficina de Partes
Archivo Central



