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Esta Superintendencia de Seguridad Social, en uso de las facultades legales que le confiere su Ley
Ql‘génica y el D.F.L. N° 150, de 1981, del Ministerio del Trabajo y Previsién Social, imparte las
siguientes instrucciones a las Instituciones Piblicas descentralizadas del Estado, respecto de la
nueva forma de sustentar el gasto mensual por asignaciones familiares y maternales financiadas con
cargo al Fondo Unico de Prestaciones Familiares y Subsidios de Cesantia (FUPF y SC). Se
exceptian de la aplicacion de estas instrucciones al Instituto de Prevision Social, al Instituto de
Seguridad Laboral, a la Caja de Prevision de la Defensa Nacional y a la Direccién de Prevision de

Carabineros de Chile, que se rigen en la materia por las Circulares N° 2.823 y 2.857, seglin
corresponda.

La presente Circular reemplaza a la Circular N°2.357, de 2007, quedando ésta sin efecto a partir de
la entrada en vigencia de las presentes instrucciones.

Las instrucciones que se imparten en la presente Circular se encuentran en el marco del proyecto
“Sistema de Informacion y Verificacion del Gasto Mensual” (SIVEGAM), que ha desarrollado esta
Superintendencia a objeto de perfeccionar el sistema de rendicion de los recursos fiscales puestos a
disposicion de las entidades pagadoras de las asignaciones familiares y maternales y de los
subsidios familiares.

A continuacion se informan los principales aspectos operativos del SIVEGAM vy se instruye el
procedimiento que deberan cumplir las citadas entidades administradoras para sustentar el gasto
mensual en que incurran por el pago de las asignaciones familiares y maternales.

I SISTEMA DE VERIFICACION DEL GASTO MENSUAL (“SIVEGAM”)

1. Antecedentes

Desde el afio 2007, esta Superintendencia ha estado empeiiada en poner a disposicion de las
entidades administradoras de los regimenes de prestaciones familiares y subsidios familiares,
herramientas tecnoldgicas que ayuden al correcto otorgamiento de los beneficios de los citados
regimenes y a la fiscalizacion que debe realizar este Organismo.

En este contexto, desde mayo de 2008 se encuentra implementada la primera parte de este gran
proyecto, el “Sistema de Informacion de Apoyo a la Gestion y Fiscalizacion de los Regimenes
de Prestaciones Familiares y Subsidio Familiar (SIAGF)”, el cual tiene entre sus finalidades
impedir que, por un mismo periodo, un causante sea reconocido por mas de un beneficiario, o
sea reconocido a un mismo beneficiario mas de una vez, cualquiera sean las calidades de
beneficiario que éste tenga.

En una segunda etapa se ha disefiado y desarrollado un sistema de informacion que permitira
en forma automatizada capturar la informacion sobre las rendiciones mensuales del gasto en
asignaciones familiares y maternales y subsidios familiares de las diferentes entidades
administradoras, y relacionarla con la base nacional de beneficiarios y causantes reconocidos
que contiene el SIAGF. De esta forma, este nuevo sistema, denominado “Sistema de
Verificacién del Gasto Mensual” (SIVEGAM), permitira validar los pagos de beneficios que
realizan las entidades administradoras en funcién de los reconocimientos registrados en el
sistema SIAGF.

Para proveer la informacion que requiere este sistema, por Circular N° 2.357, de 2007, se
instruyé a todas las entidades administradoras del régimen de prestaciones familiares, con
excepcion del ex Instituto de Normalizacion Previsional, actualmente IPS, y las Cajas de
Compensacion de Asignacion Familiar (CCAF), que respaldaran el gasto registrado en los
Informes Financieros Mensuales del Sistema Unico de Prestaciones Familiares y Subsidios de
Cesantia (FUPF y SC), con las néminas de beneficiarios a los que se les pagd asignaciones
familiares o maternales en el mes del Informe.

Con las presentes instrucciones se establece la obligacion para que las Instituciones Publicas
descentralizadas del Estado, comiencen a informar y respaldar mensualmente el gasto en
asignaciones familiares y maternales por medio del SIVEGAM.



2.

Objetivo del SIVEGAM

El objetivo principal del SIVEGAM es verificar que el gasto en asignaciones familiares y
maternales que las entidades administradoras informan al Fondo Unico de Prestaciones
Familiares y Subsidios de Cesantia, solo contenga los beneficios correspondientes a los
causantes con reconocimientos vigentes en el SIAGF y que el monto de dichos beneficios y el
periodo por el que se estan pagando sean los correctos.

De esta forma, el Sistema fortalece el proceso de fiscalizacién de los recursos fiscales que se
distribuyen a través del citado Fondo.

Descripcion General del SIVEGAM

La Superintendencia de Seguridad Social establecié una plataforma tecnolégica a la que
accederan todas las entidades administradoras de los regimenes de prestaciones familiares, que
permitira validar mensualmente la informacion de los pagos de beneficios efectuados por las
entidades administradoras, lo cual supone contrastar dicha informacion con el detalle de
causantes reconocidos en el SIAGF, verificando que el pago de cada beneficio emana de un
reconocimiento valido, por el monto que corresponde segiin los ingresos del beneficiario y por
el periodo en el cual se encuentre vigente el beneficio.

Al respecto debe tenerse presente que, tal como se sefiala en el punto 4.4. de la Circular
N°2.511, las entidades administradoras solo pueden pagar aquellas asignaciones relativas a
causantes que hayan sido previamente reconocidos y autorizado su pago por la respectiva
entidad administradora.

Para los efectos del contraste mencionado en el parrafo anterior, la Superintendencia utilizara
la informacion del SIAGF vigente a la fecha en que efectiie la validacion. Por su parte, las
entidades administradoras deberan verificar que los montos por concepto de asignaciones
familiares y maternales pagadas a sus beneficiarios, se ajusten a los que correspondan
conforme a los reconocimientos y sus caracteristicas que la entidad registre como vigentes por
el periodo informado, a la fecha en que la entidad realice la verificacion.

Cada entidad administradora debera interactuar con el SIVEGAM a objeto de informar
mensualmente el gasto efectuado por concepto de asignaciones familiares y maternales, a
través de medios electronicos, ya sea por interfaz web o via web services.

A partir de los Informes Financieros que mensualmente deberan entregar las entidades
administradoras, el SIVEGAM tendra la capacidad de generar un “Informe Financiero
Virtual”, en formato de documento electronico, el cual permitird efectuar procesos de
comparacion, ratificacion y correccion, cuando corresponda.

Adicionalmente, el Sistema generara la informacion que dé cuenta de los registros rechazados
y la causal de rechazo, a fin de facilitar las acciones correctivas que deberan realizar las
entidades administradoras, segin corresponda.

Los responsables designados para interactuar con el SIVEGAM, que determine cada entidad
administradora, seran habilitados por el usuario administrador del SIAGF de la respectiva
entidad, otorgando los permisos correspondientes para crear el Informe Financiero, cargar las
nominas de respaldos y acceder a reportes e interfaces de visualizacion de las acciones
realizadas y respuestas de los servicios.

Para acceder a toda la informacion y documentacion referente al SIVEGAM, las entidades
administradoras podran ingresar a la pagina web de la Superintendencia de Seguridad Social en
la URL http://www.suseso.cl o directamente en la URL http://www.paperless.cl/siagf/;
escogiendo la seccion “SIVEGAM™.

En dicha seccién podran encontrar toda la informacion del ambiente de desarrollo y del
ambiente de producciéon del SIVEGAM, ademas de acceder al formato electronico de los
Informes Financieros y néminas de respaldo. Asimismo, podran revisar el documento que
especifica las validaciones que aplica el Sistema, y el documento de mensajeria, que especifica
los codigos de error y sus glosas respectivas. También podran acceder al “Manual de Usuario”,
que explica la forma de interactuar con la interfaz web.



II

Aquellas entidades que decidan interactuar con el SIVEGAM por medio de web services, en el
mismo sitio mencionado previamente, podran acceder al Manual de especificacion de los web
services, a los esquemas del SIVEGAM v a la definicion de los WSDL.

Finalmente, cabe precisar que la interaccion por medios electrénicos de las entidades
administradoras con el SIVEGAM se ajustara a la normativa vigente sobre documentos
clectronicos, asegurando los atributos de autenticidad, integridad, no repudio y
confidencialidad de los datos proporcionados.

INTERACCION CON EL FONDO UNICO DE PRESTACIONES
FAMILIARES Y SUBSIDIO DE CESANTIA

Las instituciones piblicas descentralizadas del Estado deberan sustentar mensualmente el gasto
realizado por pagos de asignaciones familiares y maternales, para lo cual deberan ingresar
electrénicamente en el SIVEGAM el Informe Financiero Mensual y los archivos de respaldo
con el detalle de los pagos realizados.

Este Informe debera ser firmado electronicamente por la maxima autoridad del 4rea de finanzas
de la respectiva entidad administradora, quien debera cumplir con los requisitos establecidos
en la Circular N°1.740, del afio 1999, de esta Superintendencia, en materia de administracion
de recursos fiscales.

Adicionalmente, el Informe Financiero firmado por la méxima autoridad del area de finanzas
debera ser enviado en soporte papel con un oficio o carta conductor firmado por la autoridad
maxima de la Entidad con los correspondientes archivos de respaldo grabados en CD, hasta
que esta Superintendencia instruya lo contrario. Cabe hacer presente, que el Informe
Financiero en papel debe ser exactamente igual que el Informe Financiero electronico
ingresado en el SIVEGAM.

Del Informe Financiero Mensual

El Informe Financiero Mensual tiene por objeto reconocer los ingresos percibidos y los egresos
realizados destinados al pago de las asignaciones familiares y maternales en cada mes. Estos
Informes deberéan ser remitidos mensualmente a esta Superintendencia al mes siguiente al cual
corresponde la informacion.

Asi por ejemplo, las asignaciones familiares pagadas a los beneficiarios en el mes de junio
deberan ser incluidas en el Informe Financiero del mismo mes de junio, el cual debe ser
presentado a esta Superintendencia en el mes de julio siguiente.

Para remitir el Informe Financiero Mensual electronico, las entidades deberan utilizar el
procedimiento dispuesto para tal efecto en el SIVEGAM.

En caso que una entidad administradora, producto de las revisiones o fiscalizaciones que
realice esta Superintendencia, o porque ella misma haya detectado algin error, requiera
modificar un Informe Financiero Mensual ya recibido en el SIVEGAM y que se encuentra
validado en cuanto a su estructura y contenido, ésta debera ingresar en el SIVEGAM antes del
dia 21 del mismo mes o en el plazo menor que en la oportunidad se le establezca, un nuevo
Informe Financiero y los correspondientes archivos de sustento. Ademas, debera remitirse el
Informe Financiero en papel y la carta conductora respectiva, segin lo instruido en el tercer
parrafo del punto II de esta Circular.

Cabe hacer presente que cada vez que se deba cambiar un Informe Financiero, éste debe
enviarse tanto en forma electronica como en papel con la carta u oficio conductor
correspondiente.

El formato del Informe Financiero que establece el SIVEGAM, se puede visualizar en el
Anexo N°1 de la presente Circular, y las partidas que lo conforman se detallan a continuacion:



1.1. Ingresos

1.2

En los ingresos se debe registrar el valor obtenido de la suma de los siguientes items:

a)

b)

Provision: Se deberd informar el anticipo de recursos fiscales transferidos en el mes
con cargo al Sistema Unico de Prestaciones Familiares, destinados al pago de las
asignaciones familiares y maternales. No se deberan incluir los depdsitos
correspondientes a reembolsos de déficit presentados por la entidad en Informes
Financieros de meses anteriores transferidos en el mes.

Reintegro por cobro indebido: En este item se debera informar el monto total que
corresponda a devoluciones de asignaciones familiares y maternales realizadas por
beneficiarios por haberlas percibido indebidamente.

Egresos

En los egresos se debe registrar el valor obtenido de la suma de:

a)

b)

Pagos del mes: Corresponde al subtotal que consolida los pagos de asignaciones
familiares y maternales realizados por la entidad administradora en el mismo mes del
Informe Financiero, por conceptos de beneficios de dicho mes, correspondientes a los
siguientes beneficiarios, conforme a los siguientes items:

i) Asignacién Familiar Trabajadores Activos: En esta cuenta se deben
considerar los pagos realizados a los funcionarios de la Institucion en el mes del
Informe Financiero, correspondientes a dicho mes.

ii) Asignacion Familiar Pensionados: No aplica a las instituciones
descentralizadas del Estado a que se hace referencia en esta Circular.

iii) Asignacion Familiar de Trabajadores Cesantes: Se debera informar los pagos
realizados en el mes del Informe Financiero a los funcionarios cesantes
beneficiarios del subsidio de cesantia establecido en el D.F.L. N° 150, de 1981,
del Ministerio del Trabajo y Prevision Social, correspondientes al mes del
Informe.

Pagos Retroactivos: Corresponde informar los pagos por concepto de asignaciones
familiares y maternales realizados por la entidad administradora en el mes del
Informe Financiero correspondientes a los meses anteriores al mes del Informe.

Los pagos retroactivos se conforman por los siguientes items:

i) Asignacion Familiar Trabajadores Activos: En esta cuenta se deben
considerar los pagos realizados a los funcionarios de la Institucion en el mes del
Informe Financiero, correspondientes a asignaciones familiares y maternales de
meses anteriores al del Informe.

ii) Asignacion Familiar Pensionados: No aplica a las instituciones
descentralizadas del Estado a que se hace referencia en esta Circular.

iii) Asignacion Familiar de Trabajadores Cesantes: Correspondera informar los
pagos realizados en el mes del Informe Financiero a los funcionarios cesantes
beneficiarios del subsidio de cesantia establecido en el D.F.L. N° 150, de 1981,
del Ministerio del Trabajo y Prevision Social, correspondientes a asignaciones
familiares y maternales de meses anteriores al del Informe.

Documentos revalidados: Se informara en este item los valores de los documentos
emitidos a beneficiarios en el mes del Informe Financiero, por asignaciones
familiares y maternales, cuyo origen proviene de un documento previamente
caducado o anulado. Es requisito que el monto del documento caducado haya sido
informado previamente como tal al Fondo Unico de Prestaciones Familiares y
Subsidios de Cesantia.

Se hace presente que para revalidar o reemitir un documento caducado o anulado es
requisito que haya sido solicitada su revalidacion o reemision por el respectivo
beneficiario.



1.3. Devoluciones

Esta partida registra el valor obtenido de la suma de las siguientes cuentas:

a) Documentos caducados: Se debera registrar el monto de los beneficios de

asignacion familiar y maternal correspondientes a documentos caducados en el mes
del Informe Financiero.

b) Documentos anulados: Se debera registrar el monto de los beneficios de asignacion

familiar y maternal correspondientes a documentos anulados en el mes del Informe
Financiero.

1.4. Superavit o Déficit por Pago de Asignacion Familiar o Maternal

En esta partida se debe consignar el valor obtenido de la suma de las partidas “Ingresos™ y
“Devoluciones™ menos la partida “Egresos™.

2. Informe Financiero Complementario

En caso que una entidad administradora, producto de las revisiones o fiscalizaciones que
realice esta Superintendencia, o porque ella misma haya detectado algin error, requiera
modificar un Informe Financiero de meses anteriores, ya recibido en el SIVEGAM vy que se
encuentra validado en cuanto a su estructura y contenido por el Sistema, debera hacerlo a
través de un “Informe Financiero Complementario” con sus correspondientes archivos de
sustento.

Cabe hacer presente que el Informe Financiero Complementario tiene por finalidad reliquidar o
regularizar gastos de periodos anteriores, cualquiera sea su origen o causa. Este Informe tiene
la misma estructura que la del Informe Financiero Mensual y los archivos de sustento
correspondientes mantienen la misma estructura. Ademas, al igual que en el caso de los
Informes Financieros Mensuales, los Informes Financieros Complementarios deben remitirse
tanto en forma electrénica como en papel acompaiiado de la carta conductora correspondiente.

De los Archivos de Respaldo del Informe Financiero

Los Informes Financieros siempre deberan ser sustentados detalladamente mediante la
remision de archivos electronicos, los que permitirdn verificar los movimientos de ingresos y
egresos realizados en el mes del Informe Financiero.

La estructura de los archivos de respaldo y sus correspondientes especificaciones se establecen
en el Anexo N° 2 de la presente Circular, cuyas principales caracteristicas se detallan a
continuacion:

e Del formato y estructura de los archivos:

Los archivos que se remitan al SIVEGAM deberan tener formato texto (.txt). Los campos
que conforman los registros de los archivos deberan estar separados por PIPE (| ).

e  Del nombre de los archivos:

Cada archivo debera ser identificado con un nombre al momento de ser grabado, el cual
debe ajustarse a la siguiente nomenclatura:

EEEEE NRNN_AAAAMM.txt
Donde:

EEEEE: corresponde al codigo de la entidad que informa
NR: Sera una constante inamovible

NN: Corresponde al cdigo del archivo de respaldo, conforme a la codificacion
definida en la Tabla N° 5 del Anexo N°3



AAAA: Ano al que corresponde el Informe Financiero
MM: Mes al que corresponde el Informe Financiero
TXT:  Extension .txt del archivo de respaldo.

En el Anexo N° 3 de la presente Circular se detalla el listado de dominios a utilizar en los

archivos de respaldo, con la codificacion que debe sefialarse en cada campo, cuando éstos asi
lo requieran.

3.1. Archivos que sustentan el pago de las asignaciones familiares y maternales:

a) Archivo 01 “Egresos de asignaciones familiares del mes por causante”: Este
archivo contiene el detalle de los pagos de asignaciones familiares y maternales
correspondientes al mes del Informe Financiero y debe respaldar el gasto informado
en el item B.1. “Pagos del mes” del Informe Financiero.

b) Archivo 02 “Egresos de asignaciones familiares retroactivas por causante”: Este
archivo contiene el detalle de los pagos retroactivos realizados en el mes del Informe
Financiero, que corresponden a asignaciones familiares y maternales de meses
anteriores al mismo, y debe respaldar el gasto informado en los items B.2. “Pagos
retroactivos™ y B.3. “Documentos revalidados”, del Informe Financiero.

Se hace presente que los pagos retroactivos que involucren méas de un mes deberan
ser informados considerando un registro por mes, por tanto habra tantos registros
como nimero de meses pagados en el periodo.

Cabe sefalar ademas, que el archivo 02 debe contener todos los pagos de
asignaciones familiares y maternales realizados en el mes, correspondientes a meses
anteriores, ya sea que hayan sido emitidos por primera vez o hayan sido revalidados o
reemitidos en el mes del Informe.

¢) Archivo 03 “Rendicion de documentos de pago”: Este archivo contiene los
documentos que han cambiado de estado, ya sea porque fueron cobrados, caducados
o anulados, correspondientes a pagos a beneficiarios efectuados en el mes del
Informe Financiero.

d) Archivo 04 “Reintegros de asignaciones familiares por causante”: Este archivo
contiene el detalle de los reintegros por pagos indebidos efectuados, desglosados a
nivel de causante y debe respaldar el ingreso informado en el item A.2. “Reintegro
por cobro indebido de asignaciones familiares y maternales™ del Informe Financiero.

Cabe hacer presente que para los reintegros que involucren mas de un mes, éstos
deberan ser informados considerando un registro por mes, por tanto habra tantos
registros como niimero de meses que conforman el periodo sujeto a reintegro.

Por su parte, cuando el reintegro se origine por instrucciones de esta
Superintendencia, se debera hacer referencia al niimero de la Circular o del Oficio
que instruye dicho reintegro; para ello se debera utilizar el campo
“referencia_origen™ de este archivo.

e) Archivo 05 “Documentos revalidados o reemplazados”: Este archivo contiene el
detalle de los documentos revalidados o reemplazados emitidos a beneficiarios en el
mes del Informe Financiero y tiene por objeto verificar que los documentos
revalidados o reemitidos hayan sido previamente caducados o anulados.

4. De la validaciéon y carga de los archivos de respaldos

Los archivos de sustento deberan ser validados por la entidad administradora antes de ser
cargados en el sistema SIVEGAM; para ello se debera utilizar la aplicacion que provee el
Sistema para tales efectos.

Esta aplicacion permitira obtener un informe de estado de los archivos, el cual desplegara una
carpeta denomina “Log” con un archivo .txt que reportara si se encuentran validados en su
formato y cuadrados con su Informe Financiero. En caso contrario, el mismo informe indicara
los problemas que resultaron de la validacién, lo cual permitira efectuar las correcciones
pertinentes.



Para poder desplegar las funcionalidades de la aplicacién de validacion de archivos se requiere
tener instalado en el computador del cliente el programa Java, el cual estara disponible en el
Sistema para ser descargado en caso de no tenerlo ya instalado.

Luego de ser cargado el Informe Financiero y las respectivas néminas de respaldo, el
SIVEGAM validara dicha informacion con la ingresada en el SIAGF, cuyos resultados seran
informados a la entidad respectiva. La anterior, sin perjuicio de las demas validaciones y
fiscalizaciones que pueda realizar esta Superintendencia.

Plazos

S.1. Plazo para presentar el Informe Financiero

Las entidades administradoras tendran como plazo para ingresar el Informe Financiero
Mensual, tanto electronico como en papel, con sus respectivos archivos de respaldo, desde
el dia 1 hasta el dia 8 del mes siguiente al cual corresponde el Informe Financiero. En el
evento que el dia 8 sea sabado, domingo o festivo, el plazo se extendera hasta el primer
dia habil siguiente. No obstante, las instituciones ubicadas en regiones dispondran de tres
dias habiles adicionales para hacer llegar el Informe Financiero mensual en papel.

El' incumplimiento de la presentacion del Informe Financiero y los correspondientes
archivos de sustento en la forma y plazos establecidos, dard origen a la inmediata
suspension de la siguiente provision de fondos para el pago de las asignaciones familiares
y maternales y de los reembolsos de déficit que correspondieren.

No podrin ingresarse en el SIVEGAM Informes Financieros Mensuales o
Complementarios y sus correspondientes archivos de sustento, que reemplazan o
modifican Informes Financieros ya validados, entre el dia 21 y el Gltimo dia de cada mes.

5.2. Plazo para depositar los excedentes mensuales

En el evento de producirse excedentes de recursos en el mes del Informe Financiero, el
plazo para depositarlo en la cuenta corriente N°901034-3 del BancoEstado, del Sistema
Unico de Prestaciones Familiares, sera hasta el dia 8 del mes siguiente al que corresponde
el Informe Financiero. En el caso de que este ultimo dia sea sabado, domingo o festivo, el
plazo se extendera hasta el primer dia habil siguiente.

III CAPACITACION

Con el objeto de facilitar el cumplimiento de estas instrucciones y con la finalidad que las
instituciones publicas descentralizadas del Estado conozcan con mayor profundidad el
“Sistema de Verificacion del Gasto Mensual”, se han programado jornadas de capacitacion, a
realizarse en el auditérium de la Superintendencia de Pensiones, ubicado en Santiago en la
Avenida Libertador Bernardo O”Higgins N° 1449, local 8, primer piso, a partir de las 10:00
horas y hasta las 13:00 horas, de los dias 02, 03 y 04 de julio de 2013. En dicha oportunidad
esta Superintendencia dard a conocer el proyecto, explicara sus principales atributos, las
interacciones que el Sistema permitira a las entidades administradoras y la forma de operar con
el mismo. Ademas, las entidades podran hacer las consultas que estimen conveniente. Atendido
el caracter técnico que tendran las referidas capacitaciones, se ha considerado invitar a dos
personas representantes de cada entidad administradora; una que tenga a cargo el otorgamiento
de las asignaciones familiares o maternales y otra que tenga la responsabilidad financiera
asociada al pago de dichos beneficios.

Por correo electronico se hara llegar a los contactos registrados en esta Superintendencia para
la interaccion con el SIAGF, el dia en que a cada entidad le corresponderd asistir a la referida
capacitacion. Una vez recibido el respectivo correo electronico; cada entidad deberd, por el
mismo medio confirmar la recepcion de éste indicando los nombres y cargos de las personas
que asistiran a la capacitacion.



IV VIGENCIA

La presente Circular entrara en vigencia con la rendicion del gasto correspondiente al mes de
septiembre de 2013 que debe ser presentada en el mes de octubre de 2013,
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ANEXO N° 1
FORMATO DEL INFORME FINANCIERO

INFORME FINANCIERO
SISTEMA UNICO DE PRESTACIONES FAMILIARES

Mes Afio
Periodo:
Partdas | hems | Cuentas [ susTOTALES | [ TOTALES |
A [(+) NGRESOS s - |
Al Provision $ -
A2 Reintegro por cobro indebido asignaciones familiares y maternales $ -
B. |(-) EGRESOS s -
B.1. Pago del mes
B.1.1. Asignacion Familiar de trabajadores aclivos $ =
B.12 Asignacion Familiar de pensionados $ -
B.13 Asignacion Familiar de trabajadores cesantes $ -
B.2. Pagos Relroaclivos
B21. Asignacion Familiar de trabajadores activos $ -
B22 Asignacion Familiar de pensionados $ -
B.23. Asignacion Familiar de trabajadores cesantes $ -
B.3. Documentos revalidados g
| c. [(+) DEVOLUCIONES s -
CA. Documentos caducados $ =
c2 Documentos Anulados $ :
D. [SUPERAVIT O DEFICIT POR PAGO DE ASIGNACION FAMILIAR Y MATERNAL (A-B +C) $ -
FECHA DEPOSITO EXCEDENTE:
OBSERVACIONES:
NOMBRE Y FIRMA
JEFE DEPTO. DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
(Timbre de la Entidad)




FORMATO DE LOS ARCHIVOS DE RESPALDO DEL INFORME

ARCHIVO :

CODIGO : 01

ANEXO N° 2

FINANCIERO.

EGRESOS DE ASIGNACIONES FAMILIARES DEL MES POR CAUSANTE

mes_if Afio y mes q da cuenta el Informe Financiero. '_ Numérico 6
AAAAMM)

codigo_entidad Cédigo SIAGF de la entidad administradora que informa. Numérico 5

codigo_archivo Cédigo del archivo. Codificacién definida en Tabla N° 5 del | Numérico 2
Anexo N° 3.

rut_beneficiario Rut del beneficiario Numérico 9

dv_beneficiario Digito verificador del Rut del beneficiario Texto 1

nombre_beneficiario Nombre completo del beneficiario. Texto 80

cod_tipo_beneficio Codigo de tipo beneficio. Codificacion definida en Tabla N° 4 | Numérico 2
en el Anexo N°3

cod_tipo_beneficiario Cddigo de tipo beneficiario. Codificacion definida en Tabla N° 2 | Numérico 2
en el Anexo N° 3,

rut_causante Rut del causante Numérico 9

dv_causante Digito verificador del Rut del causante Texto 1

nombre_causante Nombre completo del causante Texto 80

cod_tipo_causante Cadigo de tipo de causante. Codificacion definida en Tabla N° 3 | Numérico 2
en el Anexo N° 3,

fecha_inicio_beneficio Fecha de inicio del beneficio otorgado en el mes, coherente con | Numérico 8
el reconocimiento del beneficio en SIAGF. (Formato
AAAAMMDD)

fecha_termino_beneficio | Fecha de término del beneficio otorgado en el mes, coherente | Numérico 8
con el reconocimiento del beneficio en SIAGF. (Formato
AAAAMMDD)

nro_dias_asigfam Numero de dias del mes por el cual se paga el beneficio de | Numérico 4
asignacion familiar

cod_tramo Tramo de asignacion familiar/maternal del mes Numérico 1

monto_beneficio Monto de asignacion familiar/maternal del mes Numérico 15

tipo_emision Cddigo del concepto de emision segun Informe Financiero. | Numérico 3
Codificacion definida en Tabla N° 6 en el Anexo N° 3.

cod_tipo_egreso Corresponde indicar cuando se trata de un documento emitido, | Numérico 2
reemitido o reemplazado. Codificacion definida en Tabla N° 11
en el Anexo N°3

mod_pago Codigo de la modalidad de pago. Codificacion definida en Tabla | Numérico 2
N®7 en el Anexo N° 3.

monto_documento Monto del documento de pago. Numérico 15

numero_serie Numero de serie del documento de pago. Texto 20

numero_documento Nuamero del documento de pago o identificacién de la operacion | Texto 20
(fisico o electrénico).

fecha_emision_documento | Fecha de emision del documento de pago. (Formato | Numérico 8
AAAAMMDD)

codigo_banco Cadigo banco del documento de pago. Codificacion definida en | Numérico 5
Tabla N° 12 en el Anexo N° 3.

.

ARCHIVO :

CAUSANTE

CODIGO : 02

Afio y mes que da cuenta el Informe Financiero. (Formato
AAAAMM)

EGRESOS DE ASIGNACIONES FAMILIARES RETROACTIVAS POR

Numérico

codigo_entidad Cadigo STAGF de la entidad administradora que informa Numérico
codigo_archivo Codigo del archivo. Codificacién definida en Tabla N° 5 del | Numérico

Anexo N° 3.
rut_beneficiario Rut del beneficiario Numérico 9
dv_beneficiario Digito verificador del Rut del beneficiario Texto 1
nombre_beneficiario Nombre completo del beneficiario Texto 80
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cod_tipo_beneficio Cddigo de tipo beneficio. Codificacion definida en Tabla N° 4 en | Numérico 2
el Anexo N°3
cod_tipo_beneficiario Codigo de tipo beneficiario. Codificacion definida en Tabla N° 2 | Numérico 2
en el Anexo N° 3.
rut_causante Rut del causante Numérico 9
dv_causante Digito verificador del Rut del causante Texto 1
nombre_causante Nombre completo del causante Texto 80
cod_tipo_causante Cadigo de tipo de causante. Codificacién definida en Tabla N° 3 | Numérico 2
en el Anexo N° 3
per_ini_pago_retro Perfodo de inicio de otorgamiento del beneficio retroactivo, | Numérico 8
coherente con el reconocimiento del beneficio en SIAGF.
(Formato AAAAMMDD)
per_ter_pago_retro Periodo de término de otorgamiento del beneficio retroactivo, | Numérico 8
coherente con el reconocimiento del beneficio en SIAGF.
(Formato AAAAMMDD)
nro_dias_asigfam Numero de dias del mes por el cual se paga el bencficio de | Numérico 4
asignacion familiar o maternal
cod_tramo Tramo de asignacion familiar/maternal del mes. Numérico I
monto_beneficio_retro Monto del beneficio pagado retroactivamente Numérico 15
causal_reliquidacion En caso que corresponda justificar el mayor gasto por diferencia | Numérico 2
de tramos, no determinacion del tipo de causante, o montos
parciales debido a rectificacion de informacion, entre otros, se
debera indicar la causal. Codificacién definida en Tabla N° 10 en
¢l Anexo N° 3
tipo_emision Codigo del concepto de emision segin Informe Financiero. | Numérico 3
Codificacion definida en Tabla N° 6 en el Anexo N° 3.
cod_tipo_ecgreso Corresponde indicar cuando se trata de un documento emitido, | Numérico 2
reemitido o reemplazado. Codificacion definida en Tabla N° 11
en ¢l Anexo N° 3.
monto_documento Monto del documento de pago Numérico 15
mod_pago Codigo de la modalidad de pago. Codificacion definida en Tabla | Numérico 2
N7 en el Anexo N° 3
fecha_emision_documento | Fecha de emision del documento de pago. Formato | Numérico 8
(AAAAMMDD)
numero_serie Numero de serie del documento de pago. Texto 20
numero_documento Numero del documento de pago o identificacién de la operacion | Texto 20
(fisico o electronico)
codigo_banco Cadigo banco del documento de pago. Codificaciéon definida en | Numérico 3
Tabla N° 12 en el Anexo N°3
referencia_origen Se debera indicar el nimero de referencia al oficio o circular por | Texto 20
la cual la Superintendencia instruye a la Entidad Administradora
la regularizacién de reconocimientos y el pago de beneficios
cuando corresponda. En caso contrario, el campo deberd quedar
vacio.
ARCHIVO : RENDICION DE DOCUMENTOS DE PAGO
CODIGO : 03
mes_if Afio y mes que da cuenta el Informe Financiero (Formato | Numérico 6
AAAAMM)
codigo_entidad Codigo SIAGF de la entidad administradora que informa Numérico 5
codigo_archivo Cédigo del archivo. Codificacion definida en Tabla N° 5 en el Anexo | Numérico 2
N°3.
rut_beneficiario Rut del beneficiario Numérico 9
dv_beneficiario Digito verificador del Rut del beneficiario Texto 1
nombre_beneficiario Nombre completo del beneficiario Texto 80
cod_tipo_egreso Corresponde indicar cuando se trata de un documento emitido, | Numérico 2
reemitido o reemplazado, tal cual fue informado en los archivos N°s
01 y 02 segan corresponda. Codificacion definida en Tabla N° 11 en
el Anexo N° 3.
mod_pago Codigo de la modalidad de pago. Codificacion definida en Tabla N° | Numérico 2
7 en Anexo N° 3,
monto_total beneficios Monto total por beneficios de asignaciones familiares y maternales. | Numérico 15
monto_documento Monto del documento de pago Numérico 15
numero_serie Nuimero de serie del documento de pago Texto 20
numero_documento Numero del documento de pago o identificacion de la operacion | Texto 20

(fisico o electronico)
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AAAAMMDD)

fecha_emision_documento | Fecha de emisién del documento de pago. Formato (AAAAMMDD) | Numérico 8

codigo_banco Codigo banco del documento de pago. Codificacion definida en | Numérico 5
Tabla N° 12 en el Anexo N° 3.

n_cartola Numero de la Cartola del documento de pago o documento de | Texto 20
verificacién para conciliacién de pago

estado_documento Cédigo de estado del documento. Codificacion definida en Tabla N° | Numérico 3
8 encl Anexo N° 3

fecha_rendicion Fecha de cambio de estado del documento de pago. (Formato | Numérico 8

ARCHIVO
CODIGO : 04

REINTEGROS DE ASIGNACIONES FAMILIARES POR CAUSANTE

circular (CIR_XXXXX) por la cual la Superintendencia instruye a la
Entidad Administradora la regularizacion de reconocimientos v el
reintegro de beneficios, cuando corresponda. En caso contrario, el

campo deberd quedar vacio.

mes_if Afio y mes que da cuenta el Informe Financiero. (Formato | Numérico 6
AAAAMM)

codigo_entidad Cédigo SIAGF de la entidad administradora que informa. Numérico 5

codigo_archivo Caodigo del archivo, Codificacion definida en Tabla N° 5 del Anexo | Numérico 2
N° 3,

rut_beneficiario Rut del beneficiario Numérico 9

dv_beneficiario Digito verificador del Rut del beneficiario Texto 1

nombre_beneficiario Nombre completo del beneficiario Texto 80

cod_tipo_beneficio Codigo de tipo beneficio. Codificacion definida en Tabla N° 4 en el | Numérico 2
Anexo N° 3.

cod_tipo_beneficiario Cddigo de tipo beneficiario. Codificacion definida en Tabla N° 2 en el | Numérico 2
Anexo N° 3.

rut_causante Rut del causante Numérico 9

dv_causante Digito verificador del Rut del causante Texto 1

nombre_causante Nombre completo del causante Texto 80

cod_tipo_causante Cadigo de tipo de causante. Codificacion definida en Tabla N° 3 en el | Numérico 2
Anexo N° 3.

per_ini_reintegro Inicio del periodo por ¢l cual se le pago indebidamente y se realiza el | Numérico 8
reintegro. (Formato AAAAMMDD).

per_fin_reintegro Término del periodo por el cual se le pago indebidamente y se realiza | Numérico 8
el reintegro. (Formato AAAAMMDD).

tipo_reintegro Caodigo de la causal de reintegro. Codificacion definida en Tabla N° 9 | Numérico 2
en el Anexo N° 3.

monto_total_reintegrado | Monto total de la deuda reintegrada a la fecha del informe, antes de | Numérico 15
realizado el reintegro.

monto_reintegro_del_mes | Monto del reintegro en el mes informado. Numérico 15

monto_total_deuda Monto del saldo total de la deuda del beneficiario después del | Numérico 15
reintegro del mes.

referencia_origen Se debera indicar el nimero de referencia al oficio (OF_XXXXX) o | Texto 20

ARCHIVO :

CODIGO : 05

DOCUMENTOS REVALIDADOS O REEMPLAZADOS

Numérico

anulado (documento original). Codificacion definida en Tabla N° 7

en el Anexo N° 3.

Afio y mes que da cuenta el Inrme Financiero. (Formato 6
AAAAMM)
codigo_entidad Caodigo SIAGF de la entidad administradora que informa Numérico 5
codigo_archivo Codigo del archivo. Codificacion definida en Tabla N° 5 en el | Numérico 2
Anexo N°3.
rut_beneficiario Rut del beneficiario Numérico 9
dv_beneficiario Digito verificador del Rut del beneficiario Texto 1
nombre_beneficiario Nombre completo del beneficiario Texto 80
mes_informado Afio y mes en que el documento original fue informado como | Numérico 6
caducado o anulado.(Formato AAAAMM).
mod_pago_original Codigo de la modalidad de pago del documento caducado o | Numérico 2
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numero_serie_original Nuamero de serie del documento caducado o anulado (doc. original) | Texto 20

numero_doc_original Nimero del documento caducado o anulado (doc. original) Texto 20

monto_doc_original Monto del documento caducado o anulado (doc. original) Numérico 15

fecha_emision_doc_original | Fecha de emision del documento caducado o anulado (doc. | Numérico 8
original) (Formato AAAAMMDD)

codigo_banco_doc_original | Cédigo del banco del documento caducado o anulado (Documento | Numérico 5
original). Codificacion definida en Tabla N° 12 en el Anexo N° 3,

mod_pago_doc_nuevo Cédigo de la modalidad de pago del nuevo documento de pago. | Numérico 2
Codificacion definida en Tabla N° 7 en el Anexo N° 3.

numero_serie_nuevo Numero de serie del nuevo documento de pago Texto 20

numero_doc_nuevo Numero del nuevo documento de pago Texto 20

monto_doc_nuevo Monto del nuevo documento de pago Numérico 15

fecha_emision_doc_nuevo | Fecha de emision del documento del nuevo documento. (Formato | Numérico 8
AAAAMMDD)

codigo_banco_doc_nuevo | Cédigo banco del documento de pago. Codificacién definida en | Numérico 5

Tabla N° 12 en el Anexo N° 3.
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ANEXO N° 3

LISTADO DE DOMINIOS

Tabla N° 1. Dominios generales.

CODIGO ENTIDAD De acuerdo a codificacion utilizada en el SIAGF
TRAMO PERIODO De acuerdo a Decreto Supremo vigente,

Tabla N° 2. Cédigo tipo beneficiario

Trabajador dependiente
02 | Trabajador independiente
03 | Pensionado
04 | Subsidiado de cesantia
05 | Seguro de cesantia
06 | Instituciones reconocidas por el Estado que tengan a su cuidado un menor
07 | Personas naturales que tengan menores a su cargo (art.29 Ley N° 16.618)
08 | Padre (SUF)
09 | Tutor (SUF)
10 | Madre (SUF)
11 | Mujer embarazada (SUF)
12 | Subsidiado menor 18 aiios por discapacidad mental

Tabla N° 3. Caddigo tipo causante

01 | Conyuge (mujer)

02 | Conyuge (invalido)

04 | Hijo incluido el adoptado y el hijastro, menor o igual a 18 afios

05 | Hijo incluido el adoptado y el hijastro, invilido sin limite de edad

06 | Hijo incluido el adoptado y el hijastro, entre 18 y 24 aiios (estudiante)

07 | Nietos y bisnietos huérfanos de padre y madre o abandonados por éstos hasta los 18 afios

08 | Nietos y bisnietos invalidos sin limite de edad

09 | Madre viuda

10 | Ascendiente mayor de 65 aftos

11 | Ascendiente invalido sin limite de edad

17 | Nietos v bisnietos huérfanos de padre y madre o abandonados por éstos entre 18 y 24 afios (estudiante.)
18 | Nifios huérfanos o abandonados menor de 18 afos al cuidado de alguna institucion

19 | Nifos huérfanos o abandonados entre 18 y 24 aiios (estudiantes) al cuidado de alguna institucion
20 | Ninos huérfanos o abandonados invélidos al cuidado de alguna institucion

21 | Mujer trabajadora embarazada

22 | Conyuge embarazada

23 | Mujer embarazada (SUF)

24 | Madre del menor (SUF)

25 | Discapacitado mental (SUF)

26 Menor a cargo de persona natural por nro. 4 del articulo 29 de la Ley nro. 16.618, menor o igual a 18 afios
de edad

Menor a cargo de persona natural por nro. 4 del articulo 29 de la Ley nro. 16.618, invalido de cualquier
edad

Menor a cargo de persona natural por nro. 4 del articulo 29 de la Ley nro. 16.618, entre 18 y 24 afos
(estudiante)
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Tabla N° 4. Cadigo tipo beneficio

Asignacion famiia T
Asignacion maternal
Subsidio familiar




Tabla N° 5. Cédigo de archivo

01 | Egresos de asignaciones familiares del mes por causante
02 | Egresos de asignaciones familiares retroactivas por causante
03 | Rendicion de documentos de pago

04 | Reintegros de asignaciones familiares por causante

05 | Documentos revalidados o reemplazados

Tabla N° 6. Tipo de emision.

101 | Emisién asignacion familiar activos
102 | Emision asignacion familiar pensionados
103 | Emision asignacion familiar de subsidio cesantia DFL 150
104 | Emision asignacion familiar Ley N° 19.728 (seguro de cesantia)
105 | Emision asignacion familiar de Instituciones

Tabla N° 7. Modalidad de pago

01 | Efectivo
02 | Cheque nominativo

03 | Depdsitos con transferencia electrénica con nomina enviada al banco

04 | Depésitos con transferencia electronica desde la institucion al beneficiario
03 | Depésito con cheque

06 | Orden de Pago (Comision de Confianza)

Tabla N° 8. Estado del documento

II Documento cobrado
102 | Documento caducado
103 | Documento anulado

Tabla N° 9, Tipo de reintegro

ripcion:
01 | Causante fallecido
02 | Beneficiario fallecido

03 | Cese de estudios

04 | Pago duplicado

05 | Matrimonio del causante
32 | Cobros indebidos

98 | Condonacion de la deuda
99 | Otros reintegros

Tabla N° 10. Causal de reliquidacion

01 | No cobro del beneficio

02 | Diferencia por tramo incorrecto

03 | Diferencia por tipo de causante incorrecto.
04 | No cobro por finiquito

05 | Normalizacion del empleador

Tabla N°11.  Tipo de egreso

Documento emitido (emision normal)
Reemision de documento previamente caducado
Reemplazo de documento previamente anulado
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Tabla N° 12.

10001

Codigo de banco.

Banco de Chi]c

10009

Banco Internacional

10012

BancoEstado

10014

Scotiabank Sud Americano

10016

Banco de Credito e Inversiones

10017

Banco do Brasil

10027

Banco Corpbanca

10028

Banco Bice

10031

HSBC Bank (Chile)

10033

Citibank S.A.

10037

Banco Santander (Chile)

10039

Banco Itau (Chile)

10041

JP Morgan Chase Bank

10043

Banco de la Nacion Argentina

10045

The Bank of Tokio-Mitsubishi UF], LTD

10046

The Royal bank Of Scotland (Chile)

10049

Banco Security

10052

Deutsche Bank (Chile)

10054

Rabobank Chile

10055

Banco Monex

10056

Banco Penta

10058

DnB Nor bank ASA

10504

BBVA

10507

Banco del Desarrollo

10601

Banco Falabella

10602

Banco Ripley

10603

Banco Paris

10998

Otras entidades pagadoras que no sean Bancos

10999

Otros bancos o banco no Informado
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