C.A. de Santiago.
Santiago, seis de agosto de dos mil veintiséis.

Vistos y teniendo presente:

Primero: Que comparece ||| . 2»ogado, en favor de
I Boscuifion . c intcrpone recurso de
proteccion en contra de ||| GGG . oo haber incurrido

en el acto arbitrario e ilegal consistente en determinar por medio de la
resolucion circular N°396, de la Superintendencia de Salud, una normativa
que -en relacion a la Ley sobre reconocimiento y proteccion de los derechos
de las personas a la salud mental- discrimina a los planes anteriores a marzo
de 2022 en cuanto a las coberturas en materias de salud mental, vulnerando
con ello las garantias consagradas en los numerales 2°, 9° inciso final y 24
del articulo 19 de la Constitucion Politica de la Republica.

Sefiala que la recurrente se encuentra afiliada a la [} recurrida
con anterioridad a la fecha de la resolucién objeto del recurso, y dada la
data de suscripcion del contrato de salud, la recurrida ha determinado
coberturas inferiores en el plan de salud de la protegida, provocando que al
buscar atenciéon en el area de salud mental tenga que incurrir en gastos
asociados a la misma, mayores a cualquier nuevo plan que se suscriba a
partir de marzo de 2022.

Afirma que la [JJi] recurrida le continta otorgando una cobertura
limitada a las prestaciones psicoldgicas y psiquicas por el solo hecho de
tener la actora un plan antiguo, lo cual resulta discriminatorio y atenta
contra sus garantias fundamentales.

Solicita que, acogiendo el recurso, se instruya a la [Jj recurrida a
abstenerse de aplicar normativas discriminatorias en salud mental en el plan
de la actora, con expresa condenacién en costas.

Segundo: Que |GG 2.6 informe solicitando

el rechazo del recurso, por improcedente.

Cita los articulos 9° N°16 y 20 N°6 de la Ley N°21.331, y afirma que
el legislador optd por dejar la determinacién del alcance de la ley y de su
implementacién en el sistema de salud privado a la Superintendencia de

Salud, entidad que dictd la Circular IF/N°396 de 2021, estableciendo que

las modificaciones rigen para planes de salud comercializados con
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posterioridad a la entrada en vigencia de la Circular en cuestion. Agrega
que la recurrente suscribig su actual plan de salud con anterioridad a marzo
de 2022, por lo que las disposiciones de la Circular IF/N°396 de 2021 no le
son aplicables, no pudiendo la [JJij incurrir en acto arbitrario o ilegal
alguno, pues se limitd a comercializar un plan de salud conforme a la
normativa que le es obligatoria.

Afnade que la referida Circular ocupa la palabra ‘“comercializar”, la
cual significa “venta”, y que la [JJfj no ha comercializado (vendido) a la
recurrente un plan que contradiga lo dispuesto en la Ley N°21.331, pues su
comercializacién (venta) se hizo con anterioridad a la entrada en vigencia de
la ley.

Expresa que las [ no pueden modificar libremente los contratos
de salud, pues el legislador ha establecido, taxativamente, las hipdtesis en
que puede realizarlo -junto con sus requisitos- ninguna de las cuales se
verifica respecto del caso de autos. Que, por otra parte, al dictarse la Ley
N°21.331, el legislador no establecig criterio alguno en cuanto a su efecto
retroactivo.

Asevera que el objeto del recurso constituye un asunto de lato
conocimiento, y hace presente que la recurrente cuenta tanto con el
procedimiento establecido en el articulo 117 del D.F.L. N°I de Salud de
2005 -que contempla al Sr. (a) Intendente de Fondos y Seguros Previsionales
de Salud como juez, en calidad de arbitro arbitrador, que cuenta con el
conocimiento técnico necesario para resolver esta materia- como aquel del
Titulo IV de la Ley N°20.584, expresamente contemplado por el articulo 28
de la Ley N°21.331 para las infracciones a la norma.

Niega la privacion, perturbacién o amenaza del legitimo ejercicio de
los derechos de la actora garantizados por la Constitucién Politica de la
Republica.

Tercero: Que el recurso de proteccion de garantias constitucionales,
consagrado en el articulo 20 de la Constitucién Politica de la Reptblica,
constituye una accién cautelar o de emergencia, destinada a amparar el
legitimo ejercicio de las garantias y derechos preexistentes, que en esa

misma disposicion se enuncian, mediante la adopcion de medidas de
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resguardo que se deben tomar ante un acto u omision arbitrario o ilegal que
impida, amague o moleste ese ejercicio.

Luego, es requisito indispensable de la acciéon de proteccion la
existencia, por un lado, de un acto u omision ilegal -esto es, contrario a la
ley- o arbitrario -producto del mero capricho o voluntad de quien incurre
en él- y que provoque algunas de las situaciones que se han indicado.

Cuarto: Que, en lo que atafie al fondo de la cuestion planteada a
esta Corte, es menester seflalar que la Ley N°21.331, relativa al
reconocimiento y proteccion de los derechos de las personas en la atencién
de salud mental, establece como fundamentos para su dictacion, el problema
que ha significado el aumento sostenido de afecciones a la salud mental y el
bajo indice de cobertura para su diagnéstico y tratamiento en el sistema de
salud privado.

No obstante aquello, toca determinar en el caso concreto, si la accién
constitucional puede prosperar.

Quinto: Que, en efecto, la presente accion debe sustentarse en la
afectacion de derechos indubitados, esto es, aquellos que se encuentran
plenamente reconocidos por nuestro ordenamiento juridico, que no puedan
ser atropellados en los términos antes indicados. De alli, entonces, que la
infraccion que se denuncia debe ser manifiesta, grave y claramente
antijuridica.

Por el contrario, cuando el derecho que se dice amagado no retne
tales caracteristicas, la accion cautelar que se pretende no es el mecanismo
para salvaguardar el Estado de Derecho, sino que lo constituyen los
procedimientos ordinarios declarativos que el legislador ha establecido al
efecto.

Sexto: Que, de lo expuesto en el recurso, informe de la recurrida y
antecedentes acompanados en el caso sub lite, particularmente por la parte
recurrente, se advierte que no se representa ningin hecho o acto
determinado referido a negativa de pago o de retribucién insuficiente de
alguna prestaciéon de salud mental en particular, o respecto de alguna
solicitud de cambio de plan.

De esta forma, al no existir una prestacién de salud en concreto que

haya afectado al recurrente y que tampoco se ha sefialado la existencia de
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algin acto preciso y determinado que haya quebrantado las garantias
denunciadas como vulneradas, la accion de proteccion interpuesta no podra
prosperar.

Por estas consideraciones, y de conformidad, ademas, con lo que
dispone el articulo 20 de la Constitucién Politica de la Republica y Auto

Acordado de la Excma. Corte Suprema sobre la materia, se rechaza, sin

costas, el recurso de proteccion deducido en contra de |GGG

Acordada la decision anterior con el voto en contra de la
abogada integrante sefiora Magaly Correa Farfas, quien fue del
parecer de acoger el recurso impetrado, teniendo presente para ello:

1°. Que, es menester sefalar que la Ley N°21.331, relativa al
reconocimiento y proteccion de los derechos de las personas en la atencion
de salud mental, establece como fundamentos para su dictacion, el problema
que ha significado el aumento sostenido de afecciones a la salud mental y el
bajo indice de cobertura para su diagnéstico y tratamiento en el sistema de
salud privado.

La referida ley, para cumplir sus objetivos, establece una serie de
normas tendientes a asegurar un mismo trato entre prestaciones de salud
fisica y las de salud mental. Entre ellas, una de las mas importantes, es la de
la letra g) del articulo 3°, a la cual la propia ley le otorga el caricter de
principio.

Dicha disposicién establece: “Art/culo 3.- La aplicacign de la presente
ley se regira por los siguientes principios: (...) g) La equidad en el acceso,
continuidad y oportunidad de las prestaciones de salud mental, otorgandoles
el mismo trato que a las prestaciones de salud f7sica”.

El principio senalado precedentemente, se ve complementado con
otras dos maximas consagradas en el mismo articulado, a saber, las letras ¢)
y h): “La aplicacion de la presente ley se regira por los siguientes principios:
(...) ¢) La igualdad ante Ila ley, la no discriminacion arbitraria, con respeto y
aceptacion de la diversidad de las personas, como parte de la condicion
humana y la igualdad de género. (...) h) (...) y el derecho a gozar del mds

alto nivel posible de salud, sin discriminacign por motivos de discapacidad”.
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Como puede apreciarse, el legislador tuvo presente determinar que el
igual trato se eleve como un principio informador de la legislacién. Es asi
que, en el articulo 9° N°16 de la Ley N°21.331, le entrega el caricter de
garantia, indicando que toda persona con una afeccién mental es titular del
derecho a no sufrir un trato discriminatorio en la cobertura y entrega de
prestaciones.

En los términos de la referida ley, se dice: “La persona con
enfermedad mental o discapacidad psiquica o intelectual es titular de los
derechos que garantiza la Constitucion Politica de la Republica. En
especial, esta ley le asegura los siguientes derechos: 16. A no sufrir
discriminacign por su condicign en cuanto a prestaciones o coberturas de
salud, as/ como en su inclusion educacional o laboral”.

Debe tenerse presente el acento que pone el legislador al indicar que
tal derecho se engloba en los derechos que garantiza la Constitucién Politica
de la Republica. Ademas de lo anterior, el legislador reglamenté el derecho
al mismo trato a nivel de cobertura médica, es decir, entregd instrucciones a
COMPIN, FONASA ¢ S -2 igual que a las Superintendencias
respectivas-, en cuanto a que cobertura y tasa de aceptacién de licencias
deben atenerse al mismo trato.

En los términos del articulo 20 N°6 de la misma ley: “El tratamiento
de las personas con enfermedades o trastornos mentales o con discapacidad
psiquica o intelectual se realizarag con apego a los estandares de atencign
que a continuacign se indican: (...) 6. La atencion de salud no podra dar
lugar a discriminacign respecto de otras enfermedades, en relacion a
cobertura de prestaciones y tasa de aceptacion de licencias médicas”.

2°. Que, con posterioridad a la dictacién y vigencia de la ley en
comento, la Superintendencia de Salud emiti¢ la Circular IF/N°396, de 8
de noviembre de 2021, con la finalidad de adaptar y aclarar ciertas
antinomias que podrian producirse una vez que ésta entrara en vigencia,
toda vez que el articulo 190 del D.F.L. N°I del Ministerio de Salud, de
2005, permitia a las s crear planes de salud con coberturas reducidas
para determinadas prestaciones -sin distincion-, poniendo como limite que

en ning(n caso podian ser inferiores al 25% de la cobertura que el mismo
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plan le asignase a la prestacion genérica correspondiente, ni a la cobertura
que contempla el arancel del Fonasa en la modalidad de libre eleccion.

Sin embargo, pese a lo anterior, dicha instruccién establece que frente
a lo regulado, las s deben modificar su cobertura de salud mental para
los nuevos planes suscritos a partir del 1 de marzo de 2022, y, en este
sentido, abordando el fondo de lo discutido, el problema a dilucidar consiste
entonces en determinar si la mentada circular se aplica exclusivamente a los
contratos de salud suscritos tras la entrada en vigencia de ésta, o por el
contrario, si ésta se aplica a los contratos vigentes al momento de su
dictacién, como a los suscritos posteriormente.

3°. Que, fluye de la Ley N°21.331, varios de cuyos articulos han sido
transcritos precedentemente, que uno de sus ejes normativos centrales
consiste precisamente en erradicar cualquier tipo de discriminacién en el
acceso Integral a la salud mental, otorgandole a dicho planteamiento el
rango de principio, con el objeto de infundir, con dicha idea, cualquier otro
desarrollo normativo vinculado a éste, como asimismo destacando su
centralidad.

4°, Que, en este orden de ideas, la Superintendencia de Salud, en su
calidad de ente regulador, estd compelida a dictar la normativa
reglamentaria que permita concretar los preceptos de la citada ley, cuestion
que materializd mediante la circular referida en estos autos, en la que sefiala
que, en virtud de la Ley N°21.331, las instituciones de salud previsional no
pueden “comercializar” planes de salud que restrinjan la cobertura, ni
establezcan topes de bonificacion a las prestaciones de salud mental respecto
de las demas prestaciones de salud.

Ahora bien, el verbo comercializar, referido por la autoridad, no
alude a un tiempo futuro, sino a una accién que esta ocurriendo y, en
consecuencia, se puede sostener que desde su entrada en vigencia la
conducta referida se encuentra proscrita, comprendiendo en ello los
contratos que se celebraran como los que ya fueron suscritos, porque en el
caso de estos ultimos, al tener el caracter de tracto sucesivo, toda vez que el
nacimiento de sus obligaciones y su cumplimiento se prolonga en el tiempo,
mensualmente, mediante el pago del precio y el derecho a la cobertura

pactada, su comercializacion se puede entender como permanente. Refuerza
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este planteamiento lo dispuesto en la circular, en cuanto a tener por no
escrita cualquier estipulacion en contrario, la que claramente alude a las
contempladas en los contratos previamente celebrados, toda vez que los
contratos futuros deben redactarse en conformidad a dicha circular y la ley,
por lo que no podrian contener mencién alguna en ese sentido, pues ello
seria una infraccién de la institucidén respectiva que seria sancionada por la
autoridad, cuestion que no es mencionada en la circular respectiva, en el
entendido que solo hace referencia principalmente a aquellos acuerdos
contractuales previos a la normativa aludida.

No obsta a lo senalado, que la entrada en vigencia de la misma fuera
dispuesta para el 1 de marzo de 2022, esto es, después de su dictacién,
puesto que el objetivo de diferir su obligatoriedad, al tenor de lo
reflexionado, sélo pudo tener por fin permitir a los destinatarios ajustar los
planes de salud a la directiva dispuesta por el ente regulador.

5°. Que sobre la base de todo lo anterior y considerando que los
contratos de salud deben conformarse a las normas vigentes, mas a(n
cuando el ajuste tiene por objetivo resguardar la garantia constitucional de
la igualdad, al prohibir la discriminacién, sélo cabe concluir que no procede
permitir la vigencia de estipulaciones contractuales que limiten la cobertura
de las prestaciones referidas a la salud mental, toda vez que las mismas se
encuentran prohibidas para este tipo de contratos, al atentar contra el
ordenamiento constitucional.

6°. Que, como colofon, el actuar de la recurrida no solo es ilegal al
infringir la Ley N°21.331, que impide establecer, para las prestaciones de
salud mental, coberturas restringidas o topes menores que los dispuestos
para las prestaciones relacionadas con la salud fisica, sino que ademés
vulnera el derecho a la igualdad y la no discriminaciéon arbitraria
establecido en el articulo 19 N°2 de la Constitucion Politica de la
Republica, concretizado por el articulo 9° N°16 de la mencionada ley.

Registrese, comuniquese y archivese, en su oportunidad.

N° Proteccién-16611-2026.

Pronunciada por la Tercera Sala de esta Iltma. Corte de

Apelaciones de Santiago, presidida por el Ministro sefior Fernando
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Carrefio Ortega, conformada por la Ministra sefiora Graciela Goémez

Quitral y la Abogada Integrante sefiora Magaly Correa Farias.

Fernando Ignacio Carrefio Ortega
Ministro

Corte de Apelaciones

Seis de agosto de dos mil veintiséis
12:36 UTC-4

Graciela Del Carmen Gémez Quitral
Ministro

Corte de Apelaciones

Seis de agosto de dos mil veintiséis
13:11 UTC-4

Magaly Carolina Correa Farias
Abogado

Corte de Apelaciones

Seis de agosto de dos mil veintiséis
13:20 UTC-4

Este documento tiene firma electrénica
y su original puede ser validado en
http://verificadoc.pjud.cl

Cédigo: HBSSCSHKCZQ



Pronunciado por la Tercera Sala de la C.A. de Santiago integrada por los Ministros (as) Fernando
Ignacio Carrefio O., Graciela Gomez Q. y Abogada Integrante Magaly Carolina Correa F. Santiago,
seis de agosto de dos mil veintiseis.

En Santiago, a seis de agosto de dos mil veintiseis, notifigué en Secretaria por el Estado Diario la
resolucion precedente.
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