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Visto: lo dispuesto en el Parrafo 8° y en especial
en el articulo 29 de la ley N° 20.584 que “Regula
los Derechos y Deberes que tienen las Personas
en Relacion con Acciones vinculadas a su
Atencion en Salud”; en el Decreto Supremo N°
633 de 2000, del Ministerio de Salud y sus
modificaciones; la resolucién N°1600 de 2008 de
Contraloria General de la Republica, y

CONSIDERANDO: la necesidad de actualizar y
readecuar la estructura y funcionamiento de la
actual Comision Nacional de Proteccién de las
personas afectadas por enfermedades mentales
conforme a las nuevas normativas que se
incorporan a la proteccion de los derechos y
deberes de estas personas en su atencion de
salud, y -

TENIENDO PRESENTE, las facultades que me
confieren los articulos 32 N% y 35 de la
Constitucion Politica del Estado, dicto el
siguiente

DECRETO:

Articulo 1°: Créase la Comisidn Nacional de
Proteccion de los derechos de las Personas con
Enfermedades Mentales, cuya funcién principal
sera velar por la proteccién de los derechos de
las personas con discapacidad psiquica o
intelectual, asumiendo su defensa en lo que
respecta a la atencion de salud que les es
entregada por los prestadores publicos o
privados, ya sea en las modalidades de atencion
comunitaria, ambulatoria, hospitalaria o de
urgencia.



La Comisién Nacional tendra su sede en el gabinete ministerial, contarda con una
secretarfa ejecutiva que coordinara su funcionamiento y velara por el cumplimiento
de los acuerdos que se adopten a través de las autoridades pertinentes, tanto en
el nivel central como regional.

Correspondera a esta Comision aprobar, a propuesta de su secretaria ejecutiva, la
reglamentacion interna que la regira, la que determinaré las cuestiones operativas
relacionadas con su funcionamiento, tales como periodicidad de sus sesiones,
quorum de funcionamiento y aprobacién de acuerdos y otros.

La Comisién Nacional se estructurara con Comisiones de Proteccién en cada una
de las regiones del pals.

Articulo 2°.- La Comision Nacional estara integrada por los siguientes miembros,

1° Un representante del Colegio Médico de Chile A.G. con experiencia,
desempefio o especializacién en las areas de la psiquiatria o de la salud
mental. '

2° Un representante del Colegio de Psicélogos de Chile A.G. con experiencia,
desempeno o especializacion en el area de la psicologia clinica

3° Un representante del Colegio de Abogados de Chile con experiencia,
desempenio, especializacion o conocimientos en servicios asistenciales de
salud mental.

4°.- Dos personas en representacion de las sociedades cientificas de neurologia,
psiquiatria o neurocirugia y salud mental

6°.-. Dos representantes de las asociaciones de usuarios de salud mental.

7°.- Dos representantes de las asociaciones de familiares de personas con
discapacidad psiquica o intelectual. _

8°.- Un representante de la autoridad sanitaria designado por eleccién del Ministro
segun los candidatos propuestos por las Subsecretarias de Salud Publica y de
Redes Asistenciales, quien actuara como Presidente de la Comision.

Los miembros de la Comision seran designados por resolucién del Ministro de
Salud y, en el caso de los sefialados en los N°.1 al 7, a propuesta en terna de la
o las respectivas entidades, debiendo ser servidos ad honorem.

Su nombramiento tendra una vigencia de tres afos y sera prorrogable por una
sola vez. Quienes tengan inasistencias injustificadas a cuatro sesiones dentro del
afio, cesaran automaticamente en su cargo y se procedera a su reemplazo en los
términos indicados en el inciso anterior, por el periodo que restare.

Articulo 3°: La Comision Nacional tendra las siguientes atribuciones:

A. Promover, proteger y defender los derechos humanos de las personas con
discapacidad psiquica e intelectual cuando éstos sean o puedan ser
vulnerados en la atencion de salud, para lo cual podra realizar
supervisiones en terreno y solicitar los informes y antecedentes necesarios
a los prestadores, sean éstos institucionales o individuales.

‘B. Proponer al Ministerio de Salud, a través de la Subsecretaria de Salud
Publica o de Redes Asistenciales, segun corresponda, directrices técnicas y
normativas complementarias, con el fin de garantizar la aplicacion de la ley |
para el fomento y proteccién de los derechos de las personas con
discapacidad psiquica e intelectual. '



C. Coordinar y velar por el buen funcionamiento de las Comisiones
Regionales, para lo cual asegurara su debida constitucion, orientara y
supervisara su funcionamiento y revisara los reclamos contra lo obrado por
ellas, debiendo recibir y calificar las quejas y generar las normas de
procedimientos de investigacion y recopilacién de antecedentes necesarios
para pronunciarse en la materia.

D. Proponer a la Subsecretaria de Salud Publica o de Redes Asistenciales,
segun corresponda, la vinculacion y coordinacion de la Comisién con otros
organismos publicos y privados, nacionales e internacionales de derechos
humanos, para lo cual elaborara los informes y mecanismos operativos
pertinentes.

E. Revisar las indicaciones y aplicacion de tratamientos que revisten
copulativamente la condicién de invasivos e irreversibles, con el fin de
verificar que se haya emitido el informe del Comité de Etica en aquellos
casos en que la persona no sea capaz de consentir.

F. Revisar hechos que involucren vulneracion de derechos de las personas y
de las muertes ocurridas durante la hospitalizacion psiquiatrica.

Articulo 4°.- Las Comisién Regionales se constituiran en todas las regiones del
pais y para su conformacion se estara al mismo criterio multidisciplinario de la
Comision Nacional, integrando a representantes de profesionales médicos, no
medicos, y abogados, asociaciones gremiales, de organizaciones comunitarias,
como asociaciones de familiares y usuarios relacionadas con los servicios de
salud mental de adultos y nifios, con experiencia, desemperio, especializacién
conocimiento o interés en servicios asistenciales de esta naturaleza, todos los
cuales sean designados por resolucién del Secretario Regional Ministerial de
Salud, a propuesta de las entidades aludidas en el articulo 2° que tengan
presencia en la region.

La Comision Regional sera presidida por quien represente a la autoridad sanitaria
regional, sus miembros se desempefiaran ad honorem, y su niimero no podra ser
superior a ocho personas.

La Comisién Regional tendrd su sede en la Secretaria Regional Ministerial de
Salud la que le brindara su apoyo administrativo, y sesionara al menos una vez al
mes, en las distintas ciudades mas importantes de la Region, segun la realidad
regional; contara con una secretaria ejecutiva conformada por los funcionarios -
designados por el/la Secretario/a Regional Ministerial de Salud, que coordinara su
funcionamiento y velara por el cumplimiento de los acuerdos que se adopten a
traves de las autoridades pertinentes.

Correspondera a cada Comision Regional aprobar la reglamentacion interna que
la regira, la que determinard cuestiones operativas como el quérum de
funcionamiento, aprobacion de acuerdos, causales para el cese de los miembros
en sus funciones, asi como el procedimiento para su reemplazo y la forma de
solucionar conflictos de intereses, entre otras.

Articulo 5°.- Seran funciones de las comisiones regionales:

A. Efectuar visitas y supervisar las instalaciones y procedimientos relacionados
con la internacion y tratamientos psiquiatricos que se otorguen en su region,
con el fin de supervisas y evaluar dichas actuaciones a lo menos una vez al
ano.



B. Revisar los reclamos que realicen los usuarios y cualquier otra persona en su
nombre, sobre vulneracion de derechos vinculados a la atencion en salud,
emitiendo las recomendaciones pertinentes con el fin de que se inicien los
procedimientos correctivos o sancionatorios segtin procediere, dentro de los 30
dias siguientes a que haya tomado conocimiento de ello, informando a la
Comision Nacional.

C. Revisar las actuaciones de los prestadores individuales o institucionales,
publicos o privados en relacion a las internaciones no voluntarias y a las
medidas de contencién o de aislamiento que se prescriban dentro del
tratamiento a que esté sometido una persona y controlar que dichas
actuaciones se hayan verificado de conformidad a las regulaciones que las
rigen.

D. Recomendar a los prestadores institucionales e individuales, ptiblicos o
privados, la adopcién de las medidas adecuadas para evitar, impedir o poner
termino a la vulneracion de los derechos de las personas con discapacidad
psiquica o intelectual, de ser ello efectivo.

E. Cumplir y ejecutar las directrices técnicas emitidas por el Ministerio de Salud, a
traves de sus autoridades y conductos regulares pertinentes, las que deberan
guardar concordancia con las recomendaciones de la Comisién Nacional en lo
que corresponda a las materias de su competencia.

F. Conocer de los reclamos que se interpongan en contra de las actuaciones de la
autoridad sanitaria y de los prestadores en materia de investigaciones cientifica.

G.Revisar, informar y efectuar las recomendaciones que correspondan a la’
autoridad sanitaria respecto de las internaciones no voluntarias que ésta haya
autorizado, es decir las que exceden las 72 horas y no hayan sido ordenadas
por los Tribunales de Justicia, con el fin de que proceda a ordenar, si fuere
pertinente el término de dicha internacion. Si la internacion no voluntaria fuere
ratificada por la autoridad sanitaria sin fundamento técnico o juridico,
correspondera a la Comision Regional informar a la Corte de Apelaciones
respectiva, accion que se tramitara de conformidad a lo prescrito en el articulo
20 de la Constitucién Politica del Estado.

Articulo 6°.- La Comision Nacional y las Comisiones Regionales podran informar
a la Corte de Apelaciones del lugar en que tengan su asiento, de los casos de que
tomen conocimiento en el ejercicio de sus funciones, y entregarle todos los
antecedentes para que ésta reestablezca el imperio del derecho, conforme a lo
dispuesto en los incisos finales del articulo 29 de la ley N°20.584.

Articulo 7°.- El presente decreto comenzara a regir el 1° de octubre de 2012, una
vez tomado razén y publicado en el Diario Oficial.



Articulo 8°.- Derdgase, a contar de la fecha
de vigencia antes indicada, el Decreto
Supremo N°833 de 2000, de este Ministerio de

Salud, publicado en el Diario Oficial de 8 de
marzo de 2001.

ANOTESE, TOMESE RAZON Y PUBLIQUESE.-

PRESIENTE DE LA REPUBLICA




