
Foja: 48
Cuarenta y Ocho

Jbl 
C.A. de Valpara soí

Valpara soí , veintiocho de febrero de dos mil diecisiete.
VISTO Y TENIENDO PRESENTE:
1 )°  Que a fojas  1 comparece do a Olga Mar a Mart nezñ í í  

Marambio,  m dico  cirujano  con  especialidad  en  psiquiatr a,é í  
domiciliada  en  calle  Arlegui  N  263,  Oficina  702,  Vi a  del  Mar,° ñ  
deduciendo -conforme lo previsto en el art culo 6 de la Ley N  20.585,í °  
en relaci n con el art culo 58 de la Ley N  16.395-, reclamaci n enó í ° ó  
contra de la Resoluci n Exenta N  153, de fecha 1 de julio de 2016,ó °  
de la Superintendencia de Seguridad Social, por la que se le sanciona 
con multa ascendente a 15 unidades tributarias mensuales, de acuerdo 
a lo previsto en el inciso cuarto N  1 del art culo 5 de la citada ley, por° í  
imput rsele  haber  emitido,  con  evidente  ausencia  de  fundamentoá  
m dico,  las  siguientes  licencias  m dicas:  1.-  N  46521281  a  do aé é ° ñ  
Romina Salinas Araya; 2.- N  46521283 a do a Ester Romero Vilches;° ñ  
3.-N  46521256 a do a Karmina Hern ndez Cort s; 4.- N  48734383° ñ á é °  
a don Gast n D az Leiva, confundiendo err neamente la resoluci nó í ó ó  
sancionatoria  N  153  su  fecha,  con  la  N  46521282  del  mismo° °  
paciente;  y  5.-  N  48532804  a  do a  Priscilla  Salinas  Lizana,° ñ  
confundiendo  tambi n  err neamente  la  resoluci n  sancionatoria  Né ó ó ° 
153, en su fecha, con la N  49668477 de la misma paciente.°

En cuanto a la improcedencia de la sanci n por inexistenciaó  
de la causal que la justifica, expone que se trata de licencias m dicasé  
que han sido autorizadas por la Comisi n de Medicina Preventiva deó  
Invalidez del Servicio de Salud Vi a del Mar  Quillota en el caso deñ –  
las cuatro primeras, y por COMPIN del Servicio de Salud Valpara so,í  
en la situaci n de la ltima; que la sintomatolog a que presentan losó ú í  
pacientes son coherentes con la experiencia vivida por cada uno de 
ellos, que l gicamente les ocasionan dichos s ntomas y sus diagn sticos;ó í ó  
que los hechos vivenciados por los pacientes, no cuestionados por la 
entidad sancionadora,  son ratificados por ellos  mismos en su relato, 
aportando antecedentes. Expresa que ante tal evidente correspondencia 
entre hechos, s ntomas y diagn sticos de las mencionadas licencias, lasí ó  
objeciones a las mismas resultan insuficientes por err neas, incompletas,ó  
il gicas y arbitrarias.ó

 Refiere que la Resoluci n N  153,  reprocha en todas lasó °  
licencias m dicas, que no realiza examen mental ni evaluaci n de laé “ ó  
incapacidad laboral , lo que no es efectivo, pues dichas evaluaciones”  
est n impl citas en la licencia m dica y su diagn stico. Agrega que laá í é ó  
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resoluci n sancionatoria objeta tambi n que no realiza evoluci n deó é ó  
s ntomas.í

Alega  que  en  cuanto  a  la  evaluaci n  de  la  incapacidadó  
laboral, al emitir la licencia m dica, la indicaci n de la duraci n de laé ó ó  
misma por su parte implica una evaluaci n de cu nto se extiende laó á  
incapacidad laboral, trat ndose de dos elementos indisolubles, por loá  
que no puede haber licencia m dica sin ponderaci n de la incapacidadé ó  
laboral. Acerca del examen mental, afirma que tambi n se hace, puesé  
en  cada  entrevista  que  se  realiza  el  paciente  en  cada  consulta,  se 
aprecian  los  elementos  a  considerar  en  todo  examen  mental, 
anot ndose lo relevante sin necesidad de escribir formalmente todo ená  
un formato.
En lo que respecta a la evoluci n de s ntomas, manifiesta que si se pideó í  
en la licencia, sta se debe ajustar al formulario que no lo contempla.é

Estima que se formulan objeciones il gicas,  pues al mismoó  
tiempo que se reconocen los an malos s ntomas y no se cuestiona laó í  
vivencia  que  los  justifica,  se  concluye  evidente  ausencia  de“  
fundamento m dico . En efecto dice-, en la propia Resoluci n Ex. Né ” – ó ° 
191 de 11 de agosto de 2016, que rechaza su recurso de reposici n, laó  
Superintendencia de Seguridad Social afirma en el N  4 que no se° “  
controvierte  en esta investigaci n  la  efectividad de la  patolog a  queó í  
afecta a los pacientes , sino la fundamentaci n cl nica del reposo , de” “ ó í ”  
lo  que  se  desprende  que  no  resulta  l gico  por  una  cuesti n  poró ó  
definici n estimativa, donde quien mejor puede estimar es quien estó á 
tratando al paciente, concluir una evidente  ausencia de fundamento“ ”  
m dico.  Se ala  que  con  tal  interpretaci n  il gica  y  arbitraria,  seé ñ ó ó  
vulneran  tambi n  derechos  constitucionales  de  su  persona,  los  queé  
se ala. ñ

Da  a  conocer  la  casu stica  de  cada  licencia  cuestionada,í  
expuesta en su informe de descargos, e indica los hechos, s ntomas yí  
diagn stico  de  cada  caso,  lo  que  da  cuenta  de  la  presencia  deó  
fundamento m dico.  En este sentido, plantea que se han formuladoé  
objeciones  arbitrarias,  por  cuanto  los  hechos  que  fundamentan  las 
licencias  cuestionadas,  como  intento  de  suicidio;  injusto 
encarcelamiento en condiciones infrahumanas; nacimiento de hijo con 
riesgo  inminente  de  vida;  cargar  con  madre  postrada,  con  parto 
reciente y  con pareja  alej ndose por traslado laboral;  y estudiar  deá  
noche, trabajar de d a y a cargo de dos hijos, son situaciones de vidaí  
adversas que bien pueden llevar a la depresi n, por lo que colegir unaó  
evidente  ausencia  de  fundamento  m dico  resulta  arbitrario  eé  
infundado. 

Estima que con la sanci n que reclama, por lo infundada deó  
la misma, se vulneran sus derechos constitucionales de protecci n a laó  
salud de los pacientes referidos, su libertad de conciencia y su derecho 
al trabajo, contemplados en los numerales 9, 6 y 16 del art culo 19 deí  
la Constituci n Pol tica de la Rep blica.ó í ú
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Agrega que la sanci n impuesta es adem s improcedente poró á  
la doctrina de los actos propios, porque el Estado de Chile, a trav s deé  
la  Superintendencia  de  Seguridad  Social,  no  pude  sancionarla 
argumentando que emiti  licencias m dicas con evidente ausencia deó é  
fundamento m dico, pues el mismo Estado, a trav s de la Comisi n deé é ó  
Medicina Preventiva e Invalidez (COMPIN) autoriz  dichas licenciasó  
m dicas sin reparo alguno.é

Solicita  se  deje  sin  efecto  la  sanci n  que  le  impuso  laó  
Superintendencia de Seguridad Social por Resoluci n Exenta N  153,ó °  
de  1de  julio  de  2016,  de  15 unidades  tributarias  mensuales.  En el 
evento  que  se  estime  procedente  la  existencia  de  ausencia  de 
fundamento m dico en las referidas licencias, solicita en consideraci né ó  
a las  circunstancias  expuestas,  se rebaje  la  multa a la  suma que se 
estime en justicia. 

Acompa a a su reclamaci n Ordinario N  18.487, de 29 deñ ó °  
marzo de 2016, de la Unidad de Control de licencias m dicas de laé  
Superintendencia de Seguridad Social; Informe presentado el 9 de abril 
de 2016 a la Jefa de la Unidad de Control de licencias m dicas deé  
dicha entidad; Resoluci n Exenta N  153, de 1 de julio de 2016, de laó °  
Superintendencia de Seguridad Social; Recurso de reposici n de 9 deó  
julio de 2016 en contra de la Resoluci n Exenta N  153; Resoluci nó ° ó  
Exenta N  191, de 11 de agosto de 2016, de la Superintendencia de°  
Seguridad Social, que rechaza el recurso de reposici n; copias de lasó  
licencias  m dicas  objetadas;  testimonios  escritos  de  los  pacientesé  
Romina  Salinas  Araya,  Ester  Romero  Vilches,  Karmina  Hern ndezá  
Cort s  y  Priscilla  Salinas  Lizana,  y  de  M nica  Soto,  c nyuge  delé ó ó  
paciente  Gast n  D az  Leiva  y  antecedentes  relacionados  con  lasó í  
licencias  m dicas  extendidas  a  Ester  Romero  Vilches  y  Karminaé  
Hern ndez Cort s; Dictamen de invalidez total de la Superintendenciaá é  
de  Pensiones,  de  Gast n  D az  Leiva,  por  asma  bronquial  severa,ó í  
enfermedad intersticial pulmonar e hipertensi n arterial cr nica.ó ó

2 )°  Que a fojas 20 informa don Claudio Reyes Barrientos, 
Superintendente de Seguridad Social,  por la  reclamada y solicita  el 
rechazo del recurso, con costas.

En cuanto al marco legal de la Ley N  20.585, explica que°  
corresponde a las  Comisiones de Medicina Preventiva e Invalidez e 
Isapres, fiscalizar el ejercicio leg timo del derecho a licencia m dica.í é  
Para  tal  finalidad,  se  contemplan  dos  procedimientos  dentro  de  los 
cuales se pueden ejercer estas medidas de control y fiscalizaci n. En loó  
que dice relaci n con el reclamo de autos, con la finalidad de aseguraró  
el  otorgamiento  y  uso  correcto  de  la  licencia  m dica,  el  legisladoré  
contempl  el procedimiento investigativo previsto en los art culos 5  yó í °  
siguientes de la Ley N  20.585.°

Sostiene  que  de  acuerdo  a  dicha  norma  legal,  la 
Superintendencia de Seguridad Social,  en aquellos  casos  en que un 
profesional  de  salud  habilitado  para  extender  licencias  m dicas,  lasé  
emita  con  evidente  ausencia  de  fundamento  m dico,  de  oficio  aé  
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petici n  de  la  Secretar a  Regional  Ministerial  de  Salud,  de  laó í  
COMPIN respectiva, del Fondo Nacional de Salud (FONASA), de una 
Isapre  o  de  cualquier  particular,  puede,  si  existe  m rito  para  ello,é  
iniciar una investigaci n.ó

En  relaci n  a  lo  expuesto,  precisa  que  la  misma  ley  seó  
encarga de definir qu  se entiende por la expresi n evidente ausenciaé ó “  
de  fundamento  m dico ,  se alando  que  se  configura  cuando  uné ” ñ  
profesional de la salud emite una licencia en ausencia de una patolog aí  
que cause incapacidad laboral temporal por el per odo y la extensi ní ó  
del reposo prescrito. 

En cuanto al procedimiento previsto en la ley, explica que la 
Superintendencia,  iniciada  que  sea  la  investigaci n,  puede  solicitaró  
informe al profesional de la salud, al empleador o el trabajador, seg nú  
corresponda. El profesional, una vez notificado, cuenta con un plazo de 
10 d as h biles para emitir su informe y, adem s, puede solicitar unaí á á  
audiencia  para  realizar  sus  descargos.  Transcurrido  dicho  plazo  o 
realizada la audiencia, la Superintendencia debe resolver de plano y 
fundadamente,  pudiendo  -si  se  dan  por  acreditados  los  hechos 
investigados-, aplicar algunas de las sanciones previstas y detalladas en 
la  misma  norma.  Tanto  el  profesional  de  la  salud  habilitado  para 
emitir  licencias  m dicas,  como el  m dico  controlador  de  la  Isapre,é é  
pueden recurrir de reposici n de las sanciones aplicadas, en un plazoó  
de 5 d as h biles contados desde su notificaci n, debiendo acompa arí á ó ñ  
el facultativo los antecedentes en que se funde el recurso. En contra de 
la  resoluci n  de la  Superintendencia  que  deniegue  la  reposici n,  eló ó  
profesional  afectado  puede  reclamar  ante  la  Corte  de  Apelaciones 
correspondiente al territorio jurisdiccional de su domicilio.

En cuanto a los hechos, se ala que consta en el expedienteñ  
administrativo  C digo  L-00489-2016-N1,  que  por  el  Ordinarioó  
N *18487 de 29 de marzo de 2016, la Superintendencia notific  a la° ó  
Dra.  Mart nez  que se  dispuso  iniciar  una investigaci n  respecto  deí ó  
cinco licencias m dicas, extendidas en el mes de enero de 2016, siendoé  
dichos formularios la licencia m dica N  46521281 emitida por 30 d asé ° í  
a do a Romina Salinas Araya, a contar del 25 de enero de 2016, conñ  
diagn stico Trastorno adaptativo de stress  post  traum tico  severo ;ó “ á ”  
licencia  m dica  N  46521283  emitida  por  30  d as  a  do a  Esteré ° í ñ  
Romero Vilches, a contar del 24 de enero de 2016, con diagn sticoó  
Depresi n Doble Mayor Distimia disfunci n familiar severa ; licencia“ ó ó ”  

m dica N  46521256 emitida por 30 d as a do a Karmina Hern ndezé ° í ñ á  
Cortes, a contar del 20 de enero de 2016, con diagn stico Depresi nó “ ó  
Post  parto  mayor  y/o  IA  cr nico,  disfunci n  familiar  de  origen ;ó ó ”  
licencia m dica N  48734383 emitida por 30 d as a don Gast n D azé ° í ó í  
Leiva, a contar del 24 de enero de 2016, con diagn stico Depresi nó “ ó  
Mayor Severa con riesgo vital o duelo en elaboraci n ; y la licenciaó ”  
m dica  N  48532804  emitida  por  30  d as  a  do a  Priscilla  Salinasé ° í ñ  
Lizama, contar del 15 de enero de 2016, con diagn stico Trastornoó “  
adaptativo de stress post traum tico severo . Agrega que de acuerdo alá ”  
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procedimiento descrito,  se le  hizo presente a la  Dra.  Mart nez  queí  
contaba con un plazo de 10 d as h biles para informar acerca de laí á  
justificaci n  o  fundamento  de  las  licencias  m dicas  cuestionadas,ó é  
solicit ndole en esa oportunidad la ficha cl nica del paciente y haciendoá í  
presente  que  pod a  acompa ar  los  medios  de  prueba  que  estimareí ñ  
pertinentes.  La  profesional  investigada  acompa  informe  con  susñó  
descargos  el  10  de  abril  de  2016,  sin  hacer  uso  de  la  facultad  de 
solicitar audiencia para formular sus descargos, derecho que tambi n leé  
fue informado.

Describe,  en  detalle,  el  an lisis  de  los  antecedentes  de  laá  
investigaci n por parte de la Unidad de Control de Licencias M dicasó é  
de  esa  Superintendencia,  respecto  de  las  licencias  cuestionadas;  en 
todos los  casos  se  trata  de trabajadores  con d as  previos  de reposoí  
emitidos por la misma profesional y se le observa que no se realiza 
examen mental, evaluaci n de incapacidad laboral ni evoluci n de losó ó  
s ntomas  -entre  otros-lo  que  permite  concluir  que  existe  evidenteí  
ausencia de fundamento m dico en la emisi n de las licencias.é ó

Hace presente que los antecedentes de los casos referidos a 
las licencias fueron estudiados y ponderados por los Dres. Juan Pablo 
Osorio Munizaga y Policarpo Rebolledo Marchesini, ambos m dicosé  
cirujanos  con  especialidad  en  psiquiatr a,  junto  a  la  Dra.  Ingridí  
Gonz lez Honorato, en su calidad de Jefa de la Unidad de Control deá  
Licencias M dicas de su representada.é

Indica  que con  el  m rito  de  la  investigaci n  practicada  yé ó  
estudiados  los  antecedentes  proporcionados  por  la  Dra.  Mart nez,í  
mediante  Resoluci n  Exenta  N  153,  de  1  de  julio  de  2016,  seó °  
procedi  a aplicar a la mencionada facultativa, la sanci n de multa aó ó  
beneficio fiscal de quince unidades tributarias mensuales, de acuerdo 
con lo prescrito en el N  1) del inciso cuarto del art culo 5  de la Ley° í °  
N  20.585, como se indica en la resoluci n en comento, por haber° ó  
emitido  5  licencias  m dicas  (N  46521281,  46521283,  46521256,é °  
48734383  y  48532804),  con  evidente  ausencia  de  fundamento“  
m dico , esto es, de acuerdo a la propia definici n que da la Ley Né ” ó ° 
20.585  sobre  dicho  concepto,  en  ausencia  de  una  enfermedad  que 
cause  incapacidad  laboral  temporal  por  el  per odo  y  extensi n  delí ó  
reposo prescrito.

Agrega  que  la  Dra.  Mart nez  solicit  ante  esaí ó  
Superintendencia  la  reposici n  de  la  sanci n,  la  que  fue rechazadaó ó  
mediante Resoluci n Exenta N  191 de 11 de agosto de 2016. ó °

Advierte que el rechazo del recurso administrativo se basa, en 
cada  uno  de  los  casos,  en  las  consideraciones  expuestas  por  los 
profesionales m dicos de la Unidad de Control de Licencias M dicas,é é  
respecto de las 5 licencias m dicas cuestionadas, los que reproduce, ené  
donde  destaca  que  no  se  aportaron  antecedentes  m dicos  queé  
permitieran  variar  lo  ya  resuelto,  confirmando  que  existe  evidente 
ausencia  de  fundamento  m dico  en  la  emisi n  de  las  licenciasé ó  
mencionadas. 
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Asevera que para extender una licencia m dica como las queé  
emite la Dra. Mart nez y por las cuales se basa la sanci n impuesta,í ó  
hay que tener en consideraci n una serie de preceptos m nimos, losó í  
que  se  vinculan  con  la  configuraci n  de  lo  que  constituye  el  actoó  
m dico propiamente tal, entre ellos, los conceptos de historia cl nica,é í  
examen mental (en caso de licencias de origen psiqui trico), diagn sticoá ó  
y plan terap utico, cuyo contenido describe. Destaca que la historiaé  
cl nica  y  el  examen  f sico  o  del  estado  mental  de  un  paciente,í í  
representan los elementos b sicos para establecer un diagn stico. Ená ó  
cuanto  al  plan  terap utico,  el  m dico  debe  pronunciarse  sobre  laé é  
pertinencia  o no del  reposo,  del  motivo de  la  incapacidad y de la 
extensi n del reposo.ó

Manifiesta que la sola presentaci n formal de antecedentesó  
m dicos  de  un  paciente  no  puede  servir  de  causa  suficiente  paraé  
justificar la emisi n de una licencia m dica; precisa que la legislaci nó é ó  
obliga a todos los profesionales de la salud a dejar constancia de toda 
atenci n de salud, mediante la correspondiente ficha cl nica o m dica ó í é –
cita la normativa que aqu  resulta aplicable-, quedando en evidencia ení  
el caso que se conoce, la carencia de semejante procedimiento. 

Hace  alusi n  a  diversa  jurisprudencia  de  Cortes  deó  
Apelaciones sobre recursos de la misma especie y en el primer otros ,– í  
en  lo  que  denomina  Otros  Antecedentes  Relevantes -,  pone  de“ ”  
manifiesto que la reclamante, entre los a os 2006 y 2015, ha emitidoñ  
8.830  licencias  m dicas,  ubic ndose  dentro  del  1% de  los  m dicosé á é  
autorizados para ello y que otorgan en promedio m s de mil licenciasá  
por  a o,  concluy ndose  que en  el  a o  2015 emiti  una cada  75,2ñ é ñ ó  
minutos, en circunstancias que un m dico, con una frecuencia normal,é  
lo hace en promedio cada 1.044 minutos, habiendo sido denunciada el 
a o 2009 ante el Ministerio P blico por su eventual responsabilidadñ ú  
penal en este tipo de casos.  

Solicita  en definitiva el  rechazo en todas  sus  partes  de la 
reclamaci n deducida por carecer de todo fundamento, tanto en losó  
hechos  como en  el  derecho,  confirmando la  sanci n  impuesta  a  laó  
reclamante, con costas. 

Acompa a copia del expediente de la investigaci n. ñ ó
3 )°  Que de acuerdo al art culo 5  de la Ley N  20.585, laí ° °  

Superintendencia  de  Seguridad  Social,  de  oficio  o  a  petici n  de laó  
Secretar a Regional Ministerial de Salud o de la Comisi n de Medicinaí ó  
Preventiva e invalidez respectiva, del Fondo Nacional de Salud o de 
una Instituci n de Salud Previsional o de cualquier particular, puede, sió  
existe  m rito  para  ello,  iniciar  una  investigaci n  en  el  caso  que  elé ó  
profesional  habilitado  para  otorgar  licencias  m dicas,  las  emita  coné  
evidente ausencia de fundamento m dico esto es, en ausencia de unaé –  
patolog a que produzca incapacidad laboral temporal por el per odo yí í  
la extensi n del reposo prescrito-, y si los hechos denunciados resultanó  
acreditados, puede aplicar, entre otras, una multa a beneficio fiscal de 
hasta 7,5 unidades tributarias mensuales, la que puede elevarse al doble 
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en  caso  de  constatarse  que  la  emisi n  de  licencias  sin  fundamentoó  
m dico ha sido reiterada. é

4 )  ° Que la investigaci n iniciada por la Superintendencia deó  
Seguridad Social, se llev  a cabo respecto de cinco licencias m dicasó é  
extendidas por la reclamante y que llevan los N  46521281, 46521283,°  
46521256, 48734383 y 48532804. La primera, por 30 d as, otorgada aí  
do a Romina Salinas Araya, con diagn stico Trastorno adaptativo deñ ó “  
stress post traum tico severo , habi ndosele concedido a la trabajadoraá ” é  
241 d as previos de reposo, por la misma profesional. La segunda, porí  
30  d as,  entregada  a  do a  Ester  Romero  Vilches,  con  diagn sticoí ñ ó  
Depresi n Doble Mayor Distimia disfunci n familiar severa , teniendo“ ó ó ”  

240 d as previos de reposo emitidos tambi n por la misma profesional.í é  
La tercera, por 30 d as, a do a Karmina Hern ndez, con diagn sticoí ñ á ó  
Depresi n Post parto mayor y/o IA cr nico, disfunci n familiar de“ ó ó ó  

origen , contando con 120 d as previos de reposo otorgados igualmente” í  
por la reclamante. La cuarta, por 30 d as, a don Gast n D az Leiva,í ó í  
con diagn stico Depresi n Mayor Severa con riesgo vital o duelo enó “ ó  
elaboraci n ,  teniendo  30  d as  previo  de  reposo  conferidos  por  laó ” í  
misma profesional.  La quinta,  por  30 d as,  a  do a  Priscilla  Salinasí ñ  
Lizama,  con  diagn stico  Trastorno  adaptativo  de  stress  postó “  
traum tico severo . á ”

5 )°  Que  la  reclamada  sostiene  despu s  de  analizar  los– é  
antecedentes de la investigaci n y el informe presentado por la m dicoó é  
cirujano  con  especialidad  en  psiquiatr a,  donde  especifica  losí  
padecimientos de los pacientes-, lo siguiente: a) Cuestiona respecto de 
la primera licencia, que no exista una evoluci n de los s ntomas, no seó í  
realice examen mental ni evaluaci n de incapacidad laboral, al tiempoó  
que no actualiza el  cuadro cl nico y el  diagn stico propuesto no seí ó  
puede  acreditar  con  la  informaci n  proporcionada,  apuntando  losó  
s ntomas a otra entidad nosol gica; b) En cuanto a la segunda licencia,í ó  
objeta  que  tampoco  hay  una  evoluci n  de  s ntomas,  no  se  realizaó í  
examen mental ni una evaluaci n de incapacidad laboral temporal aló  
momento de emitir  la  licencia;  c)  A la  tercera  licencia  le  impugna 
tambi n que no se realice examen mental ni evaluaci n de incapacidadé ó  
laboral con los s ntomas registrados y sin la evoluci n de los mismos,í ó  
no logr ndose fundamentar el diagn stico m dico propuesto; d) En loá ó é  
que ata e a la cuarta licencia, se refuta que con los s ntomas que señ í  
refieren, sea posible fundamentar el diagn stico propuesto, m s aun sinó á  
no  hay  evoluci n  en  el  tiempo  del  cuadro  cl nico,  no  registrandoó í  
examen  mental  ni  evaluaci n  de  incapacidad  laboral  temporal  deló  
trabajador; y e) En lo que concierne a la quinta licencia, se afirma que 
los s ntomas que se mencionan no permiten fundamentar la existenciaí  
del  diagn stico  emitido,  reprochando  asimismo  que  no  se  realizaó  
evaluaci n de incapacidad laboral, examen mental ni evoluci n de losó ó  
s ntomas.   í

6 )°  Que  como  consecuencia  de  todo  lo  expuesto 
precedentemente, la reclamada concluye que existe evidente ausencia 
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de fundamento m dico en la emisi n de las cinco licencias m dicasé ó é  
investigadas, decisi n que fue adoptada por una comisi n integrada poró ó  
don  Juan  Pablo  Osorio  Munizaga  y  don  Policarpo  Rebolledo 
Marchesini, m dicos cirujanos con especialidad en psiquiatr a, adem sé í á  
de do a Ingrid Gonz lez Honorato, en su calidad de Jefa de la Unidadñ á  
de Control de Licencias M dicas de la Superintendencia de Seguridadé  
Social.

7 )°  Que  la  reclamante  no  hizo  uso  del  derecho  que  le 
confiere  el  art culo  5 ,  inciso  segundo,  de  la  Ley  N  20.585,  paraí ° °  
solicitar una audiencia con el fin de exponer sus descargos.

8 )  ° Que los antecedentes nuevos aportados por la reclamante 
en el presente procedimiento cartas de cuatro de sus pacientes y de la–  
c nyuge del quinto, adem s de un dictamen de invalidez de uno deó á  
ellos,  emitido  por  la  Superintendencia  de  Pensiones,  por  asma“  
bronquial  severa,  enfermedad  intersticial  pulmonar  e  hipertensi nó  
arterial cr nica -, resultan insuficientes para modificar la conclusi n aó ” ó  
que arriba la Superintendencia de Seguridad Social, toda vez que las 
mencionadas  cartas  no  permiten  a  esta  Corte  realizar  diagn sticoó  
cl nico alguno, en la medida que esto nicamente puede hacerse porí ú  
profesionales expertos en la especialidad de que se trata, cosa que no 
ocurri ,  y  respecto  del  dictamen  aludido,  lo  cierto  es  que  lasó  
enfermedades  que  lo  justifican,  ninguna  relaci n  tienen  sin  otrosó –  
antecedentes cient ficos que se hayan aportado-, con el mbito de laí á  
psiquiatr a. í

9 )°  Que por consiguiente, habi ndose entonces extendido lasé  
cinco  licencias  m dicas  investigadas  y  cuestionadas,  con  evidenteé  
ausencia de fundamento m dico, conceptualizada por el propio art culoé í  
5 ,  inciso  final,  de  la  Ley  N  20.585,  como  la  ausencia  de  una° ° “  
patolog a que produzca incapacidad laboral temporal por el per odo yí í  
la  extensi n  del  reposo  prescrito ,  resulta   coherente  la  decisi nó ” ó  
administrativa alcanzada por la Superintendencia de Seguridad Social, 
por lo que no cabe sino desestimar la reclamaci n deducida. ó

10 )°  Que tampoco resulta posible rebajar la multa impuesta 
como solicita la reclamante en el primer otros  de su presentaci n-,– í ó  

por  cuanto  no  es  materia  de  discusi n  que  la  conducta  que  se  leó  
observa ha sido reiterada. 

11 )°  Que,  adem s,  no ha podido soslayarse  ni  dejado deá  
tener presente lo informado por la reclamada, en el  sentido que la 
reclamante, entre los a os 2006 y 2015, emiti  8.830 licencias m dicas,ñ ó é  
ubic ndose dentro del 1% de los m dicos autorizados para ello y queá é  
otorgan en promedio m s de mil licencias por a o, concluy ndose queá ñ é  
en el a o 2015 emiti  una cada 75,2 minutos, en circunstancias que unñ ó  
m dico, con una frecuencia normal, lo hace en promedio cada 1.044é  
minutos.

Por estas consideraciones y conforme con lo dispuesto en el 
art culo  6  de la  Ley N  20.585,  í º ° SE  RECHAZA  la  reclamaci nó  
deducida a fojas 1 por do a Olga Mar a Mart nez Marambio, m dicoñ í í é  
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cirujano con especialidad en psiquiatr a, en contra de la Resoluci ní ó  
Exenta N  153, de fecha 1 de julio de 2016, de la Superintendencia de°  
Seguridad Social, sin costas por haber tenido motivos plausibles para 
deducir la impugnaci n materia de estos autos. ó

Reg strese, notif quese y arch vese.í í í
Redacci n del Ministro Sr. lvaro Carrasco Labra.ó Á
N Civi l-1719-2016.-°

Pronunciada por la Segunda Sala de la Iltma. Corte de Apelaciones de 
Valpara so, integrada por los Ministros Sr. Mario G mez Montoya, Sr.í ó  

lvaro Carrasco Labra y Sr. Pablo Droppelmann Cuneo.Á
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Pronunciado por la Segunda Sala de la C.A. de Valparaíso integrada por los Ministros (as) Mario Rene

Gomez M., Alvaro Rodrigo Carrasco L., Pablo Droppelmann C. Valparaiso, veintiocho de febrero de dos mil

diecisiete.

En Valparaiso, a veintiocho de febrero de dos mil diecisiete, notifiqué en Secretaría por el Estado Diario la

resolución precedente.
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