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PRORROGA VIGENCIA Y MODIFICA
EL DECRETO N° 4, DE 2020, DEL
MINISTERIO DE SALUD, QUE
DECRETA ALERTA SANITARIA POR
EL PERIODO QUE SE SENALA Y
OTORGA FACULTADES
EXTRAORDINARIAS QUE INDICA
POR EMERGENCIA DE SALUD
PUBLICA DE IMPORTANCIA
INTERNACIONAL (ESPIl) POR
BROTE DEL NUEVO CORONAVIRUS
(2019-NCOV)

N 75

SANTIAGO, 2 2 SEP 2022

VISTO: Estos antecedentes;
lo dispuesto en los articulos 19 N° 9, 32 N°6 y 35 de la
Constitucién Politica de la Republica; en el decreto con
fuerza de ley N° 725, de 1967, del entonces Ministerio de
Salud Publica, Codigo Sanitario; en el decreto con fuerza
de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley
N° 2.763, de 1979, y de las leyes N° 18.933 y N° 18.469;
en el Reglamento Sanitario Internacional, promulgado a
través del decreto supremo N° 230 de 2008, del Ministerio
de Relaciones Exteriores; en el decreto supremo N° 136,
de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico del
Ministerio de Salud; en el decreto N° 4, de 2020, del
Ministerio de Salud, que decreta Alerta Sanitaria por el
periodo que se sefala y otorga facultades extraordinarias
que indica por Emergencia de Salud Publica de
Importancia Internacional (ESPII) por brote del nuevo
coronavirus (2019-NCOV) y sus modificaciones; en los
decretos N° 6, N° 10, N° 18, N° 19, N° 21, N° 23, N° 24, N°
28, todos de 2020, N° 1, N° 12, N° 24, N° 38, N° 39 y N°
52, todos de 2021, y N° 7 y N° 31, ambos de 2022, todos
del Ministerio de Salud; en el articulo 10 de la ley N°
10.336, ley de organizacion y atribuciones de la Contraloria
General de la Republica; en la resolucion N° 7, de 2019, de
la Contraloria General de la Republica, que fijja normas
sobre exencion del tramite de toma de razon.

CONSIDERANDO:

1. Que, al Ministerio de Salud le compete ejercer la funcion que
le corresponde al Estado de garantizar el libre e igualitario
acceso a las acciones de promocion, proteccién y recuperacion
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de la salud y de rehabilitacidn de la persona enferma; asi como coordinar, controlar y, cuando
corresponda, ejecutar tales acciones.

2. Que, a esta Secretaria de Estado le corresponde ejercer la rectoria del sector salud y velar
por la efectiva coordinacién de las redes asistenciales, en todos sus niveles.

3. Que, asimismo, esta Cartera debe efectuar la vigilancia en salud publica y evaluar la situacion
de salud de la poblacidn. En el gjercicio de esta funcion, le compete mantener un adecuado
sistema de vigilancia epidemioldgica y control de enfermedades transmisibles y no
transmisibles, investigar los brotes de enfermedades y coordinar la aplicacién de medidas de
control.

4. Que, a esta Cartera le corresponde velar por eliminar o controlar todos los factores,
elementos o agentes del medio ambiente que afecten la salud, la seguridad y el bienestar de la
poblacion.

5. Que, como es de publico conocimiento, a partir de la segunda quincena de diciembre de 2019
y hasta la fecha se ha producido un brote mundial del virus denominadeo coronavirus-2 del
sindrome respiratorio agudo grave (SARS-CoV-2) que produce la enfermedad del coronavirus
2019 o COVID -19.

6. Que, con fecha 30 de enero de 2020, el Director General de la Organizacion Mundial de la
Salud, en adelante OMS, declaré que el brote de COVID-19 constituye una Emergencia de
Salud Publica de Importancia Internacional (ESPII), de conformidad a lo dispuesto en el articulo
12 del Reglamento Sanitario Internacional, aprobado en nuestro pais por el decreto supremo
N° 230, de 2008, del Ministerio de Relaciones Exteriores.

7. Que, el 11 de marzo de 2020, la OMS concluys que el COVID-19 puede considerarse como
una pandemia.

8. Que, el 5 de febrero de 2020, este Ministerio dicté el decreto N° 4. de 2020, del Ministerio de
Salud, que decreta Alerta Sanitaria por el periodo que se sefala y otorga facultades
extraordinarias que indica por Emergencia de Salud Pablica de Importancia Internacional
(ESPII) por brote del nuevo coronavirus (2019-NCOQV). Dicho decreto fue modificado por los
decretos N°6, N 10, N° 18, N° 19, N° 21, N° 23, N° 24, N° 28, todos de 2020, y N° 1, N° 12, N°
24, N° 38, N° 39y N° 52, todos de 2021, y N°7 y N° 31, todos de 2022, del Ministerio de Salud.

9. Que, segln la OMS, hay a nivel mundial hasta la fecha, mas de 606 millones de personas
que han sido confirmadas con la enfermedad, produciéndose mas de 6 millones de fallecidos.

10. Que, en Chile han sido diagnosticadas mas de 4 millones y medio de personas con COVID-
19, existiendo mas de 60 mil personas fallecidas contagiadas por la enfermedad.

1. Que, habiendo transcurrido mas de 2 afos y 7 meses desde la dictacion del decreto N° 4,
de 2020, de este Ministerio, y ante una efectiva campafia de vacunacion, el escenario
epidemiolégico evidentemente no es el mismo y se ha iniciado una nueva fase de convivencia
con la pandemia. No obstante, la enfermedad que lo motiva alin no esta totalmente controlada
a nivel mundial, y atn persisten desafios para controlar la propagacion y efectos causados por
el SARS-CoV-2 en Chile, debido a que no existe un tratamiento antiviral efectivo, ampliamente
disponible, capaz de contrarrestar la respuesta inflamatoria del virus, por lo que la prevencion

sigue siendo el mecanismo mas idéneo de contrarrestarlo.
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12. Que, la pandemia continla amenazando la salud de ia poblacién de todo el territorio

nacional. De modo que entre los desafios que debe enfrentar actualmente la autoridad sanitaria,
se encuentran los de contar con atribuciones suficientes para continuar con la atencion
requerida por el COVID-19 y sus efectos o secuelas. A su vez, se requiere poder agilizar
efictentemente la atencién de listas de espera, prestaciones que han debido desplazarse
parcialmente durante los periodos mas criticos de la contingencia sanitaria, poniendo en riesgo
la salud de los habitantes.

13. Que, en esta etapa de la pandemia, el transito hacia medidas sanitarias menos restrictivas,
va acompafado de capacidades materiales y humanas reforzadas para el desarrollo y
seguimiento de estrategias para la prevencion, diagndstico y tratamiento del COVID-1 9,alo
que se agregan las estrategias de rehabilitacion de las personas que continGan con secuelas
derivadas del COVID-19, alin cuando ya no se encuentran contagiadas con la enfermedad.

14. Que, la pandemia por COVID-19 ha obrado como un estresor afadido en sistemas
sanitarios de todo el mundo, y gran parte de ellos al limite de su capacidad, agravando el
problema de las listas de espera previas, hasta el punto de generar un nuevo problema: la
acumulacion de pacientes que no fueron atendidos durante la pandemia y que se afiadieron a
los que ya previamente estaban pendientes, de modo que la acumulacion sobrecargé listas de
espera hasta niveles no conocidos previamente.

15. Que, en Chile la pandemia produjo el mismo fenémeno en la atencion de salud, por ejemplo,
durante el afio 2020 se retrasd un nGmero importante de garantias GES producto de la
disminucién de las atenciones ambulatorias, hospitalarias y cirugias, lo que se tradujo en el
aumento de un 624% en el numero de garantias retrasadas entre el afio 2019 y 2020.

16. Que, la autoridad sanitaria debe compatibilizar los distintos tipos de atenciones y
prestaciones médicas requeridas, lo que continuara implicando una mayor carga laborai para
los equipos de salud, justificando, por ende, el seguir contando con personal de apoyo calificado
en la red de salud para dar respuesta a una necesidad de la poblacion que sigue siendo anormal
e imprevista.

17. Que, lo anterior permite evidenciar que se requiere seguir tomando acciones de gestion
sanitaria dentro de los préximos meses. adicionales al quehacer usual del sector salud, con Ia
finalidad de continuar previniendo y controlando la propagacion del COVID-19 y mitigando sus
efectos en la atencion de salud. En consecuencia, se ha tenido por razonable el prorrogar
nuevamente la vigencia del decreto N° 4, de 2020, del Ministerio de Salud, con el objeto de
permitir el ejercicio de las facultades que por dicho acto se entregan para el control de |la
pandemia, y a su vez, el modificario conforme al contexto epidemioldgico que presenta el pais
y a las facultades que se precisan hoy en dia.

18. Que, por lo sefalado anteriormente y en uso de las facultades que me confiere la ley:

DECRETO:

ARTICULO UNICO.- MODIFICASE el decreto N° 4, de 2020 del Ministerio de Salud, que
decreta Alerta Sanitaria por el periodo que se sefiala y otorga facultades extraordinarias que
indica por Emergencia de Salud Pablica de importancia Internacional (ESPI) por brote del nuevo
coronavirus (2019-NCOV}, como se indica a continuacion:
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1. En el articulo 2°:
a. Agréguese en el numeral 1, el siguiente nuevo inciso: “Lo dispuesto en el inciso

C.
d.

precedente, se organizara acorde al personal requerido conforme a las
instrucciones, protocolos y estrategias definidas por el nivel central, tanto para la
prevencioén y trazabilidad del COVID-19, como para gestionar los efectos de la
pandemia en la atencion de salud”.

Intercalese en el numeral 2, entre la palabra “urgencia” y la coma (,) que le sigue,
la frase “por montos hasta 5.000 UTM".

Suprimase el numeral 5.

Suprimase el numeral 11.

2. En el articulo 2°bis:

a.

d.
e.

Agréguese en el numeral 1, el siguiente nuevo inciso: “Lo dispuesto en el inciso
precedente, se organizara acorde al personal requerido conforme a las
instrucciones, protocolos y estrategias definidas por el nivel central, tanto para la
prevencion y trazabilidad del COVID-19, como para gestionar los efectos de la
pandemia en la atencién de salud”.

Incorpérese en el numeral 2, después del punto final, que pasa a ser seguido, la
siguiente frase: “Para celebrar contratos cuyo monto sea igual o superior a 5000
UTM, se requerira previamente la visaciéon de la Division de Finanzas y
Administracion Interna de la Subsecretaria de Salud Publica”.

Incorpérese en el numeral 10, después del punto final, que pasa a ser coma, la
siguiente frase “o que han sido postergadas por causa de la pandemia”.
Suprimase el numeral 5.

Suprimase el numeral 9.

3. En el articulo 3°:

a.

Sa ™o

Agréguese en el numeral 2, el siguiente nuevo inciso: “Lo dispuesto en el inciso
precedente, se organizara acorde al personal requerido conforme a las
instrucciones, protocolos y estrategias definidas por el nivel central, tanto para la
prevencion y trazabilidad del COVID-19, como para gestionar los efectos de la
pandemia en la atencién de salud”.

Incorpdrese en el numeral 3, después del punto final, la siguiente frase: “Para
celebrar contratos cuyo monto sea superior a 1000 UTM, se requerira previamente
la visacion de la Division de Finanzas y Administracién Interna de la Subsecretaria
de Salud Publica”.

Incorpérese en el numeral 6, después del punto final, la siguiente frase: “El
arrendamiento de vehiculos debera sujetarse al monto maximo de 100 UTM”.
Intercalese en el numeral 15, entre las palabras “pais” y “de”, la expresién “u
ordenar el aislamiento”.

Suprimase el numeral 16.

Suprimase el numeral 25.

Suprimase el numeral 26.

Suprimase el numeral 27.

Suprimase el numeral 28.

Sustitiyase el numeral 29 por el siguiente: “29. Poner a disposicién de la poblacion
residencias sanitarias para efectuar el aislamiento de personas bajo sospecha de
estar infectadas o infectadas, cuya condicion clinica lo permita”.

Suprimase el numeral 30.
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4. En el articulo 4°:

a. Agréguese en el numeral 1, el siguiente nuevo inciso: “Lo dispuesto en el inciso
precedente, se organizara acorde al personal requerido conforme a las
instrucciones, protocolos y estrategias definidas por el nivel central, tanto para la
prevencion y trazabilidad del COVID-19, como para gestionar los efectos de la
pandemia en la atencion de salud”.

b. Agréguese en el numeral 2, el siguiente nuevo inciso: “Los Servicios de Salud
deberan informar mensualmente a la Subsecretaria de Redes Asistenciales el total
de las compras realizadas que sean equivalentes a montos iguales o superiores a
5000 UTM".

c. Suprimase el numeral 10.

5. En el articulo 6°:
a. Agréguese en el numeral 2, el siguiente nuevo inciso: “Lo anterior incluye la compra
de servicios para la atencién de COVID-19 y sus efectos o secuelas, y para las
atenciones de salud que han sido postergadas por causa de la pandemia”.

6. A continuacion del articulo 8°, incorpérese un nuevo articulo 8° bis, del siguiente tenor:
“Articulo 8° bis.- En lo referido a la adquisicion directa de bienes, servicios o equipamiento
que sean necesarios para el manejo de la urgencia, debera procurarse la preeminencia
del interés general por sobre el individual en el desempefio de la funcién publica. En
particular, todos los funcionarios que presten servicios para la Administraciéon en cualquier
modalidad, deberan dar estricto cumplimiento a lo contenido en la ley N° 20.880 sobre
probidad en la funcién publica y prevencién de los conflictos de intereses, en el Manual
de Adquisiciones del Ministerio de Salud, con especial énfasis a lo dispuesto Titulo 7 literal
B, de este Gltimo instrumento y en el Dictamen N° 2453, de 2018, de la Contraloria
General de la Republica, que imparte instrucciones sobre el cumplimiento del principio de
probidad en la contratacion publica de suministro de bienes muebles y prestaciéon de
servicios.

El jefe superior del servicio respectivo, debera impartir instrucciones dentro del plazo de
10 dias habiles contados desde la publicacion del presente decreto, con el objeto de velar
por el debido y correcto cumplimiento de lo dispuesto en el inciso anterior”.

7. En el articulo 10°:
a. Reemplazase la frase “30 de septiembre”, por “31 de diciembre”.

ANOTESE, TOMESE RAZON Y PUBLIQUESE

‘POR ORDEN DEL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA”

'DRA. XIMENA AGUILERA SANHUE
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