MEMORIA INTEGRADA 2014

Avanzando hacia un
Chile mas Seguro



MEMORIA INTEGRADA 2014

Avanzando hacia un
Chile mas Seguro



Principales indicadores del ejercicio 2014

Nuestra gestion en cifras

[G4-9]

¢ 3,599

TASA DE ACCIDENTABILIDAD
de las empresas adheridas a la

ACHS a diciembre 2014.

4.173

COLABORADORES ACHS

S 1.765 S 2.408
T HOMBRES 'H\ MUJERES

Centros de Atencion a
nivel nacional

47 Vehiculos de Rescate
y Traslado

42.000

EMPRESAS PYME AFILIADAS

31.500

PLANES DE PREVENCION PARA PYMES

(4

TASA DE SINIESTRALIDAD
de empresas adheridas a la ACHS.

256.000

TRABAJADORES CUBIERTOS POR
VIGILANCIAS DE SALUD
principalmente en los efectos del
ruido, el silice y los plaguicidas.

+246.000

EVALUACIONES LABORALES
PREVENTIVAS + 39.622 servicios
de evaluaciones especializadas de
psicologia laboral.

40.000

ACCIDENTADOS MENOS
respecto de fines del afio 2010.

2.391.345

TRABAJADORES AFILIADOS
en todo Chile a diciembre de 2014

54.314

EMPRESAS ADHERIDAS
en todo Chile a diciembre de 2014

34.516

CURSOS DE CAPACITACION
en prevencion de riesgos a 717.088
trabajadores de empresas afiliadas.

Participacion
de Mercado
Mutual de

Seguridad

b

272.075 MM$

DE INGRESOS POR COTIZACIONES

190.321 MM$

DE RESERVAS EN FONDOS

473.592 umg

TOTAL DE ACTIVOS




Nuestra Aspiracion es Nuestros Valores son

[G4-56]

“Ser reconocidos como el % Seguridad
referente en prevencion

y Sd lud ocL Pd clona L ( ) J It e—
desarrollando una accion —
preventiva valorada por el @
cliente y asumiendo un rol —

\. t t I.,,

social trascendental .
Meritocracia
Potenciar el esfuerzo individual para lograr el reconocimiento
y oportunidades de desarrollo al interior de la empresa.

Sentido de urgencia

Innovacion

Generar con creatividad nuevas ideas que potencien
y agreguen valor a las empresas afiliadas.
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Carta del Presidente del Directorio y Gerente General ACHS

Una mirada estratégica a nuestros principales
desafios y compromisos a futuro

[G4-1]

0s es muy grato presentarles la Memoria Integrada de
la Asociacion Chilena de Seguridad correspondiente al
ejercicio 2014, mediante la cual la ACHS da cuenta de
su quehacer y resultados en materia social, econémica
y medioambiental. Este documento informa sobre los
principales proyectos impulsados durante el periodo, con miras al

cumplimiento de los objetivos estratégicos que la entidad se ha traza-

do de cara al 2016, los que han sido definidos a partir de la escucha
activa a los principales publicos de interés de la institucion.

Desde que fue creada, la razén de ser de la ACHS es cuidar la vida
de los trabajadores de Chile, asegurando que desempefien su trabajo
en lugares donde el resguardo y respeto por su seguridad y salud
estén garantizados y sean valores intransables.

Contamos con casi 65 mil entidades empleadoras afiliadas, lo
que representa un total de 2,4 millones de trabajadores asegurados
y un 50% de participacién en el mercado mutual. Asumiendo esta
gran responsabilidad y el rol social trascendental que nos cabe como
institucién, hemos desarrollado un modelo preventivo que nos ha
permitido, junto a las empresas adheridas y a los trabajadores afilia-
dos, reducir de manera significativa los accidentes laborales y las
enfermedades profesionales, impactando la cultura de seguridad
de nuestro pafs.

Durante 2014 invertimos $54 mil millones en el
desarrollo e implementacion de metodologias y modelos
segmentados por sector econémico, con la finalidad de
entregar una oferta de valor que responda a la realidad
y requerimientos de cada rubro, tamafio y nivel de
riesgo de las empresas. Para cambiar las conductas
riesgosas, la capacitacién es un pilar fundamental del
modelo preventivo ACHS, por lo que hemos triplicado
la cantidad de trabajadores capacitados anualmente
entre 2011y 2014, alcanzando a mas de 700 mil
durante el dltimo afo.

Especial preocupacién hemos tenido por las Pyme
de nuestro pafs, con las que hemos saldado una deuda
histérica, ya que el crecimiento en empresas afiliadas a
la Asociacion ha estado centrado en este tipo de empre-
sas, que representan el 83% del total de organizaciones
adheridas. En este segmento, los indicadores de acci-
dentabilidad han caido 35% en los dltimos cuatro afos,
demostrando que también es posible impactar adecuada-
mente la seguridad de las organizaciones de menor tamafio.

En materia de salud ocupacional, continuamos desple-

gando esfuerzos para la prevencion y control de las enfermedades
profesionales a través de nuestro programa de Higiene Industrial,
lo que nos ha permitido alcanzar sobre 250 mil trabajadores en
vigilancia médica.

Asumiendo la importancia que los factores conductuales tienen
en la ocurrencia de accidentes, en 2014 tomd fuerza la alianza entre
la ACHS y BST, empresa lider mundial en la aplicacion de métodos
de las ciencias del comportamiento para crear cultura preventiva en
las organizaciones. Asi, logramos formar un equipo de consultores
especialmente capacitados para transferir las metodologias de BST e

involucrar a lideres y trabajadores en la adopcién de comportamien-
tos seguros, logrando mas de 40 implementaciones.

Con todo lo anterior, la Asociacién Chilena de Seguridad busca
fomentar la creacién de una real cultura preventiva en Chile, donde
la alta direccién de las empresas, responsables maximos del entorno
laboral de sus trabajadores, sea consciente de la obligacion ética de
brindarles ambientes de trabajo sanos y seguros.

Los resultados han sido alentadores y nos hacen sentir profunda-
mente orgullosos. El trabajo realizado ha permitido reducir la tasa
de accidentabilidad en un 36% en los Gltimos cuatro afios —evitando
que mas de 40.000 trabajadores se accidenten con tiempo perdido
cada afo—y cerrar el ejercicio 2014 con una tasa de 3,59%, cifra
muy inferior al promedio del sistema mutual y la més baja que ha
registrado el pais desde que se lleva registro de este indicador.

Sibien nuestra misién esencial es prevenir los accidentes
laborales, cuando éstos ocurren nos abocamos a entregar a nuestros
trabajadores afiliados la mejor atencion de salud, con el objetivo
prioritario de lograr la mas pronta y completa reinsercién en su
entorno laboral, familiar y social. Para ello, contamos con la red
de salud més grande del pafs, que otorga sobre un 1,5 millones de
atenciones al afio, y que esté conformada por mas de 200 centros de

salud ambulatoria desde Arica a Punta Arenas, siete clinicas en las
ciudades mas importantes del pafs y encabezada por el Hospital
del Trabajador ACHS, referente nacional e internacional en trau-
ma, quemados y rehabilitacién integral, siendo el centro con el
mayor grado de subespecializacién de profesionales médicos
ligados al trauma en Sudamérica.
En marzo de 2014, y tras un esfuerzo que comprometio
a toda la organizacién, el Hospital del Trabajador ACHS fue
acreditado por la Superintendencia de Salud, con un 100%
de cumplimiento en las caracteristicas evaluadas. Este logro
implica para nuestros pacientes mayor garantia de seguri-
dad en los procedimientos clinicos, mejor acceso, oportuni-
dady continuidad de la atencién.
Otro aspecto fundamental en el quehacer de la ACHS
dice relacion con asegurar un nivel de atencion de excelencia

a todos quienes demandan los servicios médicos de la Asocia-

cién producto de algtin accidente o enfermedad profesional.
Lo anterior nos ha llevado a disefiar un modelo de Experiencia
de Servicio Distintivo, que se hace cargo de todas las etapas que
todos nuestros pacientes experimentan durante la atencién.

Una preocupacién permanente de la alta direccion de la
ACHS son los més de 4.000 colaboradores que integran la insti-
tucién, pues estamos convencidos de que ningln logro es posible
sin el compromiso y entrega de los equipos humanos. Pensando
en ellos, hemos generado una serie de iniciativas y programas
tendientes a fomentar el desarrollo profesional y personal de

nuestros colaboradores, poniendo énfasis en brindarles un lugar
de trabajo seguro, desafiante y con proyeccién. Ejemplos de ello
son la remodelacién del Estadio y Centro de Capacitacién ACHS y el
desarrollo de programas de beneficios a lo largo del pafs.

Durante el ejercicio 2014, se desarrollaron procesos de nego-
ciacién colectiva con el Sindicato de Profesionales de la Salud del
Hospital del Trabajador ACHS y el Sindicato Nacional de Trabajadores
de la ACHS. En ambos se lleg6 a buen término, gracias a la disposicion
de las partes a negociar en un ambiente de respeto y mutua colabora-
cién, entendiendo tanto las demandas de los colaboradores como la
necesidad de administrar eficientemente los recursos.

Por otro lado, impulsamos dos proyectos transversales que
apoyan la sustentabilidad de nuestra organizacién. Terminamos los
desarrollos de nuestra nueva plataforma informéatica, que nos permi-
tird entregar un mejor servicio a nuestros trabajadores y empresas
afiliadas, y lanzamos el proyecto de modernizacién de infraestructura
del Hospital del Trabajador ACHS, que nos permitira entregarle a
nuestra comunidad afiliada un centro de salud de la mas alta calidad
internacional.

Los avances y resultados obtenidos en el reciente ejercicio nos
llenan de orgullo y nos animan a seguir transitando por la senda de
mejora continua y blsqueda de la excelencia, que emprendimos al
comienzo de esta década. Tenemos importantes desafios, que ya
estamos abordando con decision y espiritu de equipo.

Nuestro desafio permanente y prioritario esté puesto en seguir
reduciendo los accidentes laborales y las enfermedades profesiona-
les. Al mismo tiempo, queremos continuar fortaleciendo nuestra red
de salud y otorgar a nuestros trabajadores afiliados una experiencia
de atencidn distintiva.

Los invitamos a leer nuestrav Memoria Integrada 2014, realizada
bajo los lineamientos del International Integrated Reporting Council
(ITRC), de la guia de elaboracién de la Global Reporting Initiative
(GRI) en su version G4, y cumpliendo con los principios del Pacto
Global de Naciones Unidas. Adicionalmente, esta Memoria entrega
los principales resultados de su filial ESACHS, haciéndose cargo
asfde todos los indicadores que le competen como organizacion al
servicio de los trabajadores.

Esperamos que en este documento puedan ver materializado el
compromiso social intrinseco de la Asociacion Chilena de Seguridad,
que parte con sus propios colaboradores y se proyecta hacia las
empresas, los trabajadores y la comunidad en la cual nuestra institu-
cion se inserta.

Cristobal Prado F.
Gerente General

Fernan Gazmuri P.
Presidente del Directorio

09



indice de Contenidos

Los temas abordados en la
Memoria Integrada 2014

Presentacion
de la ACHS

Gobierno
Corporativo
y Etica

Relacionamiento
con Puablicos
de Interés

Cobertura
Nacional

Cultura de
Seguridad
en Chile

[CENCRECEECRICRC)

(CRNCRECECRICRICEORC)

[CENCEECENORC)

[CENCRNCEICECRCINC]

Perfil de la ACHS

;Quiénes somos y qué hacemos?

Empresas relacionadas

Plan Estratégico 2014-2016

Metas del Plan Estratégico del Hospital del Trabajador
Modelo de Creacion de Valor

Directorio de la ACHS

Comités de Directorio

Buenas Practicas de Gobierno Corporativo
Administracién Superior

Comités de Administracion

Modelo de Gestién de Riesgos

Gestion de la Etica

Canales de Denuncia

Modelo de Relacionamiento con Piblicos de
Interés

Principales Demandas

Adhesiones y Asociaciones

La Red de la Asociacion Chilena de Seguridad (ACHS)
Centros de atencion

Hospital del Trabajador ACHS

ESACHS y ESACHS Transporte

Fortalecimiento Clinicas Regionales

Modelo Preventivo de Seguridad Ocupacional
Sistema de Gestion Preventiva

Propuesta Segmentada

Especialidades Sectoriales

Capacitacion

Especialidades Técnicas

Culturay Liderazgo

Atencion de Salud
de Calidad

Rehabilitacion
e Reinsercion
Laboral

Compromiso
con los
Colabhoradores

Excelencia
Operacional

Trascendencia
Social

Anexos

[CECICNO]

® @

® O

CNCNCNONONCNCNC)

[CCNONO [CECRONCNCNCNCNC)

[CHCRONONO]

Calificacion de Accidentes y Enfermedades Profesionales

Rescate y Traslado de Pacientes
Experiencia de Atencidn Distintiva de Salud
Satisfaccion de Pacientes

Programa de Rehabhilitacion Profesional

Involucramiento para la efectiva rehabilitacion
socio-laboral y reinsercion

Inclusién Laboral de Personas con Discapacidad
Programa de Pacientes Institucionalizados

Vivir los valores

Demografia Laboral

Trabajadores por un Servicio de Excelencia
Gestion del Conocimiento y Liderazgo
Remuneraciones y Beneficios

Sindicalizacion

Salud y Seguridad

Principales logros en la gestion de colaboradores

Proyecto Activ@

Resultados Financieros

Uso Responsable de los Recursos
Gestion de Fondos

Inversiones en Infraestructura

Proceso ordenamiento Malla Societaria
Cadena de Valor

Creacion y Distribucién de Valor

Ir més Alla

La ACHS en la Comunidad
Campanfas Masivas de Prevencion
Gestién Ambiental

Estados Financieros
Direcciones de Agencias ACHS
Empresas Relacionadas
Acerca de esta Memoria

Tabla del GRI G4



12 Asociacion Chilena de Seguridad
MEMORIA INTEGRADA 2014

13

Perfil de la ACHS

La ACHS en el tiempo

La Asociacion Chilena de Seguridad (ACHS)
fue creada en 1958 por iniciativa de un
grupo de visionarios de la épocay acuerdo
de la Sociedad de Fomento Fabril (Sofofa) y
la Asociacién de Industriales Metalirgicosy
Metalmecanicos (ASIMET), como Mutualidad
de Empleadores, para ofrecer soluciones a
los problemas que enfrentaban las empresas
en materia de accidentes del trabajo y
enfermedades profesionales, en un contexto
de altas tasas de accidentabilidad en el pafs.

En 1968 se dict6 la Ley N° 16.744, que
establece el Seguro Social contra Riesgos
de Accidentes del Trabajo y Enfermedades
Profesionales. En dicho cuerpo legal se
reconoce a las Mutualidades de Empleado-
res, autorizandolas en la administraci6n
del seguro social que cubre a los trabajado-
res dependientes de los empleadores que

1958

Una agrupacion de empresarios
con fuerte vision social, crea la

organismo privado sin fines de lucro
al servicio de los trabajadores.

Asociacion Chilena de Seguridad, i
= 1

i

1

o

G

o

1962

En un contexto marcado por una tasa de
accidentabilidad laboral superior al 35%,
se promulga la Ley 16.744, que dicta
normas de prevencion y crea el seguro
obligatorio. Se reconoce a la ACHS como
administradora de este seguro.

1971 1980

Se inaugura el Hospital del Trabajador

Ainicios de la década, la ACHS amplia sus prestacio-
nes de salud a las familias de los trabajadores afiliados
y la comunidad. El Ministerio de Educacion la reconoce
como organismo colaborador, por el desarrollo del
Programa de Prevencion de Riesgos Escolares, PRIES.

D D

de Santiago, posicionado en la actuali-
dad como el principal centro de atencién
de trauma a nivel nacional y que cuenta
con prestigio a nivel internacional.

Y ¥
1978

Con una tasa de accidentabilidad del
12% en las empresas adheridas, la ACHS

‘ ‘ establece convenios con organizaciones 1992

w gremiales para fomentar la capacitacion de a2 oz el ez b AT1S s

los trabajadores en materia de seguridad. gura nuevos centros de atencién,

sumando 210 puntos a lo largo

del pafs, e incorpora modernos

procedimientos y tecnologias para
a la atencién de los pacientes.

G G

adhieren a la mutualidad.

Desde su origen, la ACHS ha sido un
referente en materia de salud y seguridad
ocupacional para los trabajadores del
pais, marcando la agenda desde lo técnico,
regulatorio y la implementacion de buenas
practicas que permiten tener lugares
de trabajo mas seguros y sanos para los
trabajadores.

Elaporte de la ACHS se reflejaen la
disminucion progresiva de la tasa de

accidentabilidad y de enfermedades profe-

sionales del pais, y en la generacién de un
cambio cultural que integra la prevencion,
la salud y la seguridad dentro de los temas
mas relevantes para las personas y las
empresas.

2010

Los esfuerzos de la institucion ayudan a evitar 700
mil accidentes al afio, como consecuencia de que a
esa fecha se superan los diez millones de trabajadores
capacitados y se alcanzan los 4 millones de escolares
que reciben el mensaje preventivo de la ACHS. En
diciembre, fallece el fundador y presidente ejecutivo

2000

Laimplementacion del Laboratorio de Ruido, la
realizacién del primer injerto de piel artificial y
el programa Meta, de asesoria médica integral
para deportistas, dan cuenta del desarrollo de
nuevos programas e innovaciones destinados a
dar una mejor atencion a las empresas y traba-

1998

Al celebrar 40 afos de labor,
la ACHS demuestra un conso-
lidado prestigio y su modelo
es tomado como ejemplo de
gestién preventiva en otros
pafses.

de la Asociacién, Eugenio Heiremans.

o

2011

Afio de grandes cambios, definiciones y
desafios, liderados por un nuevo Directo-
rio, presidido por Fernan Gazmuri, y la ad-
ministracion. Comenzd la implementacién
de los nuevos modelos de prevencion,
salud y comercial y la difusién del nuevo
plan estratégico hacia todos los estamen-
tos de la ACHS a lo largo del pafs.

o

2012

La Asociacion enfoca sus esfuer-
zos en la ejecucion de los nuevos
modelos y el fortalecimiento de
equipos de trabajo, consolidando
una forma de trabajo orientada
aresultados, apalancada en los
valores institucionales.

jadores adheridos a la ACHS.

2 4

%

2013

Tras 55 afios de gestion, la ACHS cuenta con
48 mil empresas adheridas y 2,2 millones de
trabajadores afiliados. Se consolida el Modelo
de Gestion Preventiva estandarizado en toda
la organizacion y se logra una cifra récord de
accidentabilidad laboral: 3,95% en junio

2014

La ACHS elabora su nuevo plan estratégico
2014-2016 incorporando en el mismo las
demandas de los pablicos de interés. Ademas
se comienza a implementar metodologia
internacional (BST) basada en el comporta-
miento para lograr crear cultura preventiva
en las organizaciones.
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;Quiénes somos y qué hacemos?

Somos lideres creando cultura
preventiva en las empresas chilenas

[Ga-4] [G4-6] [G4-T7] [G4-8]

PREVENCION DE ACCIDENTES Y

La Asociacién Chilena de Seguridad (ACHS) es
ENFERMEDADES LABORALES

una mutualidad constituida como una corporacion
privada S LR T que R por ObjEtO : : necesidades especificas de cada empresa, con el
administrar el seguro social contra riesgos Seguro de accidentes del trabajoy propésito de lograr una cultura de prevencién interna.
de accidentes del trabajo y enfermedades : enfermedades profesionales
profesionales contemplados en la Ley 16.744.

LAY o O
Su rol social fundamental consiste en fomentar ' % ﬂﬂ\ ) _ ‘
y garantizar la seguridad, salud y calidad de vida e o0 : g 0D T T
de los trabajadores de Chile, contribuyendo a la o) aem 0 cubre la ACHS?

sustentabilidad y productividad de las empresas a . Recibe asesoria en prevencion Accidentes

. .. P . Retorno al Trabajo ] ; 3 Y de Trabajo
través de la disminucion de los accidentes laborales - . deriesgos laborales ; :

y las enfermedades profesionales, asi como la

Mediante diversos programas enfocados en las

Accidentes de

promocién de una cultura de prevencion. < Trayecto
L . Enfermedades
Con una participacién de mercado de 50%, la ACHS o T e

sigue siendo el lider en Chile en estas materias. Los
servicios y prestaciones que la Asociacion ofrece a
sus empresas adheridas y trabajadores afiliados se
dividen en tres categorias:

Recibe atencidn de
: salud de calidad

> PREVENCION DE ACCIDENTES Y
ENFERMEDADES LABORALES @.

< PRESTACIONES DE SALUD @,

.~ Puede recibir prestaciones 2 SALUD Y

> PRESTACIONES ECONOMICAS ©.  econdmicas REHABILITACION
Prestaciones de salud para los trabajadores que
3 PRES]:ACIONES sufran accidentes o enfermedades profesionales.
ECONOMICAS Las prestaciones incluyen rescate y traslado,
atencion ambulatoria u hospitalizacion,
Se trata de prestaciones tales como: subsidios rehabilitacion integral y remedios, entre otros.
para cubrir la remuneracion de los accidentados
durante su proceso de recuperacion; o pensiones,
en caso de invalidez permanente o fallecimiento
1. Las actividades en el ambito de prevencion de accidentes y del afiliado por causa de un accidente o
salud se detallan en el Capitulo "Cultura de Seguridad en Chile". enfermedad del trabajo.

2. Lasdiversas prestaciones de salud se tratan en el Capitulo 05
"Atencion de Salud de Calidad".

3. Las prestaciones econémicas se detallan en el Capitulo 06
"Rehabilitacion y Reinsercion Laboral".
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Durante 2014, creci6 significativamente el nimero de empresas asociadas a

la ACHS con un aumento de 24,6% respecto del afio anterior. De este modo se
entrega cobertura en prestaciones y servicios a 54.314 empresas a lo largo del
pais, a través de los 94 centros de atencién que componen la Red ACHS a nivel

4. Para mas informacion
acerca de las empresas
en las que participa la
ACHS, revise el Capitulo
"Anexos".

nacional, mas el Hospital del Trabajador ACHS.

® Evolucion de Empresas

Adheridas a la ACHS 11%
IST
2012 42.358 399 Participacion
; ? de Mercado
2013 :43.610 Mutual de
Seguridad
2014 54.314
r
i
©® Desglose Regional de Empresas Adheridas y Trabajadores Afiliados .l.]. )
, Empresas relacionadas e
N° empresas N° trabajadores = ape n
adheridas 2014 Independientes afiliados 2014 [G4-13]

196.253

14.497 3.105 597.701
9.112 2.055 461.907
3.669 505 169.767
54.314 9.057 2.391.345

Las entidades empleadoras adheridas estan distribuidas en seis zonas regionales con el objetivo de
tener una mayor cercania y mejor atencion de los clientes y para realizar una gestion mas eficiente.

Para lograr una adecuada cobertura de prestacio-
nesy servicios, la ACHS cuenta con distintas empre-
sas relacionadas que entregan un valioso aporte a la
Red ACHS a través de sus servicios y apoyo externo a
la gestion @,

De estas empresas relacionadas, la ACHS tiene
un 100% de participacion en la propiedad de:

< ESACHS S.A., que administra centros de salud en
empresas y faenas productivas, dando cobertura
pre-hospitalaria en terreno y realizando eventos
relacionados con la salud.

- ESACHS TRANSPORTE S.A., que entrega servicios
de rescate y traslado de pacientes a nivel nacional.

< CENTRO MEDICO HTS SpA (CEM HTS SpA) que com-
plementa la oferta de servicios del Hospital del
Trabajador ACHS, entregando servicios de salud
cominy de especialidades a los trabajadores
afiliados y a su grupo familiar.

< IMAGENES 2001 Y SOREMA, que ofrecen servicios
de imagenologfa (resonancias, scanner, ecotomo-
graffa), para afiliados y pacientes privados. Estas

sociedades estén en proceso de integracion legal

y operativa con en Centro Médico del Hospital del
Trabajador, con el objeto de fortalecer su propues-
ta de valor.

< FUCYT, que desarrolla investigacion cientifica e
innovacion en materias relacionadas con la salud,
seguridad y calidad de vida laboral.

En el evento que se generen utilidades en las
sociedades en que tiene participacién la ACHS,
dichos recursos, en la parte que corresponde a la
Institucion, pasaran a formar parte de los fondos que
ésta administra y se destinaran a dar la cobertura del
seguro social de la Ley 16.744

Asimismo, la ACHS tiene una participacion del
50% en:

- LABORATORIOS BIONET, red de laboratorios clini-
cos mas grande de Chile.

> INMOBILIARIA CLINICAS REGIONALES S.A. (ICR),
red de clinicas a lo largo de Chile, otorgando servi-
cios de calidad a todos sus trabajadores afiliados.
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Aot ® Metas del Plan Estratégico
Plan Estratégico 2014-2016 g
El cumplimiento de las metas estratégicas propuestas cipacién de todas las areas de la organizacién y mas de < PROYECTOS MAS <
016 ) , < AMBITO RELEVANTES DE 2014 PRINCIPALES LOGROS 2014 PRINCIPALES DESAFI0S 2015
para el periodo 2011-2014 con un afio y medio de antici- 2.500 colaboradores.
%Jgsugfg%g pacion, dio lugar a la redefinicién del Plan Estratégico de El Plan define cuatro ejes estratégicos que se orientan OFERTA Academia ACHS © Diaznéstico del modelo itacid o Finalizar disefio de | fticos de
) . . o . o cademia iagnéstico del modelo de capacitacion inalizar disefio de los procesos criticos de forma-
la ACHS 2014-2016, es’fableCIendo nuevos ejes estratégi a cumplir cgn la aspiracion fundamental de lé‘ACHS de (capacitacién externa) vigente y definicion del modelo de capacita- ci6n e implementarlos a la oferta de capacitacion.
cos y metas para el periodo. ser reconocida como el referente en prevencion y salud PREVENTIVA cién con enfoque conductual. o Finalizar redisefio de cursos e implementar 50
Este proceso se realizd bajo un enfoque participativo ocupacional, desarrollando una accién preventiva valora- © Disefio de 5 de los 7 procesos criticos para cursos con nueva metodologfa. P
en el marco del Modelo de Relacionamiento con Piblicos da por el cliente y asumiendo un rol social trascendental. el nuevo modelo de capacitacion. o Certificar a mas del 80% de los relatores de las
de Interés de la ACHS, de manera de integrar los objeti- De alli se desprenden iniciativas, metas y plazos concre- S Redisefio de 12 de los 40 cursos mas principales OTEC's.
vos institucionales con la percepcién y expectativas de tos para cada gerencia de la organizacion. demandados. © Medir y asegurar transferencia de aprendizaje a
los plblicos de interés. Ademés, se contd con la parti- los clientes.
Seguridad basada en el © 39 implementaciones de BAPP o OCDI © Aumentar productividad de los consultores
comportamiento para iniciadas (meta de 36 anual) *. (implementaciones anuales)
E]'es Estratégicos El plan representa el proceso de aprendizaje lideres y trabajadores 9 Finalizados los primeros 6 proyectos D] Ggrantizalj calidad en las intervenciones en 3
) T anuales. clientes e impacto en los resultados de la gestion
> ORIENTACION AL LOGRO y madu.rez Fl‘e = orgamza'cwn juntoa la © 12 de 12 consultores certificados en metodo- preventiva.
5 EXPERIENCIA DE ATENCION DISTINTIVA consolidacién de los equipos y los procesos logia BAPP. ® Disefiar modelo de consultorfa en seguridad e
3> EXCELENCIA OPERACIONAL que se vienen trabajando de manera sostenida © 13 de 14 consultores certificados en LWS **,  implementar piloto.
- TRASCENDENCIA SOCIAL a partir del plan de modernizacion en 2011. Nuevo Modelo de Atencién © Nueva clasificacion de tipos de clientes. © Formalizacion y entrega de nuevas carteras a
Comercial/Preventivo © Simulacién y asignacién de carteras de expertos.
expertos para ajustar coberturas (input: © Comunicacién y visitas a clientes por ajustes y
duracidn actividades preventivas) cambios del modelo de atencién.
9 Disefio modelo preventivo fast-track (para ®© Proceso de administracion de carteras para ase-
. empresas no criticas). gurar la mantencion de los criterios del modelo y
Plan Estratégico al 2016 © Capacitacion a la Red. cobertura deseada.
oo o 000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sssssrecoosssssscroccssssscronn, a EVaanCi()n Satisfaccién Clientes postimplementa_
) cion del modelo de atencién.
NUESTRA ASPIRACION NUESTRA META AL 2016
ORIENTACION AL LOGRO EXPERIENCIA Modelo de Atenciény © Evaluacion y diagndstico del modelo de © Implementacion de iniciativas en los.28 centros
DE ATENCI()N Calidad de Servicio en sa.luciactual. o N dRE(anor volumen (75% de las atenciones de la
% Conseguir los resultados esperados por las % Tasa accidentabilidad <3,0% DISTINTIVA Salud © Disefio de la Experiencia de Servicio desea- o L )
empresas adheridas y trabajadores afiliados en S Tasa accidentabilidad Total da por el paciente. © Disefiar e.lmplementar iniciativas fen el Hospital
materia de Seguridad y Salud. (cony sin tiempo perdido) <6,2% 9 Implementacion de iniciativas en 6 pri- del Trabajador ACHS (foco Urgencia y CAA).
3 Tasa de siniestralidad <68 meros centros de atencién (uno por zona): © Actualizacion del modelo de gestion del des-

< Alcanzar niveles adecuados de satisfaccion para
las empresas adheridas, trabajadores afiliados y
colaboradores ACHS.

< Operar una organizacién de amplio alcance y alta
complejidad de manera 6ptima y eficiente.

< Fortalecer la “validacién” de la organizacién por
parte de los publicos de interés.

6800 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sssssscscsssssss,

EXPERIENCIA DE ATENCION DISTINTIVA

< Clima organizacional >75%
< Satisfaccion neta pacientes >80%
< Satisfaccion neta de empresas >60%

EXCELENCIA OPERACIONAL

- Margen operacional >6,0%

© 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000soscsscscscsasss®

TRASCENDENCIA SOCIAL

> TOP 20 enreputacion corporativa.

® 00 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sosssssssssscsosns of

Antofagasta, Vifia del Mar, Santiago, San
Bernardo, Chillan, Puerto Montt.

© Creacion de la Subgerencia de Experiencia
de Servicio.

empefio e incentivos y revision del proceso de
reclutamiento y seleccién.

© Alcanzar satisfaccion neta de 70%.

Desarrollo Carrera de
Médicos

®© Propuesta formativa desarrollada para mé-
dicos AP Red (incluye selecci6n, formacion e
investigacion)

© Malla de carrera definida para médicos con
certificacion, formacion basica, intermedia y
avanzada, gestionada con entidades univer-
sitarias y Hospital del Trabajador ACHS.

© Disefio de induccion a través de tutorias cli-
nicas de 2 semanas de duracion (formacion
basica).

© Ampliar programa a enfermeras, kinesiélogos y
técnicos en enfermeria.

© Extender alcance al Hospital del Trabajador
ACHS.

© Cumplimiento de cupos asignados por cursos del
programa definido.

© Aumentar satisfaccion interna de colaboradores
area salud.

Modelo Urgencia HT

© Definicién y mejora del protocolo Triage, el
que permite asignar recursos segun el tipo
de paciente.

© Se logra aumentar el nlimero de atenciones
a pacientes en un 15%, aproximadamente.
© Definicion roles (jefes de turno).

© Se disminuye el tiempo promedio de espera
para el ingreso al Box, superando la meta
enun 5%.

© Redefinir el modelo para mejorar y hacer mas
eficiente la atencion de urgencia a los pacientes.

© Aumentar la contratacion de médicos de urgencia
para la atencién primaria.
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® Modelo de Creacion de Valor

INVOLUCRAMIENTO Identidad Red © Disefio de los pilares necesarios para © Retomar avance del proyecto, debido a las
alinear el comportamiento de "la Red que prioridades de los proyectos Activ@ y Modelo de . . .. .
INTERNO queremos™. Atencién El modelo de creacion de valor de la ACHS, en cabo la organizacién, estos capitales se transfor-
.......................................................................................................................................................................................................................... el cual se basa la estructura de esta Memoria man en los productos o servicios ofrecidos, que
Liderazgo de 2° y 3° lineas  © No abordado durante 2014 © Formular plan de desarrollo integral en liderazgo Integrada, tiene el proposito de demostrar comola  en el caso de la ACHS, se encuentran previamente
iticos de 2°y 3° li . . c e . . .
........................................................................................................................................... S estrategia de la institucion, bajada a sugestion y  definidos por la Ley N°16.744 y correspondena la
Seguridad es lo que Somos  © Se logra el compromiso de la organizacién S Implementacion de BAPP, metodologfa para traducida en el desempefio logrado por la misma, prevencion de riesgos y enfermedades laborales,
con la generacion de una cultura preventiva. generar comportamientos seguros a través de la mas sus proyecciones, crean valor para la ACHS las prestaciones de salud y las prestaciones eco-
© Se baj6 la vision conductual de seguridad observacion, en las cuatro dreas (Esachs, Casa y sus pablicos de interés en el corto, medianoy némicas que se entregan a las empresas asociadas
a toda la organizacién, la que declara cdmo Central, Hospital del Trabajador ACHS y Red). largo plazo y trabajadores afiliados
debe ser el comportamiento de los colabora-  © Lograr que toda la organizacién se identifique N . . ’
dores para ser ejemplos en esta materia en con la cultura preventiva. Para explicar el modelo, la ACHS utiliza las Los servicios que entrega la ACHS, y todo lo que
el trabajo y comunidad. directrices del International Integrated Reporting realiza para llegar a ofrecerlos, generan un impacto
Council (TIRC), adecuando el modelo tedrico a la para la organizacién y sus pUblicos de interés, que
I IDERAZGO B - o Dieeno delme o de ool 5 Redefmir Tos cliontos obret - realidad y contexto de la Asociacién. refleja el valor generado y/o el potencial de hacerlo.
oliclinicos para e 1seno daelt moaelo ae apertura ae potictini- eaennir (os clientes objetivo y aumentar n° de . P - .
TRANSPARENTE cos para atencion de salud coman a familias implementaciones. El primer componente del modelo corresponde El Plan Estratégico de la ACHS esta orientado a la

Gestion de Piblicos de
Interés

de trabajadores en faena.

© Implementacion del primer policlinico bajo
este modelo. - Elaboracién y validacion del
Plan Comercial.

© Se define imagen de marca y metodologia
para la comunicaci6n con clientes.

© Creacion de plataforma para centralizary
gestionar demandas de publicos de interés.
© Activacion de tres mddulos en la plataforma
web:
1. Registro de Demandas
2. Apoyo al Relacionamiento
3. Reportes Corporativos

© Formular incentivos para reforzar el compromiso
de los Agentes de la Red en la generacién de
acuerdos con empresas.

© Reformular la propuesta a entregar, con el
objetivo de entregarle mas valor a los potenciales
clientes.

© Promover cultura de gestion de pdblicos de in-
terés en la organizacion, con roles y mecanismos
definidos.

© Asegurar el uso de la plataforma por parte de
lideres y su visibilidad hacia la alta direccion.

a los capitales, los cuales representan los recursos
necesarios para que la organizacion pueda reali-
zar sus actividades.

Luego, a través del Gobierno Corporativo, la
estrategia y el conjunto de actividades que lleva a

Capitales

¢De qué depende la
ACHS para operar

Modelo del Negocio
¢Como se transforman
los capitales?

maximizacion de este valor en el corto, mediano
y largo plazo, mejorando las condiciones de la
operacion, las relaciones con los piblicos de

interés y la sustentabilidad en el tiempo.

Productos o Servicios

¢Qué ofrece la ACHS?

Valor Generado
¢Qué impacto tienen los
productos o servicios?

scC itacion de mas de 200 . MARCO CULTURA
apacitacin de mas de usuarios y DE PREVENCION
registro de 50 demandas. REGULATORIO
. . EN CHILE
.......................................................................................................................................................................................................................... Gob]erno COI‘pOratIVO ‘
Programa Fidelizacién © Generacion de base de clientes (entida- © Aumentar la base de clientes de 10.000 a e
des empleadoras adheridas), con mas de 300.000 )
10.000 registros. © Generar mas convenios con empresas, lo que PREVENCION DE ATENCION
© Se reemplazo la tarjeta fisica Mundo ACHS permitira entregar mas beneficios a nuestros FINANCIAMIENTO RIESGOS DE SALUD DE
por una tarjeta digital, haciendo mas afiliados. Y ENFERMEDADES CALIDAD
eficiente el acceso de nuestros clientesalos o Generar una tarjeta digital que sea autogestio- Gestion de riesgos PROFESIONALES
beneficios. nable. De esta manera, los usuarios dispondran
© Aumento de los fans de Facebook de 3.000 de la informacion en la plataforma web y podran COBERTURA
a20.000 acceder a ella cuando deseen. JEDIE NACIONAL
ATENCION
© Seincorpora la categoria "Empresas”, lo
que les permitira recibir beneficios directos. Modelo de relacionamiento
con piiblicos de interés REHABILITACION
. . . i . . KNOW-HOW EN PRESTACIONES Y REINSERCION
(*) BAPP™: Behavioral Accident Prevention Process (Proceso de Prevencion de Accidentes basado en el Comportamiento). EEE R LABORAL
0CDI™: Organizational Culture Diagnostic Instrument (Instrumento de Diagnéstico de Cultura Organizacional). REHABILITACION Y DE SALUD
(**)  LWS: Leading with Safety (Liderando con Seguridad). REINSERCION
Planificacion estratégica
(3 afios) COMPROMISO CON
Ao i 1 COLABORADORES
©® Metas del Plan Estratégico del Hospital del Trabajador ACHS PROFESIONALES
Y TECNICOS ﬁ
. . C . . . S EXPERTOS
Adicionalmente a las metas institucionales, el propio y complementario, que integra iniciativas EYCELENCIA
Hospital del Trabajador ACHS en particular aspira particulares y metas concretas para abordar este Actividades de la PRESTACIONES OPERACIONAL
a ser reconocido como el mayor referente en desafio. Durante 2014, se trabajé tanto en la re-de- organizacion ECONGMICAS
tratamientos del trauma, rehabilitacion distintiva, finicion de los objetivos estratégicos del plan para MARCA
tratamiento de quemados y enfermedades profesio- el periodo 2014-2016, como en su alineamiento TRASCENDENCIA
SOCIAL

nales, por lo cual cuenta con un Plan Estratégico

con el Plan Estratégico de la ACHS.
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El 6rgano maximo de gobierno, encargado de la
conduccion estratégicay el cumplimiento de la mision
de la ACHS, es el Directorio. Su finalidad primordial es
velar por el cumplimiento de la mision institucional,
esto es, promover trabajos seguros y saludables en las
empresas, cautelando el rol social de la misma, bajo un
sello de transparencia, eficiencia y competitividad, que
garantice la solvencia de su gestion y su compromiso
con la salud y seguridad de los trabajadores del pais,
maximizando, a través de una gestion de excelencia,

la reinversion de sus excedentes. Ademas de cautelar
los intereses de la instituciony las relaciones con sus
principales publicos de interés, debe asegurar el estricto
cumplimiento de la Ley y regulaciones aplicables.

Corporativo con grupos Nacional Seguridad Salud y Reinsercién | con los Operacional Social

Gobierno Relacionamiento Cobertura Culturade | Atencidn de Rehabilitacién | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos | 25
y Etica de interés en Chile de Calidad Laboral colaboradores

EL Directorio de la ACHS

[64-34] [G4-38] [G4-39] [G4-40] [Ga-42]
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Freddy Fritz Victor Riveros Elizabeth Tapia Fernan Gazmuri Gonzalo Garcia Andrés Santa Cruz
Director Representante Director Representante Director Representante Presidente Directorio Director Representante Director Representante

de los Trabajadores de los Trabajadoresv de los Trabajadores Director Representante de las Empresas de las Empresas
de las Empresas

paritaria, es decir, el 50% de los representantes o o
de la mision, valores y principios de la Aso-

ciacion. Asimismo, es el encargado de definir

y actualizar el Plan Estratégico propuesto por

la alta gerencia y las politicas que rigen la
gestion, realizando el seguimiento del cumplimiento de
ambos grupos de manera equitativa, facilitando una los mismos.

El Directorio de la ACHS tiene una composicion
paritaria con seis directores titulares y seis suplentes,
donde el 50% son representantes de las entidades
empleadoras adherentes y el otro 50% representa a
los trabajadores afiliados. El cargo de los directores
dura tres afos, pudiendo ser reelegidos. Ninguno de los
directores ocupa un cargo ejecutivo en la Asociacion.

El Directorio de la ACHS tiene una composicion ntre sus principales funciones y responsabili-
dades se encuentra la definicion y aprobacion
pertenecen a las entidades empleadoras adherentes

y el otro 50% son representantes de los trabajadores
afiliados. De este modo, se integran los intereses de

gestion transversal de la organizacion.
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© Etapas del Proceso de Elecci6 11 YEEI
dapas del Froceso de cieccion P2 g g
P Composicion del Directorio ﬂ' 1 ' 1
. . DIRECTORES TITULARES DIRECTORES SUPLENTES
Directorio ACHS
Representante de Representante de los Representante de Representante de los
las Empresas Trabajadores las Empresas Trabajadores
l Fernan Gazmuri Plaza Victor Riveros Infante Eduardo Castillo Garcia Manuel Alvarado
Presidente del Directorio CMPC Tissue S.A. Instituto Nacional del Alvarado

REPRESENTANTES
TITULARES
(3) REPRESENTANTES (3) REPRESENTANTES
DE LAS EMPRESAS l DE LAS TRABAJADORES
(3) REPRESENTANTES REPRESENTANTES (3) REPRESENTANTES
DE LAS EMPRESAS SUPLENTES DE LAS TRABAJADORES

Citroen Chile
Ingeniero comercial
RUT: 4.461.192-9

Andrés Santa Cruz Lopez
Vicepresidente
Agrofruticola Pefiaflor Ltda
Empresario
RUT:7.033.811-4

Gonzalo Garcia

Ingeniero en Prevencion
de Riesgos
RUT: 7.165.332-3

Elizabeth Tapia Fuentes
Casa Moneda de Chile
Licenciada en Educacién
RUT: 7.981.175-0

Freddy Fritz Chacén

De este modo, los intereses de ambos grupos se
integran de manera equitativa, facilitando una
gestion transversal de la organizacion.

Tanto los directores titulares como los suplen-
tes son elegidos de acuerdo a lo establecido
por la legislacion vigente y los Estatutos de la
Asociacion. Los representantes de las entidades
empleadoras adheridas se eligen en la Junta
General Ordinaria de Asociados, mientras que
los representantes de los trabajadores afiliados
son elegidos en votaci6n directa por los repre-
sentantes de los trabajadores en los Comités Pa-
ritarios de Higiene y Seguridad de las entidades
empleadoras adherentes.

Con fecha 27 de junio de 2014, la ACHS llevo

a cabo la Cuadragésimo Tercera Junta General
Ordinaria de Asociados, instancia en la cual,
entre otras cosas, se proclamé a los Directores
en Representacion de los Trabajadores que
fueron elegidos el 30 de mayo de 2014, en
conformidad a lo establecido en los articulos 33
y 45 de los Estatutos de la Asociacion. Ademas,
en conformidad a lo prescrito en los articulos 24
y 47 de los referidos Estatutos, en la menciona-
daJunta correspondi6 elegir a los Directores en
representacion de las entidades empleadoras
adherentes. El nuevo Directorio, que ejercera
sus funciones hasta junio de 2017, qued6 com-
puesto por los siguientes miembros:

Balmaceda Metaldrgica del Maipo
Empresas CMPCS.A. Diplomado en Prevencién
Abogado de Riesgos

RUT: 5.543.123-k RUT: 6.040.792-4

Comercio, Empresario
RUT: 6.967.365-1

Fabio Valdés Correa
Agricola Campo Flor
Ingeniero comercial
RUT: 5.169.571-2

Paul Schiodtz Oblinovich
ASIQUIM AG

Ingeniero Civil Mecanico
RUT: 7.170.719-9

Corporacion Administra-
tiva del Poder Judicial
RR.PP.y Asistente Judicial
RUT:12.770.732-4

Maria Angélica
Acevedo Saavedra

Tom James Chile S.A.
Secretaria administrativa
RUT: 8.008.136-7

Claudia Urquieta Nuiiez
Maltexco S.A.

Contador Auditor

RUT: 15.623.761-2

En virtud del mencionado proceso eleccionario, cesaron en sus funciones los siguientes direc-
tores: Fernando Agtliero Garcés, Jorge Matetic Riestra, Marcelo Silva Diaz y Alejandro Covarrubias
Acevedo, siendo reemplazados por los sefiores Paul Schiodtz Oblinovich, Manuel Alvarado Alvarado,
Gonzalo Garcia Balmaceda y Claudia Urquieta Nafiez. El Sr. Eduardo Castillo Garcia pasé a ejercer el

cargo de director suplente.

Comités del Directorio

[G4-43]

Para cumplir con la funcién de velar por la
gestion transparente y de excelencia, el uso efi-
ciente de recursos, activos e inversiones, maxi-
mizando, al mismo tiempo, la reinversién de los
excedentes y la proteccién del patrimonio de la
ilnstitucion, el Directorio cuenta con la asesoria
permanente de cinco Comités de Directorio en
temas especificos, segln sus especialidad, a fin
de apoyar su funcionamiento y efectividad.

Elrol de los Comités del Directorio es estudiar
y analizar las materias técnicas entregadas
a su conocimiento, asesorar al Directorio en
las materias de su competencia, proponiendo
alternativas para apoyar la toma de decisiones
y/o pronunciarse formalmente cuando asi se

requiera. Ademas, los mencionados Comités
brindan apoyo al Directorio y a su presidente en
el seguimiento de sus decisiones y su implemen-
tacion por parte de la Administracion.

Ademés de los miembros del Directorio, cada
Comité de Directorio cuenta con la asesoria de
expertos externos de reconocido prestigio en
cada una de sus especialidades, que apoyan
la consecucién de los objetivos del respectivo
Comité. A continuacién se especifican estos
objetivos y los hitos logrados por cada Comité
de Directorio durante 2014:

Ver esquema "Comités del
Directorio" en pagina siguiente.
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Comités de Directorio
INTEGRANTES DEL COMITE RELACION Discutir los cambios y nuevas Fernan Gazmuri Carlos Catalan 1. Revision de diagndstico de demandas y brechas

Comité

INVERSIONES

AUDITORIA

TALENTOS Y
RELACIONES
LABORALES

GOBIERNO
CORPORATIVO
Y ESTRATEGIA

Objetivo

Apoyar en la definicion y
supervisar la implementacion
de las politicas de inversion de
las reservas y controlar el des-
empefio de los activos. Esto,
con el fin de recomendar cémo
invertir mejor los recursos,
bajo condiciones de riesgoy
rentabilidad esperada.

Asesorar al Directorio en el
cumplimiento de los objetivos
institucionales aplicables en
materia de gobierno corpora-
tivo, riesgos y control interno,
con el objeto de proteger el pa-
trimonio econdmico financiero
y reputacional de la ACHS.

Apoyar al Directorio en la
definicion de politicas y pro-
mocién de mejores practicas
en la direccién de personasy
relaciones laborales internas.

Apoyar técnicamente el fun-
cionamiento y efectividad del
Directorio y la promocién de
mejores practicas de gobierno
corporativo en las operacio-
nes de la ACHS. Velar por la
existencia de un completo
programa de induccion para

los nuevos miembros del Direc-

torio. Apoyar al Directorio en
la Planificacién Estratégica de
la ACHS.

Miembros del
Directorio ACHS

Fernan Gazmuri
Andrés Santa Cruz

Victor Riveros
Paul Schiodtz

Freddy Fritz
Elizabeth Tapia

Andrés Santa Cruz
Gonzalo Garcia
Elizabeth Tapia
Freddy Fritz

Expertos externos

José de Gregorio
Presidente del Comité
(Economistay

Ex presidente del Banco
Central de Chile)

Eric Parrado
Economista
(hasta febrero 2014)

Igal Magendzo
Economista (desde
abril en adelante)

Vivian Clarke
Presidente del Comité
(Ingeniero y ex
integrante del comité
de auditoria del Banco
Central)

Francisco Mobarec
Ingeniero Comercial
(exintegrante del
Comité de Auditoria del
Banco Centraly

actual Director de
empresas)

Ginny Walker
Presidente del Comité
(Psicologa y consultora
de empresas, ex socia de
Virtus Human Capital, Vi-
cepresidente de Personas
del Banco Bice)

Alfredo Enrione
Presidente del Comité
(Ingeniero Civil Indus-
trial mencién Mecanica,
Académico de la U. de
los Andes).
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Principales Hitos 2014

. Liderary aprobar el proceso de licitacién de Admi-

nistradores de Cartera de los Fondos de Pensiones,
periodo 2014-2016, adjudicando a 3 Instituciones
Financieras.

. Controly seguimiento mensual de la rentabilidad

obtenida por los Administradores de Cartera, bajo un
nivel de riesgo acotado, en la gestion de inversion que
realizan con los Fondos de Reserva de la ACHS.

. Controly seguimiento del ambiente de control de la

tesoreria ACHS, con especial atencion en los procesos
de inversién y administracin del disponible.

. Actualizacion de los Estatutos del Comité de Auditoria

y de la Contralorfa

. Evaluacion de los Auditores Externos, proponiendo su

continuidad

. Seguimiento al avance de la metodologia de Riesgos y

del proyecto Activa

. Aprobacion de Plan Estratégico de la Contraloria

(2014-2016) y actualizacion del Manual de Metodolo-
gia de Auditoria

. Aprobacion plan de auditoria, capacitacionesy pre-

supuesto de Contraloria para ejercicio 2015.

. Desarrollo de modelo de gestién de clima
. Elaboracién de programa de trabajo para relaciones

laborales

. Elaboracién de panel de control con indicadores de

gestion de personas

. Supervision y apoyo en la eleccion de Directorio

para el periodo 2014-2017, a fin de garantizar la
transparencia, representatividad y competitividad
del proceso.

. Ampliacion de las funciones del Comité, a fin de cubrir

no sélo los temas de gobierno corporativo, sino tam-
bién aquellos que dicen relacion con la planificacion
estratégica de la institucion. Ejercicio de Reflexion
Estratégica para el trienio 2014-2016 (sesion de
octubre de 2014).

. Obtencion de resultados 6ptimos en el informe del es-

tudio “Diagnéstico de Gobierno Corporativo y Gestién
de Riesgos de la ACHS”, realizado por la empresa de
auditorfa externa Deloitte.

CON tendencias en el contexto de

PUBLICOS DE larelacion con pablicos de

INTERES interés y analizar sus impli-
cancias estratégicas para la
ACHS, aportando a la toma de
decisiones.

(Presidente del Comité)  (Sociclogo)
Victor Riveros 2
Gonzalo Garcia

segln publicos de interés.

Genaro Arriagada
(Abogado y Cientista
Politico)

de publicos de interés.

con publicos de interés.

. Analisis de proyectos en respuestas a demandas

3. Aprobacién de herramienta para relacionamiento

/4. Aprobacion del discurso corporativo y el plan de
comunicaciones a los piblicos de interés.

5. Analisis y definicion de estudio de reputacién

para la ACHS.

Buenas Practicas de Gobierno Corporativo

[G4-37]

Tener un Gobierno Corporativo de excelencia, que
se rija por las mejores practicas reconocidas, ha sido
una de las prioridades institucionales de la ACHS. Pa-
ra lograrlo, se ha puesto especial énfasis en el fortale-
cimiento de las politicas internas, la transparencia de
los procesos y la estructura, de manera de asegurar la
sustentabilidad de la institucion.

Se cuenta con un Cédigo de Buenas Practicas
de Gobierno Corporativo, que fue elaborado por el
Comité de Gobierno Corporativo y, posteriormente,
analizado, discutido y aprobado por el Directorio.
Dicho cddigo sirve como guia de funcionamiento
y transparencia del gobierno de la organizacion,
en cuanto a las funciones y responsabilidades del
Directorio, los Comités de Directorio, los distintos
niveles de la Administracién, la Contraloria Internay
los Auditores Externos’.

Durante 2014,se solicité un diagnéstico externo
del Gobierno Corporativo y de la gestion de riesgos
de la ACHS, con la finalidad de analizar su grado de

Asesorias al Directorio

Ademas del asesoramiento interno que entregan
los distintos comités, el Directorio cuenta con los
recursos necesarios para solicitar asesoria externa
de expertos en las materias que requiera y estime

madurez. El informe, elaborado por Deloitte y entre-
gado en octubre del mismo afio, concluye que "...el

grado de madurez actual del Gobierno Corporativo de

la ACHS se encuentra iniciando el estado de '6ptimo’,
excediendo las practicas nacionales encontradas

en materia de Gobierno Corporativo...” basado en la
informacién publica proporcionada por la Superin-
tendencia de Valores y Seguros (SVS).

Este resultado se sustentd, entre otros factores, en
que la estructura de gobiernoy los roles y responsa-
bilidades estan claramente definidos, formalizados
y comunicados al interior de la organizacién y a los
plblicos de interés; existe una definicion de cultura
corporativa que cuenta con una difusién y promocion
adecuada por parte del Directorio, los Comités de
Directorio y la Alta Gerencia; y por Gltimo, las &reas 'y
gerencias de la Asociacion reportan de forma oportu-
nay sistematizada la informacion definida previa-
mente por el Directorio, los Comités de Directorioy la
Alta Gerencia.

conveniente para el correcto desempefio de sus
funciones. Durante el ejercicio 2014 se contrataron
nueve asesorias, lideradas por integrantes externos,
cuyo monto total ascendié a $193.235.354

7. ELCédigo de Buenas
Practicas se encuentra
disponible en:
http://www.achs.cl/
portal/ACHS-Corporativo/
Paginas/Codigo-de-
buenas-practicas.aspx
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8. El desglose de los
estipendios por cada
director se encuentra en
los Anexo.

Asesorias al Directorio durante 2014

Integrantes externos que
lideraron las sesiones

Vivian Clarke

Francisco Mobarec
Ginny Walker
Alfredo Enrione
José De Gregorio
Igal Magendzo
Eric Parrado

Genaro Arriagada

Carlos Catalan

Materia / objeto
de la asesoria

Comité de Auditoria

Comité de Auditoria

Comité de Talento

Comité de Gobierno Corporativo
Comité de Inversiones

Comité de Inversiones

Comité de Inversiones

Comité de Piblicos de Interés

Comité de Piblicos de Interés

Total

Evaluacion del Directorio
[G4-44]

El Presidente del Directorio, en conjunto con el
asesor externo del Comité de Gobierno Corpora-
tivo y Estrategia, coordina cada afio (con cierre al
mes de abril) una autoevaluacion de desempefio
del Directorio. Debido a que el actual Directorio
fue elegido a mediados de 2014, el proceso de
autoevaluacion fue pospuesto hasta julio de 2015,
a fin de que el nuevo Directorio cuente con un afio
en el ejercicio de sus funciones.

N° de asistencias

Periodo de tiempo en el que se

realizé la asesoria a comités
enero a diciembre 2014 14
enero a diciembre 2014 14
enero a diciembre 2014 12
enero a diciembre 2014 12
enero a diciembre 2014 12
abril a diciembre 2014 8
enero a febrero 2014 3
enero a diciembre 2014 12
enero a diciembre 2014 11

Dietas de Directorio, honorarios por
asistencia a sesiones de Comités de
Directorio y otros gastos

[G4-51] [G4-52] [G4-53]

A continuacién se detallan las dietas de Directorio,
los honorarios por asistencia a sesiones de Comités
de Directorio y otros gastos. El monto de dichos
estipendios fue determinado con estricto apego a la
legislacion vigente y a las instrucciones impartidas
por la Superintendencia de Seguridad Social.

Estipendios del Directorio (M$) &

Estipendio Total 2013
Estipendio Total 2014

+ Viaticos 2014

+ Dietas / Gastos de Representacion 2014

+ Dieta pagada por participacién en Comités de Directores

47.872

95.034
1.160
3.195

90.679

Gobierno Relacionamiento Cobertura
Corporativo con grupos Nacional
y Etica de interés

e

DIRECCION
MEDICA
Octavio Reyes

DIRECCION DE
ENFERMERIA
Myriam Sanchez

DIRECCION DE
CALIDAD
Marcia Poblete

GERENCIA DE
OPERACIONES
Jorge Olivero

CONTRALORIA

José Luis Fernandez

SUBGCIA.
PROPUESTA DE
VALOR Y CAPTACION
Eduardo Chamorro

.

SUBGCIA.
INTELIGENCIA DE
CLIENTES Y‘
METODOLOGIA
Susana Blanco

.

GERENCIA DE
PREVENCION
Arturo Cares

.

GERENCIA
OPERACION
PREVENTIVA

Gustavo Etchegaray

.

SUBGCIA.
SEGURIDAD
ESTRATEGICA
Miguel Zapata

SUBGCIA.
GRANDES
CLIENTES
Pedro Pefia

SUBGCIA DE
MARKETING Y
PLANIFICACION
OPERACIONAL
Javier Avilés

Cultura de
Seguridad
en Chile

CONTRALOR
MEDICO
Carola Gonzélez

.

SUBGCIA.
EXPERIENCIA DE
SERVICIO
Rodrigo Bulnes

.

SUBGCIA.
GESTION SALUD
Cristobal Guzmén

.

SUBGCIA. SALUD
OCUPACIONAL
Marfa Inés Pino

Estructura Organizacional de la ACHS

DIRECTORIO

GERENCIA GENERAL
Cristobal Prado

GERENCIA DE
INFORMATICA
Christian Asmussen

.

GERENCIA DE
PLANIFICACION Y
CONTROL DE
GESTION
Gonzalo Patrone

GERENCIA DE
ADMINISTRACION Y
SERVICIOS
GENERALES
Andrés Illanes

SUBGCIA. DE
FINANZAS
Juan Pablo Garcia

SUBGCIA. DE
PROCESOS Y
RIESGOS
Gerardo Schudeck

SUBGCIA.
CALIDAD DE
SERVICIO
Ivan Quiroz

Atencion de Rehabilitacion | Compromiso
Salud y Reinsercién | con los
de Calidad Laboral colaboradores

GERENCIA. DE
PERSONAS
HOSPITAL DEL
TRABAJADOR
Aida Soto

.

SUBGCIA. DE
ADMINISTRACION Y
CALIDAD DE VIDA
Alexis Fischman

SUBGCIA. DE
PERSONAS
Maria Jes(s
Amenabar

JEFE DE
RECLUTAMIENTO
Y SELECCION
Anne Marie Lemp

JEFE DED.O. Y
CAPACITACION
Klauss Marowski

JEFE DE
PREVENCION
INTERNA
Alex Gerhard

Excelencia
Operacional

FISCALIA
Cristébal Cuadra

GERENCIA ZONAL
NORTE
Edgar Altamirano

.

GERENCIA ZONAL
CENTRO NORTE
Rodrigo Munita

GERENCIA ZONAL
METROPOLITANA

NORTE
Rodrigo Sarquis

GERENCIA ZONAL
METROPOLITANA

SUR
Cristian Garcia

GERENCIA ZONAL

SUR
Ciro Delgado

GERENCIA ZONAL
AUSTRAL
Arturo Aguilera

GERENCIA DE
OPERACIONES
Y DESARROLLO RED
Juan Pablo Acevedo

Trascendencia
Social

Anexos | 31

.

SUBGCIA. DE
RELACIONES
INSTITUCIONALES
Y RSE
Andrea Palazuelos

SUBGCIA. DE
ASUNTOS PUBLICOS
Marfa Paz Figueroa

SUBGCIA RELACION
CON PUBLICOS DE
INTERES
Camilo Pacheco

SUBGCIA. DE
COMUNICACIONES
Josefina Garcia

SUBGCIA. ASUNTOS
DE TRABAJADORES
AFILIADOS
Patricio Brickle
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Administracion Superior

[G4-35] [G4-36] [G4-37] [G4-49]

Cristobal Prado

Gerente General

Sebastian Reyes
Gerente de Estrategia
y Desarrollo

Juan Luis Moreno
Gerente de Red

| Directorio tiene la responsabilidad
de designar y remover al gerente
general, al Fiscal y al Contralor.

El Directorio delega parte de sus
atribuciones en el Gerente General,
quien es el responsable de ejecutar

los acuerdos del mismo y de dirigir y supervi-
sar todas las actividades de la organizacion. El
Gerente General propone al Directorio el perfil
y los candidatos para ocupar los cargos de
gerentes corporativos, quienes le reportan di-
rectamente. El Directorio recibe informes men-
suales de gestion por parte de la Alta Gerencia,
con un analisis razonado de los principales
hitos del periodo, tendencias de la industria,
métricas financieras, de salud, accidentabili-
dad, prevencién, operacionales, de personasy
la competencia en general y sus desviaciones,
junto a las principales decisiones y/o desafios

Julio Henriquez Marcela Bravo
Gerente de Administracion, Gerente de Asuntos
Finanzas y Control de Gestion Corporativos

sobre los cuales se requiere la opinién de dicho
érgano.

Existen siete Gerencias que reportan al
Gerente General, cuya estructura, a marzo
de 2015, puede ser revisada en detalle en el
esquema de a pagina 31.

La gestion de la ACHS cuenta con distintos
Comités de Administracién integrados por sus
principales ejecutivos. La mayoria de estos
comités se retine con frecuencia quincenal
con el fin de brindar un soporte permanente
a los principales ejes de gestion, la ejecucién
del Plan Estratégico y el cumplimiento de las
metas de la institucion.

En total existen 11 Comités de Administra-
cion, encabezados por el Comité Ejecutivoy
agrupados en tres categorias: Comités de Ejes
Transformacionales, Comités Operacionales y
Comités Transversales.

Cristobal Cuadra Patricio Lucero
Fiscal Gerente Hospital del
Trabajador

Andrés Herreros  Javier Fuenzalida
Gerente de Salud

José Luis Fernandez
Gerente de Personas Contralor

© COMITES DE ADMINISTRACION DE LA ACHS

Comité de Administracion Objetivo principal

Comité Ejecutivo Integrado por el Gerente General y los gerentes de primera linea, con el objetivo de informar el estado de actividades de la

Asociaciény discutir tematicas transversales

Comités Ejes Transformacionales Objetivo principal

Comité Talento Asegurar el objetivo estratégico de atraer, identificar, potenciary desarrollar el talento, fomentando la meritocracia.

Comité de Culturay Comunicacion  Seguimiento de iniciativas de implementacion de cultura; definicién de focos de accion.

Comités Operacionales Objetivo principal

Comité Comercial Evaluaciény seguimiento de planes comerciales de la ACHS.

Comité de Red Velar por la operacion de la red, evaluar buenas practicas y analizar probleméticas zonales.

Comité de Salud Revision de proyectos en ambito salud, metas e indicadores; comunicacién, retroalimentacién y coordinacién

con otras gerencias.
Comité de Prevencion Velar por laimplementacién de mejoras en la gestion de procesos preventivos.
Comité de Seguimiento Seguimiento de proyectos clave para cumplimiento del Plan Estratégico.

Comités Transversales

Objetivo principal
Comité de Etica Velar por la continua, correcta y real aplicacién de las normas contenidas en las politicas y reglamentos en materia de Etica
de la institucion. Este Comité también es el encargado de conocer y aplicar las sanciones que correspondan por los casos

de acoso sexual, acoso laboral y otras conductas refiidas con los principios y valores de la institucion.
Comité de Riesgo Gestionar aspectos de riesgo presentes en la Organizacion.

Comité de Trabajo con
Piblicos de Interés

Analizar tematicas emergentes relacionadas a los pblicos de interés; definir acciones para abordarlas.
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Gerencias Zonales
Estructura de Gestion a Nivel Nacional

El modelo de Gerencias Zonales

en Red ha permitido una mejor
gestion y cobertura en cada uno de
los servicios que ofrece la ACHS.
Los gerentes zonales representan

a la Asociacion en la zona y tienen
a su cargo las agencias locales. Edgar Altamirano
Zonal Norte

Ademas, deben llevar la relacion Regiones XV, I, I,y 1

con autoridades y clientes.

Cargo Vacante
Zonal Centro Norte

Regiones IV y V (2] Rodrigo Sarquis

Zonal Metropolitana
Norte

Cristian Garcia e‘ e

Zonal Metropolitana
Sury VI Region

Ciro Delgado
Zonal Sur
Regiones VII, VIIT y IX

Arturo Aguilera
Zonal Austral (Regiones X,
XIV, XI'y XII)

Juan Pablo Acevedo
Gerente Operaciones y
Desarrollo de la Red

Remuneraciones a la administracion
[G4-51] [G4-52] [G4-53]

La remuneracién de la Alta Gerencia se
compone por una remuneracion fijay una re-
muneracioén variable que tiene el caracter de
un bono de gestion, el cual se paga en marzo
de cada afo, refiriéndose al afio anterior. La
componente variable varia segin el cargo.

En la determinaci6n de la remuneracién
variable, se toma en consideracién el logro de
las metas personalesy la consecucién de los
objetivos planteados en el Plan Estratégico
de la Asociacion.

Remuneraciones a los ejecutivos principales (M $)

Total de Remuneraciones 1.401.911
Ejecutivos principales 2013

Total de Remuneraciones 1.494.365
Ejecutivos principales 2014

Total de indemnizaciones por 23.153
afios de servicios pagadas

Total de Incentivos pagados 509.258

Total de otros pagos (estipendios)
a Ejecutivos principales

Modelo de Gestion de Riesgos de la ACHS

[G4-2] [G4-14] [G4-45) [Ga-46] [G4-47]

La ACHS cuenta con una Politica Integral
de Gestion de Riesgos, basada en las mejores
practicas internacionales (COSO - Enterprise
Risk Management y la ISO 31.000: 2009), que
entrega una metodologia capaz de identificar,
monitorear, medir y controlar los distintos

tipos de riesgos a los que esta expuesta la
Asociacion. Asimismo, cuenta con un Modelo
de Control Interno aprobado por el Directorio
en su oportunidad, que define los respectivos
procesos, areas responsables del monitoreoy
flujos de informacion.

A Modelo de Gestion de Riesgos de la ACHS

INFORMACION /
COMUNICACION

| [
g RIESGO

COMITE DE AMBIENTE DE
RIESGO CONTROL

SUPERVISION /

COMITE DE
AUDITORIA
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La gestion de riesgos actualmente es administrada
por la Subgerencia de Procesos y Riesgos, que repor-
ta periddicamente a la Administracién y al Comité de
Auditoria.

Por su parte, el Comité de Riesgo cumple la fun-
cién de evaluar y proponer las politicasy estrategias
de gestion, medir la efectividad de las funciones 'y
controles y el cumplimiento interno, generando las
directrices necesarias para la mejora continua. Du-
rante 2014 se continué con el proceso de implemen-
tacion del sistema de gestién de riesgos.

Los principales factores de riesgo, definidos bajo
la politica integral de gestion de riesgos ACHS, son

los siguientes: 10. Riesgo en la Gestién de los Seguros Cédigo de Etica’ denominado “Principios y
Por su parte, los riesgos estratégicos de la Organizacion se definieron en base a factores internos y exter- gUiaS de Cond ucta de la ASOCiaCién Chi lena de

nos, tomando en cuenta las metas del Plan Estratégico. La matriz de riesgos fue aprobada por el Comité
de Riesgos y ratificada por el Directorio, y de acuerdo a ello, se solicité a las distintas gerencias que
definieran planes de mitigacién, considerando un responsable y su plazo de implementacion.

Riesgo de Mercado
Riesgo de Liquidez
Riesgo de Crédito
Riesgo Operacional
Riesgo de Suscripcion

Fiesgo LegalNormativ Ademas del Codigo de Buenas Practicas de

Riesgo de Imagen

Riesgo de Continuidad de Negocios Gobierno Corporativo, la ACHS posee un

Riesgo Estratégico

© ® N WMo W e

Seguridad”, el que fue aprobado por el Directorio.

En este instrumento de gestion ética se define el

Riesgos Estratégicos 2014

comportamiento esperado que todo colaborador

ORIENTACION A CLIENTES

it capacdad de eregar fertacevalo debe observar en el desempefio de sus funciones,

Personal insuficiente de cara al cliente .
Modelos de atencién y calidad de servicios imprecisos ] U n tO a I.a S CO n d U Cta S q U e n O SO n a Ce pta b I.eS,

Nivel de resolucion a las atenciones de salud con incompleta definicion estratégica

regulando las relaciones con clientes, proveedores,

GESTION DEL LIDERAZGO

Insuficiente cultura transversal y herramientas para gestionar el conocimiento

contratistas, autoridades, entes reguladores,

Retraso en la implementacién del modelo de Desarrollo Organizacional de la ACHS

Ausencia de un programa de desarrollo de liderazgo que se haga cargo del objetivo estratégico com pet.l d ores y I.OS m .IS mMos CO la bO ra d ores d e la

Insuficiente definicion, captacion, retencion y/o desarrollo de lideres

EXCELENCIA OPERACIONAL

institucion
Cumplimiento inoportuno a requerimientos de organismos reguladores
Inadecuado control de prestadores externos

Protocolos médicos no definidos y/o con baja adherencia

Limitada entrega de servicios criticos producto de una contingencia

TRASCENDENCIA SOCIAL
Implementacion y comunicacion escasa de planes definidos para gestionar los grupos de interés

Ausencia de politicas que definan lineamientos asociados a temas: Rehabilitacién - Reinsercién laboral
y social - RSE

No cumplir las expectativas de los pablicos de interés incorporadas en el plan
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Auditoria Interna

La funcién de Auditoria Interna es ejecutada
por Contraloria, unidad que reporta al Directorio
a través del Comité de Auditoria, instancias a las
que informa periédicamente respecto a la gestion
interna, el resultado de las auditorias y el segui-
miento de hallazgos de auditoria interna y externa,
asi como de los 6rganos fiscalizadores.

Su misién es proveer aseguramiento indepen-
diente y objetivo al Directorio y al Comité de
Auditorfia, a través de la evaluacion del disefio
y efectividad de la gestion de riesgos, el control in-
ternoy Gobierno de las actividades que desarrolla
la institucion, sus filiales y empresas relacionadas,
aplicando para ello, estandares y mejores practi-

Gestion de la Etica

cas internacionales.

Durante el ejercicio 2014, la metodologia de
trabajo utilizada por la Contraloria fue fortaleci-
da conforme al plan estratégico de dicha unidad.
Asimismo, los colaboradores que la integran fueron
capacitados en distintas materias, con el objetivo
de desarrollar sus actividades conforme a las mejo-
res practicas internacionales, posicionar la funcion
del area al interior de la Organizacion y cumplir con
las normas internacionales de la profesiéon. Todo
lo anterior le permitira a la Contraloria aspirar a la
Certificacion Internacional que otorga el Institute
Internal Auditors, durante 2015.

[G4-56] [G4-57] [G4-58] [G4-41] [G4-SO3] [G4-SO4] [G4-SO5]

Ademas del Codigo de Buenas Practicas de
Gobierno Corporativo, la ACHS posee un Cadigo de
Etica, denominado “Principios y gufas de conducta
de la Asociacién Chilena de Seguridad”, el que fue
aprobado por el Directorio. En este instrumento de
gestidn ética se define el comportamiento esperado
que todo colaborador debe observar en el desem-
pefio de sus funciones, junto a las conductas que
no son aceptables, regulando las relaciones con
clientes, proveedores, contratistas, autoridades,
entes reguladores, competidores y los mismos
colaboradores de la institucion.

Cabe sefialar que en el Codigo de Etica de la
ACHS se establece la prohibicion de utilizar recur-
sos de la Asociacion para hacer contribuciones o
apoyar partidos o candidatos politicos.

Asimismo, los conflictos de interés se encuentran
regulados en la Asociacién, y se abordan formalmen-
te desde tres normas corporativas: La Politica de
Reclutamientoy Seleccién de Talentos; los Principios
y Guias de Conducta de la ACHS y el Cédigo de Bue-
nas Précticas de Gobierno Corporativo. Este Gltimo
establece expresamente la obligacién de abstenerse
en las deliberaciones, en el caso de que un director
esté expuesto a un conflicto de este tipo.

El Comité de Etica tiene la funcién de supervi-
gilancia del cumplimiento en materia de ética'y

conflictos de interés. Participan de este comité el
Fiscal, el Contralory el Gerente de Personas de la
Asociacion.

Modelo de Prevencion de Delitos

La Asociaci6n cuenta con un Modelo de Pre-
venciéon del Delito, que incluye medidas para
prevenir los delitos de cohecho, lavado de activos
y financiamiento del terrorismo, cumpliendo con
la Ley 20.393. El modelo cuenta con un encargado
de Prevencién del Delito que vela por su correcto
funcionamiento y aplicacién. Se disefié un curso
especifico en formato e-learning, de caréacter obli-
gatorio para todos los colaboradores de la ACHS,
que describe los principales contenidos y materias
que deben conocer y aplicar en el desempefio de
sus funciones. A partir del segundo semestre de
2014, se incorporaron los principales contenidos
del modelo en los procesos de induccién corpora-
tivay, a partir de 2015, las nuevas incorporacio-
nes deberan también aprobar el curso e-learning.
Durante el segundo semestre de 2015 se optara a
la certificacion de dicho modelo.

Durante 2014, se dio seguimiento a la imple-
mentacion de los controles que mitigan los riesgos
asociados a la Ley 20.393 (principalmente para el
riesgo de cohecho), con foco en las unidades mas
expuestas a estos riesgos.

Canales de Denuncia

Existe un Proceso de Denuncias e Investigacion
que define la manera de canalizar y abordar tanto
las consultas como las denuncias propiamente
tales. Este cuenta con un canal, disponible via
e-mail, la web corporativa e intranet, tanto para
colaboradores como para personas externas, a
fin de comunicar cualquier incumplimiento a las
normas de ética y probidad.

Las denuncias son recibidas por el Fiscal y el
Contralor. Una vez analizadas, y si corresponde,
los casos son investigados. Luego, los resultados

de cada investigacidon son comunicados al Comité
de Etica, estamento que resuelve y propone las
sanciones aplicables, los planes de accién requeri-
dos e informa las resoluciones a la Administracion
y/o al Directorio.

De las 44 denuncias recibidas durante 2014,
todas fueron investigadas. Ademas, por medio del
canal de denuncias llegaron 40 reclamos, los cua-
les fueron derivados al area de Servicio al Cliente.

A continuacion se presentan las denuncias reci-
bidas en 2014 segln categoria:

E Denuncias Recibidas en 2014

Denuncias Recibidas

DENUNCIAS
LI-LI- INVESTIGADAS

5 -> FRAUDE

23 -> ACOSO LABORAL 1->ROBO
5 -> CONDUCTAS ANTIETICAS 3 -> OTROS
4 > PREVENCION INTERNA

3 -> PREVENCION EXTERNA

4 RECLAMOS
DERIVADOS

AREA DE RECLAMOS

Cumplimiento Normativo y Participacion en Politicas Piblicas

[G4-S06]

Mantener un estricto apego al cumplimiento nor-
mativo es una maxima transversal en la administra-
cion de la ACHS. Al ser una entidad regulada, esta
en el interés de la institucién mantener relaciones
constructivas con la autoridad y los entes regulado-
res, que permitan potenciar el rol de liderazgo que
ha tenido la Asociacién a lo largo de su trayectoria
en materia de prevencion, salud, seguridad y cali-
dad de vida en el dambito laboral.

En el &mbito del cumplimiento normativo, existe
una relacion permanente con la Superintendencia
de Seguridad Social (Suseso), que involucra para la
ACHS dar cumplimiento a las resoluciones, instruc-
ciones y criterios que emanan de dicha entidad
fiscalizadora. Ello sin perjuicio de las actividades

de coordinacion, también permanentes, tendientes
a una mejora continua de los canales de comu-
nicacién que permiten una informacién claray
oportuna entre ambas instituciones, en el marco
del cumplimiento del rol que tiene la Asociacion, en
su caracter de organismo administrador del Seguro
Social Contra Riesgos de Accidentes del Trabajoy
Enfermedades Profesionales de la Ley No. 16.744.

En el dltimo trimestre de 2014 se cre6 el area de
Cumplimiento Normativo, dentro de la Subgerencia
de Procesos y Riesgos, cuyo objetivo es fortalecer el
modelo actual de Gobierno Corporativo otorgando
una vision estratégica al cumplimiento de normas
internas y externas.

Anexos | 39






42 Asociacién Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Culturade | Atencién de Rehabilitacion | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos 43
MEMORIA INTEGRADA 2014 Corporativo con grupos Nacional Seguridad Salud y Reinsercién | con los Operacional Social
y Etica de interés en Chile de Calidad Laboral colaboradores

Modelo de Relacionamiento con Piblicos de Interés

[G4-26] [G4-37] [G4-49]

Para ser reconocidos como referentes en preven-
ciény salud ocupacional, no basta con satisfacer
las necesidades de los clientes. Es necesario ir mas
alla, asumiendo un rol social trascendental, el cual

solo puede definirse a través de un proceso de escu-

cha activa de los principales publicos de interés de
la Asociacion.

En este contexto, la ACHS ha generado una robus-

ta estructura de relacionamiento con sus publicos

de interés, encabezada por un comité de Directorio.

Dicho comité se compone de tres directores, entre
los que se incluye el presidente y dos asesores

externos, quienes analizan personalmente las
demandas manifestadas por los plblico de interésy
luego revisan el cumplimiento de los compromisos
adquiridos.

A la vez, la Subgerencia de Relacionamiento
con Plblicos de Interés, mediante su Modelo de
Relacionamiento, ha generado una herramienta de
comunicacién que permite, a mas de un centenar de
colaboradores de la ACHS, recopilar demandas de
los publicos de interés, incorporando estas inquie-
tudes como insumos para definir el plan estratégico
vigente.

Como principal desafio de la implementacién del Modelo de Relacionamiento con Publicos de Inte-
rés, para 2015 se ha definido profundizar en la comprension del contexto y las variables externas que
puedan incidir en la percepcién de los pablicos, junto con evaluar las capacidades de los colaborado-
res para dialogar con dichos publicos.

Plblicos de Interés de la ACHS y sus Principales Demandas
[G4-24] [G4-25] [G4-27] [G4-50]

Comunicacion con los Piblicos de interés

4

v
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-~ Memoria Integrada

Encuestas de satisfaccion de
empresas

Encuesta de satisfaccion de
pacientes

Comunidad PyME
Newsletter InfoEmpresas
Newsletter PyME ACHS al Dia

Revista “Vivir Sanoy Seguro”

Revista "El Orientador"
Mundo ACHS
Newsletter Mundo ACHS
Call Center ACHS

Portal Proveedores
Comunicados de prensa
Gestion de prensa
Reuniones con periodistas
Pagina web Segurito
Info RED

Pantalla de TV interna.
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2
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CANALES SEGMENTADOS CANALES PARTICIPATIVOS CANALES MASIVOS

< Visitas Directorioy gerentes a
agencias

Desayunos con Gerente General
Reuniones avance Plan Estratégico

Fono Personas

Expertos y ejecutivos ACHS
Plataforma PyME

Junta Anual de Asociados
Reuniones con la Autoridad

Reuniones con gremios
empresariales

Reuniones con Organizaciones
Sindicales y de Trabajadores

Reuniones y visitas a empresas

Call Center ACHS
Twitter
Facebook
Youtube
Pinterest

9
9
9
9
9
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Pégina web ACHS
Péagina web HT ACHS
ACHS en prensa

Soy ACHS

Intranet

Mail corporativo
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Como resultado de la implementacién del modelo de relacionamiento, se identificaron y sistemati-
zaron las principales demandas de los piblicos de interés, las cuales fueron utilizadas para redefinir

los focos estratégicos.

l%“\ Principales Demandas de los Piblicos de Interés

NUEVOS FOCOS ESTRATEGICOS 2014-2016

Entrega de prestaciones de salud de calidad a lo largo Experiencia de atencién distintiva
del pafs, reforzando a su vez el foco en enfermedades
profesionales.

Reforzar continuamente el modelo preventivo, a través Oferta Preventiva
de capacitaciones por sector, protocolos de trabajoy
actividades con comités paritarios.

Aclarar a qué se dedica y cémo funciona la ACHS, Liderazgo Transparente
transparentando el uso de recursos.Avanzar hacia una
cultura preventiva.

Complementar los servicios y la atenci6n de calidad, Involucramiento interno
poniendo énfasis en aspectos relacionales. E interna-
mente, facilitar los mecanismos de comunicacion.

l%‘\\ Adhesiones y Asociaciones

Crear una cultura de prevencion a nivel nacional,
mejorando las tasas de accidentabilidad, es un

desafio que la ACHS ha asumido no solo a través Asociacion de Industrias de San Bernardo (AISB)

de un trabajo interno, sino también realizando Asociacién Gremial de Industriales Quimicos de

alianzas estratégicas con distintos actores, que se Chile (ASIQUIM)

relinen para potenciar y aportar desde su vereda Asociacion Gremial de Industriales del Plastico (ASIPLA)

al logro de esta meta comdn. A continuacidn se Asociacién de Industrias Metaliirgicas y Metalmecanicas A.G. (ASIMET)

mencionan las asociaciones y gremios a los cuales
pertenece la ACHS.

Camara de Comercio de Santiago (CCS)
Camara Nacional de Comercio (CNC)
Hoteleros de Chile

Sociedad Nacional de Agricultura (SNA)
Sociedad de Fomento Fabril (Sofofa)
Sociedad Nacional de Mineria (SONAMI)

Union Social de Empresarios Cristianos (USEC)

CONUPIA: Confederacion Gremial Nacional Unida de la Mediana, Pequefia,

Micro Industria,

Hoteleros de Chile

Mujeres Empresarias

SNA: Sociedad Nacional de Agricultura
Sofofa: Sociedad de Fomento Fabril
SONAMI: Sociedad Nacional de Minerfa

USEC: Unién Social de Empresarios Cristianos

Asociacion Nacional de Funcionarios de Juntas de Jardines Infantiles (AJUNJI)
Asociacion Nacional de Empleadas de Casa Particular (ANECAP)

Asociacion de Funcionarios Municipales de Chile (ASEMUCH)

Central Auténoma de Trabajadores (CAT)

Confederacion Nacional de Trabajadores de la Salud (CONFENATS)
Confederacion de Funcionarios de la Salud Municipalizada (CONFUSAM)

Confederacion y Federacién Nacional de Trabajadores Electrometaldrgicos,
Mineros y Automotrices (CONSFETEMA)

Confederacion Nacional Forestal (Concepcion) (CTF)
Central Unitaria de Trabajadores(CUT)
Federacion Nacional del Ministerio de Obras Piblicas (FENAMOP)

Federacion Nacional de Trabajadores de los Medios de Comunicaciones
Sociales de Chile (FENATRAMCO)

Federacion de Funcionarios Municipales de la Region del Bio Bio
(FERFUMBIOBIO)

Sindicatos Nacional Trabajadores de Integra (SINATI)

Sindicato Unitario de Trabajadoras y Trabajadores de Casa Particular
(SINDUCAP)

Sindicato de Trabajadoras de Casa Particular (SINTRACAP)
Uni6n Nacional de Trabajadores (UNT)

Pontificia Universidad Catélica de Chile
Universidad de Chile

Universidad Andrés Bello

Universidad de Los Andes

Universidad Austral de Chile

Universidad Mayor

Alianza Grupo Asegurador (Bolivia)
BCI Seguros

Compania de Seguros Cigna
Compania de Seguros Sura

Isapre Banmédica

Isapre Cruz Blanca

Isapre Vida Tres
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Accién

Asociacion Internacional de la Seguridad Social (AISS)
Asociaci6n de Mutuales

Consejo Nacional de Seguridad

Green Building Council (GBC)

Instituto Chileno de Administracion Racional de Empresas (ICARE)

International Commission on Occupational Health (ICOH)
Pacto Global

ProHumana

Universitat Politécnica de Catalunya (UPC)

Organizacion Iberoamericana de Seguridad Social (0ISS)

Organizacion Internacional del Trabajo(OIT)

Premios y
- Reconocimientos 2014

Renovacion Sello Inclusivo 2014, de
Senadis

Nuevamente, la ACHS recibi6 el reconocimiento anual
por el Servicio Nacional de la Discapacidad (Senadis),
el que destaca a empresas e instituciones que han
implementado acciones relacionadas con la inclusién
laboral de personas con discapacidad y accesibilidad
universal, tanto en infraestructura como en platafor-
mas electrdnicas.

Distincion en derechos humanos por el
Proyecto “Parque Inclusivo” del Pacto
Global

La ACHS colabor6 con la Municipalidad de Provi-
dencia, asesorando en materia de juegos infantiles
inclusivos, para desarrollar el proyecto en el Parque
Bustamante de Santiago.

Merco: Gobierno Corporativo, empresa
responsable y 1° en sector salud

El Monitor Empresarial de Reputacién Corporativa
list6 a la ACHS en el puesto 35 de 100 en el ranking

en Chile “Cual es la empresa de mayor éxito?”; en el
ranking MercoEmpresas de las empresas mas respon-
sables, la ubicé en el lugar 29; y en el MercoPersonas
-“Dénde quieren trabajar los chilenos?”- en el lugar 23
de 100.

Premio Asimet por aporte a la seguridad y
calidad de vida de los trabajadores

En octubre de 2014, la Asociacién de Industrias Me-
taltrgicas y Metalmecanicas (Asimet) distinguié a la
ACHS por su exitoso proceso de modernizacién, que
le ha permitido alcanzar indices de eficiencia 6ptimos
. Este logro se tradujo en la reduccién de mas de 30%
en latasa de accidentabilidad, junto a las empresas
adheridas, evitando asi que 40.000 mil trabajadores
se accidenten cada afio.

Gobierno
Corporativo
y Etica
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Como resultado de la
implementacion del modelo
de relacionamiento, se

identificaron y sistematizaron
as principales demandas de
0s publicos de interés, las

cuales fueron utilizadas para

redefinir los focos estratégicos.




© COBERTURA NACIONAL

Red de Atencion
de Excelencia

Nuestra red a nivel nacional esta compuesta por el
Hospital del Trabajador ACHS, 94 centros de atencién
y 7 Clinicas Regionales. Ademas, la ACHS cuenta con
132 policlinicos al interior de empresas y de faenas
industriales en todo Chile.

PRINCIPALES CIFRAS

Traslados mensuales

de pacientes 7000O
adheridos EN TODO EL PATS
Ndmero de 2 SOO
rescates de .
pacientes EN FORMA MENSUAL
Policlinicos 132
al interior de

empresas y faenas A NIVEL NACIONAL

Fuente: Gestion ACHS 2014

® (deizq. a der.) Daniela Rogat, Ejecutiva de Empresas;
Matias Fernandez, Experto en Prevencién de Riesgos;
Maria José Heredia, Médico ACHS.
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® La Red de la Asociacion Chilena de Seguridad (ACHS) LaRed ACHS

La ACHS cuenta con una red de atenci6n distribui-
da en seis zonas geograficas® a lo largo de Chile, la
cual constituye un capital invaluable para la Asocia-
cién y uno de los pilares del Modelo de Salud, pues
permite llegar con atencién de excelencia a todos los
trabajadores afiliados, asistiéndolos con los servicios
de prevencién, salud y prestaciones econémicas.

ACHS, 94 centros de atencion y siete Clinicas Regio-
nales. Ademas, la ACHS cuenta con 132 policlinicos®®
alinterior de empresasy de faenas industriales,
distribuidos a nivel nacional.

Los centros de atencidon trabajan coordinada-
mente con las Clinicas Regionales y el Hospital del
Trabajador ACHS, derivando a los pacientes segtn la

ZONA NORTE

Centros de Atencion

ARICA
IQUIQUE

TOCOPILLA
CALAMA

Lared se compone del Hospital del Trabajador complejidad del tratamiento requerido. MEJILLONES .
ANTOFAGASTA
SALVADOR
q : COPIAPO
Cobertura Nacional : ) L0S LOROS
CHANARAL - AMOLANAS
: CALDERA o ; COLINA
BE : VALLENAR
an [+
ik 1 HOSPITAL DEL ":'] 9 4 CENTROS
fii TRABAJADOR ACHS X DEATENCION s :
N LA SERENA VICUNA

ZONA CENTRO NORTE COQUIMBO

: LA CALERA
: I l I LA CALERA
E : VINA DEL MAR

. . )
% 7 ICRII:ZIGNIIOCNA:LES ' | 1 32 ESLFIACEﬂISCOS Centros de Atencién VALPARAISO

SAN ANTONIO

OVALLE
ILLAPEL
CABILDO
SAN FELIPE
LOS ANDES

HUALARNE CURICO
ZONA SUR CONSTITUCION TALCA
2 5 CAUQUENES SAN JAVIER
: CAP LINARES
Zona Metmpomana TALCAHUANO PARRAL
................................................................................................................................. : © Centros de Atencién CONCEPCION CHILLAN
.......................................................................... : : CORONEL CABRERO
ZONA METROPOLITANA NORTE 5 : ononeL e e
: : CURANILAHUE LAJA
COLINA oo : : !
: : NACIMIENTO CANETE
QUILICURA e S ® g N, ... < VESPUCIO OESTE : : ANGOL CHOLGUAN
. PARQUE LAS AMERICAS *~ « LAS CONDES : :
Centros de Atencién ~ TEMUCO MININCO

T VILLARICA

ZONA AUSTRAL VICTORIA

VALDIVIA
LA UNION

SANTIAGO =~ * PROVIDENCIA

Ri0 BUENO
0SORNO

HOSPITAL DEL TRABAJADOR ACHS
PURRANQUE

9. Ellistado

completo de S ZONA METROPOLITANA SUR -+ ceesesseesessesesssestisintit ittt . Centros de Atencion EEEBR;‘;O""O"TT

las sedes de la : ANCUD

ACHS, incluyendo : 1 9 ALAMEDA EGANA QUEMCHI

direcciones, : MAIP(Q LA REINA CASTRO

niimeros de : .. SAN MIGUEL LA FLORIDA QUELLON

teléfono y fax, se Centros de Atencion PENAFLOR PUENTE ALTO

encuentra en el : MELIPILLA SAN BERNARDO

Anexo. TALAGANTE BUIN AYSEN

: PAINE RANCAGUA COYHAIQUE

10. Los policlinicos : LA ROSA RENGO

facilitin la : SAN VICENTE SAN FERNANDO

atencionde PICHILEMU PUERTO NATALES

pacientesinsituy SANTA CRUZ

son administrados

por ESACHS S.A.
PUNTA ARENAS
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%} : ® Centros de Atencion ACHS
: 8>
"% = Los centros de atencién de la ACHS son unidades asisten- complejidad que son el resultado de accidentes en
% 2 ciales de atencién ambulatoria, los cuales se categorizan, de regiones, los centros de atencién derivan a los pa-
fj > menor a mayor complejidad y resolucién, en centrostipo 1,2 cientes a las Clinicas Regionales, y cuando requie-
B | J#’ £ y 3. Actualmente, la ACHS cuenta con 23 centros de atencién ~ ren tratamientos de alta complejidad, los pacientes
. _— B deltipo1, 45 deltipo 2y 26 del tipo 3. son trasladados al Hospital del Trabajador ACHS,
[ .—fgz-: En caso de tratamientos quirdrgicos de mediana ubicado en Santiago.
—
# & 9 .2
— Tipos de Centros de Atencion
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1 1
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REGIONES
R.M.

CENTRO TIPO 1 CENTRO TIPO 2

Centro de

o Centro
estabilizacion de salud
y derivacion: laboral: baja
muy t;aed d complejidad
complenaa diagndstica y
terapéutica

CENTROS AMBULATORIOS:

Son responsables de resolver los requerimientos
de los pacientes afectados por patologias de
baja y mediana complejidad. Estos centros son
clasificados por tipo.

® Agencias

Las agencias de la ACHS son entidades administrativas
que tienen la misién de coordinar las actividades de la
Asociacion en regiones y ser su representante. Existen
38 agencias, y cada una de ellas supervisa a uno o mas
centros de atencion.

El modelo de gestién de agencias busca fomentar y

CLINICAS REGIONALES:

Deben gestionar la atencién de
casos de mediana complejidad que
requieran de tratamiento quirdrgico.

CENTRO TIPO 3 y Hospital del I M
\ } Trabajador
CLINICA REGIONAL

Centro de es-
pecialidades:
mediana
complejidad
diagndstica y
terapéutica

HOSPITAL DEL TRABAJADOR ACHS
Centro de referencia a nivel nacio-
nal para tratamientos de pacientes
de alta complejidad.

facilitar el rol “asesor” de la ACHS con sus empresas ad-
heridas, a través de profesionales expertos que estan en
contacto directo con dichas entidades y sus trabajadores
afiliados. Con este objeto, surge la figura del agente, quien
lidera la agencia a través de sus tres equipos principales:
el de clientes, el equipo médico y el administrativo.
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Modelo de Agencia
EQUIPO CLIENTES % EQUIPO MEDICO EQUIPO ADMINISTRATIVO
o

e !
f
T

SERVICIOS PREVENTIVOS

SERVICIOS COMERCIALES

EXPERTOS EJECUTIVOS
ACHS EMPRESA
LABORES:

PROGRAMA
DE RIESGOS
PSICOSOCIALES

MEDICOS

« SALUD

SEP

EXPERTOS PYMES

« URGENCIAS
« SERVICIOS

« REHABILITACION

OCUPACIONAL

PERSONAL DE PERSONAL
ADMISION ADMINISTRATIVO

ffif fan

EXPERTO EXPERTO PYME
EMPRESAS COBERTURA
PREFERENTES

EXPERTO
PYME FOCO

PYMES CON
MAYOR
CANTIDAD DE

ACCIDENTES

® Cobertura en Isla de Pascua

Una de las preocupaciones constantes de la ACHS es
abarcar todo el territorio nacional, por lo que ha exten-
dido sus servicios hasta la Isla de Pascua, realizando
visitas periddicas, servicio que en 2014 favoreci6
acerca de 270 trabajadores.

Mientras que los primeros viajes realizados en 2010
y 2012 se enfocaron en actividades preventivasy de ca-
pacitaci6n, en 2014 las visitas incluyeron evaluaciones
ambientales e investigaciones de accidentes ocurridos
en el perfodo. Asimismo, en conjunto con el Hospital
de Hanga Roa, se dio inicio a la elaboracién de un
protocolo de atencién y coordinacién con el policlinico
de Valparaiso, el que concluyé™ a inicios de 2015, afio
en el que se realizard una evaluacién de la necesidad de
incorporar trabajadores en el Programa de Vigilancia
Médica. Se espera que esta iniciativa permita imple-
mentar acuerdos de cooperacion con las sucursales de
grandes clientes en la zona.

Hospital del
Trabajador

® Estandarizacion de los protocolos clinicos de atencion médica

Con el fin de entregar a todos los pacientes, en los
diversos centros de salud a lo largo del pafs, un servicio
homogéneoy que cumpla con un alto estandar de cali-
dad, la ACHS ha avanzado a lo largo de los dltimos afios
en el disefio de procesos clinicos, es decir, lineamientos
clinicos basados en la evidencia, que son utilizados por

® El Hospital del Trabajador ACHS

El Hospital del Trabajador ACHS, ubicado en
Santiago, es el centro de referencia a nivel nacional
e internacional para pacientes que requieren un
tratamiento de alta complejidad, incluyendo la reha-
bilitacién y el apoyo para la reinsercién y reeduca-
cién laboral.

Eltrabajo llevado a cabo por el Hospital del Tra-
bajador ACHS para proveer una atencion de 6ptima
calidad fue reconocido por la Superintendencia de

el personal médico para apoyar su labor de pesquisa,
diagndstico y tratamiento de nuestros pacientes.

Durante 2014, se avanzd en desarrollar 41 protocolos
médicos quirdrgicos y no se elaboraron nuevos protoco-
los de atencién ambulatoria, por que atin se encuentran
vigentes.

Salud en 2014, al ser acreditado por la calidad de
sus procesos de atencion en salud, inscribiéndolo
en el Registro Plblico de Prestadores de Salud
Acreditados.

La certificacién, que debe ser ratificada cada
tres afios, acredita que el Hospital cumple con el
100% de las exigencias, garantizando, por lo tanto,
las mejores condiciones de calidad, oportunidad y
seguridad en la atencién de sus pacientes.
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11. Mas informacion
relacionada con la
acreditacion en:
www.supersalud.gob.
cl/normativa/571/w3-
propertyvalue-3473.html

Para alcanzar este importante hito, el Hospital del Trabajador ACHS debié cumplir con 26
caracteristicas obligatorias y 58 no obligatorias, divididas en nueve ambitos 1
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Acreditacion certificada por
SUFPERINTEMDEMNCLA,

DE SALUD

Hospital del Trabajador ACHS: referente
en tratamiento de trauma y rehabilitacion

El Hospital del Trabajador ACHS cuenta con
los mejores especialistas a nivel pais y la mayor
cantidad de traumatdlogos sub-especializados en
distintas areas, tales como hombro, mano, columna,
caderay pelvis, rodilla, tobillo y pie, que lo posi-
cionan como el centro asistencial de traumay reha-
bilitacién mas importante de Chile. La institucion
aspira a convertirse en referente latinoamericano
en tratamiento integral del trauma, rehabilitacion,
quemaduras y enfermedades profesionales.

Optimizacion de capacidades

Para apoyar el eje estratégico de la trascendencia
social y dar acceso a servicios médicos altamente
especializados, el Hospital del Trabajador ACHS
extendi6 su oferta de servicios médicos a las
familias de trabajadores afiliados y personas no
afiliadas, haciendo uso de sus capacidades instala-
das y remanentes producto de la baja en la tasa de
accidentabilidad.

- Respeto a la dignidad del paciente

- Gestion de calidad

- Gestidn clinica

- Acceso-oportunidad-continuidad de la atenciéon
- Competencias del recurso humano

- Registros

- Seguridad del equipamiento

- Seguridad de las instalaciones

- Servicios de apoyo

Proyecto de modernizacion del Hospital
del Trabajador ACHS

Uno de los principales proyectos que se iniciaron
en 2014, y que comenzaran a concretarse en 2015,
es la modernizacién del Hospital del Trabajador
ACHS con la aprobacién de la Superintendencia de
Seguridad Social del Ministerio del Trabajo y Previ-

sion Social, en el que se invertird en torno a 100 mi-

llones de délares para entregarle a los trabajadores
afiliados un centro de salud de la més alta calidad
internacional. El objetivo es fortalecer de manera
significativa las unidades de urgencia, el centro de
consultas ambulatorias, las areas quirlrgicas y de
imagenes, el &rea de hospitalizacién, de manera de
elevar sustantivamente la calidad de las habitacio-
nes para los pacientes accidentados, y la unidad de
rehabilitaci6n fisica y neurolégica, construyendo el
gimnasio mas avanzado de Latinoamérica.

La ESACHS S.A.y la ESACHS Transportes S.A. son
empresas de servicios externos que pertenecen en
un 100% a la ACHS. Ambas organizaciones apoyany
complementan los servicios prestados por la Asocia-
cién desde 2005, mediante el traslado y rescate de
pacientes a nivel nacional, enfocandose en:

© ESACHS S.A.y ESACHS Transportes S.A.

esachs | 8

> ADMIN. DE CENTROS DE SALUD
- Policlinicos en Faenas Mineras.
< Policlinicos en Empresas.
- Salas de Primeros Auxilios (SPAs) en Empresas.

» SERVICIO DE RESCATE DE PACIENTES
- Ndmero Gnico nacional 1404.
- Cobertura durante los 365 dias del afio.
- 2.500 rescates por mes.

» TRASLADO DE PACIENTES
- Flota de 178 Minibuses.
- Méas de 70.000 traslados al mes.

> COBERTURA DE EVENTOS
- Cobertura pre-hospitalaria de eventos de
distinta indole, entre ellos:
eventos deportivos realizados por empresas,
corridas, seminarios y conferencias.

» CUIDADO DE PACIENTES
- Red de 220 Auxiliares Cuidadores de enfermos.
- Cobertura a lo largo de todo el pafs.

La aspiracion de la ESACHS es “contribuir a la seguridad y
bienestar de los trabajadores y sus familias a través de un
servicio de excelencia, eficiente, cercano y oportuno, bajo un
modelo socialmente responsable”.
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Para poder entregar estos servicios, la ESACHS cuenta
con una flota de 470 vehiculos de traslado y rescate, que
en 2014 rescataron a 12.903 trabajadores accidentados y
trasladaron a 887.310 pacientes.

ESACHS cuenta con 14 agencias a lo largo del pafs.
Durante el ejercicio 2014, logré alcanzar una cobertura
nacional, extendiendo sus servicios hacia las ciudades de
Arica, Calama, Coyhaique y Punta Arenas.

En 2014, el foco estratégico de la gestion de ESACHS
estuvo en el fortalecimiento de la oferta de la ACHS, a
través de las siguientes iniciativas:

- Implementacién de policlinicos a lo largo de Chiley
ampliacion de servicios complementarios en faenas.

< Refuerzo de los Servicios de Exdmenes Preventivos
(SEP) y de las actividades del Centro Integral de Eva-
luacion Laboral (CIEL) en terreno.

- Implementacién de un camion de vigilancia, que realiza
examenes a aquellos trabajadores afiliados a la ACHS
que estan expuestos a alglin agente de riesgo dentro de
las faenas.

< El cuidado de pacientes institucionalizados que estan
en centros de atencién o en sus propios hogares, servi-
cio de cuidado auxiliar que antes era prestado a través
de empresas externas.

® Proyecto “Policlinicos para Chile”

Este proyecto es una iniciativa liderada por la ACHS,
con el apoyo de ESACHS S.A.y el soporte de I-Med. Con-
siste en la instalacién de unidades de salud dentro de los
lugares de trabajo.

El proyecto permite ampliar el nivel de resolucién de las
actuales Salas de Primeros Auxilios (SPA) ubicadas en em-
presasy brindar un servicio de salud integral y oportuno a
los trabajadores y sus familias, ofreciéndoles consultas de
manera rapida y expedita, sin necesidad de movilizarse
desde su lugar de trabajo. Las atenciones en los policlini-
cos incluyen consultas médicas (Nivel 1), especialidades
médicas y nutricion (Nivel 2) y curaciones y kinesiologia
(Nivel 3).

Los policlinicos demuestran el compromiso de la ACHS
con la trascendencia social, pues entregan servicios de
salud en forma agil, con la alternativa de descuento del
copago a través de la remuneracion mensual del trabaja-
dory a hajo costo, integrando a las familias, factor clave
para cualquier trabajador.

Ademés, la operacion de los policlinicos dentro de
las empresas y faenas productivas permite fortalecer el
cuidado de los colaboradores, en particular, en materia
de salud, a través de las campafias especificas disefiadas
para estos centros y que incluyen, entre otros: vacuna-
ciones, asesorias nutricionales, programas educativos
(charlas orientadas a temas especificos como obesidad,

alcoholy drogas, tabaco, riesgo cardiovascular y diabetes)

y programas de screening (deteccion precoz de factores de

riesgo, tales como obesidad e hipertension), por mencionar
algunas iniciativas.

La ACHS aspira a convertir a los Policlinicos de Chile en
una herramienta crucial de apoyo para el cumplimiento de
las metas de prevencién y de mejora de las condiciones
de salud y seguridad de los trabajadores. A través de esta
iniciativa, las empresas asociadas obtienen multiples be-
neficios, entre los cuales destacan la productividad (mayor
cultura de prevencién y menores tiempos de traslado) y la
fidelizacion de colaboradores a través de la entrega de mas
beneficiosy la cobertura de sus familias.

Actualmente, existen 132 policlinicos en faenas, corres-
pondientes a 104 empresas distribuidas a lo largo de Chile.

® Fortalecimiento de Clinicas Regionales

La Red de 13 clinicas de la cual era parte la ACHS a diciem-
bre de 2014 fue separada y en la actualidad la institucion
tiene participacién, en conjunto con la Mutual de Seguridad,
en siete Clinicas Regionales con cobertura a lo largo del pafs,
en las ciudades de Antofagasta, Copiapd, Talca, Concepcidn,
Puerto Montt, Los Angeles y Santiago.

Esta nueva red de Clinicas Regionales tiene una identidad
mas cercana a la vision de las mutualidades y se constituye
como una alternativa de excelencia y acceso preferente en
salud comin en regiones, aspirando a tener al menos 50% de
los pacientes hospitalarios pertenecientes a Fonasa en la Red.
Para lograr lo anterior, se ha disefiado un Plan Estratégico a
tres afios, que tiene como foco:

- Brindar una atencién de alta calidad, tanto en lo relacio-
nado con la Ley de Accidentes del Trabajo como en salud
general.

- Contar con un modelo que garantice la representatividad de
los trabajadores.

- Jugar unrol clave en materia de promocién de la salud.

La implementaci6n del plan estratégico 2015-2017 con-
templa medidas en materia de reorganizacién de estructura,
financieray de procesos, al igual que en cuanto a calidad del
servicio de atencién en salud y mejora en el relacionamiento
con los médicos.

Asimismo, el plan prevé la intervencién de las clinicas
regionales como actores sociales relevantes en las localida-
des donde estan insertas, entregando soluciones de salud
de calidad para el trabajador afiliado y su grupo familiar. La
integracién de estas organizaciones se lograré a través de un
modelo de activa cooperacién con la comunidad local y otros
plblicos de interés.

esacus| M
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© CULTURA DE SEGURIDAD EN CHILE

Comprometidos con
el Desarrollo de
un Chile mas Seguro

Buscamos crear una Cultura de Seguridad involucrando
a la alta direccion de las empresas y promoviendo el
autocuidado en sus trabajadores.

i,

PRINCIPALES CIFRAS

Trabajadores
capacitados de 717.088

empresas asociadas

Trabajadores cubiertos
en Programa de 256.099

vigilancia de la salud

Aumento de nimero 27
de empresas PyMES + O/O

ELIELES RESPECTO DEL 2013

Fuente: Gestion ACHS 2014

G Alex Gerhard, Experto en Prevencion de Riesgos ACHS
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® Modelo Preventivo de Seguridad Ocupacional
[G4—PR1]

El sistema cuenta con una metodologia innovadora y efectiva, que tiene los siguientes componentes:

higiene ocupacional, de riesgos psicosociales,
capacitacion, etc.).

- Gestion preventiva mas profunda en casos criti-
cos a través de equipos especializados.

- Seguimiento periddico al trabajo desarrollado.

- Plataforma virtual (Call Center y servicios web).

- Diagnéstico corporativo de la gestion de la empresa
en las teméticas de seguridad y salud en el trabajo.
- Identificacién de peligros en base a matrices
por sector, area productiva y puesto de trabajoy
definicion de planes de accién con herramientas
diferenciadas segin la problematica (gestion de

Para crear una sélida cultura de seguridad y salud en el trabajo en las empresas
adheridas, la Asociacién diseii6 una estrategia de seguridad soportada en seis
grandes ejes. Estos tienen por objetivo proveer a las empresas asociadas las
herramientas preventivas necesarias para reducir los accidentes y enfermedades
profesionales a través de una metodologia de trabajo estandar ejecutada por los
profesionales de la ACHS, que permite garantizar resultados sustentables en el

tiempo. Los seis e]'es son los siguientes: Los programas y actividades que desarrollé la ACHS durante 2014 se enmarcan en el Sistema

Preventivo ACHS, el cual consta de cinco etapas:

@ Sistema Preventivo

CULTURA DE SEGURIDAD

Buscamos crear una cultura de seguridad comprometiendo a la alta direccion
de las empresas y promoviendo el autocuidado en sus trabajadores

CONSTRUCCION
DEL PLAN DE
ACCION

ANALISIS DE EMPRESA
Y ACUERDO DE
COLABORACION

VERIFICACION Y
CONTROL

EJECUCION DEL
PLAN DE ACCION

EVALUACION DE
RIESGOS

@ M
: : P idBE Ko d O
SISTEMA DE GESTION PREVENTIVA - v
Metodologia de trabajo en conjunto con las empresas -
- Aplicacién de - Identificacion de - Establecimiento = Ejecucién de activi- - Evaluacién del grado
L L herramientas de peligros y evalua- de actividades que dades establecidas de cumplimien-
PrOPUESta Espec1al!dades Capac1tac1on Salu_d C.U ltura y diagnéstico cién de riesgos de los permitan su control, en el plan de accién. to, efectividad y
SEgmentada Sectoriales Ocupac1onal L]deraZgo 0 - Detecci6n de oportu- distintos procesos de sobre la base de las - Capacitacion. resultados de las ac-
= nidades de mejora. laempresa. estrategias definidas > Especialidades téc- tividades del plan de
Modelo de atencion * Propuesta técnica * Planes de formacion * Programa Nacional de  « Proceso de consultorfa 3 S Pefiicitn de ~ Definicion de medi- y los riesgos eva- nicasilaboratorios! accion; proponiendo
diferenciado por: especializada para 14 diferenciados por sector Higiene Ocupacional estratégica en segu- E estrategias a imple- das de control. luados. D, acciones de mejora
sectores economicos. econémico y puestos de focalizado en pato- ridad, enfocado en e mentar. ciales. continua.

« Desarrollo preventivo
(criticidad).

 Capacidad de gestion
(tamafio).

» Focalizacion de recur-
SOS N Macro procesos
criticos .

« Fortalecimiento del
perfil de los expertos

trabajo.

« Estrategias de trabajo
con empresas de menos
de 101 trabajadores.

e Campafias preventivas

logias criticas previ-
niendo enfermedades
profesionales.

« Difusién de protocolos
criticos.

desarrollar un cambio
en la cultura organiza-
cional alineandola con
la seguridad y compro-
metiendo a lideres y
trabajadores.

- Acuerdo de trabajo
entre ambas partes.

- Especialistas
sectoriales.

ACHS. PUSH, transversales e
intermutual.

Evolucién anual de los planes de accion ACHS (*)

® Sistema de Gestion Preventiva 32.474  34.057
El Sistema de Gestion Preventiva es la piedra angular y con resultados medibles en el tiempo. Su principal ob-

de la estrategia de Seguridad y Salud en el Trabajo de la jetivo es fortalecer la gestion preventiva de las empresas

Asociaciény es aplicable a toda empresa, independiente asociadas, haciendo que la prevencién sea un aporte a su

de su tamafio, actividad econémica y de los peligros productividad, a través de la reduccion de los accidentesy

presentes en su operacién. Se basa en la mejora continua,  enfermedades profesionales de sus trabajadores afiliados. 2013 2014

apuntando al logro de objetivos especificos, alcanzables (*) Considera planes del Sistema Preventivo ACHS y del Sistema PyME
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12. Las empresas
repetidoras son
aquellas que han tenido
accidentes en cuatro de
los Gltimos seis meses.

® Propuesta Segmentada

A través de un proceso de segmentacion de las empresas adheridas, el cual considera el
nivel de riesgo y tamafio de cada una de ellas, se disefi6 una propuesta de trabajo y se

desarrollé6 una gestidn preventiva de acuerdo a sus necesidades especificas.

El nivel de riesgo permite categorizar a las empresas en cuatro niveles dependiendo
de su historial de accidentes y enfermedades profesionales, asi como la proyeccién de

estos mismos!2,

O 8

/1.775 suc.
AMARILLO

‘ SUPERIOR

/5.395 suc.
AMARILLO

‘ INFERIOR
/17.970 suc.

VERDE

/109.117 suc.

Empresas-sucursales ordenadas por Nota de Criticidad cuya proyeccion de
accidentes captura el 40% de los accidentes proyectados.

Son una cantidad definida de empresas-sucursales, que siguen a la rojas en el
orden por Nota de criticidad.

Se considera un nimero definido de empresas-sucursales con Nota de Critici-
dad mayor que Oy las con nota O que sean repetidoras.

Empresas-sucursales con nota O y no repetidoras.

Para la categorizacion, se toman en cuenta las siguientes variables:

Variables

N° Accidentes Totales Proyectados

Descripcion

Corresponde a la proyeccién de accidentes para
los préximos 3 meses

N° Dfas perdidos por accidentes

proyectados

Corresponde a la proyeccién de dias perdidos para
los préximos 3 meses

Score de Fatalidad

Nota calculada en base a perfil de accidentes fatales
y proyeccién para los préoximos 3 meses

Score de Gravedad

Nota calculada en base al porcentaje de dias de tratamiento
(PDT) de diagnéstico y proyeccion para los proximos 3 meses,

Score de Amputacion

Nota calculada en base a perfil de accidentes y
proyeccion para los préximos 3 meses.

De acuerdo al tamafio y realidad de cada empresa, se
estructura un modelo de atencidn que permita adecuar
los programas de trabajo a la realidad y alinear los
esfuerzos a las necesidades de cada una de ellas.

Dependiendo de la realidad de cada cliente, se aplica
el Sistema de Gestién Preventiva con distintos niveles
de profundidad y enfoque, permitiendo adaptarse al
cliente y sus necesidades.

Segmentacion de empresas

CLIENTES
CORPORATIVOS

CLIENTES
NACIONALES

CLIENTES

REGIONALES

CLIENTES
PREFERENTES

CLIENTES

El sistema es aplicable para todas las empresas,
independiente de su tamafio o realidad, y tiene como
base el ciclo de Deming (Planificar, Hacer, Verificar y
Actuar), que consiste en realizar un profundo diagnds-
tico del nivel de riesgo de cada empresa y disefiar un
plan de trabajo que permita controlar estos riesgos y
mejorar continuamente la seguridad.

- Relacién Integral liderada por Jefe de Clientes Corporativos.
= Relaci6n preventiva a través de Jefe de Proyecto.
- Soporte Preventivo en Red de agencias.

~ Relacién Integral liderada por Jefe Clientes Nacionales.
- Relacién preventiva a través de Experto Coordinador Nacional.

- Soporte preventivo en Red de agencias.
- Relacién Integral liderada por Agente.

- Relacién preventiva a través de Experto Red, segiin criticidad, tipo de sucursal y sector.
- Relaci6n comercial a cargo de Ejecutivo Clientes Casa Matriz.

= Relaci6n preventiva a través de Experto Red, segiin criticidad, tipo de sucursal y sector.
- Relaci6n comercial a cargo de Ejecutivo Clientes Casa Matriz.

- Relacién preventiva a través de Experto Foco, Experto cobertura y Experto SVE.

PYME - Relacién comercial a cargo de Ejecutivo Clientes SVE.

Modelo de Atencion para empresas PyME

La ACHS adapt6 su Sistema de Gestién Preventiva
a las caracteristicas y realidad de las PyME afiliadas,
logrando desarrollar un modelo de atencion y gestion
especifico para este segmento. Para ello, se cuenta con
mas de 100 expertos especializados, encargados de
brindar una asesorfa profesional y de guiar la elabora-
cién e implementacion del Plan Preventivo, adecuan-
dolo a las necesidades de cada empresa PyME.

Este modelo contempla:

- Visita en terreno de un experto en prevencion.

- Generacién de un programa de trabajo preventivo
segln la realidad de la empresa, que aborda sus
riesgos, cumplimiento legal y emergencias.

- Monitoreo y seguimiento permanente a través de
canales remotos (call center, e-mail, web)

- Frecuencia de visitas de expertos en prevencion
segln la criticidad y contingencias de la empresa.

- Formacion de monitores en prevencion para apoyar
al duefio o gerente en laimplementacién de su plan
preventivo.

Elapoyo a las PyME asociadas a la ACHS incluye la
entrega de un servicio de soporte virtual especializado
para este tipo de empresas, respondiendo dudas y
ayudando en la implementacion del Plan de Accion. En
2014 se recibieron més de 85.000 llamados por este
concepto y se realizaron més de 53.000 llamados a
clientes.
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;Como funciona el modelo de atencién para PyMES?

El experto en prevencién realiza una

1 VISITA EN TERRENO
identificacion de peligros en la empresa.

PLAN PREVENTIVO
Entrega una evaluacion
de cumplimiento
legaly programa de
prevencion a la medida
de la empresa.

APOYO
La empresa cuenta con un ‘
equipo formado por expertos l“‘

y ejecutivos comerciales que 'I,'
asesoraran permanentemente

la ejecucion del plan.

EJECUCION
Desarrollo del plan de actividades para

controlar los peligros, dejando evidencia
para posterior control de cumplimiento.

Durante 2014 se efectuaron 39.319 visitas a clientes, ~ cuatro afios, se observé una disminucion del 30% en la
generandose 31.503 planes de accion preventivosy tasa de accidentabilidad PyME. Este logro alienta a la
7.816 visitas de asesoria técnica a las 1.700 empresas institucion a continuar esforzandose en la entrega de

mejores servicios y de mayor impacto a este importante
segmento de la economia, disminuyendo la brecha entre

PyME més criticas en accidentabilidad.

Cabe destacar que, durante 2014, la cantidad de
PyME asociadas aument6 casi en un 27% neto, y la tasa los indicadores de las grandes y las pequefias empresas.
de accidentabilidad disminuyd un 9%. En un perfodo de

Modelo de Atencién PyME

6,16%
[
3,14% 4,74% 4,33%
Tasa de
Accidentabilidad
100 100 100
95
Tasa de
Siniestralidad
42.000
Nimero de 33.101
1.019
Empresas PyME 30.133 3
30.608 31.503
Ndmero de 3 22.395
Planes PyMEs 2.723
13. Octubre 2011, puesta
R2011 R2012 R2013 R2014

en marcha del modelo

Innovacion del segmento

Para apoyar la gestion del experto en terreno y mejo-
rar el servicio percibido por el cliente, durante el 2014
se desarroll6 la aplicacion PyME Mévil para la captura
de informacién en terreno por parte del experto. Esto
se hace a través de su smartphone institucional, lo

que permite generar y entregar al cliente el Plan de
Accién Preventivo durante la misma visita del experto.
Ademas, internamente entrega beneficios de producti-
vidad para alcanzar el desafio del 100% de cobertura
de clientes PyME.

Los miltiples beneficios de esta moderna aplicacién permiten:

GEOREFERENCIAR A
LAS EMPRESAS

Lo que facilita una mejor planificacién
de la ruta del experto.

HACER UN COMPLETO
DIAGNOSTICO PREVENTIVO

Lo que permite generar un plan de
accion desde el mismo smartphone,
el cual llegara de forma instantanea
al cliente visitado.

@ INVOLUCRARSE DE MANERA

COMPLETA EN EL PROCESO

DISPONER DE UNA HERRAMIENTA
MODERNA Y RAPIDA

Que entrega inmediatez al cliente,
generando menos trabajo adminis-
trativo al experto.

Involucrary comprometer al cliente
con el plan preventivo propuesto.

® Especialidades Sectoriales

De manera de poder generar un modelo de prevencién
robusto y eficaz, se ha desarrollado una oferta de valor
preventiva segmentada para las distintas actividades
econémicas, considerando las necesidades, desarrollo
preventivo y realidades de las empresas agrupadas en 14
sectores.

Através de un proceso de anélisis y planificacion, se
identifican los ejes de trabajo de cada sector, con lo cual
se genera un plan con iniciativas estratégicas que busca
hacerse cargo de las necesidades preventivas de cada
rubro. Dicho proceso esta soportado por especialistas
que desarrollan herramientas para apoyar la implementa-
cion de la estrategia.

Con el objetivo de que cuenten con el conocimiento
necesario en cada rubro, los expertos son continuamen-
te capacitados a través de diplomados con contenidos
especificos a los sectores econémicos, lo que les da
herramientas para poder brindar una mejor asesoria a las
empresas afiliadas.

En el perfodo 2014, se desarrollé, en conjunto con los
gremios empresariales, una estrategia en la cual se iden-
tificaron los macroprocesos criticos y su estacionalidad

en cada sector. Esto ha permitido planificary desarrollar
herramientas preventivas que estén alineadas a las
necesidades y los tiempos de los sectores. Ademas, la
ACHScontinuara el proceso de fortalecimiento del perfily

las competencias preventivas de sus expertos.

Construccion Educacion Forestal Mineria Acuicola
Salud Industrial Transportes Agricola Servicios

Financieros

¢
E

Pesca Gobierno Retail y Energiay
Comercio  Telecomunicaciones
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Trascendencia

EJECUTIVOS
UC/BST

SUPERVISORES Y
ESPECIALISTAS
OTEC

OPERARIOS
(MASIVO)

INACAP/QTEC

Teorico Practico

"Liderazgo en
seguridad"

- Ofertas de Cursos > CERM
* Abiertos - Simuladores
* Cerrados Especializados
* Transversales
* Especificos

Campus Virtual

- Ofertas de Cursos - Capacitacion
* Abiertos en Terreno
* Cerrados - Simuladores
* Transversales basicos
« Especificos

Campus Virtual

Entre enero y diciembre de 2014 se llevaron a cabo 34.516 cursos
de capacitacién, incluyendo e-learning, charlas, seminarios y
médulos presenciales, los que beneficiaron a 717.088 trabajadores
de empresas asociadas. La meta para 2015 es capacitar a
750.000 trabajadores.

Clasificacion de enfermedades profesionales

SIN TIEMPO
PERDIDO
0,
38_ %o CON TIEMPO
. PERDIDO

SIN TIEMPO PERDIDO: 1.446
CON TIEMPO PERDIDO: 2.401
TOTAL: 3.847

® Capacitacion

La capacitacién es una herramienta clave para posicionar
la seguridad como valory es la base para desarrollar una
cultura preventiva al interior de las organizaciones, donde
sus trabajadores, supervisores y ejecutivos incorporen en
sus actividades diarias conductas seguras que les permitan
resguardar la seguridad y salud ocupacional. Cada afio, la
ACHS realiza mayores esfuerzos en términos de capaci-
tacion, pues la considera la mejor inversién para generar
cambios a largo plazo.

En 2013 hubo un incremento importante en la cantidad
de trabajadores capacitados, duplicando lo realizado
el afio anterior. Habhiendo alcanzado gran coberturay
considerando la opinién y necesidades de sus empresas
afiliadas, ACHS decidié mejorar la oferta de capacitacion.
Asf, durante 2014 comenz6 el desarrollo de un proyecto que
implicaba la revision de la oferta, mejora de los contenidos
de los cursos y certificacién de relatores, todo ello en busca
de entregar una oferta de capacitacién robusta y sélida,
de mayor calidad y mejorando la eficiencia del proceso de
capacitacion.

La oferta de capacitacién ACHS es elaborada por un
equipo multidisciplinario y especializado, que a través de
un modelo de formacién en formato presencialy on-line,
apunta a focalizarse en conductas, agregando a la base
tedrica un componente practico importante, de manera de
asegurar impacto real en la tasa de accidentabilidad.

......................................................................

Personas capacitadas
(NGmero de trabajadores en miles)

+295%
95% o 200

330
190

2011 2012 2013 2014

......................................................................

® Salud Ocupacional

[G4-PRI]

El Modelo de Salud Ocupacional de la Asociacion
tiene como propdsito trabajar sobre distintos factores
de riesgo, ambientales, organizacionales y ergonémicos
presentes en los lugares de trabajo, que pueden ser
causantes de alteraciones en la salud y en el bienestar de
los trabajadores. Los esfuerzos se focalizan en preve-
nir problematicas y patologias criticas como silicosis,
hipoacusia, trastornos misculoesqueléticos y trastornos
psicosociales, entre otros.

El Modelo de Salud Ocupacional de la ACHS incorpora tres ejes de trabajo transver-
sales: La promocion de la calidad de vida, la prestacion de servicios asociados con
evaluaciones preventivas y los programas de vigilancia de enfermedades profesionales.

PROCESO PREVENTIVO

PROMOCION Y
CALIDAD DE VIDA

EVALUCACIONES
PREVENTIVAS

VIGILANCIA

Programa de Vigilancia Integrada de Enfermedades Profesionales

El Programa de Vigilancia de la ACHS constituye una
estrategia que integra los procesos de vigilancia de la
salud e higiene ocupacional dentro del contexto del
Sistema de Gestion Preventiva. Su propdsito es prevenir
la ocurrencia de enfermedades profesionales y evitar la

Sistema
Preventivo

1. ANALISIS DE LA I1. EVALUACION
EMPRESA Y ACUERDO DE RIESGO
DE COLABORACION

Identificar
el peligro de
higiene

Proceso

Higiene

Evaluar el
riesgo

Generar medidas
de control

Proceso preventivas
Vigilancia
de Salud ”
Identificar
: trabajadores
Protocolo a incorporar a
Ministerio  : vigilancia
de Salud :

(MINSAL)

&) B8 ) B

progresion de las mismas, mediante la gestion de am-

hientes laborales, a partir de la deteccion temprana de
los agentes de riesgo que las producen y la evaluacién

del dafio causado por la exposicién a éstos.

) B

V. VERIFICACION
Y CONTROL

I11. CONSTRUCCION
DEL PLAN DE ACCION

/I\

Incorporar
medidas de
control al plan de
accion

IV. EJECUCION DEL
PLAN DE ACCION

Apoyar Verificar
_ empresas en implementacion
implementacion del plan de
del plan de accion accion

Apoyar
implementacion
de directrices
definidas

Gestionar
resultados de
vigilancia de

salud

Ejecutar programa de vigilancia

Cumplimiento de requerimientos administrativos establecidos en protocolos

Control de
gestion del
proceso

de higiene
ocupacional y
vigilancia de
salud

Control de
calidad del

proceso
de higiene
ocupacional y
vigilancia de
salud
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Durante 2014, se realizaron cerca de 5.000 evaluaciones cuantitativas de higiene y ergonomfa, permitiendo Salud Ocupacional
gestionar mas de 3.400 ambientes laborales mediante la prescripcién de medidas de control que reduzcan la
exposicion de sus trabajadores a agentes de riesgo de enfermedad profesional.
8.930 Evaluaciones Cualitativas
Evaluaciones Cuantitativas Empresas Sucursales Evaluadas por agente (Ntmero de Informes técnicos de Evaluaciones cualitativas)
2013 2.616 . Silice Ruido . Ergonomia
2013 4.889
........................................................... +310/
........................................................... +4% ©
3.172 5.596

60000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sscsssssssssssscsosss
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La base del programa se encuentra en la constante re- permite a los expertos de la Red tomar distintas medi-

troalimentacién acerca de laimplementacién de las me-
didas de control sobre los agentes de riesgo presentes
en los ambientes laborales, los resultados en materia de
vigilancia ensaludy sobre el comportamiento de las en-
fermedades profesionales, con el propésito de orientar
lasintervenciones preventivas para las personasy sus
ambientes de trabajo.

Lainformacién que resulta de la vigilancia de la salud

dasen las empresas afiliadas de acuerdo a la gravedad
de los hallazgos revelados.

Durante 2014, més de 256.000 trabajadores fueron
cubiertos por el Programa de Vigilancia de Salud, lo
cual representa un crecimiento de 31% con respecto
al ejercicio 2013. La vigilancia se enfocd principal-
mente en los trabajadores expuestos a ruido, silice y
plaguicidas.

90000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000c0cscscscscsscsscsccss

INFORME GENERICO

Disponible en plataforma www.achs.cl,
el experto Red puede consultarlo cuando se requiera.

Sin acciones estandarizadas a partir de éste.

CASOS ALTO RIESGO CON
PROGRESION DEL DANO

Alerta para considerar push
experto Red como prioridad
en su planificacién.

Informacién emitida por
vigilancia salud a gestion

CASOS INASISTENTES

Alerta para considerar en push
experto Red como prioridad en
su planificacion.

preventiva y Feedback

CASOS SOBREEXPOSICIO N
BIOLOGICA Y CAMBIO DE PUESTO )

Alerta inmediata a experto Red respecti-
vo para la implementacion de acciones en

el puesto de trabajo y la verificacion del
cambio de puesto de trabajo.

o INFORME CONSOLIDADO

Agrupa el estado de salud del total
de los trabajadores de la empresa-

sucursal por agente de riesgo.

© 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000s000sssssssssssssscsce®

. B
® 60 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000scscsosssssscsse?®

5.112
4.538
1335
3.872 1.204
3.305 l 1.002

2.878 . 818
668
2362 568.

1.916 416
1.500 320 Su00. | 2736
4.725 1.124 25800 1953 2.261
786 200 1518 1.705
94 513 1485 1001 1299 :
2857 453 654 886
1.033 134 185 2o 356 505 . 647 792 932 1101 1.275 14188 1.527
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Evaluaciones Cuantitativas M siice ruido [l Ergonomia
3.792 (Namero de Informes técnicos de Evaluaciones cuantitativas) 3.671
498 3.290

467 I
2.976
I 407
367

17 B
241

1.840
1135 187 . 467 1.642
148 [ | 1.270
828 1.127
118 862 087
508 702
301 70 552
42 398
150 256
1.561 109y 182 . 312 435 547 684 781 887 1.000 1.142 1.241 1.364
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Programas Psicosociales
Resultados Vigilancia de la Salud
Con el objeto de ocuparse de los factores psicoso- tales de origen profesional, especificamente de neurosis
GRUPO AGENTES TOTAL DE TRABAJADORES ciales asociados al empleo, estos programas apuntan a laboral.
RUIDO 140,958 mejorar el bienestar general y la salud de los trabajado- Asimismo, el Programa de Primeros Auxilios Psicold-
) 4025 res, generando una imagen positiva del lugar de trabajo, gicos esta destinado a ayudar a las empresas a evaluar
SILICE 48.046 reduciendo la rotacién de personaly el ausentismo y gestionar la violencia en el lugar de trabajo. Para esto
PLAGUICIDAS 22.202 laboraly aumentando la productividad. se entregan herramientas a los trabajadores en control
HIPOBARIA 12.296 Através del Programa de Prevencion de Riesgos de emociones y manejo de crisis, ademas de modificar
ASMOGENICOS 11.324 Psicosociales se identifican e intervienen los factores contextos organizacionales que favorecen la sintoma-
AGENTES QUIMICOS T que puedan producir enfermedades mentales de origen tologia. Este programa genera prevencion, vigilanciay
: profesional, analizando en profundidad cada una de las control de enfermedades mentales de origen profesio-
RADIACIONES 6.426 probleméticas identificadasy proponiendo acciones nal, asi como accidentes del trabajo y, especificamente,
METALES 4.728 preventivas enfocadas en los factores psicosociales el Trastorno por Estrés Postraumatico.
HIPERBARIA 958 que se encuentren involucrados. Este programa genera
BIOLOGICO 283 prevencion, vigilancia y control de enfermedades men-
OTROS 91
TOTAL TRABAJADORES EN PROGRAMA 256.099
Programa de Promocion de la Calidad de Vida
Durante 2014, se implementd un centro mévildevi- ~ pecto de la evaluacién de los ambientes de trabajoy Considerando que la salud y calidad de vida de los trabajadores depende tanto de sus conductas o
gilancia de salud ocupacional, equipado para realizar monitoreo de la salud de los trabajadores, con énfasis habitos privados como de las condiciones de empleo a las que estén sometidos. la ACHS desarrolla un
toma de muestrasy prestar exdmenes de radiologia en los agentes silice y ruido. Ademas, se continuara P K o K P q . ’ .
y audiometria. Esto permitié realizar vigilancia de la trabajando en laimplementacién de los protocolos programa orientado a sensibilizar y apoyar la implementacion de mejoras de las condiciones en los
salud a personas cuyo lugar de trabajo se encuentra del Ministerio de Salud, especialmente comprometi- lugares de trabajo o empresas.
lejos de centros urbanos. dos con el Plan Nacional de Erradicacién de la Silico-
Lameta para2015 es aumentar la cobertura res- sis, que busca erradicar la enfermedad al afio 2030. )
ElPrograma de Promocién de la Salud y Calidad de ALIMENTACION
. . ) SALUDABLE
Vida se puede implementar en empresas asociadas o no
A . . . . asociadasy estd basado en una metodologia de partici-
Protocolo de Vigilancia de Riesgos Psicosociales lacasy DA glaren PREVENCION Y - ACTIVIDAD
paciony construccion conjunta con las organizaciones :
) ) . beneficiarias. Se realiza una sensibilizacién y un diagnés- AUTOCUIDADO FISICA
Desde septiembre de 2013, se estd trabajando en 350 empresas, y se agendaron visitas a terreno de los o .
. ) . . . . . tico inicial, resultando en un plan de accién acordado con
el Protocolo de Vigilancia de Riesgos Psicosociales psicélogos en 150 organizaciones que no pudieron las empresas
para los sectores comercio, transporte e intermedia- asistir a los seminarios. Entrz los ;inci ales resultados de 2014, destaca o o
cién financiera. Durante este periodo, se generé una Ademas, se cuenta con cursos e-learningy presen- laim lemenptaci()r?del roerama com leto’en cuatro CONCILIACION
estrategia nacional liderada por el departamento de ciales especificamente disefiados para sensibilizar a emer:esas beneﬁciands 5 ﬁwés de1 750 trabajadorest TRABAJO, UEI\PI QFRR/UA\“I‘BAJO POLITICA Y
Riesgos Psicosociales de la ACHS, encargado de coor-  las empresas asociadas en la problematica psicosocial. Por otra ;rte se dicté el curso de “.Elementos basicos 4 FAMILIAY SN A0 S AV CULTURA
dinary entregar los marcos metodoldgicos y legales al Laimplementacién del protocolo queda en manos de romgcién’desalud calidad de vida en el lugar de TIEMPO LIBRE
equipo de 23 psicdlogos de la Red a lo largo del pafs. de las empresas asociadas y, para ello, la ACHS pone P o y L . &
. . . . . . trabajo”, en la Defensoria Penal Piblica Nacional, donde
Enlaprimera etapa serealizaron tres seminarios a disposicion de las empresas una encuesta online, i .
. - ) . . ] ) ] fueron capacitados los 15 encargados regionales de re-
abiertos en la Region Metropolitana, impartidos porel  que permite medir los avances en cada organizacion. cursos humanos v prevencién interna. Uina demostracin
departamento de Riesgos Psicosociales, capacitando Hasta la fecha se han generado alrededor de 1.500 delerado deavarxllcz delvalor del ro. rama. fue la ou- \'(M[_)%%ZOALS TABACO
al50empresas. Enregiones serealizaron 24 semina- ~ encuestas. A partir de los resultados de las encuestas, bh‘cicién dela descrxi/ cion del oro prang1a su’s resulfados
rios acargo de los psicélogos de la Red, convocando a el equipo de profesionales de la ACHS, en conjunto P pros . /
l bles de cad dice en la Red Europea de Lugares de Trabajo Promotores de
con los responsa es.eca a?mpres?, .1senan Salud. Ademas, en el transcurso del afio, el programa fue D lab i iad
un programa de trabajo que dé cumplimiento a los urante 2014, se elaboraron tres guias asociadas
Total de empresas 3 sectores 1.256 requerimientos del protocolo del Ministerio de Salud presentado en cinco seminarios técnicos. con lasalud preventiva. Una de ellas trata sobre la
Total dotacion trabaiadores 3 sectores 168.598 Los resultados en riesgo nivel 3, como los casos de Ademas, se concretaron convenios con la Organiza- comunicacion efectiva en la promocion de salud en los
) ] ) enfermedades profesionales de salud mental, son ci6n Iberoamericana de Seguridad Social (01SS) y la lugares de trabajo; otro documento explicita los nueve
Total empresas informadas 650 ) o ' Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) para formar factores de salud a evaluar en los lugares de trabajo; y
Total dotacion trabajadores informados 120.224 incorporados al programa de vigilancia. En 2014 se 14. El programa fue

asesoraron 400 centros de trabajo.

alos colaboradores de la ACHS en mejores practicas en
la materia.

una tercera guia contiene intervenciones pertinentes
de promocién de salud.

presentado en
un total de 30
empresas.
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Evaluaciones Preventivas

Desde 2013, todos los servicios que generan
ingresos adicionales al seguroestan a cargo de la
Subgerencia de Servicios Complementarios, que se
formé con el propésito de fortalecer y dinamizar este
aspecto, optimizando los procesos y mejorando la
calidad.

Enesalinea, lainstitucién ofrece un servicio de
examenes preventivos que son pruebas fisicas y psi-
colégicas que buscan evaluar si una persona cuenta
con un estado de salud compatible con el desempefio
de sus funciones dentro de una empresa. Este servicio
tiene una cobertura nacional en 35 centros de aten-
cion de la ACHS (28 regionales y siete en la Regidn
Metropolitana) y ademas en el Hospital del Trabajador

® Culturay Liderazgo

Desde 2013, la ACHS cuenta con un equipo de
consultoria estratégica en seguridad, el cual surge
en el marco de la alianza exclusiva con la empresa
norteamericana Behavioral Science Technology
(BST), lider mundial en seguridad organizacional
y en laaplicacién de métodos de la ciencia del
comportamiento. El objetivo del equipo de consul-
toria es asesorar a las empresas para mejorar su
desempefio en seguridad, a través de un cambio
en su cultura organizacional, comprometiendo e
involucrando a los lideresy trabajadores. El acuerdo
consiste en transferir las metodologias de BST a un

Transferencia de Equipo ACHS
metodologias y impactando
Know-how a Chile

BSL

— -

ACHS. Durante 2014, se realizaron mas de 246.000
evaluaciones laborales, es decir, 3.934 méas que enel
afio anterior.

Por otra parte, existen servicios especializados
de psicologia laboral a las empresas asociadas, a
través del Centro Integral de Evaluacion Laboral
(CIEL), que cuenta con 25 oficinas a nivel nacional
(cuatro mas que en 2013). En estos centros se ofrecen
evaluaciones psicolaborales, psicosensotécnicas
y certificacién para buzos. El nimero de evaluacio-
nesen 2014 seincrementd en 20%, alcanzando las
39.622 evaluacionesy cubriendo las necesidades de
més de 2100 empresas.

equipo de consultores de la ACHS (14 consultores
actualmente), entrenandolos y certificandolos en los
respectivos temas.

Através de un enfoque consultivoy con una mira-
dasistémica, se ayuda a las empresas a identificar
qué variables del funcionamiento organizacional
se deben potenciar para avanzar en el desarrollo
preventivoy para generar un mayor control sobre
las exposiciones que ocurren en el lugar de trabajo.
Durante 2014 se trabaj6 en 45 proyectos, impactan-
do aproximadamente a 24.500 trabajadores, de los
cuales el 32% correspondi6 al sector industrial.

Proceso de consultoriay aplicacion de metodologias

El proceso se lleva a cabo participando con el cliente
enidentificar sus expectativas y necesidades para
mejorar la seguridad de la organizacion, luego de lo cual
se desarrollan estrategias de colaboracién con enfoque
en el funcionamiento organizacional. Parte de estas es-
trategias incluyen metodologfas probadas para reducir
la exposicion, fortalecer el liderazgo y mejorar la cultura
de seguridad.

- Instrumento de Diagnéstico de Cultura
Organizacional (OCDI ):
Mide el impacto de la cultura en los resultados en
seguridady permite al equipo de liderazgo priorizar
sus esfuerzos para generar un mayor impacto en la
cultura de sus organizaciones.

Trabajo en conjunto con los Comités Paritarios

Los Comités Paritarios de Higiene y Seguridad son
entidades que tienen como misién liderar acciones que
potencien la capacidad preventivay de seguridad de
las empresas, siendo su principal fortaleza la capacidad
de influir positivamente en las conductas de todos los
colaboradores.

Lineas de Accion

Mantenerlos

Apoyarlos en su
Plan de trabajo

1. Apoyo en los planes de trabajo: Desarrollo de ma-
nuales de apoyo a la gestién de los Comités Paritarios,
sesiones de capacitaciony programa de difusion en
conceptos de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST).

2. Relacionamiento y asesoria permanente respecto a:

Rolesy funciones de los comités, investigacién de ac-
cidentesy elaboracion de matrices de identificacién
de peligrosy evaluacién de riesgos. Adicionalmente,
se ha potenciado la comunicacién a través de la plata-
forma web, redes sociales y la revista “El Orientador”.

3.Encuentros en la ACHS: Participacion de la ACHS en

reuniones de Comités Paritarios realizadas tanto en
sus dependencias como en agencias ACHS, apoyan-
dolos de cerca en su gestion y guiandolos hacia el
cumplimiento de sus objetivos.

Invitarlos a
informados la ACHS

- Liderazgo en Seguridad:
Programa de apoyo al liderazgo en temas de seguri-
dad, que permite apoyar a los lideres a fortalecer su
rol en esta materia, detectando areas de oportunidad
y trabajando activamente sobre ellas.

- Proceso de Prevencion de Accidentes Basado en el
Comportamiento (BAPP™):
Proceso sistematico liderado por trabajadores,
basado en la observaciony retroalimentacién, que
tiene como objetivo fomentar los comportamientos
segurosy reducir las conductas riesgosas por parte
de los trabajadores.

Por estarazon, son un equipo clave a la hora de
evitar accidentesy enfermedades profesionales. Por lo
anterior, la ACHS ha potenciado, afio a afio, el trabajo en
conjunto con los Comités, definiendo cinco lineas de
accion parael2015.

Alinearlos con

‘ Hacerlos
el Sistema Visibles

Preventivo ACHS

4.Alineamiento con el sistema preventivo de la ACHS:
Se haincorporado dentro del sistema preventivo
ACHS, actividades especificas a la asesoria que reali-
zan los expertos en prevencién para apoyar la gestion
de los Comités.

5. Reforzamiento de buenas practicas: Certificacion
de los Comités Paritarios cuya gestion en SST cumpla
con las exigencias legales y los estandares definidos
por la ACHS. Ademas, a través de los canales de co-
municacién institucionales, se levantan, promueven
y difunden las buenas practicas identificadas de la
gestion de los Comités Paritarios.

MAS DE

3.850

REUNIONES CON
COMITES PARITARIOS
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Reunién de Comités Paritarios
© POR PRESENCIA NACIONAL © POR SECTOR ECONOMICO Paso 1 Paso 2 Paso 3 Paso 4 Paso 5
2 SEMANAS 3 SEMANAS 2 SEMANAS 4 MESES 4 SEMANAS
XV REGION 93 ACUICOLA | 32
............. Analisis de Empre- - Construccidn : o
| REGION 900 AGRICOLA | 279 say Acuerdo ﬂe Evaluacion del Plan de Ejecucion del Verificacion
”REG|ON ....................... 156 .................................................................................... Colab = de Riesgos < Plan de Accidn y Control
............................................................ COMERCIO Y RETAIL 956 otaboracion Accion
11l REGION 206 A PP
............................................................ CONSTRUCCION 116
IVREGION (401 Objetivo: Determinar Objetivo: Identificar los Objetivo: plantear plan Objetivo: Implemen- Objetivo: Evaluar las

VI REGION 159
............................................................ FORESTAL MADERERO 126
VITREGION  I— - GUBERNAMENTALES Y MUNICIPALIDADES 770
VIl REGION 335 INDUSTRIAL 554

IX REGION 292 MINERIA | 49

X REGION 531 PESCA | 10
R I e, SERVICIOS DE SALUD |11 150

. EETTTII e
............................................................ SERV. FINANCIEROS Y SEGUROS 139
e
............................. 134 TRANSPORTE | 99

RMETROPOLITANA | ans T
............................................................ 4704 TOTAL 3.856
TOTAL  8.468
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© PORTIPO DE EMPRESA

PYME
GRANDES CLIENTE

PREFERENTE

TOTAL GENERAL 3.856

La meta para el afo 2015 es realizar
alrededor de 8.400 actividades con
los Comités Paritarios de Higiene y
Seguridad (CPHS), a lo largo del pafs.

00 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000s0scsssososssass

® Modelo Fuerza de Tarea (FDT)

La gestion preventiva en empresas con altos
indices de accidentabilidad y siniestralidad es re-
forzada porun grupo especializado de 45 expertos
en prevencion de riesgos altamente calificados,
denominado Equipo Fuerza de Tarea.

Este equipo, especializado en herramientas
técnicasy el modelo preventivo, se caracteriza por
generar resultados de alto impacto en el corto plazo,
ya que se enfoca en una cartera reducida de clientes,
donde se realiza un diagnéstico profundoy se inter-
vienen las areas criticas para reducir la accidentabi-

Modelo Fuerza de Tarea

Cantidad de expertos

Cantidad de empresas atendidas

% Disminucion tasa de accidentabilidad

lidad. Al mismo tiempo, se aplica una metodologia
parainstalar capacidad preventiva al interior de las
empresas en programa.

Durante 2014, la tasa de accidentabilidad en las
empresas asesoradas por este equipo disminuy6 en
un 24% respecto del afio anterior, demostrando asf
la efectividad de las herramientas y la transferencia
de capacidad preventiva a las empresas apoyadas.
Ademés, fue posible entregar esta asesoria especia-
lizada a 614 empresas adicionales a las impactadas
durante 2013.

2013 2014

45 45
500 614
20% 24%

Foco de accidentabilidad
Una vez definido el foco,
se establece en conjunto
un acuerdo para mejorar
el desempefo en seguri-
dad y salud en el trabajo.

peligros para focalizar la
gestion preventiva.

® Gestion de Accidentes Fatales y Graves

Todo el trabajo de prevencién tiene como finalidad
resguardar la viday salud de los trabajadores. Sin em-
bargo, pese al trabajo realizado y a los avances conse-
guidos, ni este afio ni los anteriores se ha logrado cerrar
el periodo con cero fatalidades a nivel nacional, ni
evitar la ocurrencia de accidentes graves. Esta realidad
no hace mas que incentivar a la Asociacién a mejorar
sus programas y crear conciencia sobre la necesidad de
evitar accidentes que puedan significar la pérdida de
unavida humana.

Ennoviembre de 2014, se lanz6 el sitio web
www.alertasfatalesachs.cl, que busca serun gran
centro de informaciény referencia técnica, donde las
empresas encuentren estadisticas de todos los sectores

tacién de actividades
propuestas en el plan de
trabajo preventivo.

de trabajo focalizado y
las actividades acorde
a buenas practicas del
sectory foco de gestion.

actividades realizadas,
ademas del cumpli-
miento, efectividad y
resultados del plan de
trabajo para evaluar las

préximas acciones.

econémicos, informacion sobre aspectos legalesy
apariciones de la tematica en diversos medios, pasando
aformar parte de la bateria de productosy servicios que
apoyan la gestion interna de cada empresa, con énfasis
en la prevencion de accidentes. Durante el periodo hubo
418.737 lecturas.

Sumado a lo anterior, las “alertas de seguridad”
consisten en un correo electronico dirigido a todas las
empresas asociadas, que incluyen una ficha que explica
las causas de los accidentes graves y fatales, y ademas
entregan recomendaciones técnicas para prevenir even-
tos similares en otras organizaciones. Durante 2014 se
emitieron 32 alertas fatales

3,2

TASA
FATALIDAD
2014

0 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000s0ssssssess

Accidentes Fatales de Trabajo (casos)
En comparaciénalafio 2013, la ocurrencia de accidentes
fatales de trabajo durante el 2014 disminuy6 en un 12%.

ENERO - DICIEMBRE 2013

ENERO - DICIEMBRE 2014

Accidentes Fatales de Trayecto (casos)
Encomparaciénalafio 2013, la ocurrencia de accidentes
fatales de trayecto durante el 2014 disminuyé en un 39%.

0 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000s0ssssssess

Accidentes Fatales de Trabajo por categorizacion de empresas

14
GRAN CLIENTE m
42
PYME 27

ANO 2013
W A0 2014
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Anexos

® La ACHS como referente en Prevencion

Eltrabajo realizado por cada uno de los colabora-
dores de la ACHS busca no sélo dar cumplimiento a lo
establecido por la ley, sino que trascender socialmen-
te, siendo parte de un cambio culturaly de conciencia

sobre laimportancia del cuidado en el trabajo y del
autocuidado en todas las actividades diarias. En este
sentido, la Asociacién lleva a cabo una serie de iniciati-
vas paraincentivary difundir buenas précticas.

® Productos Preventivos y Difusion de la Prevencion

+ 1.000

apariciones en prensa, por
temas de prevencion

€@ +51.000

seguidores en Facebook

© +40.000

seguidores en Twitter

+ 6.000

seguidores en Youtube

La constante preocupacion de la ACHS por lasaludy
seguridad de los trabajadores de Chile se ve reflejada
también en la generacién de productos e informacion
orientada a apoyar la gestion de los profesionales de pre-
vencion en su quehacer diario, manteniendo una fuerte
presencia en medios de comunicaciony redes sociales.

Solamente en 2014, el equipo de desarrollo de la Ge-
rencia de Prevencion elabord 38 manuales de referencia
técnica sobre normativa legaly buenas précticas, 80

fichas técnicas, mas de 70 fichas de accidentes graves-fa-

tales-frecuentes, y méas de 160 fichas oficios, entre otros
muchos materiales, posicionando a la Asociacién como
referente para las empresas asociadas.

Otramanerade acercar el mensaje de laACHS a las
empresas, trabajadores y comunidad, son las campa-
fias preventivas, tales como la “Campafia preventiva
accidentes de Manos Industria”, y “Manos Retail” que
buscan evitar accidentes de extremidades superioresy la
“Campanfia de vuelta a clases” para prevenir accidentes de
los docentes. A través de estas tres instancias, se estima
que fue posible llegar a un total aproximado de 81.000
personas.

® Fucyty su Aporte al Trabajo de Prevencion

La Fundacién Cientificay Tecnolégica (Fucyt) esuna
organizaci6n creada por la ACHS para promover y difun-
dir lainvestigacién e innovacién cientifica, orientada a
la prevencién de accidentesy enfermedades laborales.

Las iniciativas mas destacadas en 2014 fueron:

- Elconcurso de proyectos de investigacion Fucyt, en
el que participan personas naturales, universidades,
centros de investigaciény empresas. Durante 2014,
se recibieron y evaluaron mas de 50 propuestas dein-
vestigacion, de los cuales nueve fueron seleccionados
y recibieron financiamiento por un total de MM$134.

- Larevista cientifica Ciencia & Trabajo, publicacion
cientifica adscrita a SciELO, especializada en salud y
seguridad laboral, que difunde cuatrimestralmente y
en forma gratuita los resultados de las investigacio-
nes realizadas por Fucyt.

- ElPrograma de Prevencion de la Fatiga y Trastornos
del Suefio, desarrollado en conjunto con la industria
minera para identificary tratar a los trabajadores que
presentan estas patologias, previniendo la ocurrencia
de accidentes. En 2014, se implementd en las empre-

sas Cerro Colorado y Minera Spence, logrando monito-

rear a una poblacién de 450 trabajadores por faena.

® Principales logros en Seguridad Preventiva

ElSistema de Gestion Preventiva, junto al esfuerzo reali-
zado en cada uno de los programas e iniciativas implementa-
das, han permitido a la ACHS alcanzar excelentes resultados.
Actualmente, las empresas asociadas exhiben la tasa de
accidentabilidad laboral mas baja del sistema mutual, al-
canzando en 2014 s6lo un 3,59%, lo que equivale a registrar
£40.000 accidentados menos que en el afio 2010.

0.000

ACCIDENTADOS MENOS RESPECTO
DE FINES DEL ANO 2010

Principales logros en Seguridad Preventiva 2014

Tasa de Accidentabilidad Tasa de Siniestralidad

1992 12% 1992 162%
2011 5,33% 2011 77%
2013 3,93% 2013 76%

Tasa de Accidentabilidad
por Sector (%)

Tasa de Siniestralidad
por Sector

ACUICULTURA

AGRICULTURA

COMERCIO Y RETAIL

14 CONSTRUCCION

EDUCACION

ENERGIA Y TELECOMUNICACIONES
127 FORESTAL MADERERO

GUBERNAMENTALES Y MUNICIPALIDADES

INDUSTRIA

MINERIA

181 pgsca

SERVICIOS DE SALUD

SERV. FINANCIEROS Y SEGUROS

128 TRANSPORTE

TOTAL




80 Asociacion Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Cultura de Atencidn de Rehabilitacion | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos 81
MEMORIA INTEGRADA 2014 Corporativo con grupos Nacional Seguridad Salud y Reinsercién | con los Operacional Social
y Etica de interés en Chile de Calidad Laboral colaboradores

® Medicion de la Satisfaccion
[G4-PR5]

Estudio de satisfaccion/ La.satisfac.cién delas enjpres?ls adh.eridas ala ACHS
se mide mediante el Estudio Satisfaccion Prevencion
Empresas. El estudio analiza la percepcién de los clientes
en las siguientes dimensiones y atributos: elementos del
servicio, expectativas e imagen.

ElEstudio Satisfaccién Prevencion Empresas se basa
en unaencuesta telefonica dirigida a una poblacién
objetivo de empresas de los segmentos Gran Cliente,
Preferentes!® y PyME. En 2014 fue encuestado un total de

Total de empresas encuestadas

.eGran cliente: 201

PyME: 780

. 1.481 organizaciones.
...... Los resultados de laaplicacién de este estudio mues-
y tran niveles estables de satisfaccion por parte de las
empresas, manteniéndose constante el indicador general
de satisfaccion en todos los segmentos respecto al afio
anterior. Los indicadores globales de marcay lealtad su-
frieron un retroceso en todos los segmentos (Satisfaccion
Neta 2014: 49% en ambos).
2013 2014
SATISFACCION INSATISFACCION SAT. NETA SATISFACCION INSATISFACCION SAT. NETA
Satisfaccion general 57% 12% 45% 57% 12% 45%
Grandes Clientes 52% 14% 37% 49% 14% 36%
Preferentes 58% 12% 46% 59% 13% 46%
PyME 67% 11% 56% 69% 8% 60%
La experiencia de problemas es la variable mas critica. el 50% en ninguno de los segmentos.
En este sentido, cobra particularimportancia el proceso Entérminos de prestaciones de servicios de preven-
de gestion de reclamos en clientes y el aprendizaje que se cion, se destacan las mejoras significativas en la percep-
puede obtener a partir de éste. El estudio demuestra que cién de las empresas en torno a los servicios asociados
las empresas mas grandes poseen mas problemas (50%), con capacitacionesy asesorias, en particular en los
mientras que las PyME bordean el 18%. Los niveles de re- segmentos Grandes Clientes y Preferentes, en oposicion

solucién alin se mantienen en un nivel bajo, no superando alas PyME, donde la satisfaccion disminuyd.

15. Empresas con una
cantidad de trabadores
mayor a 50.




© ATENCION DE SALUD DE CALIDAD

Servicio de Excelencia

para los Trabajadores
de Chile

La calidad del servicio de salud se considera un factor
clave en el desarrollo de las actividades de la ACHS.

Esto se relaciona tanto con contar con instalaciones
apropiadas para entregar una atencién 6ptima, como
con la calidad técnica, profesional y humana de todas las

personas involucradas en la atencion.

PRINCIPALES CIFRAS

Atenciones de

urgencia Hospital 65 308
del Trabajador ACHS y

Intervenciones

quirdrgicas Hospital 11 117
del Trabajador ACHS C
Satisfaccion neta 720
general de pacientes /O
[G4-PR5)

Fuente: Gestion ACHS 2014

& (Deizquierda a derecha) Juan Vélez, Medicina Fisica y Rehabilitacion;
Daniela Luengo, enfermera.
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aoportunidad y calidad del servicio de salud se
considera un factor clave en el desarrollo de las
actividades de la Asociacion, debido a quese
caracteriza por ser entregado en una situacion
de vulnerabilidad del trabajador, tanto en el
aspecto fisicocomo emocional. En este escenario, para
lainstitucién, entregar un servicio de excelencia se
relaciona tanto con contar con instalaciones apropiadasy
suficientes para entregar una atencién 6ptima (en el Hos-

pital de Trabajador ACHS, centros de atencién a lo largo
del pafs, clinicas regionalesy policlinicos en empresas),
como con la calidad técnica, profesionaly humana de
todas las personas involucradas en la atencién.

ElPlan Estratégico 2016 recoge la necesidad de
mejorar continuamente la percepcion de los pacientesy
de las empresas afiliadas acerca de la atencion en salud,
transformandose en uno de los principales focos para la
entrega de un servicio de excelencia.

Calificacion de accidentes y enfermedades profesionaless

De acuerdo a lo establecido en la Ley N°16.744, el
Seguro Social contra Riesgos de Accidentes del Trabajo
y Enfermedades Profesionales que cubre la Asociacion
Chilena de Seguridad se presta a los trabajadores de las
empresas afiliadas en tres casos'® :

- Cuando hayan sufrido lesiones a causa o con ocasién
deltrabajo, produciéndoles incapacidad o muerte;

- Enaccidentes ocurridos en el trayecto entre la
habitaciény el lugar de trabajo, o entre dos lugares de
trabajo, de distintos empleadores;y

- Alos trabajadores que se vean afectados por enfer-
medades causadas directamente por su profesién o
trabajo, provocéndoles incapacidad o muerte.

Cuando untrabajador de las empresas afiliadas
requiere atencion, la Asociacién debe definir si ésta esta
incluida en algunas de las categorias anteriores o si se
trata de una enfermedad de origen comtn. Con esta defi-
nicién se establece si corresponde o no la cobertura del
accidente o enfermedad. Para discernir esto de acuerdo
aloqueestipulala ley, la ACHS cuenta con un modelo de
calificacién de accidentesy enfermedades, con el fin de
estandarizar el proceso anivel nacional, con tiempos de
respuesta oportunosy una gestion eficiente del seguro,
sobre la base de tres niveles:

Rescate y Traslado de Pacientes

En determinadas situaciones, los pacientes requieren
serrescatados del lugar del accidente o, una vez atendi-
dosy porindicacion del médico, requieren ser traslada-
dos desde o hacia su domicilio.

Este servicio de rescate y traslado de pacienteses rea-
lizado desde 2005 por la empresa ESACHS Transportes.

ESACHS, a través de su servicio de rescate, proporcio-
na atencién de urgencias para las emergencias médicas
de los trabajadores, mediante su flota de ambulanciasy
equipo de profesionales Asimismo, nrovee el servicio
de traslado a pacientes que deben acceder a tratamien-
tos de rehabhilitacion producto de un accidente laboral
o una enfermedad profesional. En este caso, personal
especializado realiza el traslado en vehiculos especial-
mente acondicionados, desde el hogar hasta el centro
de atencién de la ACHS. Durante 2014, se rescataron
12.903 personas y se realizaron 887.310 traslados.

Experiencia de Atencion Distintiva de Salud

................................................................

© CIFRAS HT ACHS 2014

65.308

ATENCIONES DE URGENCIA

11.117

INTERVENCIONES QUIRURGICAS

150.417

CONSULTAS MEDICAS

................................................................

Dar una experiencia distinta al paciente requiere un abordaje integral y es un proceso de largo aliento.

Aspectos técnicos

Protocolos

Aspectos conductuales

Cultura

Nivel

CALIFICACION MEDICA O ADMINISTRATIVA AL INGRESO (CENTRO ASISTENCIAL):
APLICA ATODOS LOS SINIESTROS QUE INGRESAN

o Nivel
CALIFICACION EN REUNION GESTION ACCIDENTADOS
Y CALIFICACION ADMINISTRATIVA EN SEDE

€> Nivel
CALIFICACION CENTRAL

Experiencia de

Procesos P
Métricas b

Atencion Distintiva

Poner al cliente como
prioridad del equipo senior

q Actitud
—) Capacitacion

y de la compaiiia

Gestion J

< Una transformacion integral de la experiencia del
paciente es compleja y de largo aliento (18-24 meses)
e implica un cambio organizacional profundo.

Apuntan a fortalecer los "procesos clave" de los
momentos de la verdad para brindar una experiencia
distinta

lﬁ Liderazgo

- No obstante, existen quick wins que permiten
comenzar a capturar impacto rapidamente.

Buscan dar sustentabilidad al cambio, reforzando:

< Sentido de propdsito

16. La Ley N°16.744 Art. 5,
define los conceptos de
accidente del trabajo,
enfermedad profesional
y accidente de trayecto.

La primera calificacién es realizada cuando el
paciente ingresa al centro asistencial, ya sea porun
accidente del trabajo, del trayecto o una enfermedad
profesional. La segunda calificacion se vincula con
la gesti6n diaria realizada en cada centro, cuando se
revisan los casos de accidentes del trabajo ingresados
el dfa anterior. Por Gltimo, un comité médico revisa,

centralizadamente, los accidentes del trabajo y califica
administrativamente los accidentes de trayecto.Si

el trabajador o la empresa presentan un desacuerdo
con la calificacion otorgada, tiene la opcién de apelar
frente a la Suseso, dentro de los siguientes 30 dias a
partir de la notificacion.

2 Conductas claves relacionadas con la experiencia
- Conversaciones en instancias de gestion con

Principales focos: foco en experiencia

© Acogida Principales focos:

© Gestion de la experiencia 3
© Empatia

9 Trabajo en equipo
9 Conversaciones de retroalimentacion

© Gestion de la espera
© Experiencia en box
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Los protocolos técnicos y los aspectos conductuales
permiten estandarizar la atencién médica. Los primeros
apuntan a dotar a los centros de atencion de infraestruc-
turay equipamiento similares, para dar respuesta a las
necesidades de los pacientes. Por su parte, los aspectos
conductuales de la Asociacion buscan estandarizar los pro-
cesos clinicos, es decir, aquellos que desarrolla el personal
médico de los centros de atencion, apoyandolos en su labor
de pesquisa, diagndstico y tratamiento de pacientes.

Para apoyar laimplementacion de los protocolos, se
conformé un equipo multidisciplinario de profesionales,
encargado de monitorear el avance.

Los principales avances alcanzados durante 2014 en la
implementaciéndel modelo incluyeron:

Eldesarrollo de un diagnéstico de la Experiencia de Ser-
vicio ACHS en atencion ambulatoria y revision de mejores
practicas mediante:

Momentos de la verdad en la atencion de pacientes ambulatorios ACHS

1 2 i3

Atencion

Orientacién/ Esperaen el

Bienvenida centro médica
& - A :
P /Y L .

Infraestructura / Recursos

Informacion

Temas
Transversales

Atencion / Trato

Sobre la base de estos resultados, se levantarony priorizaron una serie de iniciativas, tanto técnicas como conductuales,
que impactan en la experiencia que viven los pacientes, habiéndose implementado 17 iniciativas en centros piloto.

- Focus group con méas de 90 colaboradores propios.

- Entrevistas a mas de 60 personas, entre pacientes,
médicos y otros colaboradores de salud.

- Seguimientode pacientes en atencion para identificar
el “viaje” del paciente dentro de la ACHS.

- Levantamiento de procesos y temas operativos que
afectan la experiencia del paciente de la ACHS.

- Levantamiento y analisis de las mejores practicas de
servicio ensaludy otras industrias, en Chile y en el
extranjero.

- Reuniones con expertos del sector de salud.

Elresultado de este diagnéstico fue la identificacién del
“viaje del paciente” y ladeterminacién de los “momentos
delaverdad” en la atencién de los pacientes, levantan-
dose los puntos criticos y las expectativas sobre estos
mismos.

4 5

Calificacion Traslado

Iniciativas Iniciativas
piloteadas ac- i implementadas 17 13
! tualmente ("kit i enlos centros
¢ basicoinicial") { pilotos 4 ........

Iniciativas
energentes de
Experiencia de

Servicio

Iniciativas en
disefo

Otras
iniciativas

Iniciativas desarrolla-
das por equipos cen-
tralmente y que estan
analizando en PMO

Iniciativas que han
emergido durante el
proyecto, pero que no
se ha avanzado ain

Iniciativas Iniciativas Iniciativas

totales  técnicas conductuales/
gestion 1

Rehabilitacién
y Reinsercién
Laboral

Compromiso
con los
colaboradores

Excelencia
Operacional

Trascendencia
Social
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Las primeras iniciativas implementadas, el “kit
basico inicial”, se pusieron a prueba en seis centros de
atencion piloto (dos en Santiago y cuatro en regiones).
Este ejercicio demostrd un gran avance hacia la conse-
cucién de una mejor experiencia de servicio de salud,
pues aument6 la satisfaccién global de pacientes en
las respectivas agencias'’ enun 20%, llegando a una
satisfaccion neta promedio de 60%. El desafio para
el 2015 es continuar con la implementacién de estas
iniciativas a nivel nacionaly seguir desarrollando
otras, esperando cubrir el 100% de nuestros centros
durante 2016.

Entre las iniciativas ya implementadas, destaca el
desarrollo de talleres con foco en el eje actitudinal de
los colaboradores de cara al paciente, con el objetivo
de conectarlos, generarles conciencia sobre su rol

® Satisfaccion de Pacientes
[G4-PR5)

Para brindar una atencién de excelencia, la ACHS
cuenta con un sistema de retroalimentacién que permi-
te conocer cuales son los servicios y atributos mejor
valorados por los pacientes y en qué areas dehieran
realizarse mejoras.

Para medir la satisfaccion en la Red de Atencion de
la ACHS a nivel nacional, desde 2014 se cuenta con
una Encuesta de Post Atenci6n (EPA), cuyo modelo se
basa en el indice de Satisfaccién Neta con una escala
dela7 quebuscamedirel grado de satisfacciénen la
atencion general recibida por los pacientes en centros
asistenciales. La medici6n se realiza a pacientes que
tuvieron atencion de urgencia y ambulatoria.

La metodologia utilizada en 2014 consider6 la medi-
cién de las atenciones con una semana de desfase. Los
resultados por atributo a nivel de Red del afio 20148
fueron los siguientes:

Satisfaccion de Pacientes

%
80

S 63 62 g g

76 75
| u

protagonico y comprometerlos en este esfuerzo. Las
iniciativas “técnicas” en su mayorfa apuntan a mejorar
lainformaciény gestionar los tiempos de espera. Por
su parte, las iniciativas “conductuales” refuerzan cémo
queremos tratar a los pacientes.

Con el fin de seguir avanzando con la implementa-
ciény puesta en marcha de las iniciativas, en diciem-
bre de 2014 se cre6 el drea de Experiencia de Servicio.

Taller > Tallero Taller€>

Empatia Conversaciones Préacticas de
de retro- trabajo en
alimentacion equipo

En 2014, la Medicion Empresarial
de Reputacion Corporativa (Merco)
nombré a la ACHS como la empresa
mas respetada del sector de salud
en Chile, superando en el ranking

a reconocidas clinicas privadas e
instituciones de salud previsional.

W T1-2014 WT2-2014 WT3-2014 T4-2014

74 71

68 68 65
50 50

60 55 °f 57 5 5 55
40
32
31 s
20
0

Servicio Sala Tiempo Admisién Médico

brindado espera espera

Enfermeros (as)  Informaciéon Amabilidad Transporte
auxiliares y apoyo

® Hospital del Trabajador ACHS y Centro Médico

[G4-PR5)

Mediante el estudio de Satisfaccién del Hospital
del Trabajador ACHS y del Centro Médico Hospital del
Trabajador ACHS, en 2014 se midi6 el desempefio de
la Asociacion desde la perspectiva de los pacientes
y clientes en cada una de sus unidades, dimensiones
y atributos relacionados con elementos del servicio,
expectativas e imagen.

2013

SATISFACCION ~ INSATISFACCION ~ SATISFACCION

Satisfaccion general 81% 7%

Hospital del Trabajador ACHS 75% 10%

Centro Médico Hospital
del Trabajador ACHS

90% 3%

En términos globales, durante 2014 se mantuvo
el nivel de satisfaccion'®, segln se apreciaen el
recuadroinferior. En ambos casos, la variable que
més determina la satisfaccién es la “experiencia de
problemas”?°. Por su parte, los mejores resultados se
vinculan con el conocimiento y respeto de los dere-

chos del paciente.

2014
SATISFACCION ~ INSATISFACCION ~ SATISFACCION
NETA NETA
4% 80% 8% 72%
65% 75% 11% 64%
87% 87% 3% 84%

17.

18.

19.

20.

Comentarios de pacientes atendidos en los
centros San Bernardo y Santiago indican que
los primeros resultados de la implementacién
de las iniciativas son positivos, ya que éstos
dieron testimonio de empezar a sentir mejoras
en los tiempos de espera y el trato por el
personal de salud.

Mediciones desde junio de 2014 hasta
diciembre 2014.

Se considerd una muestra de 1.680 pacientes
atendidos en el Hospital y en el Centro Médico
durante los meses de octubre a diciembre de
2014, de acuerdo a categorias definidas en
funcién del tipo de atencién y tipo de paciente
(Ley 0 VSC), los que fueron encuestados
telefénicamente.

Problemas experimentados en los puntos
de atencion identificados como “criticos”
(orientacion/bienvenida, tiempos de espera,
atencion médica, calificacion y traslado).



© REHABILITACION Y REINSERCION LABORAL

Facilitando la
Reinsercion de
Personas en la
Vida Laboral

Con un enfoque multidisciplinario que aborda la
rehabilitacion del trabajador considerando el aspecto
fisico, psicolégico y social de su situacion, el Programa de
Rehabilitacion Profesional de la ACHS es pionero a nivel
latinoamericano y ha sido un modelo a seguir para otras
instituciones del continente.

PRINCIPALES CIFRAS

Prestaciones y atencion

de rehabilitacion a nivel 368 790

nacional

Pacientes atendidos para
rehabilitacion en Hospital 5 1 660

del Trabajador ACHS

Prestaciones de apoyo
socio-laboral del Hospital 79 256
del Trabajador ACHS .

Fuente: Gestion ACHS 2014

® (deizq. a der.) Diego Silva, Terapeuta Ocupacional HT
ACHS; Mauricio Corres, paciente; y Andrea Rosselot,
Kinesiéloga HT ACHS.
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21. Atenciones totales
de la RED ACHS, sin
considerar atenciones
del Hospital del
Trabajador ACHS.

e acuerdo al marco regulatorio vigente,
entre las prestaciones que la Asociacion
debe ofrecer a los trabajadores que sufran
un accidente o enfermedad profesional, se
incluye el rescate y traslado de pacientes accidenta-
dos, la atencién ambulatoria u hospitalizacién y la
rehabilitacién integral. Sin embargo, y mas alla del
mero cumplimiento legal, un aspecto que distingue a
la ACHS es que el trabajo de rehabilitacion de pacien-
tes pone el foco en lograr una efectiva reinsercion,

teniendo en cuenta el impacto sociolaboral y familiar
que conlleva un accidente o enfermedad laboral, jun-
to a todo el apoyo que necesitan los pacientes para
que su entorno vuelva a estar en equilibrio.

De esta manera, la Asociaci6n articula un conjunto
de programas e iniciativas de reinsercién en el marco
del eje estratégico Trascendencia Social. Estas
acciones generan participacion, colaboracion e
integracion del trabajador, su familia y el empleador
en el proceso de rehabilitacion, aportando valor mas
allé de lo que exige la regulacion.

® Programa de Rehabilitacion Profesional

[G4-PR1]

Con un enfoque multidisciplinario que aborda la
rehabilitacién del trabajador considerando el aspecto
fisico, psicol6gico y social de su situacion, el Pro-
grama de Rehabilitacion Profesional de la ACHS es
pionero a nivel latinoamericano y ha sido un modelo
a seguir para otras instituciones del continente.

El programa busca la reinsercion de los pacientes
en la vida laboral, social y familiar, logrando una inte-

gracion activa y participativa. Para ello, entrega ser-

vicios y recursos mediante un equipo multidisciplina-

rio de profesionales de excelencia, que posibilitan al
trabajador con discapacidad recuperar al maximo las
capacidades que se han visto afectadas.

En 2014, se ofrecieron prestaciones y atencion de
rehabilitacién a 368.790 personas a nivel nacional y
se atendi6 a 49.356 pacientes?™.

Objetivos del Programa de Rehabilitacion Profesional

3.

Recuperacién y rehabilitacion
de personas que sufrieron un

L4 @

Facilitar la ejecucion
de una actividad

Facilitar la inclusion socio-
laboral de las personas con

accidente laboral, restituyendo al productiva. discapacidad.
maximo su capacidad funcional.
Zona Cantidad de atenciones en N° de Pacientes
2014
Zona Metropolitanaitana Norte 43.521 6.623
Zona Metropolitanaitana Sur 140.510 17.944
Zona Norte 26.849 3.891
Zona Centro Norte 36.506 4.937
Zona Sur 90.453 11.056
Zona Austral 30.951 4.905
Total 368.790 49.356

Los casos més graves, que requieren de una
atencién de mayor complejidad, se derivan al Hos-
pital del Trabajador ACHS, que durante 2014 ofrecié
rehabilitacién a 51.660 pacientes.

Pacientes Atendidos en el Departamento de
Rehabilitacion del Hospital del

Trabajador en 2014

Terapia Ocupacional 13.260
Terapia Fisica 36.000
Medicina de Rehabilitacién 2.400
Total 51.660

® Involucramiento para la Efectiva Rehabilitacion Sociolaboral y Reinsercion

Entendiendo que un accidente o enfermedad labo-
ral genera impactos que van mas alla de este &mbito
y que incide en la calidad de vida del trabajador y su
familia, la ACHS se ha propuesto brindar un apoyo
integral a quienes mas lo necesitan, a través de un
sistema de intermediacién laboral y apoyo social que
va mas alla de aquello que exige la Ley.

La experiencia de la Asociacién demuestra que,
para lograr una efectiva reinsercion de pacientes que
han sufrido un accidente o enfermedad profesional,
se requiere de la coordinaci6n y participacién de
las redes primarias y secundarias del paciente. Esto
implica el involucramiento de la familia del trabaja-
dor accidentado y del empleador, con el propésito
de generar las condiciones adecuadas para que el
paciente tenga la posibilidad efectiva de reintegrarse
a su vida social y al trabajo.

Para facilitar este proceso de reinsercién e inte-
gracién social y laboral se evalia, en primer lugar,
la situacién particular del paciente en su contexto
sociofamiliar, determinando la necesidad de contar
con prestacionesy el apoyo social adicional que

la ACHS otorga a sus afiliados. Esto incluye un
tratamiento y rehabilitacién integral que considera
aspectos fisicos, psicolégicos y sociales. El proceso
de rehabilitacién incorpora el acompafiamiento
sociofamiliar y, cuando la situacién lo requiere, se
ofrece capacitacion y asesoria profesional por parte
de asistentes sociales, en forma personalizada e inte-
grada al trabajo del equipo médico multidisciplinario
que trata al paciente.

El trabajo que se realiza en conjunto con el
empleador para facilitar la reincorporacion laboral,
contempla la evaluacién previa del perfil del cargo en
que se desempefaba el afectado y las competencias
necesarias para desarrollar la tarea. Esto permite
evaluar y determinar la necesidad de contar con
adecuaciones ergonémicas, de acceso u otras, que
se requieren para el reintegro efectivo y correcto
desempefio de funciones. En este sentido, la ACHS
ofrece todo su conocimiento, experiencia y apoyo
a las empresas asociadas para la implementaciony
éxito del proceso.

l,to‘@\ Prestaciones y servicios de apoyo socio-laboral del
\2>g Departamento de Accién Social del Hospital del Trabajador

Apoyo socio-laboral complementario

N° Prestaciones de apoyo social

N° Pacientes que recibieron apoyo social
N° Familias involucradas

N° Empresas involucradas

201322 2014
76.986 79.256
26.425 23.946
13.218 13.915

837 978

22. Datos varian de
loinformado en la
Memoria 2013 ya que
se considera el total
de prestacionesy

servicios.
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23. Definida como la
pérdida de capacidad
por sobre el 40%.

Programa de Seguimiento de la Reinsercion Laboral

[G4-501]

La evaluacién de la efectividad del Programa de
Rehabilitacién Profesional en la reinsercién efectiva
del trabajador se realiza mediante un estudio de
seguimiento, utilizado desde 1975, que apunta a con-
ocer la situacién de aquellas personas que presentan
una discapacidad 23, dos afios después de haber
sido dadas de alta. Son pacientes que han recibido el
apoyo de terapeutas ocupacionales de la ACHS, para
alcanzar niveles de participacién en la sociedad y en

el trabajo que sean significativos desde una perspec-
tiva personal y familiar, incluidos los apoyos al medio
laboraly social.

Los resultados del seguimiento realizado en 2014 a
pacientes que fueron dados de alta en 2011, sefialan
que el 97% de ellos ha vuelto a trabajar después de
su accidente. EL 85,5% se encontraba trabajando
al momento del estudio y de éstos, el 57% lo sigue
haciendo en su empresa de origen.

Inclusion Laboral de Personas con Discapacidad

La ACHS ha promovido activamente distintas
iniciativas y programas de inclusién de personas con
discapacidad en el ambito laboral, que apuntan a gener-
ar un cambio cultural y mayor conciencia en la sociedad
chilena. Su vasta experiencia y exitosas cifras en el
reintegro de personas con discapacidad han posiciona-
do a la ACHS como referente de la industria en materia
de prevencion, rehabilitacién y reinsercion.

Através del Programa de Inclusion Laboral de
Personas con Discapacidad en Empresas, la ACHS

Actividades de Asesoria en Inclusion Laboral

> EVALUACION DE COMPETENCIAS LABORALES

> ANALISIS DE PUESTOS DE TRABAJO EN TERRENO

> EVALUACION DE ACCESIBILIDAD UNIVERSAL

ofrece a las empresas adheridas asesoria en materia de
inclusién y contratacién de personas con discapacidad
originada en accidentes o enfermedad laborales.

El contenido de la asesoria contempla distintas activ-
idades en terreno, tales como la evaluacién de puestos
de trabajo, analisis y sensihilizacién que realizan los
terapeutas ocupacionales del Hospital del Trabajador
ACHS, altamente especializados en el temay con gran
trayectoria. Durante 2014, se realizaron asesorias
inclusivas a 12 empresas asociadas.

> TALLERES DE SENSIBILIZACION A JEFATURAS Y TRABAJADORES

Banco de Empleo

La Asociacion ha implementado una iniciativa espe-
cifica para apoyar la insercién laboral de personas que
sufren alguna discapacidad producto de un accidente
laboral que restringe sus oportunidades de conseguir
empleo.

Inicialmente, se identifican y determinan las compe-
tencias de los candidatos que ingresan al Banco de Em-
pleo. Ante los requerimientos de personal por parte de
las empresas, los terapeutas ocupacionales de la ACHS

evallian las caracteristicas de cada uno de los puestos
de trabajo y, teniendo en cuenta los posibles ajustes a
los espacios (ergondmicos, de acceso, entre otros), se
generan recomendaciones para ocupar los cargos.

Durante 2014, se evalu6 a 26 personas para el ingre-
so al Banco de Empleo, de las cuales 10 encontraron
trabajo durante el proceso. Se recibieron 36 ofertas de
trabajo, que resultaron en cuatro postulaciones acordes
a las competencias y/o intereses de los inscritos.

Programa de Prevencion Inclusiva

La Asociacién Chilena de Seguridad, en con-
junto con la OIT?4 y la Sofofa25, elaboré en 2013
el Manual de Prevencion de Riesgos Laborales
Inclusiva2®, con el fin de incentivar a las empresas
a la contratacion de personas con discapacidad y a
desarrollar su plan de prevencién con una mirada de
integracion.

Este manual entrega a las empresas nueve claves
para realizar un programa de gesti6n preventiva

Hitos Destacados en 2014 en Materia de Reinsercion Laboral

inclusivo, que promueva la creacién de una cultura
organizacional que valore la diversidad y el potencial
de las personas con discapacidad.

En este sentido, la prevencién inclusiva de riesgos
laborales aspira a aumentar la seguridad laboral y
pone el foco en las condiciones del entorno de tra-
bajo y las actividades desarrolladas por la empresa,
con el objetivo de mejorar las condiciones laborales
de las personas con discapacidad.

< Participacion en mesas de trabajo con organismos publicos y privados para tratar temas de discapacidad e inclusion laboral.

< Firma del convenio con la “Red Incluye”, para dar apoyo a otros organismos que trabajan por la inclusion de personas con discapacidad.

< Desarrollo de foros y seminarios sobre discapacidad, en conjunto con Senadis,Sofofa y Red Incluye. de servicio.

- Prestacion de asesorfas previsionales gratuitas para personas con discapacidad del grupo de pensionados de la ACHS.

< Charlas de capacitacion gratuitas y abiertas para asistentes sociales, focalizadas en la reinsercion laboral de personas accidentadas.

- Apoyo financiero y/o de asistentes sociales a pacientes que requieran de remodelaciones en su hogar.

Programa de Pacientes Institucionalizados

El Programa de Pacientes Institucionalizados es
la respuesta para aquellos pacientes que, a causa de
un accidente o enfermedad laboral, han quedado con
secuelas invalidantes y que, debido a la complejidad
de su lesién, patologia concomitante y vulnerabili-
dad fisioldgica, requieren de una asistencia técnica
especializada, o recursos y prestaciones de salud
permanentes.

Para poder atender a estos pacientes, existen dos
modalidades: atenci6n de pacientes en domicilio y
pacientes hospitalizados en centros externos”. La

modalidad de atencién en domicilio apunta a pacien-
tes cuya condicion les permite cuidarsepor si mismos
o ser asistidos por un familiar, y a aquellos que
requieren de un asistente de salud (cuidador), que es
proporcionado por la ACHS. Por su parte, la modali-
dad de atencion de pacientes en hospitalizacién en
centros externos se enfoca en pacientes que por la
complejidad de su lesién, patologia o vulnerabilidad
fisiolgica, requieren asistencia técnica especializa-
da de forma permanente.

Atencion en Domicilio - 2014 Cantidad
Pacientes con autocuidado que reciben visitas periddicas de supervision 248
Pacientes a los que la ACHS le proporciona un cuidador 199
Atencion en Hospitalizacion - 2014

Pacientes Hospitalizados en centros de rehabilitacion 49
No Pacientes en centros de Salud Mental 25
Total Programa Pacientes Institucionalizados 2014 521

® Principales Logros

Reintegro de Personas con Discapacidad al Trabajo
El 97% de los pacientes rehabilitados por la ACHS y dados de alta durante 2011 ha encontrado empleo, y el
85,5% de ellos se encontraba trabajando al momento de realizar el estudio de seguimiento en 2014.

24. Organizacion

Fabril.

25: Sociedad de Fomento

Internacional del Trabajo.

26: El manual esta disponible
para su descarga en el sitio
www.empresainclusiva.cl



© COMPROMISO CON LOS COLABORADORES

Gestion Basada en
Nuestros Valores
Corporativos

Buscando la excelencia, la ACHS se ha enfocado en
entregar un servicio de calidad, donde la gestion diaria
de todos sus colaboradores se sustenta en la practica
de los valores corporativos, y cada colaborador cumple
un rol clave para lograr la excelencia en el servicio
entregado.

PRINCIPALES CIFRAS

Colaboradores 4 173

ACHS
A NIVEL NACIONAL

Colaboradores

ESACHS y ESACHS 1 914

Transporte

Tasa de

Accidentabilidad O 830
,O2>%

Interna

® (deizq. a der.) Anne Marie Lemp, Jefa de Reclutamiento; y Klauss
Marowski, Jefe de Desarrollo Organizacional y Capacitacion.
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® Vivir los valores

Buscando la excelencia, la ACHS se ha enfocado en
entregar un servicio de calidad, donde la gestion diaria
de todos sus colaboradores se sustente en la préctica
de los valores corporativos. Cada colaborador cumple
un rol clave para lograr la excelencia en el servicio
entregado a los afiliados, alcanzar los objetivos es-
tratégicos que la institucién se ha propuesto y cumplir
la aspiracion de ser un referente en prevencion y salud
ocupacional.

En este sentido, se realiza un importante esfuerzo
para contar, en todas las lineas de servicios, con colab-
oradores capaces de entregar una atencién técnicay
profesional de primer nivel, que al mismo tiempo sea
cercanay empaética con las necesidades de los pacien-
tesy las empresas adheridas.

Atraccion y retencion de talentos

SEGURIDAD

Vivirla dando el ejemplo en cultura
preventiva, siendo consecuentes con
su esencia como mutualidad.

SENTIDO DE URGENCIA
Adelantarse a las necesidades de los
clientes internos y externos, teniendo
un ritmo de trabajo con sano sentido
de urgencia.

TRABA)O EN EQUIPO
& Colaborar estrechamente entre los
trabajadores para alcanzar objetivos

comunes.

©® Demografia laboral
[G4-10] [G4-HR5] [G4-HR6]

Durante 2014, la dotacion de la ACHS aument6 un
6,5% en relacién con 2013, llegando a fines de diciem-
bre a 4.173 colaboradores propios, de los cuales el 97%
cuenta con contrato indefinido. En cuanto al género,

Tipo de contrato Hombre
Contrato a plazo fijo 75
Contrato plazo indefinido 1.599
Total

Con el objeto de incentivar estas capacidades, se
llevan a cabo distintas iniciativas desde la Gerencia de
Personas, que incluyen la seleccién de los profesionales
més idoneos para cada rol, la capacitacién especializa-
da, la evaluacién de desempefio y la generacién de un
sano, seguro y ameno ambiente de trabajo que potencie
las capacidades de cada colaboradory de la ACHS como
organizacion. Ademés, anualmente se premia a los
colaboradores que mejor representen cada uno de los
valores de corporativos.

A cargo de la aprobacién de las politicas y programas
relacionados con la gestién de personas al interior de la
ACHS, se encuentra el Comité de Talentos y Relaciones
Laborales, estamento compuesto por miembros del
Directorio, que sesioné unavez al mes durante 2014.

Asumir las tareas y cumplir los

II HACERSE CARGO
compromisos hasta el final.

MERITOCRACIA

Potenciar el esfuerzo individual para
lograr el reconocimiento y oportunidades
de desarrollo al interior de la empresa.

INNOVACION

@ Generar con creatividad nuevas
ideas que potencien y agreguen
valor a las empresas afiliadas.

cabe destacar que, al igual que en 2013, contintian
predominando las mujeres (58%), principalmente en la
casa matriz y en el Hospital del Trabajador ACHS.

Colaboradores Propios por Tipo de Contrato y Género

l%“\ Colaboradores Propios (plazo fijo e indefinido) por zona?

&y

2013 2014
Hospital del Trabajador ACHS 1.057 1055
Casa Central 816 099
Zona Norte 268 293
Zona Centro-Norte 221 223
Zona Metropolitanaitana Norte 386 334
Zona Metropolitanaitana Sur 475 507
Zona Sur 460 428
Zona Austral 237 234
Total 3.920 4.173

La ACHS comprometida con los principios de Pacto Global rechaza toda forma de trabajo forzoso, de trabajo
infantil y de disciminacion. A pesar de que en 2014 la dotacién de mujeres en la ACHS sigui6 siendo superior a
la de hombres, la cantidad de hombres en cargos gerenciales y ejecutivos alin excede ampliamente a la de las
mujeres, lo cual representa un desafio en materia de diversidad para la institucion.

C 2014

e HOMBRES MUJERES % MUJERES
Gerentes 87 24 22%
Profesionales y Técnicos 1.678 2.384 59%
Sub total 1.765 2.408 58%

En las empresas ESACHS S.A.y ESACHS Transportes S.A., la relacién de género es opuesta, siendo un 67%
de los colaboradores de género masculino

ESACHS S.A ESACHS Total Peso Relativo
Transporte S.A
Cantidad Trabajadores 1.077 837 1.914 100%
Mujeres 494 146 640 33%
Hombres 583 691 1.274 67%

27.[G4-22] La distribucién

de colaboradores

propios reportada en
la Memoria 2013 no
incluia a los colabora-

dores con contrato

indefinido. Este afio se

2013 2014
Mujer Mu‘]’)ﬁres Hombre  Mujer Mu;{:res

140 52 94
57% 58%

2.106 1.713 2.314
3.920 4.173

incluyen, por lo tanto
hay diferencias con lo
reportado en 2013.
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Actividades

® Trabajando por un Servicio de Excelencia

La ACHS reconoce que para entregar una experi-
encia de servicio superiory valorada por el usuario,
debe contar con colaboradores de excelencia, compro-
metidos con las metas y la aspiracién de la Asociacion,
entregandoles, a su vez, las herramientas necesarias
para que puedan desarrollar su trabajo y capitalizar
su potencial.

Atraccion y Retencion de Talentos

Los talentos de la ACHS son el capital que sustenta
el pilar estratégico de la Experiencia de Atencion
Distintiva, por lo cual el énfasis esté puesto en captar
profesionales con habilidades y experiencias acordes a
los cargos requeridos e implementar cada vez mejores
condiciones de trabajo para lograr retener a los talen-
tos. En este sentido, el mejoramiento de la percepcién
que los colaboradores tienen de la ACHS como un
buen lugar para trabajar ha contribuido a facilitar los
procesos de seleccién y retencion de talentos.

El proceso de seleccion se nutre de distintas
fuentes, entre ellas:

- Bolsas de empleo

<> Referencias de externos

< Alianzas con universidades e institutos

< Blsquedas especificas en LinkedIn

- Avisos en medios locales, tales como periédicos

y radios, en las zonas mas extremas.

En linea con las practicas de transparencia de la
ACHS, lo que caracteriza al proceso es que todos los
postulantes, una vez preseleccionados, son entrevis-
tados por dos gerentes de primera linea, quienes per-
sonalmente se preocupan de reclutar a las personas
id6neas para cada cargo, con una profunda mirada en
relacion al requerimiento de la institucion.

En particular en ESACHS, durante 2014 se incorpo-
raron los valores corporativos como elemento clave
para los procesos de seleccion de nuevos candidatos.

Adicionalmente, los médicos pasan por una en-
trevista técnica realizada por el Director Médico y/o
Médico Jefe, en los centros regidnales, para asegu-
rarse de que cumplan con las habilidades técnicas
requeridas por cada centro.

MODELO DE RECLUTAMIENTOS MEDICOS

Reclutamiento Entrevistas

- Levantamientos nombres - Entrevista técnica realiza-
con bases de datos, invita- das por director médico y/o
ciones, basquedas dirigidas. médico jefe.

- Médico exclusivo que apoya
el proceso.

- Apoyo consultora externa.

> Referidos desde la linea.

Asimismo, la ACHS garantiza que sus colaboradores
cuenten con amplias posibilidades de movilidad inter-
na, potenciando los procesos de concursos, enfocados
principalmente en perfiles profesionales. Durante el
afo 2014, un total de 70 colaboradores fueron promov-
idos internamente.

Evaluacion Encuesta
Psicologica de Entrada

- Incorporaci6n de aspectos
en evaluacion con foco en
experiencia de servicio

- Levantamiento de per-
cepciones orientado a los
aspectos de ingreso.

Programa Everest

El programa Everest, lanzado en 2014, busca
potenciary fortalecer los liderazgos en la Asociacién,
con el objeto de identificar tempranamente a talentos
internos, para desarrollarlos y proyectarlos como futuros
ejecutivos de primera linea, encargados de encabezar a
la organizacién. Los participantes son definidos por el
Comité Ejecutivo, en reconocimiento a su buen desem-
pefio, potencial de desarrollo y la posicion estratégica al
interior de la organizacién.

Una de las principales iniciativas que contempla el
programa es la asignacién de un “mentor” para cada uno

Rotacion
[G4-LA1]

de ellos. Esto les permitira tener més cerca a alguien con
quien poder conversar, discutir y reflexionar abiertamen-
te, y de manera més confidencial, sobre su rol institucio-
nal, el desarrollo de carreray sus areas de mejora.

Asu vez, se ha definido hacerlos participes y corres-
ponsables de algunos de los Proyectos Estratégicos que
hoy se estan desarrollando en la ACHS. De esta forma, se
busca que asuman un rol de mayor liderazgo, contribu-
yendo con su capacidad de anélisis y de resolucion, para
que los distintos proyectos se fortalezcany sean una
realidad lo mas pronto posible.

En términos de rotacidn, destaca la estabilidad lograda en el dltimo periodo, aun cuando mostrd un leve aumento

de 2,17% en comparacion al afio anterior.

2012 28,5%
2013 15,4%
2014 17,6

Inclusion Laboral

Una iniciativa emblemética en la gestion de la
Asociacion es el Programa de Inclusion de Personas
con Discapacidad, que busca promover la insercién
laboraly social, tanto dentro de la institucién como
en otras empresas. Por su gestion interna, en 2014,
la ACHS volvié a ser reconocida con el sello “Chile
Inclusivo” que otorga el Senadis, en reconocimiento a
laimplementaci6n de politicas en este ambito. Actual-

Evaluacion de Desempeiio
[G4-LA11]

El modelo implementado prevé la evaluacién anual de
todos los colaboradores en el cumplimiento de funcio-
nesy competencias especificas, el alineamiento con los
valoresy el logro de objetivos. El sistema se basa en un
modelo de retroalimentacién continua, contribuyendo
fundamentalmente al cumplimiento del plan estratégico
y poniendo en valor el concepto de meritocracia.

Através de la evaluacion de desempefio también se

Afio Género N° colaboradores evaluados 28
Hombres 1.421
2013 .
Mujeres 1.879
Hombres 1.617
2014 .
Mujeres 2.223

mente, en la ACHS hay 9 personas con discapacidad
incorporadas al equipo de colaboradores, de las cuales
cinco ingresaron el afio 2014. Ademas de las contrata-
ciones, durante este afio se trabaj6 en sensibilizacién
interna a través de talleres, en lainduccién y se esta
implementando la prevenci6n inclusiva en las areas de
los colaboradores con discapacidad.

valora e identifica el aporte individual a las metas de
desempefio de cada gerencia y se generan insumos para
la gestion de personas, con lo cual se definen las posibili-
dades de desarrollo profesional y las compensaciones de
cada colaborador.

Durante 2014, se evalu6 a un total de 3.840 colabora-
dores de la ACHS, 540 mas que en el afio anterior.

28. La diferencia con el

total de colaboradores
se debe a ausencias
en el periodo de
evaluacion, o que

dichos colaboradores
no calificaban para

la evaluacion por

no contar con la

antigiiedad minima

proceso.

para participar del



empresa opera.

ficacién con el proyecto empresa-
rial y orgullo de pertenencia.

Cabe destacar el 3° puesto obtenido por la ACHS en el ranking de empresas, tomando en consideracion
solamente al grupo de universitarios consultados en esta evaluacion.

® Gestion del conocimiento y liderazgo

[G4-LA9] [G4-LA10]

Para la ACHS, la capacitacion es un factor clave para
profesionalizar el servicio y mantener a los colabo-
radores no sélo a la vanguardia en sus capacidades
técnicas, sino que también motivados.

Durante 2014, se llevaron a cabo 106.063 horas
de capacitacién, de las cuales mas del 55% fueron
destinadas a profesionales, un 29% de las horas a
colaboradores técnicos o administrativos y un 10%

a los mandos medios, en linea con la distribucién de
colaboradores por categoria.

La mayor cantidad de horas y de colaboradores
capacitados se concentra en los programas E-learning,
donde se redinen algunos cursos obligatorios (Ley
20.393, Ley 16.744, y algunos cursos especificos sobre
temas como ética, politica de seguridad, acreditacién,
entre otros). Asimismo, destaca la cantidad de horas
destinadas a la capacitacién del Programa Expertos
dirigido a especialistas en prevencién, que contem-

pla diplomados, seminarios y talleres de habilidades
blandas.

Como parte de la formacion integral de los colabo-
radores, la ACHS entregd becas de estudio para cursos
de diplomado o posgrado, beneficiando en 2014 a 32
personas.

Por su parte, las capacitaciones especificas del
Hospital del Trabajador ACHS consideran cursos de
formacién continua y capacitaciones transversales rea-
lizadas durante el proceso de acreditacion del Hospital
del Trabajador ACHS por parte de la Superintendencia
de Salud, el que concluyd en 2014.

En la categoria “otros cursos”, destaca un aumento
cercano al doble de capacitados, dado que ademés de
incluir cursos para las gerencias de apoyo y el area de
salud de la red de agencias, en este periodo se incluye-
ron las capacitaciones para laimplementacion de SAP.

Trabajador

® Programa de Formacion Salud

Con la finalidad de apoyar la carrera profesional de los
equipos de atencion clinica, retener talentos y cumplir
con los altos estdndares de calidad en atencion de salud
propuestos, se disefié un programa formativo para profe-
sionales de la salud.

Una de las iniciativas mas relevantes en esta materia
fue el disefio de la malla de formacién de médicos ACHS,
que contempla un plan de carrera dirigido a médicos
generales de la red asistencial primaria. Este plan
formativo se enmarca en un proceso escalonado que
considera desde cursos de nivel basico en trauma y salud

0 MALLA DE FORMACION MEDICOS

Asociacion Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Cultura de Atencidn Rehabilitacion | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos 103
MEMORIA INTEGRADA 2014 Corporativo con Grupos Nacional Seguridad de Salud de y Reinsercion | con los Operacional Social
y Etica de Interés en Chile Calidad Laboral Colaboradores
ACHS destaca en ranking MERCO Distribucion de Horas de m Distribucion de Participantes
Capacitacion a Colaboradores por Tipo de Capacitacion
Programa
La ACHS obtuvo el lugar nimero 23 en el Informe Merco Personas, rea- Programa  Otros Cursos Otros Expertos
| l ' . . . . . Experto 11% Cursos 5%
lizado por la Sofofa y El Mercurio, el cual constituye el primer monitor 22% © 10% ’
| | | e rCO chileno para medir la reputacion interna y la gestion corporativa del
talento de las empresas, segiin la vision de seis grupos conformados 33% 9% 12%
por trabajadores, universitarios y expertos en Recursos Humanos. Cursos Induccion Induccién
E-Learning
. Py ~e PUNT) 70/
Este estudio evalud a 100 compaiiias sobre la base de tres indices: (o
Hospital del 65%
- Calidad laboral, que incluye el - Marca empleador, que engloba - Reputacion interna, que incorpo- 13% Trabajador Cursos

salario, desarrollo profesional, imagen en la sociedad, atrac- ra los valores éticos y profesio- Hospital del 1% E-learning
motivacién y reconocimiento, cion de talento, recomenda- nales, igualdad y diversidad, 12% Trabajador Becas de
relacion con los mandos inme- cion, éxito empresarial y cuan liderazgo de alta direccicn, identi- Becas de Estudio ACHS Estudio
diatos y conciliacion. atractivo es el sector donde la trabajador

ocupacional, hasta el financiamiento de especialidades
y magisteres ligados a su quehacer en la Asociacién, en
las principales universidades del pafs.

La fase inicial de este proceso es la certificacién
para médicos de agencias ACHS, a través del cual se
busca reforzar la adquisicién de conocimientos basicos.
Ademas, se esté desarrollando un programa destinado
a la formacién de enfermeras, que contemplaré una
certificacion y cursos de estudios, similar a la malla
formativa de los médicos.

Intermedio Avanzado

Médico AP
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I, En particular, en ES-
especialidad ACHS, durante 2014
se puso foco en el
valor de la seguri-
dad. En este sentido,
se profundizaron las
Magister S.0. capacitaciones con
énfasis en conduc-
cion.
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® Remuneraciones y beneficios

En el entendido de que el compromiso de los colab-
oradores es imprescindible para lograr la aspiracion
de la Asociacién, y que para conseguirlo es necesario
contar con colaboradores satisfechos y orgullosos
de pertenecer a la institucion, es que la ACHS busca
entregar condiciones de empleabilidad atractivas que
le permitan contar con los mejores talentos.

Remuneraciones
[G4-54] [G4-55]

Para definir las remuneraciones y sus reajustes
anuales, la Asociacién cuenta con una Politica de
Compensaciones, sustentada en la meritocracia y
equidad.

Se utiliza la metodologfa Global Grading System,
la cual funciona a través de una estructura salarial
por rangos asociados a los diferentes niveles de
cargos. Cada rango cuenta puntos minimos, medios
y maximos, los cuales varian en base a una revisién

anual, que considera las evaluaciones de desempefio

Programa Por Ti
[G4-LA2]

y la situacién competitiva en el mercado. Con esto se
generan las propuestas de remuneracion para cada
colaborador.

Al calcular la proporcion entre la remuneracion
de la persona mejor pagada en relacion a la media
de las remuneraciones de la ACHS, se observa una
diferencia 18, 8 veces mayor. A pesar de que este in-
dicador de equidad interna mejor6 un 25% respecto
al 2013, sigue mostrando el desafio de la institucion
en esta materia.

Por su parte, en ESACHS en particular, se imple-
mentd en 2014 un proyecto de valoracion de cargos
y bandas salariales que permitird mejorar los niveles
de equidad interna. Ademas, a partir de septiem-
bre de 2014, se establecid un sistema de bonos de
incentivo, que se calculan y pagan mensualmente y
estan asociados con tres criterios: responsabilidad
(puntualidad, asistencia, entre otros), seguridad
(infracciones, accidentes e incidentes) y calidad de
servicio (reclamos y encuesta de servicio).

El programa Por Ti tiene por objeto mejorar la calidad de vida de los colaboradores, a través de la entrega

de beneficios organizados en 4 areas:

Fomento del desa-

rrollo profesional,
por medio de becas de
estudio y distintos tipos
de capacitacion.

Entrega de presta-
ciones relacionadas
con la salud y calidad
de vida, como seguros y
beneficios de salud.

Patrocinios que

buscan dar soporte
econémico y profesional
a los colaboradores y sus
familias, entre los que se

incluyen préstamos, becas
para los hijos de los cola-
boradores y fondos por
catéstrofes naturales, e
incendios, entre otros.

Entrega de benefi-

cios relacionados
con la recreacion y espar-
cimiento, incluyendo prin-
cipalmente actividades
deportivas y culturales.

Los colaboradores de ESACHS, contaran a partir del 2015, con los mismos beneficios que le aplican a quienes laboran en la ACHS.
Uno de los beneficios con que cuentan los colaboradores de la ACHS, es el apoyo mediante becas de estudio para sus hijos que cursan

carreras universitarias. En 2014, este apoyo alcanzd a 55 colaboradores.

® Programa de Voluntariado Corporativo

Elvoluntariado corporativo tiene por objetivo,
acercar a los colaboradores al quehacer de la ACHS,
que comprendan en profundidad el rol de la organi-
zacion, permitiéndoles compartir experiencias con los
pacientes y aportar con sus propios conocimientos a la
trascendencia social de la organizacién.

Por tercer afio consecutivo se continué con el
programa de Voluntariado Corporativo, que involucré
en 2014, a més de 200 colaboradores. Con el objetivo
de desarrollar lineas de trabajo alineadas al quehacer

de la ACHS y contribuir a la rehabilitacion de pacientes
de forma integral, se desarrollaron sesiones de “Té

con pacientes” Elvoluntariado corporativo tiene por
objetivo, acercar a los colaboradores al quehacer de la

ACHS, que comprendan en profundidad el rol de la orga-

nizacion, permitiéndoles compartir experiencias con
los pacientes y aportar con sus propios conocimientos a
la trascendencia social de la organizacion.

Por tercer afio consecutivo se continué con el
programa de Voluntariado Corporativo, que involucré

en 2014, a mas de 200 colaboradores. Con el objetivo
de desarrollar lineas de trabajo alineadas al quehacer
de la ACHS y contribuir a la rehabilitacién de pacientes
de formaintegral, se desarrollaron sesiones de “Té con
pacientes” en el Hospital del Trabajador de la ACHS y
en las agencias de San Bernardo y Egafia. La actividad,
buscé ser una instancia de acercamiento entre paci-
entes y colaboradores, donde pudieran compartir su
experiencia o accidente en un “ambiente protegido”.
Se continué ademés con la iniciativa “Navidad con
sentido”, donde distintas areas de la organizacion
“adoptan” a la familia de un paciente accidentado en
situacién de vulnerabilidad. En 2014 participaron 189

® Sindicalizacion
[G4-HR4] *

11La Asociacién cuenta con cuatro sindicatos de colab-
oradores, uno ubicado en Concepcién, otro en Copiapéy
dos en la Regién Metropolitanaitana, los cuales en conjun-
to retinen a 1.508 colaboradores.

El nimero de personas suscritas a dichos sindicatos
aumenté un 64% en el Gltimo periodo, debido a las

Colaboradores Sindicalizados ACHS

Sindicato de Trabajadores de la ACHS
Zonal Concepcion

Sindicato de Profesionales de la Salud del
Hospital del Trabajador de Santiago ACHS

Por su parte, la ESACHS cuenta con tres sindicatos.
El Sindicato Nacional incorpora a los colaboradores de
ESACHS S.A.y ESACHS Transportes S.A. La negocia-
cién colectiva esta vigente hasta marzo de 2016. En
segundo lugar, el Sindicato VIII Region también cubre

ESACHS S.A

Sindicato Nacional

Sindicato VIII Region
Sindicato ESACHS Transportes
No Sindicalizados

% Sindicalizados

voluntarios de las agencias de Melipilla, Parque las
Ameéricas, Valles del Maipo, Maip( y Egafia. Como parte
de este programa, se entregaron cajas de navidad,
regalos a cada integrante de la familia culminando la
actividad con una comida de celebracion. También du-
rante 2014 y con ocasion de Navidad, los colaboradores
de ACHS, entregaron regalos a 240 nifios de Lo Prado y
visitaron a 300 pacientes hospitalizados.

En el marco de las campanas solidarias de los colab-
oradores, se recolectaron fondos entre los colabora-
dores, para apoyo a la Teletén y a los damnificados del
terremoto en Iquique.

negociaciones colectivas que se realizaron en 2014 en

los dos sindicatos mas grandes (Sindicato Nacional de
Trabajadores de la ACHS y el Sindicato de Profesionales de
la Salud del Hospital del Trabajador ACHS, de Santiago).
Tal como en ocasiones anteriores, los procesos de negoci-
acion concluyeron exitosamente.

No Colaboradores % del Total de la

. RN SUSCHLOS eIl
20 0,48%

.. o e

.. s
258 6,18%

.. e s

a los colaboradores de la ESACHS S.A.y ESACHS Trans-
portes S.A. de dicha regién y la vigencia de su negoci-
acién colectiva es hasta marzo de 2016. Finalmente,

el Sindicato ESACHS Transportes S.A., cuenta con 42
colaboradores socios.

ESACHS

Transportes S.A Total

155 293 448

41 121 162

- 24 42

881 423 1304
(*) HR4: No existen cen-

18% 49% 32%

amenazada.
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29. Proceso de Prevencion
de Accidentes Basado
en Comportamientos.

® Salud y Seguridad

[G4-LA6] [G4-LAT7]

Elresguardo de la salud y seguridad ocupacional esta
en el ADN de la institucion, y por lo tanto, se constituye
en unimperativo mantener buenos indices internos en
estas materias, trabajando de la mano de los comités
paritarios en la implementacién de programas efecti-
VOs.

El desempefio de la Asociacién en salud y seguri-
dad ocupacional se basa en la Politica de Prevencién
Interna, que contempla dentro de su alcance a colabora-
dores, contratistas, proveedores, pacientes y aquellas
personas que visiten las instalaciones de la ACHS.

Asimismo, el Modelo “Cero Accidentes, Hoy, Mafiana
y Siempre”, adoptado en 2012, exige que la seguridad y
la salud ocupacional sean indispensables y constantes
en la organizacién. Por ello, se cred el Programa Salud
y Seguridad en el Trabajo de la ACHS, que definié ini-
ciativas relacionadas con Housekeeping, identificacion
de peligros, evaluacién y control de riesgos, control
y gestion de accidentes, formacién y competencias,
preparaciony respuesta ante emergencia, gestion de
contratistas y subcontratistas y cultura preventiva.

A Indicadores Destacados Prevencion Interna ACHS

No de accidentes

Tasa de accidentabilidad

No de dias perdidos

Tasa de siniestralidad (dias/ 100 trab.)
Enfermedades Profesionales

Tasa de ausentismo (%)

2013 2014
37 34
0,99% 0,83%
898 504

24 12

6 4
7.38%* 7,26%

(*) Este dato difiere del informado en la Memoria 2013, debido a que se considera el total de ausentismo.

La disminucién de los dias perdidos por accidentes
laborales y enfermedades profesionales se explica por
la menor gravedad y complejidad de los accidentes
ocurridos en el aflo 2014.

Una de las iniciativas destacadas en materia de salud
y seguridad ocupacional interna fue la realizacién de
capacitaciones enfocadas en manejo de conflictos en
las diferentes areas de la organizacion, actuando de
forma preventiva en temas psicosociales. Particular-
mente, en el Hospital del Trabajador ACHS, durante
2014 se focaliz6 el trabajo preventivo en las areas con
mayor criticidad.

En ESACHS, por su parte, se lograron avances
significativos en materia de salud y seguridad interna.
En primer lugar, cabe destacar la reestructuracién del
Departamento de Prevencion de Riesgos y la imple-
mentacién de un Sistema de Gestion de Seguridad,
Salud Ocupacional y Medio Ambiente. El sistema
contempla una nueva Politica de Salud Ocupacionaly
Medio Ambiente, planes y programas de trabajo espe-
cificos para ESACHS y ESACHS Transporte, asi como

el disefio de matrices, instructivos, capacitacionesy
procedimientos.

Otro hito destacado en materia preventiva en la
ESACHS fue el lanzamiento del proyecto “Seguridad es
lo que somos”, que permitié definir los estandares de
control de exposiciones criticas en todas las bases de
rescate y agencias ESACHS a nivel nacional, identi-
ficandose como actividades criticas la conduccion
y la atencién de internos en los establecimientos
penitenciarios. Se emple6 la metodologfa BAPP®29 |
que consiste en que los propios colaboradores realizan
observaciones de seguridad a sus pares.

En relacién con la conduccién, se creé un depar-
tamento especifico de Fiscalizacion e Instruccién de
Conductores, el que implementé dos cursos: Formacion
de Conductor ESACHS y Conductor de Vehiculos de
Emergencia.

Todas estas iniciativas, y la campafa “Manéjate
Seguro” implementada en los meses de enero a marzo
2014, dieron como resultado una baja de 25% en la ac-
cidentabilidad en esos meses, respecto del afio 2013.

Indicadores Destacados de Prevencion Interna ESACHS

No de accidentes

Tasa de accidentabilidad

No de dias perdidos

Tasa de siniestralidad (dias/ 100 trab.)

Enfermedades Profesionales

(*) Se aspira areportar tasa de ausentismo en 2015.

Comité Paritarios
[G4-LAS5]

A'lo largo de Chile, la ACHS cuenta con 30 comités
paritarios, los cuales trabajan activamente en
distintas actividades en pro del cuidado de la salud
y seguridad de los colaboradores. Entre estas activi-
dades, en 2014 destaca el Primer Encuentro Nacional
de Comités Paritarios ACHS, al que asistieron todos
los presidentes y secretarios de los comités, para
compartir experiencias de éxito, reforzar su funcion,
trabajo y buenas practicas.

Como desafios para 2015, se han planteado
realizar un nuevo encuentro nacional de comités par-
itarios, apoyar al Ministerio de Salud en la aplicacion
de la encuesta de prevencién psicosocial “Suseso
- ISTAS 21"y lograr la certificacion de los Comités
Paritarios ACHS.

2013

39
2,6%
446
29,5

Comités Paritarios ACHS
Zonas Norte y Centro-Norte
Region Metropolitanaitana
Zona Sur y Austral

Total de Comités Paritarios en Chile

2014
35
2,0%
764
42,9
3

Cantidad

12

15

11

38



108 Compromiso 109
con los

Colaboradores

® Principales logros en la gestion de colaboradores

Con el objeto de conocer la percepcion y nivel La informaci6n proporcionada por esta encues-
de satisfaccion de los colaboradores respecto de ta es utilizada para optimizar las condiciones
la ACHS, en diciembre de 2014 se llevé a cabo la laborales, potenciar los aspectos mds valorados y
tercera medicion de clima laboral, la cual conté con mejorar aquellos donde hay menor satisfaccion.

una participacién del 77% de los colaboradores, seis
puntos mas que en 2013.

Principales Resultados de la Encuesta del Clima Laboral 2014

- 88% afirma poder contar con la ayuda de sus compafieros cuando lo requiere.

- 83% considera que su jefatura directa es accesible y le resulta facil hablar con él cuando
lo requiere.

- 88% percibe que en su equipo de trabajo su participacion es importante.
> 87% de los colaboradores se siente identificado con los valores de la organizacion.

> 87% siente que su trabajo tiene un significado especial para él mismo, sin ser
“un trabajo mas”.

- 84% recibe un buen trato independiente de su posicion en la organizacién.

- 82% considera que la aspiracion de la empresa: “Ser reconocidos con un rol social trascen-
dental en materia de Prevencion y Salud” hace que sienta que su trabajo es importante.

Durante 2014 se realiz6 por primera vez la

medicion de clima laboral de ESACHS, que tuvo un Dimension Variables Evaluadas
70% de participacion considerando las respuestas

on-line y en papel, los principales resultados de esta Comunicacion
medicion fueron: Coherencia Competencia de

Liderazgo Integridad
- Resultado: 56%

- Dimension mas alta: “Fraternidad” (65%) Permitir participacion

- Percepcién de buen trabajo en la organizacion, Desarrollo Cuidado
independiente de la posicién: 72% Apoyo
- Percepcién de que el trabajo tiene un significado Tgualdad
especial para ellos y no es un trabajo mas: 83% Equidad g MY, 1 Sew
Justicia

Por el propio trabajo
Satisfaccion Por el Equipo de trabajo
Por la Empresa

Aceptacion
Fraternidad Hospitalidad
Sentido de grupo




© EXCELENCIA OPERACIONAL

Gestion Eficiente
de Recursos para
Hacer Realidad
Nuestros Desafios

Durante el ejercicio 2014, en el ambito de los procesos
operacionales, los esfuerzos de la Asociacion se centraron
en optimizar la plataforma tecnolégica de la organizacion.

PRINCIPALES CIFRAS

Recursos destina-

dos a la gestion 56 OOO
preventiva MM$ .

Inversiones en

Agencias Red a 1 3 16
MM$ .

nivel nacional

Reservas
en fondos MM$ 190.321

Fuente: Gestion ACHS 2014

G Ana Maria Bosch, Ingeniera
de Estudios de la Gerencia
Administracion, Finanzas y
Control de Gestion.
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La ACHS, como organizacién sin fines de lucro, posee un doble desafio.Por un lado,
cumplir con su rol de prevencion de riesgos de accidentes del trabajo y enfermedades
profesionales, prestar atencion médica, rehabilitar a aquellos trabajadores accidentados
y otorgar las prestaciones econémicas correspondientes. Al mismo tiempo, debe preocu-
parse de la correcta y eficiente administracion de los recursos, de manera que pueda ga-
rantizar un patrimonio tal que cubra las necesidades futuras de los trabajadores afiliados.

Durante el ejercicio 2014, en el ambito de los procesos operacionales, los esfuerzos de la
Asociacién se centraron en optimizar la plataforma tecnolégica de la organizacion.

® Proyecto Activ@

Este proyecto busca dotar a la organizacién de una
plataforma tecnoldgica de clase mundial que le per-
mita continuar con una operacién eficiente en todos
sus procesos, lograr el cumplimiento de los desafios
futuros en materias de salud y prevencién con un
soporte tecnolégico de primer nivel, y orientar sus
procesos hacia la excelencia operacional. En este
contexto, la organizacion se encuentra en vias de
implementar el sistema de gestionSAP, que facilita el
uso eficiente e integrado de los recursos y entrega un
soporte de nivel internacional para poder bridar una

atencion distintiva los afiliados a la ACHS y para gen-
erar mayor valor a sus distintos pablicos de interés.

Las principales funcionalidades que se estan
implementando para dar respuesta a las necesidades
de la ACHS son tres: Proceso de Administracion (ERP
- Planificador de Recursos Empresariales), Procesos
de Salud (HIS - Sistema de Informacion Hospitalaria)
y Proceso de Seguro, Prestaciones y Prevencion, los
cuales le permitiran a la Asociacién asegurar, ahoray
en el futuro, la disponibilidad de informacién integra,
oportunay confiable.

Alcance del Proyecto Activ@: Areas de negocio y procesos

crerl [
P Eree [
Red de Sucursales Hospital del

Trabajador ACHS

Centro Médico Empresas
Relacionadas

© Etapas Proyecto Activ@

1 Preparacion © Proporcionar un método para definir, planificar y poner en marcha el proyecto.
(2013) © Ayudar a crear la estructura inicial del proyecto.
© Definiry acordar los diferentes componentes del alcance del proyecto.
Diseiio © Disenfar los procesos del negocio y de la solucién para cumplir con los objetivos y

(2013-2014)

requisitos de la organizacion.

© Elequipo del proyecto lleva a cabo el disefio conceptual de la solucién.

Realizacion y Pruebas
(2014)

© Implementar funcionalidades definidas en etapa de disefio.

© Probar el sistema rigurosamente para asegurarse de que funciona segtn lo defini-
do.

© Asegurarse de que el material de informacion esta listo para la siguiente fase.

2
3
7

Preparacion para inicio de

© Asegurar que la organizacion y el entorno TI estan preparados para entrada en

operaciones funcionamiento del nuevo sistema.
(2015) © Implementar planes de gestién de impactos asociados a cambios en los procesos
que resulten de la implementacion.
© Generar planes de continuidad operacional y de soporte para los usuarios finales
en el proceso de transicion al nuevo sistema.
5 Lanzamiento © Asegurar que la entrada en funcionamiento se llevaré a cabo sin problemas, sin
(2015) ningln tipo de pérdida de negocios o datos, con bajo impacto en la organizacion.

© Apoyar a la organizacién en el periodo inicial de utilizacién del nuevo sistema.

En 2014 finalizé la fase 2 de disefio, comenzada en 2013, y se completd exitosamente la fase 3, de
realizaciény de pruebas. Adicionalmente, se realiz6 la “salida en vivo” de los procesos relacionados
con Recursos Humanos, en linea con la planificacién original del proyecto. Se espera que, durante el
primer semestre 2015, se implemente el resto de las funcionalidades del proyecto.

Resultados Financieros

Procesos de Salud

Procesos de Seguro, Prestaciones Econdmicas y Preventivas

Procesos Centrales y de Administracion

Portal de Afiliados y Proveedores

Procesos con entidades regulatorias

Durante 2014 se cumplieron las metas presu-
puestarias, alcanzando un margen operacional
de un 5%. Este resultado fue acompafiado
de un aumento significativo en los recursos
destinados a la gestién preventiva, que sumaron
mas de MM$ 56.000, respondiendo al objetivo
estratégico de la organizacion de reducir la tasa
de accidentabilidad.

Por su parte, mejoré la eficiencia operacional

en relacion con los gastos de administracion, los
cuales se redujeron a 8,1% de los ingresos por
cotizaciones, en comparacion a 8,7% de 2013.

Como resultado de la gestién del periodo, los
activos de la ACHS crecieron un 10%, generan-
do unincremento de los recursos financieros
que aportaran a seguir entregando prestaciones
médicas, preventivas y econémicas a sus traba-
jadores afiliados.
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pLoXk] 2014
RESUMEN DEL BALANCE CONSOLIDADO MM$ MM$
Total Activos 430.391 473.592
Total Pasivos 199.688 227.357
Total Patrimonio 230.703 246.235
2013 2014
RESUMEN DE RESULTADOS CONSOLIDADOS (*) MM$ MM$
30.La ACHS garantiza un conjunto Ingresos ordinarios 305.784 330.776
de prestaciones econémicas a los
trabajadores afiliados que han Gastos por subsidios *° 33.284 37277
sufrido un accidente de trabajo, de Gastos por pensiones e indemnizaciones 3° 18.917 19.922
trayecto y/o enfermedad laboral, ) o
cumpliendo asf con otro de los Gastos por prestaciones médicas 94.123 109.055
cometidos que el marco legal exige Gastos por prestaciones preventivas 49.611 56.419
j o
d .las mutuahda.des (I_.ey N® 16.744). Gastos en administracion 21.907 22.165
Dichas prestaciones incluyen:
subsidios, para cubrir la remu- Variacion de reserva de pensiones 22.193 18.503
neracion del trabajador durante Otros Egresos ordinarios 48.223 51.817
periodos de invalidez temporal;
indemnizacion o pension en casos Margen bruto 17.525 15.618
deinvalidez permanente, depen- Resultado no ordinario 6.676 6.766

diendo del grado de invalidez del
trabajador afectado; y pensiones
de orfandad y/o viudez, en caso de
fallecimiento del afiliado.

Uso responsable de recursos

(*) Cifras en moneda de cada periodo

® Ingresos provenientes de empresas afiliadas

La generacién de los distintos tipos de ingresos que
percibe la ACHS se encuentra normada en el articulo
15de laLey N°16.744.

Los ingresos por cotizacién basica son aquellos
que se devengan por las cotizaciones de las empre-
sas adheridas, en base al seguro contra accidentes y
enfermedades laborales . En 2014, esta categoria
represent6 el 48% del total de ingresos ordinarios
de ACHS.

Por su parte, los ingresos por cotizacién adicional

Desglose ingresos ordinarios (*)

corresponden a los aportes que hacen también las
empresas adheridas, pero considerando en este caso
una tasa variable en funcién de la actividad y riesgo
de la empresa o entidad empleadora. En 2014, repre-
sentaron el 31% del total de ingresos ordinarios.

La misma ley establece que las mutualidades
obtendran ingresos por cotizacién extraordinaria,
en hase al seguro contra accidentes y enfermedades
laborales, que corresponde al 0,05% de las remuner-
aciones imponibles.

31. Corresponde al 0,9%
de las remuneraciones
imponibles, de acuerdo
a lo establecido en la
Ley N°16.744

Ingresos por cotizacion (tasa base) 147.378 160.171
Ingresos por cotizacion (tasa adicional) 93.019 103.044
Ingresos por cotizacion (extraordinaria) 8.148 8.860
Total ingresos por cotizacion 248.545 272.075

(*) Cifras en moneda de cada periodo

® Gestion de fondos

La ACHS cuenta con cuatro fondos que buscan
respaldar las obligaciones econémicas con sus afilia-
dos, mas un fondo que se genera por los excedentes
de caja. Los recursos de estos fondos se encuentran
invertidos en conformidad con el marco regulatorio
vigente y con las instrucciones de la Superintenden-
cia de Seguridad Social (Suseso).

Tomando como base los lineamientos que esta-
blece la normativa vigente, la administracién de los
fondos de la ACHS se realiza de acuerdo a la Politica

- FONDO RESERVA DE PENSIONES

Su objetivo es contar con activos financieros

que respalden las obligaciones de pago por las
pensiones vigentes de sus afiliados. Hasta marzo
de 2014, este fondo se regia por la obligatorie-
dad legal de contar con activos financieros por el
equivalente al 40% del monto de la reserva de
pensiones al 31 de diciembre del afio anterior.

La publicacién de Ley N°20.739 del 24 de marzo
de 2014 modificd la cobertura exigida desde
40% a 100%. De esta forma, durante 2014 se
aportaron recursos netos a este fondo por MM$
9.394, los cuales son adicionales a las ganancias
por rentabilidad y reajustes de sus activos.

- FONDO RESERVA DE CONTINGENCIA

Su fin es solventar el mejoramiento extraordi-
nario de pensiones y beneficios pecuniarios para
los pensionados. Se genera a partir del 0,05%
de las remuneraciones imponibles (cotizacién
extraordinaria), y 0,25% del ingreso por co-
tizaciones, entre otros conceptos.

Activos Financieros (MM$ de cada periodo)

Fondo de reserva de pensiones
Fondo de pensiones adicional
Fondo de contingencias

Fondo de reserva de eventualidades
Fondo operacional

Total MM$

de Inversiones aprobada por el Directorio y segtin

el manual del mismo nombre. Por otra parte, es el
Comité de Inversiones, el encargado de velar por la
correcta administracion de estos recursos, de acuer-
do a las prioridades estratégicas de la Asociacion y
las politicas establecidas por el Directorio. La puesta
en practica de estas directrices es responsabilidad
de la Gerencia de Administracion, Finanzas y Control
de Gestion.

- FONDO RESERVA DE PENSION ADICIONAL

Su objetivo es contar con activos financieros liqui-
dos que respalden las obligaciones de pago por
pensiones vigentes. Se genera a partir de la venta
de bienes inmuebles del proyecto denominado
“Clinicas Regidnales”. Durante 2014, este fondo
recibi6 aportes netos que ascendieron a MM$
7.531, por la venta de inmuebles en Concepcidn

y Curicé.

- FONDO RESERVA DE EVENTUALIDADES

Su finalidad es responder a imprevistos en
periodos en que la Asociacion no cuente con los
recursos suficientes para otorgar los beneficios
de la Ley N°16.744. Corresponde a una reserva
no inferior al 2% ni superior al 5% de los ingresos
totales del afio anterior, descontando el ingreso
por cotizacion extraordinaria.

- FONDO OPERACIONAL

Se genera por los excedentes de caja y permite
una administracion eficiente de los recursos
disponibles para realizar las inversiones que sean
necesarias para garantizar el otorgamiento de las
prestaciones los afiliados.

El valor de estos fondos
se modifica tanto por los

Diciembre 2013 Diciembre 2014 aportes de nuevos recursos
MM$ MM$ que se generan por la
administracion del seguro,
54.586 69.293 como por la rentabilidad y
7.275 15.715 los can.1bios de valorizacion
de los instrumentos en los
27.089 30.001 que se encuentran inver-
tidos sus activos. De esta
5.695 6.232 manera, el valor generado
por estos fondos adiciona
67.836 69.080 recursos para garantizar la
162.481 190.321 entrega de prestaciones a

los afiliados.
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Instrumentos Financieros (MM$)

Fondo de Reserva
de Pensiones
Adicional

Fondo de Reserva Fondo
de Eventualidades Operacional

Fondo de
Contingencias

Fondo de Reserva
de Pensiones

Bonos e instrumentos

bancarios 38.320 6.077 11.591 3.236 19.336
Bonos bancarios 30.156 5.797 10.793 1.978 15.421
Dep6sitos a plazo 8.164 280 799 1.258 3.914

Bonos e instrumentos de

Gobierno 12.613 5.183 9.385 1.837 14.241

Bonos de empresas 17.146 4.168 8.131 989 9.385

Letras hipotecarias 1.461 286 893 170 531

FFMM 0 0 0 0 25.588

Total general 69.540 15.715 30.001 6.232 69.080

Provision bonos contingentes 247

Valor neto 69.293 15.715 30.001 6.232 69.080

Inversiones en infraestructura
[G4-13]

Para poder seguir entregando servicios de calidad, se requiere realizar inversiones suficientes, que
permitan contar con instalaciones modernas y adecuadas para la prestacion de los servicios requeridos
y la atencién a pacientes y clientes. Con este objetivo, se realizaron proyectos de remodelaciény
modernizacion en instalaciones para continuar mejorando los estandares de calidad en la atencidn a la
comunidad afiliada.

HOSPITAL DEL
TRABAJADOR ACHS

ums 3.262

Se continud con el proceso de remodelacién, enfocado
en mejorar los servicios de urgencia, rehabilitacion,
ademas de otras instalaciones, tales como pabellones,
vestidores y estar, auditorio y oficinas de atencién,

Estas remodelaciones se realizaron en la Agencia
Rancagua, la sede Villarrica, y mejoras en las sedes

de Quilicura y Antofagasta. También, se destinaron
recursos para nuevo centro de examenes laborales en
Salamanca, y para mejorar instalaciones en centros que
implementaron nuevo modelo de atenci6n de clientes.

AGENCIAS RED

s 1.316

Se realizaron remodelaciones en el Estadio y Centro de
capacitacion ACHS, Casa Matriz Corporativa, ademas de
mejoras en los equipos de aire industrial.

AREAS CENTRALES
Y CASA CENTRAL

ums 3.385

S
s

® Proceso de Ordenamiento de Malla Societaria

Continuando con el proceso de ordenamiento y racionalizacién de las empresas relacionadas, durante 2014 se
concret6 la operacion de venta de las Sociedades Interclinica S.A., Clinica Los Leones (Serviclinica S.A. y Serviclinica
Inmobiliaria S.A.) y Clinica Los Carrera (Servisalud S.A. y Servisalud Inmobiliaria S.A.).

Cadena de Valor
[G4-12]

El estandar de gestién de contratistas y subcon-
tratistas de la ACHS, que surgi6 en 2012 como parte
del Programa de Seguridad y Salud en el Trabajo,
obliga a todas las empresas que presten servicios a
la Asociacién, a cumplir con el Reglamento Especial
para Contratistas y el Permiso de Trabajo Seguro. Este
altimo contempla, para las tareas con alto potencial de
riesgo, una completa revision previa de la empresa en
materias legales, contractuales y de seguridad laboral,
y considera la posibilidad de paralizar la faena en caso
de incumplimientos en terreno.

Proveedores
Para garantizar el oportuno y eficiente pago a pro-
veedores, la ACHS cuenta con una politica, un manual

.E';ELLUP ro
Pyme

MINISTEED OF COOMOMLA /

Asociacion.

® Sello Pro Pyme

En 2014, la ACHS fue recertificada con un 100% de cumplimiento del sello
ProPyME, impulsado por el Ministerio de Economia, Fomento y Turismo, el cual
reconoce a las organizaciones que pagan a sus proveedores PyME en un plazo
no superior a 30 dias. Esta distincién también es fruto del cumplimiento de los
objetivos clave en materia de excelencia operacional que se ha planteado la

y un sistema de pago, el cual funciona desde 2012, con
el objeto de hacer més eficiente el proceso de pago. De
esta forma, se ha establecido la entrega de la factura o
boleta de honorarios para todos los proveedores en un
plazo de ocho dfas corridos, y del pago efectivo en 30
dias, con un tope de 40 para grandes proveedores y un
méximo de 30 para PyME.

Dentro de las iniciativas de 2014 en relacion con
los proveedores, se encuentra la implementacion de
un proceso de recepcion de facturas electrénicas en
linea, controlando el tiempo de respuesta por acuse de
recibo del documento. Ademas, se han mantenido los
controles mensuales para asegurar el pago de facturas
en los plazos comprometidos.

Durante 2014 se realizaron compras por un total de MM $144.762 a 6.814
empresas, de las cuales 2.246 son empresas PyME, representando un 33%

del total de proveedores.

® Creacion y distribucion de valor
[G4-EC1]

Por mas de 56 afos, la ACHS ha aportado a la
construccién de un pafs mas seguro para los traba-
jadores chilenos, disminuyendo la tasa de accident-
abilidad y las enfermedades profesionales. Sin em-
bargo, su aporte al desarrollo social se extiende mas
alla de su propésito como mutualidad. Por medio de
su operacién normal, la Asociacion genera impactos

econémicos a través de la demanda de productosy
servicios a sus proveedores y generando empleo para
sus propios trabajadores 32.

Es asicomo el valor creado por la organizacién
corresponde al total de sus ingresos. Dicho valor
se distribuye entre los distintos publicos de interés
como sigue: (ver cuadro en siguiente pdgina)

32. Célculo del Valor

Creado y Distribuido,

aplicando la met-
odologia del Cuarto
Estado Financiero
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2013 2014

(MM$) * % (MM$)* %
Ingresos totales (1) 315.159 100 343.853 100
Proveedores y costos directos de la
administracion del seguro (2) 224.275 71 247.247 72
Valor generado 90.884 29 96.606 28
Colaboradores 59.233 65 67.056 69
Gobierno 1.408 2 1.093 1
Retenido en la empresa (3) 30.243 33 28.456 29
Valor distribuido 90.884 100 96.606 100

(1) Ingresos ordinarios y no ordinarios
(2) Excluye depreciacion y gastos asociados al personal
(3) Excedente del ejercicio, mas depreciacion

(*) Cifras en moneda de cada periodo

Por tratarse de una empresa sin fines de lucro, la ACHS no genera utilidades ni cuenta
con accionistas que se vean beneficiados con dividendos. Los principales egresos de

la organizacion corresponden al pago de proveedores, los cuales permiten entregar las
distintas prestaciones cubiertas por el seguro administrado, y a beneficios econémicos
que se entregan directamente a los afiliados accidentados (subsidios, pensiones e
indemnizaciones).

Excelencia
Operacional

119




© TRASCENDENCIA SOCIAL

Trabajando con
Determinacion en
Nuestro Rol Social

La ACHS busca trascender socialmente, constituyéndose
en un actor clave en materia de trabajo, productividad y
salud para el pafs.

PRINCIPALES CIFRAS

Personas que participa- 76 968
ron de cursos abiertos .

de e-learning PERSONAS

Personas que participaron

en cursos presenciales y 16 961

accesibles a la comunidad

Empresas premiadas por

inclusion de personas con _I_ 260

discapacidad )
DISTINCION ACHS

Fuente: Gestion ACHS 2014

@ (deizq. a der.) Elizabeth Quiero, Educadora de Parvulos; Carlos Ortiz y su
madre Ximena Nufiez, colaboradora del Hospital del Trabajador ACHS; y
Karina Diaz, Asistente de Parvulos.
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33. Mas informacién
de Policlinicos para
Chile, ver capitulo 3.

34. Mas informacion de
Clinicas Regidnales,
ver capitulo 3.

® Ir Mas Alla

[G4-501]

La misién principal de la ACHS es prevenir los
accidentes laborales y las enfermedades profesionales,
contribuyendo asf a crear lugares de trabajo cada vez
mas dignos y seguros y, al mismo tiempo, apoyar a las
empresas a alcanzar mayores niveles de productividad.
Esta declaracion implica per se una gran apuesta de la
Asociacion a trascender socialmente, constituyéndose

en un actor clave en materia de trabajo, productividad y

salud para el pafs.

El desafio del nuevo Plan Estratégico es: “Por un
Chile mas seguro”. Este reto, que involucra no sola-
mente a la Asociacion sino a maltiples actores de la
economia, significa redoblar todos los esfuerzos para
cumplir con la legislacion vigente, pero no conformarse
con ello. Para lograr un Chile mas seguro, la ACHS ha

emprendido una serie de proyectos que para su efectiva

implementacién, requieren de esfuerzos econdémicos,
logisticos y humanos de gran envergadura, generando
impactos significativos en los trabajadores, en las em-
presasy en la sociedad chilena en su conjunto.

Uno de los focos de actuacién que ha caracterizado
el trabajo de la ACHS ha sido mantener un modelo de
atencion accesible a todas las personas, que entregue

® La ACHS en la Comunidad

Apoyo Frente a Emergencias

Enla ACHS, se entiende que la gestién socialmente
responsable debe estar relacionada con el quehacer
de la organizacion. Por lo anterior, una de las formas
de participar en la comunidad es en al apoyo ante
emergencias. En abril de 2014, ESACHS realizé un
operativo de salud para contribuir en las labores de
ayuda a las familias afectadas por el gran incendio de
Valparaiso. Esto incluy6 la instalacién de dos policlini-
cos de campana (salas de procedimientos médicos no
invasivos), con personal médico permanente, ambulan-
cias, tripulacion de rescate y equipos de rescate en los
cerros Ramaditas, La Cruz y también en el Parque Alejo
Barrios, dando cobertura a la poblacién afectada, a los

un servicio de la més alta calidad, con tecnologias de
avanzaday con profesionales de excelencia, a cualquier
trabajador de Chile y en cualquiera de los centros de
atencion del pafs.

En la actualidad, la ACHS cuenta con dos iniciativas
en proceso de implementacion que ayudarén a reforzar
este desafio. Por un lado, y al mismo tiempo que se
logran los objetivos en materia de Prevencién, de Salud
y de Reinsercién Laboral, la ACHS busca generar impac-
tos positivos en cada uno de los pablicos de interés con
los que se relaciona. En este marco, el principal aporte
que planea realizar la institucién tiene relacién con la
extension de los servicios y cobertura a las familias de
los trabajadores afiliados, tanto a través del proyecto
“Policlinicos para Chile”, como mediante la prestacion
de servicios en los centros de atencién que tiene la
ACHS distribuidos en todo el pais33.

Por otra parte, la Red de Clinicas Regiénales3* tiene
como aspiracién “Ser una alternativa de excelencia en
salud en regidnes, entregando una éptima atencién
mutual y un acceso preferente en salud comin al traba-
jador afiliado y su familia”.

voluntarios y a los trabajadores que participaron en la
reconstruccion.

Dicha labor fue realizada en coordinacién con el
Ministerio del Trabajo, a través de su representante
regional, y la Seremi de Salud local. La integracién de
los servicios de la ACHS y ESACHS a la red asistencial
se constituy6 en una fuerza de tarea para la catéstrofe.
Los centros de salud instalados pudieron acoger a la
poblaciéon mas vulnerable, como nifios y adultos may-
ores, actuando como punto de vacunacién y atencién.
Sumado a ello, los equipos de salud mental de la ACHS
entregaron atencién en crisis y apoyo a los pobladores
afectados.

Reconocimientos a la Inclusion de Personas con Discapacidad

Las empresas que deciden ofrecer oportunidades
laborales a trabajadores con discapacidad permi-
ten romper con la barrera de la discriminacion y
ayudan a integrarlos socialmente, lo que se traduce
para ellos en mayor independencia, autonomia 'y
calidad de vida. Ademas del Programa de Inclusién
de Personas con Discapacidad, la ACHS fomenta la
integracion de estos trabajadores, a través de la en-
trega de reconocimientos a personas y empresas que
destacan por su labor en materia de inclusién.

El premio “Contribucién social a la ubicacién pro-
ductiva de las personas con discapacidad” incluye
reconocimientos en tres categorias: Colaboracién
al Reintegro del Trabajador Rehabilitado, categoria

dirigida a empresas que reintegraron a un trabajador
que se accident6; Espiritu de Superacién Personal,
dirigida a pacientes que, a pesar de haber sufrido un
accidente grave, fueron capaces de salir adelante con
una gran motivacién personal; e Integracién Socio-
laboral y Fomento al Trabajo de Personas con Disca-
pacidad, categoria dirigida a empresas, entidades y
empleadores afiliados a la ACHS, que destaquen en la
generacion de empleo y contratacion progresiva de
personas con discapacidad de diverso tipo y causa.
En los 26 afios que la ACHS lleva haciendo entrega de
este importante galardén, se ha reconocido a mas de
260 empresasy 70 trabajadores.

Participacion en Foros y Trabajos con Universidades

En noviembre de 2014 se realizd el “Primer Con-
greso de Seguridad y Salud en el trabajo ACHS”, gen-
erando un espacio para intercambiar experiencias y
buenas practicas entre las mas de 4.000 personas
convocadas al evento. Mediante talleres y charlas
técnicas, se buscé motivary promover una culturay
compromiso entre trabajadores, lideres empresari-
ales, entidades publicas, académicos, miembros de
comités paritarios y expertos en seguridad y salud
laboral de Chile y el mundo.

CONGRESO DE
SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO

Otras Iniciativas Relacionadas con la Difusion de Buenas Practicas en Materia de Prevencion

® Seminarios de salud y seguridad en el trabajo en conjunto con
empresas en diferentes regidnes, tales como el primer Seminario de
Seguridad y Salud Ocupacional, junto con la Direccion de Vialidad de
la Region del Libertador Bernardo O’Higgins, orientada a posicionar
la prevencion de riesgos como una actividad relevante en el quehacer

diario, enfocada principalmente al trabajo en terreno de los funcionar-

ios de la Direccion de Vialidad.

® Seminarios de introduccion a la Ley 16.744 sobre Accidentes de
Trabajo y Enfermedades Profesionales, y de Estrés Laboral para
organizaciones de pescadores y de trabajadoras de casa particular,
entre otros.

® En conjunto con la Pontificia Universidad Catélica y la empresa
norteamericana lider en prevencion BST (Behavioural Science
Technologies), se disefid y lanzé un programa de seminarios dirigidos
especialmente a los lideres de empresas adheridas.

® Premio Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo, reconocimiento
que entrega cada afio la ACHS a aquellas empresas que tienen un
compromiso por avanzar en materia de seguridad laboral y generar
una cultura preventiva, consiguiendo beneficios concretos para sus
trabajadores. En 2014, la evaluacion de los postulantes se realiz6 en
conjunto con la Fundacion Vial Espantoso y la Pontificia Universidad

Catélica.
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Capacitacion en Salud y Seguridad a la comunidad - Campus ACHS 35 Asesorias Ambientales
[G4-EN27]
La ACHS ha desarrollado una serie de iniciativas Durante 2014, 76.968 personas tomaron los cursos
orientadas aformar tanto a las empresas asociadas abiertos de E-learning, ademas de 16.961 personas que Como parte del disefto de los modelos preventivos, ambiental.

35. http://www.
campusachs.com

y sus trabajadores, como a la poblacién chilena en su
conjunto, entendiendo que la prevencién es respons-
abilidad de todos. En este marco, existe desde hace
algunos afos el campus ACHS, herramienta web dis-
ponible en forma gratuita, que cuenta con cursos online
generales y especificos, con contenidos de alta calidad
y relacionados con el quehacer de la ACHS.

® Campaiias Masivas de Prevencion

Elliderazgo de la ACHS en materia de prevencion
de accidentes y enfermedades profesionales, y en la

promocién de practicas que conducen a una vida salud-

able, se refleja en que esta preocupacion trasciende la
frontera de las empresas asociadas y los trabajadores
afiliados.

Afio a afio, la Asociacion realiza diversas campafias
de prevencién y de salud, con enfoques especiales por
tematicas y/o industria.

Durante 2014, se realizaron campafas en piscinas
municipales, en establecimientos educacionales
parvularios de la Junji (donde se entregaron manuales

de prevencion especiales), al igual que en otros organis-

mos y para sectores especificos. Por ejemplo, se lanzé
una campafa de prevencién de accidentes agricolas
en conjunto con la Sociedad Nacional de Agricultura
(SNA). Durante las fechas previas a Fiestas Patrias, se

® Gestion Ambiental

Gestion Ambiental Interna

Las operaciones y actividades que desarrolla la
Asociacion no producen impactos ambientales signifi-
cativos. No obstante, la ACHS mantiene una constante

preocupacién por el cuidado del entorno, implementan-

do tecnologias innovadoras y mejoras en eficiencia, en
particular, en el disefio de nuevas instalaciones.

La gestion ambiental de la institucién estd a cargo
del area de mantencién, responsable de velar por el
permanente cumplimiento en esta materia. Durante
2014, se cred ademas un Comité Medioambiental que
sesiond en cuatro ocasiones. Entre los principales
logros del afio destaca la formulacion de la Politica

participaron en cursos presenciales y accesibles ala
comunidad. Los principales temas abordados fueron:
primeros auxilios, uso de extintores, riesgos laborales
y de salud ocupacional, riesgos de radiacién UV y con-
duccion defensiva, entre otros.

realiz6 una iniciativa con el Ministerio del Trabajoy
Prevision Social denominada “Para Prevenir Accidentes
Laborales en Septiembre”. Otra campafa que tuvo
como objetivo prevenir accidentes de trayecto se desar-
rollé en conjunto con la Intendencia Metropolitanaitana
y la Municipalidad de Independencia.

Asimismo, la ACHS desarroll6 un software especifico,
junto a la Oficina Nacional de Emergencias (Onemi), pa-
ra que los colegios puedan implementar su propio Plan
Integral de Seguridad (PISE), que puso a disposicion de
todos los establecimientos educacionales de manera
gratuita.

Estas acciones masivas se complementan con la
elaboracién de estudios, manuales y videos educativos
en materia de prevenciony salud, que son difundidos a
toda la comunidad.

Ambiental Corporativa y el monitoreo de indicadores en
materia de residuos, energia, agua y emisiones.

Entre los hitos destacados de la gestién ambiental
del periodo se encuentra el cambio de seis calderas
de petréleo por calderas a gas (las cuales generan un
menor nivel de emisiones), y la reduccion en el con-
sumo de papel, producto de una campafa de control de
hojas impresas por colaborador. Por su parte, la gestion
de residuos peligrosos de los centros de atencién se
realiza con total apego a la normativa vigente. Dicha
gestion se encuentra tercerizada.

la ACHS ha implementado un servicio especializado
de apoyo en materia ambiental para las empresas
asociadas. Esta asesoria es gratuita y busca integrar
la prevencion de accidentes con la disminucion de
riesgos ambientales y el cumplimiento de la norma-
tiva vigente, entregando a las empresas asociadas
oportunidades diversas para mejorar su desempefio

En 2014, el foco de trabajo estuvo puesto en el
fortalecimiento de la oferta de valor en cuanto a su
modelo de atencién y al desarrollo de herramientas
autoaplicativas. Los sectores que solicitaron aseso-
ria en forma mas recurrente durante el afio fueron el
industrial, forestal y el de comercio y retail.

Servicios Ambientales Destacados que Ofrece la ACHS de Manera Gratuita

Asesorias lega-

les ambientales:
enfocadas en la ob-
tencién de permisos
sectoriales sanitarios y
ambientales y/o verifi-
cacion de cumplimien-
to legal ambiental de la
actividad.

Asesorias

ambientales
técnicas: soporte téc-
nico-legal en la gestion
de residuos sdlidos,
liquidos, emisiones y
célculo de la huella de
carbono, incluyendo el
analisis, diagnéstico y

recomendaciones.

Asesorias de

Sistemas de
Gestion Ambiental ISO
14.001: dirigidas y
perfiladas de acuerdo
al tipo de empresa, para
las etapas de disefio
e implementacion de
un sistema de gestion
ambiental basado en la
norma ISO 14.001. Asf,
esta asesoria considera
el apoyo en la planifica-
cién, implementacion,
verificacion y auditorias
internas y externas del
sistema de gestion.

Consultas

ambientales:
asesorias ambientales
virtuales que entregan
respuestas y apoyo via
correo electronico o
teléfono, para la reso-
lucion de temas legales
y/o técnicos de menor
complejidad.
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Del 31 de diciembre de 2014 y 2013
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® Informe de los auditores independientes

DELOITTE
AUDITORES Y CONSULTORES LIMITADA
RUT: 80.276.200-3

L ROSARIO NORTE 407
LAS CONDES, SANTIAGO, CHILE
FONO: (56-2) 2729 7000
FAX: (56-2) 2374 9177

DELOITTECHILE@DELOITTE.COM
WWW.DELOITTE.CL

A los seiores Participes y Directores de Asociacion Chilena de Seguridad

Hemos efectuado una auditoria a los estados financieros individuales adjuntos de Asociacién Chilena de
Seguridad (en adelante “la Asociacién”), que comprenden los estados de situacion financiera individuales al 31
de diciembre de 2014y 2013y los correspondientes estados individuales de resultados integrales, de cambios
en el patrimonio y de flujos de efectivo por los ejercicios terminados en esas fechas y las correspondientes
notas a los estados financieros individuales.

Responsabilidad de la Administracion por los estados financieros individuales

La Administracién es responsable por la preparacién y presentacion razonable de estos estados financieros
individuales de acuerdo con Normas Contables e Instrucciones impartidas por la Superintendencia de Seguridad
Social. Esta responsabilidad incluye el disefio, implementacion y mantencion de un controlinterno pertinente para
la preparaciény presentacion razonable de los estados financieros individuales, para que estos estén exentos de
representaciones incorrectas significativas, ya sea debido a fraude o error.

Responsabilidad del Auditor

Nuestra responsabilidad consiste en expresar una opinién sobre estos estados financieros individuales a
base de nuestras auditorfas. Efectuamos nuestras auditorias de acuerdo con normas de auditoria generalmente
aceptadas en Chile. Tales normas requieren que planifiquemos y realicemos nuestro trabajo con el objeto de lograr
un razonable grado de seguridad que los estados financieros individuales estan exentos de representaciones
incorrectas significativas.

Una auditoria comprende efectuar procedimientos para obtener evidencia de auditoria sobre los montos y
revelaciones en los estados financieros individuales. Los procedimientos seleccionados dependen del juicio del
auditor, incluyendo la evaluacion de los riesgos de representaciones incorrectas significativas de los estados
financieros individuales, ya sea debido a fraude o error. Al efectuar estas evaluaciones de los riesgos, el auditor
considera el control interno pertinente para la preparacién y presentacion razonable de los estados financieros
individuales de la Asociacién con el objeto de disefiar procedimientos de auditoria que sean apropiados en las
circunstancias, pero sin el propdsito de expresar una opinién sobre la efectividad del controlinterno de la Asoci-
acién. En consecuencia, no expresamos tal tipo de opinién. Una auditoria incluye, también, evaluar lo apropiadas
que son las politicas contables utilizadas y la razonabilidad de las estimaciones contables significativas efectuadas
por la Administracion, asi como una evaluacién de la presentacion general de los estados financieros individuales.

Sunaen C
te Touche Tot

Deloitte T e imitec mpafiia pr

el nimero 0727 0, y su domicilio o: Hill House,
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Consideramos que la evidencia de auditorfa que hemos obtenido es suficiente y apropiada para proporcionarnos 2
o oo ESTADO DE SITUACION FINANCIERA CLASIFICADO INDIVIDUAL (MILES DE PESOS)
una base para nuestra opinién de auditoria.
Codigo  ACTIVOS Nota N° 31/12/2014 31/12/2013
Op]mén ACTIVOS CORRIENTES
En nuestra opinion, los mencionados estados financieros individuales presentan razonablemente, en todos sus 11010 Efectivoy efectivo equivalente 6 28.005.934 36.212.793
aspectos significativos, la situacion financiera de Asociacion Chilena de Seguridad al 31 de diciembre de 2014y 11020  Activos financieros a costo amortizado 7 17.744.168 19.452.248
2013y los resultados de sus operaciones y los flujos de efectivo por los ejercicios terminados en esas fechas, de 11030  Activos financieros a valor razonable con cambios en resultado 8 49.724.672 37.461.081
acuerdo con Normas Contables e Instrucciones impartidas por la Superintendencia de Seguridad Social. 11040 Otros activos financieros 9
. . . 11050 Deudores previsionales, neto 11 27.995.670 25.685.282
Enfasis en una materia ) o B 11060  Aportes legales por cobrar, neto 12 3.126.050 2.543.632
Como se sefiala en Nota 2.24 a los estados financieros individuales, al 31 de diciembre de 2014 y 2013, la -
L o K . ] . 11070 Deudores por venta servicio a terceros, neto 13 10.184.485 10.537.701
Asociacion reconocié con cargo a patrimonio MM$ 5.000 y MM$ 4.000, respectivamente, correspondiente
L . . . « . . . 11080 Cuentas por cobrar a entidades relacionadas 14 4.279.031 3.834.249
al potencial impacto que tendra la modificacién al “DS 285 - Reservas stock de pensiones vigentes a viudas
menores de 45 afios”, de acuerdo a lo requerido por la Superintendencia de Seguridad Social. Adicionalmente al 11090  Otras cuentas por cobrar, neto 15 3.122.564 563.856
31 de diciembre de 2014 y 2013, la Asociacién reconocié en los resultados del ejercicio un cargo de MM$5.290 11100 Inventarios 16 L734.477 1.593.855
y MM$15.020, respectivamente equivalente al 100% del impacto total esperado asociado al “DS 97 - cambio 11110 Activos de cobertura 17
de tasa de descuento de las reservas de pensiones de un 6% actual a un 4%y actualizacion de las tablas de 11120 Gastos pagados por anticipado 19 77.699 62.141
mortalidad al afio 2006”. 11130 Activos por impuestos corrientes 20 315.121 431.657
11140 Otros activos corrientes 21 872.636 742.654
Otras Materias 11200  SUBTOTAL ACTIVOS CORRIENTES 147.182.507 139.121.149
Los estados financieros individuales se presentan solo para efectos de efectuar un anélisis individual de la L1300 Activos no corrientes y grupos en desapropiacion clasificados como . 801821 6964736
Asociacion, y por consiguiente sus filiales no han sido consolidadas, de acuerdo con las Normas Contables e mantenidos para la venta ’ R
Instrucciones Impartidas por la Superintendencia de Seguridad Social. 11000 TOTAL ACTIVOS CORRIENTES 148.074.328 146.085.885
ACTIVOS NO CORRIENTES
12010  Activos financieros a costo amortizado 7 97.265.012 69.497.234
12020  Otros activos financieros
12030  Deudores previsionales, neto 11 5.458.682 3.678.598
12040  Deudores por venta de servicios a terceros, neto 13 1.898.256 914.597
* 12050  Cuentas por cobrar a entidades relacionadas 14 1.040
'. dMHQ 12060  Otras cuentas por cobrar, neto 15 430.693 1.578.312
. o 12070 Invers1om.es'en g?omadas y en negocios conjuntos contabilizadas por el método 23 26.663.034 26.988.315
de la participacion
FEBRERO 27, 2015 TOMAS CASTRO G. 12080  Otras inversiones contabilizadas por el método de participacién 24 2.886.564 4.845.999
SANTIAGO. CHILE 12190 Activos de cobertura 17
12100  Intangibles, neto 25 3.971.243 5.199.376
12110 Propiedades, planta y equipo, neto 26 176.969.051 159.657.774
12120 Propiedades de inversion 27
12130 Gastos pagados por anticipado 19 185.711 200.092
12140 Activos por impuestos diferidos 34
12150 Otros activos no corrientes 21 5.584.697 9.367.435

12000 TOTAL ACTIVOS NO CORRIENTES 321.313.983 281.927.732

10000 TOTAL ACTIVOS 469.388.311 428.013.617

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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ESTADO DE SITUACION FINANCIERA CLASIFICADO INDIVIDUAL (MILES DE PESOS) ESTADO DE RESULTADOS INDIVIDUAL POR FUNCION (MILES DE PESOS )
Codigo PASIVOS Y PATRIMONIO NETO Nota N° 31/12/2014 31/12/2013 P o 01/01/2014 01/01/2013
Codigo  Cuenta Nota N 31/12/2014 31/12/2013
PASIVOS CORRIENTES
Pasivos fi . . 41010 Ingresos por cotizacién basica 160.170.840 147.377.609
21010 aswos' nancieros corrientes 28 2812 41020 Ingresos por cotizacién adicional 103.044.323 93.019.192
21020 Prestaciones por pagar 29 3.026.061 2.996.221 41030 Ingresos por cotizacion extraordinaria 8.859.536 8.147.772
21030 Acreedores comerciales y otras cuentas por pagar 30 8.716.773 6.715.050 41040 Intereses, reajustes y multas por cotizaciones 42 2.765.665 2.186.752
21040 Cuentas por pagar a entidades relacionadas 31 2.138.535 2.889.746 41050 Rentas de inversiones financieras que respaldan reservas 43 4.647.667 3.441.482
21050  Capitales representativos de pensiones vigentes 32 8.569.999 6.987.299 41060 Ventas de servicio§ mé.dicos a terceros 44 26.249.814 26.742.244
21060 Reserva por prestaciones médicas por otorgar 32 4.041.280 3.970.894 41070 Otros ingresos ordinarios o4 1505596 6.378.769
21070 R beidi 3 1.917.080 1774262 TOTAL INGRESOS ORDINARIOS 313.243.441 287.293.820
ESEIVa POr SUBSICIOS por pagar sall b 42010 Subsidios 45 (37.277.262) (33.284.159)
21080 Reserva por indemnizaciones por pagar 32 1.465.578 1.087.469 42020 Indemnizaciones 46 (2.109.035) (1.897.350)
21090 Reserva adicional por insuficiencia de pasivos 32 - - 42030 Pensiones 47 (17.812.886) (17.019.994)
21100 Reserva de siniestros ocurridos y no reportados (IBNR) 32 87.633 111.653 42040 Prestaciones médicas 48 (109.054.607) (94.123.324)
21110 Provisiones 33 - - 42050 Prestaciones preventivas de riesgos 49 (56.418.884) (49.611.405)
21120 Retenciones, obligaciones previsionales e impuestos 33 3.063.523 3.311.601 42060 Funciones Técnicas 50 (1.062.583) (1.045.507)
21130 [mouestos por pagar 34 42070 Variacion de los capitales representativos de pensiones vigentes (18.502.707) (22.193.423)
p. - porpag . . 42080 Variacién de la reserva por prestaciones médicas por otorgar (70.497) (107.588)
21140 Obligacion por beneficios post empleo y otros beneficios 35 . . 42090 Variacion de la reserva por subsidios por pagar (142.818) (891.177)
21150 Pasivos de cobertura 17 - - 42100 Variacion de la reserva por indemnizaciones por pagar (385.404) (75.069)
21160 Otros pasivos corrientes 36 576.388 258.960 42110 Variacion de la reserva de siniestros ocurridos y no reportados (17.857) (2.431)
21170 Ingresos diferidos 37 - - 42120 Variacién de la reserva adicional por insuficiencia de pasivos - -
21180 Pasivos devengados 38 5224377 5124.596 42130 C?st(? de pre.stacio.nes médicasva terceros 44 (26.249.814) (26.742.244)
21200 SUBTOTAL PASIVOS CORRIENTES 38.830.099 35.227.751 42140 Pérdidas en m\{el"smnefs, financieras que respaldan reservas 43 (238.982) (103.300)
Pasivos incluid d - lasificad id l 42150 Gastos de administracién 51 (22.165.260) (21.906.499)
21300 asivos incluidos en grupos de activos clasificados como mantenidos para la venta 39 42160 Pérdida por deterioro (reversiones), neta 53 (8.669.513) (6.072.885)
21000  TOTAL PASIVOS CORRIENTES 38.830.099 35.227.751 42170 Otros egresos ordinarios 54 (352.808) (424.553)
42000 TOTAL EGRESOS ORDINARIOS (300.530.917) (275.500.908)
PASIVOS NO CORRIENTES 43000 MARGEN BRUTO 12.712.524 11.792.912
57010 Pasivos fi . ient 58 44010 Ingresos de inversiones inmobiliarias - -
asivos nanc1eros‘no cormentes 44020 Rentas de otras inversiones 43 3.254.003 3.201.216
22020 Acreedores comerciales y otras cuentas por pagar 30 1.638.480 1.808.433 44030 Pérdidas en inversiones inmobiliarias ) )
22030 Obligacion por beneficios post empleo y otros beneficios 35 8.656.170 7.961.856 44040 Pérdidas en otras inversiones 43 (80.455) (66.503)
22040 Cuentas por pagar a entidades relacionadas 31 - - 44050 Participacion en utilidad (pérdida) de asociadas y de negocios 2324 2.682.567 4315510
22050  Capitales representativos de pensiones vigentes 32 174.072.073 152.150.921 con]ur?tos contabilizadas por el método de la participacion
22060 Reserva por prestaciones médicas por otorgar 32 6.355 6.244 44060 Otros ingresos o4 2180.721 2970691
22070 R bsidi » 44070 Otros egresos 54 (5.593.319) (503.081)
eoerva por subsicios por pagar 44080  Diferencia de cambio 55 54.435 18.783
22080 Reserva por Indemnizaciones por pagar 32 196.536 159.564 44090 Utilidad (pérdida) por unidades de reajuste 55 7.061.549 2.408.094
22090 Reserva de siniestros ocurridos y no reportados (IBNR) 32 232.816 190.938 44000 RESULTADO ANTES DE IMPUESTO 22.272.025 24.137.622
22100 Reserva adicional por insuficiencia de pasivos 32 - - 45010 Utilidad (pérdida) por operaciones discontinuas - -
22110 Pasivos de cobertura 17 - . 45020 (Gasto) Ingresopor impuesto a la renta 34 - -
22120 Pasivos por impuestos diferidos 34 46000 EEDENTE (EFICI) EL EJERCICIO . 22.272.025 24.137.622
. . 47010 Utilidad (pérdida) atribuible a tenedores de instrumentos de
22130 Otros pasivos no corrientes 36 . 171.239 particpacion en el patrimonio neto de la controladora
22000  TOTAL PASIVOS NO CORRIENTES 184.802.430 162.449.195 Utilidad (pérdida) del ejercicio atribuible a participaciones

47020 no controladoras

47000 EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.272.025 24.137.622
ESTADO DE RESULTADOS INTEGRALES INDIVIDUAL (MILES DE PESOS )

PATRIMONIO NETO

23010 Fondos acumulados 206.478.249 196.726.313
23020 Fondos de reserva eventualidades 5.841.207 5.397.886 Py o 01/01/2014 01/01/2013
23030 Fondo d ti i 40 26.184.843 24.770.773 ol T et 31/12/2014 31/12/2013

oo fe contngencia .. e 47000 EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.272.025 24.137.622
23040 Fondo de reserva de pensiones adicional 13.766.865 6.236.268 48010 Revalorizaciones de propiedades, planta y equipo ) )
23050 Otras reservas 41 (28.787.407) (26.932.191) 48020 Activos financieros a valor razonable con cambio en resultado
23060 Excedente (déficit) del ejercicio 22.272.025 24.137.622 48030 C(.)bertura de flujo d.e‘ caja

48040 Ajustes por conversion -

000 e IOTGNATIH ONID =R 2303366/ 48050 Ajustes de coligadas o asociadas 187.255
23110 Participaciones no controladoras ) N 48060 Utilidades (pérdidas) actuariales definidas como beneficios de 35
23000 TOTAL PATRIMONIO NETO 245.755.782 230.336.671 planes de post empleo (1.785.758) (544.565)
20000  TOTAL PASIVOS Y PATRIMONIO NETO 469.388.311 £428.013.617 48070 Impuestos diferidos 34

(544.565)
23.593.057

TOTAL OTROS INGRESOS Y GASTOS INTEGRALES (1.598.503)
TOTAL RESULTADO INTEGRAL 20.673.522
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ESTADO DE CAMBIOS EN EL PATRIMONIO NETO INDIVIDUAL (MILES DE PESOS)
Variacion de Reservas Cuentas de Valoracion Fondos Acumulados
Concepto Fondo de Fondo de r:::rt\jrgsd(?e  Ajuste de Ql:lsat::;z; Excedente (défi- Excedente Resultados en [ Resultados en Otros resultados | Participaciones no Total
reservas de . . . Otras reservas | inversionesa . . cit) de ejercicios (déficit) del valuacion de cobertura de integrales controladoras
eventualidades contingencia pensiones valor razonable dlferencu%s: de anteriores ejercicio propiedades flujos de caja
adicional conversion

Saldo inicial al 01/01/2013 4.866.687 24.065.233 6.236.268 (26.387.626) - - 201.960.160 - - - - - 210.740.722

Saldo inicial al 01/01/2013 reexpresado - - - - - - - - -

Incremento (decremento) resultantes de i i i i

combinaciones de negocios

Resultado de gastos e ingresos integrales - - - - - - - -

Dividendos - - - - - - - -

Ajuste anual del fondo de reserva de eventualidades 531.199 - - - - - (531.199) -

Ingreso por cotizacion extraordinaria del 0,05% - 4.366.218 - - - - (4.366.218) -

Diferencia positiva del GPE menos GAP - 4.939.526 - - - - (4.939.526) -

0,25% del Ingreso por Cotizaciones - 199.276 - - - - (199.276) -

Recursos del FC que exceden el limite VAOIEP - (7.209.216) - - - - 7.209.216 -

Gasto en pensiones y otros beneficios, con cargo al FC - (1.590.264) - - - - 1.590.264 -

Otros cargos (abonos) al FC - - - - - - - -

Aportes al Fondo de Reserva de Pensiones Adicional - - - - - - - -

Otras variaciones patrimoniales - - - - -
Ganancias (Pérdidas) Actuariales Beneficios post empleo - - - (544.565) - - - - - - - - (544.565)
Provision por cambio esperado a DS 285 - - - - - - (4.000.000) - - - - - (4.000.000)
Recuperacion deuda castigo extraordinario - - - - - - 2.892 - - - - - 2.892

Excedente (déficit) del ejercicio - 24.137.622 - - - - 24.137.622

Saldo final al 31/12/2013 5.397.886 24.770.773 6.236.268 (26.932.191) 196.726.313 24.137.622 = 230.336.671

ESTADO DE CAMBIOS EN EL PATRIMONIO NETO (MILES DE PESOS)

Variacion de Reservas Cuentas de Valoracion Fondos Acumulados
Concepto fondode | Lo | reserves de invrsiones muisdopor | (@éhcityde | Excodente (@6 | Resultadosen | Resuados en | Otros resltados | Partiipacionesno | gy
reservas de . . . Otras reservas . . N cit) del ejercicio valuacion de cobertura de integrales controladoras
eventualidades contingencia pensiones avalor razo d1ferenc12§§ de ejercicios anteriores propiedades flujos de caja
adicional nable conversion anteriores
Saldo inicial al 01/01/2014 5.397.886 24.770.773 6.236.268 (26.932.191) - - 220.863.935 - - - - - 230.336.671
Saldo inicial al 01/01/2014 reexpresado - - - - - - - - -
Incremento (decremento) resultantes de i i i i
combinaciones de negocios
Resultado de gastos e ingresos integrales - - - - - - - - -
Dividendos - - - - - - - - -
Ajuste anual del fondo de reserva de eventualidades 443.321 - - - - - (443.321) -
Ingreso por cotizacién extraordinaria del 0,05% - 8.859.536 - - - - (8.859.536) - -
Diferencia positiva del GPE menos GAP - 7.948.920 - - - - (7.948.920) -
0,25% del Ingreso por Cotizaciones - 53.583 - - - - (53.583) -
Recursos del FC que exceden el limite VAOIEP - (11.763.788) - - - - 11.763.788 - -
Gasto en pensiones y otros beneficios, con cargo al FC - - - - - - - - -
Otros cargos (abonos) al FC - (3.684.181) - - - - 3.684.181 - -
Aportes al Fondo de Reserva de Pensiones Adicional - - 7.530.597 - - - (7.530.597) - -
Otras variaciones patrimoniales - - - - - - - - -
Ganancias (Pérdidas) Actuariales Beneficios post empleo - - - (1.785.758) - - - - - - - - (1.785.758)
Ajustes de empresas relacionadas - - - (66.153) - - - - - - - - (66.153)
Venta de participacién en empresa relacionada - - - (3.305) - - - - - - - - (3.305)
Provision por cambio esperado al DS 285 - - - - - - (5.000.000) - - - - - (5.000.000)
Recuperacion deuda castigo extraordinario - - - - - - 2.302 - - - - - 2.302
Excedente (déficit) del ejercicio - - - - - - - 22.272.025 - - - - 22.272.025
Saldo final al 31/12/2014 5.841.207 26.184.843 13.766.865 (28.787.407) 206.478.249 22.272.025 - 245.755.782

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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ESTADO DE FLUJO DE EFECTIVO DIRECTO INDIVIDUAL (MILES DE PESOS)

o o s
91110  Recaudacién por cotizacién basica 155.559.136 144.608.148
91120  Recaudacién por cotizacién adicional 100.281.137 91.011.074
91130  Recaudacién por cotizacién extraordinaria 8.735.622 8.046.495
91140  Recaudaci6n por intereses, reajustes y multas por cotizaciones 2.055.447 1.516.129
91150  Rentas de inversiones financieras 1.375.319 2.255.733
91160  Recaudaci6n por ventas de servicios a terceros 29.649.362 28.974.343
91170  Otros ingresos percibidos 56 3.735.011 2.633.264
91100 TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE LA OPERACION 301.391.034 279.045.186
91510  Egresos por pago de subsidios (37.049.863) (33.677.364)
91520  Egresos por pago de indemnizaciones (2.497.725) (2.230.201)
91530  Egresos por pago de pensiones (17.860.920) (16.858.263)
91540  Egresos por prestaciones médicas (117.277.400) (101.052.069)
91550  Egresos por prestaciones preventivas de riesgos (60.647.391) (53.263.473)
91560  Egresos por funciones técnicas (1.143.525) (1.122.470)
91570  Egresos por prestaciones médicas a terceros (28.244.459) (28.710.833)
91580  Egresos por administracion (23.740.842) (24.074.175)
91590  Gastos financieros (8.729) (1.008)
91600  Otros egresos efectuados 56 (375.038) (959.180)

91610  Impuesto al valor agregado y otros similares pagados

91500 TOTAL EGRESOS DE ACTIVIDADES DE LA OPERACION (291.948.222) (265.242.061)

FLUJO NETO POSITIVO (NEGATIVO) ORIGINADO POR ACTIVI-
DADES DE LA OPERACION

92110  Obtenci6n de préstamos
92120  Otras fuentes de financiamiento 57

91000

(3.102.330)

(3.293.025)

13.803.125

92100 TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMIENTO

92510  Pago de préstamos (menos)
92520  Otros desembolsos por financiamiento (menos) 57

92500 TOTAL EGRESOS DE ACTIVID DE FINANCIAMIENTO

92000 FLUJO NETO POSITIVO (NEGA ORIGINADO POR ACT

DADES DE FINANCIAMIENTO
93110  Ventas de propiedades, planta y equipo

93120  Venta de propiedades de inversién

93130  Venta de participaciones en asociadas contabilizadas por el méto-
do de la participacion

93140  Venta de inversiones financieras que respaldan reservas
93150  Ventas de otros instrumentos financieros

93160  Otros ingresos percibidos 58

TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE INVERSION

7.652.919

8.696.106

1.141.336

800.000

93510 Inversiones en propiedades, planta y equipos
93520  Pago de intereses capitalizados

93530 Inversiones en participacion en asociadas y en negocios conjuntos
contabilizadas por el método de la participacion

93540  Inversiones en activos financieros que respaldan reservas

93550  Inversiones en otros activos financieros

93560  Otros desembolsos de inversion 58

93500 TOTAL EGRESOS DE ACTIVIDADES DE INVERSION

93000 FLUJO NETO POSITIVO (NEGATIVO) ORIGINADO POR ACTIVI-
DADES DE INVERSION

16.349.025
(16.950.357)

(125.000)
(16.923.339)

(33.998.696)

(17.649.671)

1.941.336
(6.162.338)

(7.350.000)
(500.000)
(1.557.158)

(15.569.496)

(13.628.160)

94000 FLUJO NETO TOTAL POSITIVO (NEGATIVO) DEL EJERCICIO (8.206.859) 174.965

94500  Efecto de las variaciones de los tipos de cambio
95000 VARIACION NETA DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE

95500 SALDO INICIAL DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE
96000 SALDO FINAL DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE

(8.206.859)
36.212.793
28.005.934

174.965
36.037.828
36.212.793

® Hechos Relevantes
[G4-13]

A) VENTA DE PARTICIPACION ACCIONARIA DE IN-
TERCLINICA, CLINICA LOS LEONES Y CLINICA
LOS CARRERA.

La operaci6n de venta de la participacién de las Socie-
dades Interclinica S.A., Clinica Los Leones (Serviclinica
S.A.yServiclinica Inmobiliaria S.A.) y Clinica Los Carrera
(Servisalud S.A. y Servisalud Inmobiliaria S.A.), cuyo
contrato se firmé el dia 16 de enero del 2014, se dio por
finalizada el dia 10 de Marzo de 2014 cuando se inscribieron
en el conservador de hienes raices.

B) PRESTAMO A INMOBILIARIA CLINICAS

REGIONALES.

Con fecha 17 de marzo de 2014, los accionistas de la
Inmobiliaria Clinicas Regionales S.A. (ICR), hicieron un
préstamo proporcional a su participacién accionaria, la
sumade 33.349,34 U.F. equivalentes aM$785.000, cada
una. En consecuencia la Asociacion Chilena de Seguridad
realiz6 un préstamo por el monto antes detallado.

C) FUSION POR ABSORCION POR PARTE DE CENTRO
MEDICO HTS SPA DE SOCIEDAD DE DIAGNOSTICO
MEDICO POR RESONANCIA MAGNETICA S.A E IMAGENES
2001 SPA.

Continuando con el proceso de ordenamiento y raciona-
lizacion de las empresas relacionadas, durante el segundo
semestre la Superintendencia de Seguridad Social tomé
conocimiento, sin formular comentarios, del acuerdo de
Directorio relativo a la fusién por absorcién de Sociedad
de Diagnéstico Médico por Resonancia Magnética S.A. e
Imégenes 2001 SpA en el Centro Médico HTS SpA, y la
transformacién del Centro Médico HTS desde Sociedad por
Acciones a Sociedad Anénima. Dicho proceso se encuentra
actualmente en etapa de materializacion.

D) AUTORIZACION DIVISION RED DE CLINICAS REGIO-
NALES.

Durante el segundo semestre de 2014 la Superinten-
dencia de Seguridad Social autorizé la divisién de Clinicas
Regionales (ACR-II) entre sus accionistas, por un lado
Inmohiliaria Clinicas Regidnales cuyos propietarios siguen
siendo la Asociacién Chilena de Seguridad y Mutual de
Seguridad C.Ch.C; y por otro Red Salud S.A. Este proceso
actualmente se encuentra en etapa de materializacién y
formalizacion legal.

E) ELECCION Y PROCLAMACION DE DIRECTORES
EN REPRESENTACION DE LA ASOCIACION Y DE LAS
EMPRESAS ASOCIADAS.

Con fecha 27 de junio de 2014, la Asociacién llevd a
cabo la Cuadragésimo Tercera Junta General Ordinaria
de Asociados, instancia en la cual, entre otras materias,
se proclamé a los Directores en representacion de los
trabajadores que fueron elegidos el 30 de mayo de 2014,
en conformidad a lo establecido en sus estatutos.

»> RESULTARON ELEGIDOS COMO DIRECTORES
TITULARES:

- Victor Riveros Infante.

- Freddy Fritz Chacon.

- Elizabeth Tapia Fuentes.

» COMO DIRECTORES SUPLENTES:
- Manuel Alvarado Alvarado.
- Maria Acevedo Saavedra.
- Claudia Urqueta Nifiez.

Adicionalmente, en conformidad a lo definido en los
referidos estatutos, en la mencionada Junta se eligieron los
Directores en representacion de las Empresas Adherentes.

> RESULTARON ELEGIDOS COMO DIRECTORES
TITULARES:

- Fernan Gazmuri Plaza.

- Andrés Santa Cruz L6pez.

- Gonzalo Garcia Balmaceda.

> COMO DIRECTORES SUPLENTES:
- Fabio Valdés Correa.
- Eduardo Castillo Garcia.
- Paul Schiodtz Obilinovich.

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.



Comité de Inversiones:
> PRESIDENTE:
- José de Gregorio Rebeco (experto externo).

> INTEGRANTE EXPERTO EXT.:
- Igal Magendzo Weinberger.

> DIRECTORES INTEGRANTES:
- Fernan Gazmuri Plaza.
- Andrés Santa Cruz Lépez.

Comité de Talento y Relaciones Laborales:
> PRESIDENTE:
- Ginny Walker Cerda (experto externo).

» Directores Integrantes:
- Freddy Fritz Chacén.
- Elizabeth Tapia Fuentes.

Comité de Auditoria:
» Presidente:
= Vivian Clarke Levi (experto externo).

» Integrante Experto Externo:
- Francisco Mobarec Asfura.

» Directores Integrantes:
- Victor Riveros Infante.
- Paul Schiodtz Oblinovich.

Comité de Gestion de Piblicos de Interés
(“Stakeholders”):
» Presidente:

- Fernan Gazmuri Plaza (Director ACHS).

» Integrantes Expertos Externos:
- Carlos Catalan Bertoni.
- Genaro Arriagada Herrera.

» Directores Integrantes:
- Victor Riveros Infante.
- Gonzalo Garcia Balmaceda.

Superintencia de Seguridad Social que Patricio Lucero
Chilovitis, quien ocupaba a esa fecha el cargo de Gerente
de Red, asumira el cargo de Gerente del Hospital del
Trabajador de Santiago a partir de enero de 2015. A su
vez, se notifica que Juan Luis Moreno Zuloaga, quién a
esa fecha se desempefiaba como Gerente General de las
filiales ESACHS S.A. y ESACHS Transportes S.A. dejara
los mencionados cargos para asumir, a partir de enero de
2015, la posicion de Gerente de Red. También se incluye en
la comunicacion que el cargo que dejara el Sefior Moreno
serad asumido en forma interna por Enrique Rubio Vila.

Estado de situacion financiera:

Al 31 de diciembre de 2014, la Asociacién cuenta
con activos totales de MM$ 469.388, de los cuales un
31,5% corresponde a activos corrientes. Los activos
totales crecieron un 9,7% respecto al 31 de diciembre
de 2013, asociado principalmente al aumento de los
deudores previsionales, deudores por venta de servicios
aterceros, e Inversiones financieras para el respaldo de
reservas. El indicador de liquidez corriente disminuy6
respecto a diciembre de 2013 principalmente por un
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F) ELECCION Y CONFORMACION DE COMITES DE G) CAMBIOS EN ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL Y Anélisis razonado de los estados financieros !
GOBIERNO CORPORATIVO DE LA INSTITUCION. EN LA ADMINISTRACION
Confecha 03 dejulio 2014, en sesién extraordinaria de 3 Con fecha 5 de marzo de 2014, Walter Sommer Ri- INDICES UNIDAD DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
de Gobierno Corporativo que se detallan a continuacién: e estar vinculado laboralmente a la Asociacién Chilena Liquidez Corriente Veces 381 4,25
de Seguridad. i
Comité de Gobierno Corporativo: ao” “d . Veces 307 420
ndeudamiento
g :RESIDENTE‘. ) - Confecha1° de diciembre de 2014 Santiago Venegas Raz6n endeudamiento Veces 0,91 0.86
Alfredo Enrione Caceres (experto externo). Diaz deja el cargo de Gerente del Hospital del Trabajador Deuda Corriente % 17% 18%
deSamiagoy ssume ol carg e Gerente de o fed de e
. Resultado
> [_’)IRECT?RES INTEGRA,NTES' Clinicas Regiénales. El cargo de Gerente del Hospital del EBITDA MM$ 18.784 17835
Andrés Santa’Cruz Lopez. Trabajador de Santiago fue asumido en forma interna por Exced MM
> Gonzalo Garcia Balmaceda. Jorge Olivero Aliga xcedente $ 22272 24.138
- Freddy Fritz Chacén. Rentabilidad
< Elizabeth Tapia Fuentes. - ) ROE anual % 10,9% 11,6%
- Con fecha 17 de diciembre de 2014 se informa a la ROA anual % 5.0% 6.0%

incremento en los pasivos financieros corrientes. Dentro
de sus activos, la Asociacién cuenta con inversiones
financieras que permiten respaldar las obligaciones con
sus asociados, los cuales sumaban MM$190.321al 31 de
diciembre de 2014, representando un 40,5% del total de
activos y registrando un aumento del 17,1% respecto a
diciembre de 2013. A continuacion se presenta el detalle
de estas inversiones.

ACTIVOS FINANCIEROS (MM$ DE CADA PERIODO) DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Fondo de reserva de pensiones 69.293 54.586
Fondo de pensiones adicional 15.715 7.275
Fondo contingencias 30.001 27.089
Fondo de reserva de eventualidades 6.232 5.695
Fondo de inversiones de libre disposicion 69.080 67.836
TOTAL MM$ 190.321 162.481

L Cifras en moneda de cierre de cada periodo.

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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Alcierre del periodo informado, la Asociacidn cuenta
con pasivos totales de MM$ 223.633, de los cuales un
17% corresponde a pasivos corrientes. Los pasivos
totales crecieron un 13% respecto al 31 de diciembre
de 2013, como resultado de la constitucién de capitales
representativos de pensiones vigentes. Estos Gltimos
también se vieron incrementados por el efecto del
cambio de tasa de descuento del 6% al 4% y el cambio
de tablas de mortalidad (MI-2006 y B2006), segtin lo
autoriz6 la Superintendencia de Seguridad Social en

circular N° 2.973 de enero de 2014. Otro hecho que
influyé en el aumento de capitales representativos
fue la provision con cargo a Fondos Acumulados MM$
5.000 por concepto de “DS 285 - Reservas stock de
pensiones vigentes a viudas menores de 45 afios pro-
ducto de cambios esperados en la regulacién vigente.

Los capitales representativos de pensiones vigentes
suman MM$182.642, lo que equivale al 39% del valor de
susactivosy a 0,74 veces su patrimonio. A continuacién
se muestra su evolucion:

CAPITALES REPRESENTATIVOS DE PENSIONES VIGENTES DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Porcién corriente 8.570 6.987
Porcién no corriente 174.072 152.151
Total MM$ 182.642 159.138
Capitales representativos sobre patrimonio 0,74 veces 0,69 veces

Resultados 2014:

El margen bruto de la Asociacion ascendié a MM$
12.713 Mientras que el excedente de ejercicio alcanzé
MM$ 22.272. Los ingresos ordinarios ascendieron a
MM$ 313.243, principalmente debido a los ingresos por

cotizaciones (88%). Estos fueron de MM$ 274.841, un
9,6% mayores a los registrados en igual periodo de 2013.
Para mayor detalle se puede revisar la siguiente tabla.

CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Ingresos por cotizacion bésica 160.171 147.378
Ingresos por cotizacién adicional 103.044 93.019
Ingresos por cotizacion extraordinaria 8.860 8.148
Intereses, reajustes y multas 2.766 2.187
Total MM$ 274.841 250.732

Por otra parte, los egresos ordinarios ascendieron
a MM$ 300.531, incluyendo gastos en prestaciones
econémicas por MM$ 57.199. Durante el periodo se
reconocieron gastos por MM$ 37.277 en subsidios, MM$

2.109 enindemnizaciones y MM$ 17.813 en pensiones,
lo que presenta un alza del 9.6% respecto de igual
periodo para el afio 2013. Lo anterior se puede ver en
la siguiente tabla:

CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Subsidios 37.277 33.284
Indemnizaciones 2.109 1.897
Pensiones 17.813 17.020
Total MM$ 57.199 52.201

Por otra parte, se registré un gasto en prestaciones
médicas de MM 109.055, 15,9% mayor al correspon-
diente al mismo perfodo del afio 2013. El gasto en
Prestaciones Preventivas, en tanto, fue de MM$ 56.419,

un 13,7% mayor al efectuado en 2013 en igual periodo.
Lo anterior se puede ver en la siguiente tabla:
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CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Prestaciones médicas MM$ 109.055 94.123
Prestaciones preventivas MM$ 56.419 49.611
Los gastos de Administracion ascendieron a MM$ 22.165,
un1,2% mayor a lo observado durante el mismo periodo de
2013. Para mayor detalle revisar la siguiente tabla:
CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Gastos de administracion MM$ 22.165 21.906
Lavariacion de los capitales representativos de pen-
siones vigentes sumé MM$ 18.503. La variacion de otras
reservas técnicas asociadas a salud, indemnizaciones
y subsidios sumaron MM$ 617 durante el ejercicio.
CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Variacion de capitales representativos de pensiones 18.503 22.193

vigentes MM$

El excedente del ejercicio incluye, ademés de otras
partidas no ordinarias, MM$ 2.683 por concepto de
participacion en utilidades de asociadas y de negocios
conjuntos contabilizadas por el método de la partic-
ipacién. Las rentas de otras inversiones, en tanto,
alcanzaron MM$ 3.254.

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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EStadOS FinanCierOS CO"SOlidadOS ® Informe de los auditores independientes

Del 31 de diciembre de 2014 y 2013
e Informe de los Auditores Independientes. DELOITTE

AUDITORES Y CONSULTORES LIMITADA

.
RUT: 80.276.200-3
e o I e ROSARIO NORTE 407
LAS CONDES, SANTIAGO, CHILE

FONO: (56-2) 2729 7000

FAX: (56-2) 2374 9177
DELOITTECHILE@DELOITTE.COM
WWW.DELOITTE.CL

A los seiores participes y directores de asociacion chilena de seguridad

Hemos efectuado una auditoria a los estados financieros consolidados adjuntos de Asociacion Chilena de
Seguridad (en adelante “la Asociacion”), que comprende el estado de situacion financiera consolidado al 31 de
diciembre de 2014 y 2013y los correspondientes estados consolidados de resultados integrales, de cambios en
el patrimonio y de flujos de efectivo por los ejercicios terminados en esas fechas y las correspondientes notas a
los estados financieros consolidados.

Responsabilidad de la Administracién por los estados financieros consolidados

La Administracién es responsable por la preparacion y presentacién razonable de estos estados financieros
consolidados de acuerdo con Normas Contables e Instrucciones impartidas por la Superintendencia de Seguridad
Social. Esta responsabhilidad incluye el disefio, implementacién y mantencién de un controlinterno pertinente para
la preparacion y presentacién razonable de los estados financieros consolidados, para que estos estén exentos
de representaciones incorrectas significativas, ya sea debido a fraude o error.

Responsabilidad del Auditor

Nuestra responsabilidad consiste en expresar una opinion sobre estos estados financieros consolidados a
base de nuestras auditorfas. Efectuamos nuestras auditorias de acuerdo con normas de auditoria generalmente
aceptadas en Chile. Tales normas requieren que planifiquemos y realicemos nuestro trabajo con el objeto de lograr
un razonable grado de seguridad que los estados financieros consolidados estan exentos de representaciones
incorrectas significativas.

Una auditoria comprende efectuar procedimientos para obtener evidencia de auditoria sobre los montos y
revelaciones en los estados financieros consolidados. Los procedimientos seleccionados dependen del juicio
delauditor, incluyendo la evaluacién de los riesgos de representaciones incorrectas significativas de los estados
financieros consolidados, ya sea debido a fraude o error. Al efectuar estas evaluaciones de los riesgos, el auditor
considera el control interno pertinente para la preparacion y presentacién razonable de los estados financieros
consolidados de la Asociacién con el objeto de disefiar procedimientos de auditoria que sean apropiados en las
circunstancias, pero sin el propésito de expresar una opinién sobre la efectividad del control interno de la Asoci-
acion. En consecuencia, no expresamos tal tipo de opinion. Una auditoria incluye, también, evaluar lo apropiadas
que son las politicas contables utilizadas y la razonabilidad de las estimaciones contables significativas efectuadas
por la Administracién, asi como una evaluacién de la presentacion general de los estados financieros consolidados.

cada un

estructura

Deloitte T

domicilio




144 Asociacidn Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Cultura de Atencion Rehabilitacion | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos 145
MEMORIA INTEGRADA 2014 Corporativo con Grupos Nacional Seguridad de Salud de y Reinsercién | con los Operacional Social |
y Etica de Interés en Chile Calidad Laboral Colaboradores
Consideramos que la evidencia de auditorfa que hemos obtenido es suficiente y apropiada para proporcionarnos .
una base para nuestra opinién de auditorfa. ESTADO DE SITUACION FINANCIERA CLASIFICADO CONSOLIDADO (MILES DE PESOS)
Codigo ACTIVOS Nota N° 31/12/2014 31/12/2013
Opinién
En nuestra opinién, los mencionados estados financieros consolidados presentan razonablemente, en todos sus ACTIVOS CORRIENTES
aspectos significativos, la situacic’)n.ﬁ nanciera de.Asociacic’)n.Chilena de Sﬁggnldad al 3; de diciembre de 2014y 11010 Efectivo y efectivo equivalente 6 31.307.363 40.525.068
2013y los resultados de sus operaciones y los ﬂy]os de. efectivo por los (?]erc1c1os Fermmados.en esas fechas, de 11020 Activos financieros a costo amortizado 7 17744168 19.452.248
acuerdo con Normas Contables e Instrucciones impartidas por la Superintendencia de Seguridad Social. 11030 Activos financieros a valor razonable con cambios en resultado 8 49.724.672 37.461.081
. . . 11040  Otros activos financieros 9 11.813
Enfasis en |{na materia _ ) o 11050  Deudores previsionales, neto 11 27.995.670 25.685.282
Corno.s’e sefala ervl’Nota 2.24 a los es.tados. financieros consolidados, al 31 de dpembre de 2014y 201.3, la 11060  Aportes legales por cobrar, neto 0 3.126.050 2.543.632
Asoc1ac19n r.econouo con carg? a patr1.mom(.J’MM$“5.000 y MM$ 4.000, respectwamente, Forrespondjente 11070  Deudores por venta servicios a terceros, neto 3 10.184.485 10.537.701
al potenc:jal lmp?ct? ((qjue tend(;a lalmodlﬁc§310n all DSS 285 - sterv.asdstgck de.dpedn?or.]els X:jgerltesla v1udasl 11080 Cuentas por cobrar a entidades relacionadas 14 1528.931 584,456
menore.s. e 45 afios”, de acuerdoalo req.uer.l’ oporla yf)erlnten enciade egurl a. . ocial. Adicionalmente a 11090 Otras cuentas por cobrar, neto 15 8961238 4,968,555
31 de diciembre de 2014 y 2013, la Asociacién reconoci6 en los resultados del ejercicio un cargo de MM$5.290 )
. . . . " . 11100  Inventarios 16 1.845.034 1.694.650
y MM$15.020, respectivamente equivalente al 100% del impacto total esperado asociado al “DS 97 - cambio i
. . . 11110 Activos de cobertura 17 - -
de tasa de descuento de las reservas de pensiones de un 6% actual a un 4%y actualizacion de las tablas de -
. - . 11120  Gastos pagados por anticipado 19 85.377 91.445
mortalidad al afio 2006”.
11130  Activos por impuestos corrientes 20 1.547.450 723.109
11140  Otros activos corrientes 21 918.277 765.635
11200 SUBTOTAL ACTIVOS CORRIENTES 154.268.715 145.044.675
11300  Activos no corrientes y grupos en desapropiacion mantenidos para la venta 22 891.821 6.964.736

Velacte

FEBRERO 27,2015
SANTIAGO, CHILE

<

TOMAS CASTRO G.

11000 TOTAL ACTIVOS CORRIENTES

ACTIVOS NO CORRIENTES

12010  Activos financieros a costo amortizado

12020  Otros activos financieros 9
12030  Deudores previsionales, neto 11
12040  Deudores por venta de servicios a terceros, neto 13
12050  Cuentas por cobrar a entidades relacionadas 14
12060  Otras cuentas por cobrar, neto 15
12070  Inversiones en asociadas y en negocios conjuntos contabilizadas por el método 23
de la participacion
12080  Otras inversiones contabilizadas por el método de la participacion 24
12090  Activos de cobertura 17
12100  Intangibles, neto 25
12110  Propiedades, plantay equipo, neto 26
12120  Propiedades de inversion 27
12130  Gastos pagados por anticipado 19
12140  Activos por impuestos diferidos 34
12150  Otros activos no corrientes 21

12000 TOTAL ACTIVOS NO CORRIENTES
10000 TOTAL ACTIVOS

155.160.536 152.009.411

97.265.012 69.497.234
- 8.155
5.458.682 3.678.598
1.898.256 914.597
1.040 -
430.693 1.971.542
19.550.123 19.154.120
2.886.564 4.845.999
4.030.811 5.450.596
180.123.140 162.799.529
234.692 234.692
185.711 200.092
230.651 259.217
6.136.047 9.367.434

318.431.422 278.381.805

473.591.958 430.391.216

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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ESTADO DE SITUACION FINANCIERA CLASIFICADO CONSOLIDADO (MILES DE PESOS) ESTADO DE RESULTADOS CONSOLIDADO POR FUNCION (MILES DE PESOS)
Codigo PASIVOS Y PATRIMONIO NETO Nota N° 31/12/2014 31/12/2013 P ° 01/01/2014 01/01/2013
Codigo  Cuenta Nota N 31/12/2014 31/12/2013
PASIVOS CORRIENTES —
21010 Pasivos financieros corrientes 8 2.872 39.437 41010  Ingresos por cot1'zac1.c‘)n ba:ﬂ.ca 160.170.840 147.377.609
P . 6.06 P 41020  Ingresos por cotizacion adicional 103.044.323 93.019.192
21020 restaciones por peTgar 2 3.026.001 2:996.221 41030  Ingresos por cotizacion extraordinaria 8.859.536 8.147.772
21030 Acreedores comerciales y otras cuentas por pagar 30 12.730.519 8.461.582 41040  Intereses, reajustes y multas por cotizaciones 42 2.765.665 2.186.752
21040  Cuentas por pagar a entidades relacionadas 31 316.138 552.630 41050  Rentas de inversiones financieras que respaldan reservas 43 4.647.667 3.441.482
21050  Capitales representativos de pensiones vigentes 32 8.569.999 6.987.299 41060  Ventas de servicios médicos a terceros 44 26.249.814 26.742.244
21060  Reservas por prestaciones médicas por otorgar 32 4.041.280 3.970.894 41070 __ Otros ingresos ordinarios S4 25.038.517 24.869.179
21070 Reservas por subsidios por pagar e 1.917.080 1.774.262 41000 TOTAL INGRESOS ORDINARIOS 330.776.362 305.784.230
51080 R < demnizaci 3 1465578 1.087.469 42010  Subsidios 45 (37.277.262) (33.284.159)
ESE1Vas porindemnizaciones por pagar o e 42020  Indemnizaciones 46 (2.109.035) (1.897.350)
21090 Reservas adicional por insuficiencia de pasivos 32 42030  Pensiones 47 (17.812.886) (17.019.994)
21100  Reserva de siniestros ocurridos y no reportados (IBNR ) 32 87.633 111.653 42040  Prestaciones médicas 48 (109.054.607) (94.123.324)
21110  Provisiones 33 1.175.976 42050  Prestaciones preventivas de riesgos 49 (56.418.884) (49.611.405)
21120 Retenciones, obligaciones previsionales e impuestos 33 3.063.523 3.885.393 42060  Funciones Técnicas 50 (1.062.583) (1.045.507)
21130  Impuestos por pagar 34 776.948 92.001 420;0 Van:ac?c:m je :os capitales represen.tativos c!t;.pensiones vigentes (18.502.707) (22.193.4;2)
21140 Obligaciones por beneficios post - empleo y otros beneficios 35 42080 Van.ac?r?n e la reserva por prest.ac.lones médicas por otorgar (70.497) (107.588)
. 42090  Variacion de la reserva por subsidios por pagar (142.818) (891.177)
21150 Pasivos de cobertura 7 42100  Variacién de la reserva por indemnizaciones por pagar (385.404) (75.069)
21160  Otros pasivos corrientes 36 576.388 270.029 42110 Variacién de la reserva de siniestros ocurridos y no reportados (17.857) (2.430)
21170  Ingresos diferidos 37 18.809 47.471 42120  Variacién de la reserva adicional por insuficiencia de pasivos - -
21180  Pasivos devengados 38 5.956.966 5.725.253 42130  Costo de prestaciones médicas a terceros 44 (26.249.814) (26.742.244)
21200 SUBTOTAL PASIVOS CORRIENTES 42.549.794 37.177.570 42140  Pérdidas en in\{ersion(a.s‘ financieras que respaldan reservas 43 (238.982) (103.300)
21300  Pasivos incluidos en activos clasificados como Activos no corrientes y grupos en 39 42150 G‘?St(.)s de admlms.tramon . o1 (22.165.260) (21.906.499)
desapropiacion mantenidos para la venta 42160 (P)erdlda por dete(;loro (reversiones), neta 53 ((8.669.85123 ((6.0;2.885;
42170 tros egresos ordinarios 54 14.979.87 13.182.730
21000 TOTAL PASIVOS CORRIENTES 2. b .177.570
425497194 3717757 42000 TOTAL EGRESOS ORDINARIOS (315.157.985) (288.259.084)
43000 MARGEN BRUTO 15.618.377 17.525.146
PASIVOS NO CORRIENTES 44010 Ingresos de inversiones inmobiliarias - -
22010  Pasivos financieros no corrientes 28 - - 44020 Rentas de otras inversiones 43 3.517.057 3.201.215
22020  Acreedores comerciales y otras cuentas por pagar 30 1.638.480 1.808.433 44030  Pérdidas en inversiones inmobiliarias - -
22030  Obligaciones por beneficios post - empleo y otros beneficios 35 8.656.170 7.961.856 44040  Pérdidas en otras inversiones 43 (81.936) (66.503)
. . 44050  Participacion en utilidad (pérdida) de asociadas y de negocios conjuntos 23-24 190.902 244.372
22040  Cuentas por pagar a entidades relacionadas 31 " . o
contabilizadas por el método de la participacion
22050  Capitales representativos de pensiones vigentes 32 174.072.073 152.150.921 44060  Otros ingresos 54 2.211.109 3.475.827
22060 Reservas por prestaciones médicas por otorgar 32 6.355 6.244 44070  Otros egresos 54 (5.636.104) (1.630.613)
22070  Reservas por subsidios por pagar 32 - - 44080 Diferencia de cambio 55 74.626 38.392
22080  Reservas por indemnizaciones por pagar 32 196.536 159.564 44090  Utilidad (pérdida) por unidades de reajuste 55 7.082.875 2.414.505
22090  Reserva de siniestros ocurridos y no reportados (IBNR) 32 232.816 190.938 414000 RESULTADO ANTES DE IMPUESTO 22.976.906 25.202.341
22100  Reserva adicional por insuficiencia de pasivos 32 45010 Utilidad (pérdida) por operaciones discontinuas - .
: P P 45020  (Gasto) Ingreso por impuesto a la renta 34 (592.439) (1.001.361)
22110 Pasivos de cobertura 1 46000 EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.384.467 24.200.980
22120 Pasivos por impuestos diferidos 34 4.995 61.265 47010  Utilidad (pérdida) atribuible a tenedores de instrumentos de participacién - -
22130  Otros pasivos no corrientes 36 - 171.239 en el patrimonio neto de la controladora
22000 TOTAL PASIVOS NO CORRIENTES 184.807.425 162.510.460 47020  Utilidad (pérdida) del ejercicio atribuible a participaciones no controladoras - -
47000 EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.384.467 24.200.980
PATRIMONIO NETO ESTADO DE RESULTADOS INTEGRALES CONSOLIDADO (MILES DE PESQS)
23010  Fondos acumulados 206.844.764 197.029.470 01/01/2014 01/01/2013
23020  Fondo de reserva de eventualidades 5.841.207 5.397.886 Codigo Cuenta Nota N° 31/12/2014 31/12/2013
23030 Fondo de contingencia 40 26.184.843 24.770.773 47000  EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.384.467 24.200.980
23040  Fondo de reserva de pensiones adicional 13.766.865 6.236.268 48010  Revalorizaciones de propiedades, planta y equipo -
23050  Otras reservas 41 (28.787.407) (26.932.191) 48020  Activos financieros a valor razonable con cambio en resultado
23060  Excedente (déficit) del ejercicio 22.384.467 24.200.980 48030  Cobertura de flujo de caja
23100 SUBTOTAL PATRIMONIO 246.234.739 230.703.186 48040  Ajustes por conversion -
S 48050  Ajustes de coligadas o asociadas 187.255
23110  Participaciones no controladoras - = oo X . .
48060  Utilidades (pérdidas) actuariales definidas como beneficios de planes de 35
23000 TOTAL PATRIMONIO NETO 246.234.739 230.703.186 post empleo (1.785.758) (544.565)
20000 TOTAL PASIVOS Y PATRIMONIO NETO 473.591.958 430.391.216 48070  Impuestos diferidos 34 - -

TOTAL OTROS INGRESOS Y GASTOS INTEGRALES

TOTAL RESULTADO INTEGRAL

(1.598.503)
20.785.964

(544.565)
23.656.415




148 Asociacion Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Atencion Compromiso Excelencia lrascendencia | Anexos 149
MEMORIA INTEGRADA 2014 (ﬁQrpmativo con Grupos Nacional de $a1.|1d de con los Operacional Social |
y Etica de Interés Calidad Colaboradores
ESTADO DE CAMBIOS EN EL PATRIMONIO NETO CONSOLIDADO (MILES DE PESOS)
Variacion de Reservas Cuentas de Valoracién Fondos Acumulados
Concepto Fondo de Fondo de r:::r(\i/zsdge ) AiusPe de Ql:l:‘tgoa;; (E;;Cf?gf)n ;Z E)fcet.iente Resulta.d‘os en Resultados en 0tr95 resultados | Participaciones Total
reservas de . . . Otras reservas inversiones a . . . (déficit) del valuacion de cobertura de integrales no controladoras
eventualidades contingencia pensiones valor razonable dlferencuﬁ de ejercicios ejercicio propiedades flujos de caja
adicional conversion anteriores
Saldo inicial al 01/01/2013 4.866.687 24.065.233 6.236.268 (26.387.626) - - 202.263.327 - - - - - 211.043.889
Saldo inicial al 01/01/2013 reexpresado - - -
Incremento (decremento) resultantes de combinaciones de - -
negocios
Resultado de gastos e ingresos integrales - -
Dividendos - - -
Ajuste anual del fondo de reserva de eventualidades 531.199 (531.199) - - - - - -
Ingreso por cotizacién extraordinaria del 0,05% 4.366.219 (4.366.219) - - - - - -
Diferencia positiva del GPE menos GAP 4.939.526 (4.939.526) - - - - - -
0,25% del Ingreso por Cotizaciones - 199.276 (199.276) - - - - - -
Recursos del FC que exceden el limite VAOIEP - (7.209.216) 7.209.216 - - - - - -
Gasto en pensiones y otros beneficios, con cargo al FC - (1.590.265) - 1.590.265
Otros cargos (abonos) al FC - - - -
Aportes al Fondo de Reserva de Pensiones Adicional - - - - -
Otras variaciones patrimoniales - - - - - - - - - - - - -
Ganancias (Pérdidas) Actuariales Beneficios post empleo - - (544.565) - - - - - - - - (544.565)
Provision por cambio esperado a DS 285 - - - - - (4.000.000) - - - - - (4.000.000)
Recuperacion deuda castigo extraordinario - - - - - 2.882 - - - - - 2.882
Excedente (déficit) del ejercicio - - - - 24.200.980 - - - - 24.200.980
Saldo final al 31/12/2013 5.397.886 24.770.773 6.236.268 (26.932.191) 197.029.470 24.200.980 230.703.186

ESTADO DE CAMBIOS EN EL PATRIMONIO NETO CONSOLIDADO (MILES DE PESOS)

Variacién de Reservas Cuentas de Valoracién Fondos Acumulados
Concepto Fondo de Fondo de r:::r(\i/gste ) Aius.te de Q]l:’lztgoa;; (E’;Cf?gf)" g‘: Efceqente Resulta.d‘os en Resultados en Otr95 resultados | Participaciones Total
reservas de . . . Otras reservas inversiones a . . . (déficit) del valuacion de cobertura de integrales no controladoras
eventualidades contingencia pensiones valor razonable dlferenc1a§ de ejercicios ejercicio propiedades flujos de caja
adicional conversion anteriores
Saldo inicial al 01/01/2014 5.397.886 24.770.773 6.236.268 (26.932.191) - - 221.230.450 - - - - - 230.703.186
Saldo inicial al 01/01/2014 reexpresado - - -
Incremento (decremento) resultantes de combinaciones - -
de negocios
Resultado de gastos e ingresos integrales -
Dividendos - - -
Ajuste anual del fondo de reserva de eventualidades 443.321 (443.321) -
Ingreso por cotizacién extraordinaria del 0,05% 8.859.536 (8.859.536) - - - - -
Diferencia positiva del GPE menos GAP 7.948.920 (7.948.920) - - - - - -
0,25% del Ingreso por Cotizaciones 53.583 (53.583) - - - - - -
Recursos del FC que exceden el limite VAOIEP (11.763.788) 11.763.788 - - - - - -
Gasto en pensiones y otros beneficios, con cargo al FC - -
Otros cargos (abonos) al FC - (3.684.181) 3.684.181 - - - - - -
Aportes al Fondo de Reserva de Pensiones Adicional - - 7.530.597 (7.530.597) - - - - - -
Otras variaciones patrimoniales - - -
Ganancias (Pérdidas) Actuariales Beneficios post empleo - - - (1.785.758) - - - - - - - - (1.785.758)
Ajustes de empresas relacionadas - - - (66.153) - - - - - - - - (66.153)
Venta de participacion en empresa relacionada - - - (3.305) - - - - - - - - (3.305)
Provision por cambio esperado al DS 285 - - - - - - (5.000.000) - - - - - (5.000.000)
Recuperacion deuda castigo extraordinario - - - - - - 2.302 - ) - - - 2.302
Excedente (déficit) del ejercicio - - - - - - - 22.384.467 - - - - 22.384.467

Saldo final al 31/12/2014 5.841.207

26.184.843

13.766.865

(28.787.407) 206.844.764 22.384.467 246.234.739

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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ESTADO DE FLUJO DE EFECTIVO CONSOLIDADO DIRECTO (MILES DE PESOS)

Codigo  CUENTAS Nota N° (;11//(1’;528:2 (;11//(1’;5283
91110  Recaudaci6n por cotizacién basica 155.559.136 144.608.148
91120  Recaudaci6n por cotizacién adicional 100.281.137 91.011.074
91130  Recaudacion por cotizacion extraordinaria 8.735.622 8.046.495
91140  Recaudacion por intereses, reajustes y multas por cotizaciones 2.055.447 1.516.129
91150  Rentas de inversiones financieras 1.375.319 2.255.733
91160  Recaudacion por ventas de servicios a terceros 29.649.362 28.974.343
91170  Otros ingresos percibidos 56 24.451.721 21.056.615
91100 TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE LA OPERACION 322.107.744 297.468.537
91510  Egresos por pago de subsidios (37.049.863) (33.677.364)
91520  Egresos por pago de indemnizaciones (2.497.725) (2.230.201)
91530  Egresos por pago de pensiones (17.860.920) (16.858.263)
91540  Egresos por prestaciones médicas (117.277.4600) (101.052.069)
91550  Egresos por prestaciones preventivas de riesgos (60.647.391) (53.263.473)
91560  Egresos por funciones técnicas (1.143.525) (1.122.470)
91570  Egresos por prestaciones médicas a terceros (28.244.459) (28.710.833)
91580  Egresos por administracion (23.740.842) (24.074.175)
91590  Gastos financieros (13.249) (8.135)
91600  Otros egresos efectuados 56 (17.805.548) (16.240.943)
91610  Impuesto al valor agregado y otros similares pagados (6.858.225) (4.831.775)

91500 TOTAL EGRESOS DE ACTIVIDADES DE LA OPERACION (313.139.147) (282.069.701)

91000

92110
92120

92100 TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMIENTO

92510
92520
92500
92000

93110
93120
93130

93140
93150
93160

FLUJO NETO POSITIVO (NEGATIVO) ORIGINADO POR ACTIVIDADES
DE LA OPERACION

Obtencién de préstamos
Otras fuentes de financiamiento 57

Pago de préstamos (menos)
Otros desembolsos por financiamiento (menos) 57
TOTAL EGRESOS DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMIENTO

FLUJO NETO POSITIVO (NEGATIVO) ORIGINADO POR ACTIVIDADES
DE FINANCIAMIENTO

Ventas de propiedades, planta y equipo
Venta de propiedades de inversion

Venta de participaciones en asociadas contabilizadas por el método de
la participacion

Venta de inversiones financieras que respaldan reservas
Ventas de otros instrumentos financieros

Otros ingresos percibidos 58

93100 TOTAL INGRESOS DE ACTIVIDADES DE INVERSION

93510
93520
93530

93540
93550
93560
93500
93000

94000
94500

95000
95500

96000

Inversiones en propiedades, planta y equipos
Pago de intereses capitalizados

Inversiones en participacion en asociadas y en negocios conjuntos
contabilizadas por el método de la participacion

Inversiones en activos financieros que respaldan reservas

Inversiones en otros activos financieros

Otros desembolsos de inversion 58
TOTAL EGRESOS DE ACTIVIDADES DE INVERSION

FLUJO NETO POSITIVO (NEGATIVO) ORIGINADO POR ACTIVIDADES
DE INVERSION

FLUJO NETO TOTAL POSITIVO (NEGATIVO) DEL EJERCICIO
Efecto de las variaciones de los tipos de cambio

VARIACION NETA DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE
SALDO INICIAL DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE
SALDO FINAL DEL EFECTIVO Y EFECTIVO EQUIVALENTE

8.968.597

7.655.327

8.696.106

16.351.433
(17.460.570)

(125.000)

(16.923.339)

(33.067)
(34.541.976)

(18.190.543)
(9.221.946)
4.201
(9.217.705)
40.525.068
31.307.363

15.398.836

(201.217)
(201.217)

(201.217)
1.141.336

800.000

1.941.336
(7.173.012)

(7.350.000)

(500.000)
(1.607.157)

(16.630.169)

(14.688.833)
508.786

508.786
40.016.282
40.525.068

® Hechos Relevantes

A) VENTA DE PARTICIPACION ACCIONARIA DE
INTERCLINICA, CLINICA LOS LEONES Y CLINICA

LOS CARRERA.

La operacion de venta de la participacion de las
Sociedades Interclinica S.A., Clinica Los Leones (Ser-
viclinica S.A.y Serviclinica Inmobiliaria S.A.) y Clinica
Los Carrera (Servisalud S.A. y Servisalud Inmobiliaria
S.A.), cuyo contrato se firmé el dia 16 de enero del 2014,
se dio por finalizada el dia 10 de Marzo de 2014 cuando
se inscribieron en el conservador de bienes raices.

B) PRESTAMO A INMOBILIARIA CLINICAS

REGIONALES.

Con fecha 17 de marzo de 2014, los accionistas de la
Inmobiliaria Clinicas Regionales S.A. (ICR), hicieron un
préstamo proporcional a su participacion accionaria, la
suma de 33.349,34 U.F. equivalentes aM$785.000, cada
una. En consecuencia la Asociacion Chilena de Seguri-
dad realizé un préstamo por el monto antes detallado.

C) FUSION POR ABSORCION POR PARTE DE
CENTRO MEDICO HTS SPA DE SOCIEDAD DE
DIAGNOSTICO MEDICO POR RESONANCIA

MAGNETICA S.A E IMAGENES 2001 SPA.

Continuando con el proceso de ordenamiento y
racionalizacion de las empresas relacionadas, durante
el segundo semestre la Superintendencia de Seguridad
Social tom6 conocimiento, sin formular comentarios,
del acuerdo de Directorio relativo a la fusion por
absorcion de Sociedad de Diagnéstico Médico por
Resonancia Magnética S.A. e Imégenes 2001 SpAenel
Centro Médico HTS SpA, y la transformacién del Centro
Médico HTS desde Sociedad por Acciones a Sociedad
Anénima. Dicho proceso se encuentra actualmente en
etapa de materializacion.

D) AUTORIZACION DIVISION RED DE CLINICAS

REGIONALES.

Durante el segundo semestre de 2014 la Superin-
tendencia de Seguridad Social autoriz6 la division
de Clinicas Regidnales (ACR-II) entre sus accionistas,
por un lado Inmobiliaria Clinicas Regiénales cuyos
propietarios siguen siendo la Asociacion Chilena de
Seguridad y Mutual de Seguridad C.Ch.C; y por otro Red
Salud S.A. Este proceso actualmente se encuentra en
etapa de materializacion y formalizacion legal.

E) ELECCION Y PROCLAMACION DE DIRECTORES
EN REPRESENTACION DE LA ASOCIACION Y DE LAS
EMPRESAS ASOCIADAS.

Confecha 27 de junio de 2014, la Asociacion llevé a
cabo la Cuadragésimo Tercera Junta General Ordinaria
de Asociados, instancia en la cual, entre otras materias,
se proclamo a los Directores en representacién de los
trabajadores que fueron elegidos el 30 de mayo de
2014, en conformidad a lo establecido en sus estatutos.

> RESULTARON ELEGIDOS COMO DIRECTORES
TITULARES:

- Victor Riveros Infante.

- Freddy Fritz Chacon.

> Elizabeth Tapia Fuentes.

> COMO DIRECTORES SUPLENTES:
- Manuel Alvarado Alvarado.
- Marfa Acevedo Saavedra.
- Claudia Urqueta Ndfiez.

Adicionalmente, en conformidad a lo definido en los
referidos estatutos, en lamencionada Junta se eligieron
los Directores en representacion de las Empresas
Adherentes.

> RESULTARON ELEGIDOS COMO DIRECTORES
TITULARES:

- Fernan Gazmuri Plaza.

- Andrés Santa Cruz Lopez.

- Gonzalo Garcia Balmaceda.

» COMO DIRECTORES SUPLENTES:
- Fabio Valdés Correa.
- Eduardo Castillo Garcia.
< Paul Schiodtz Obilinovich.

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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F) ELECCION Y CONFORMACION DE COMITES DE

GOBIERNO CORPORATIVO DE LA INSTITUCION.

Confecha 03 de julio 2014, en sesi6n extraordinaria
de Directorio, se acord6 la nueva conformacion de
los Comité de Gobierno Corporativo que se detallan
a continuacion:

Comité de Gobierno Corporativo:
> PRESIDENTE:

- Alfredo Enrione Caceres (experto externo).
> DIRECTORES INTEGRANTES:

- Andrés Santa Cruz L6pez.

- Gonzalo Garcia Balmaceda.

> Freddy Fritz Chacon.

- Elizabeth Tapia Fuentes.

Comité de Inversiones:
> PRESIDENTE:
- José de Gregorio Rebeco (experto externo).
> INTEGRANTE EXPERTO EXTERNO:
- Igal Magendzo Weinberger.
> DIRECTORES INTEGRANTES:
- Fernan Gazmuri Plaza.
- Andrés Santa Cruz L6pez.

Comité de Talento y Relaciones Laborales:
> PRESIDENTE:

- Ginny Walker Cerda (experto externo).
> DIRECTORES INTEGRANTES:

- Freddy Fritz Chacon.

- Elizabeth Tapia Fuentes.

Comité de Auditoria:
> PRESIDENTE:
- Vivian Clarke Levi (experto externo).
> INTEGRANTE EXPERTO EXTERNO:
< Francisco Mobarec Asfura.
> DIRECTORES INTEGRANTES:
- Victor Riveros Infante.
- Paul Schiodtz Oblinovich.

Comité de Gestion de Piblicos de Interés
(“Stakeholders”):
> PRESIDENTE:
- Ferndn Gazmuri Plaza (Director ACHS).
> INTEGRANTES EXPERTOS EXTERNO:
- Carlos Catalan Bertoni.
- Genaro Arriagada Herrera.
> DIRECTORES INTEGRANTES:
- Victor Riveros Infante.
- Gonzalo Garcia Balmaceda.

G) CAMBIOS EN ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL Y

EN LA ADMINISTRACION

- Con fecha 5 de marzo de 2014, Walter Sommer Rivera,
quien ocupaba el cargo de Gerente Comercial, dej6
de estar vinculado laboralmente a la Asociacién
Chilena de Seguridad.

- Confecha 1° de diciembre de 2014 Santiago Venegas
Diaz deja el cargo de Gerente del Hospital del Traba-
jador de Santiago y asume el cargo de Gerente de la
Red de Clinicas Regidnales. El cargo de Gerente del
Hospital del Trabajador de Santiago fue asumido en
forma interna por Jorge Olivero Aliga.

< Con fecha 17 de diciembre de 2014 se informa a
la Superintencia de Seguridad Social que Patricio
Lucero Chilovitis, quien ocupaba a esa fecha el car-
go de Gerente de Red, asumird el cargo de Gerente
del Hospital del Trabajador de Santiago a partir de
enero de 2015.

Asu vez, se notifica que Juan Luis Moreno Zuloaga, quién
a esa fecha se desempefaba como Gerente General
de las filiales ESACHS S.A.y ESACHS Transportes S.A.
dejaré los mencionados cargos para asumir, a partir de
enero de 2015, la posicién de Gerente de Red. También
se incluye en la comunicacién que el cargo que dejara
el Sefior Moreno sera asumido en forma interna por
Enrique Rubio Vila.
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Analisis razonado de los estados financieros consolidados *

INDICES UNIDAD DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Liquidez Corriente Veces 3,65 4,09
Razén Acida Veces 3,60 4,04
Razon endeudamiento Veces 0,92 0,87
Deuda Corriente % 18,7% 18,6%
EBITDA MM$ 22.305 24.119
Excedente MM$ 22.384 24.201
ROE anual % 9,7% 11,5%
ROA anual % 5,0% 5,6%

Estado de situacion financiera:

Al 31 de diciembre de 2014, la Asociacion y filiales
cuentan con activos totales de MM$473.592, de los
cuales un 32,8% corresponde a activos corrientes.
Los activos totales crecieron un 10% respecto al 31 de
diciembre de 2013, asociado principalmente al aumento
de los deudores previsionales, deudores por venta de
servicios a terceros, e Inversiones financieras para el
respaldo de reservas. Elindicador de liquidez corriente
disminuy6 respecto a diciembre de 2013 principalmente
por unincremento en los pasivos financieros corrientes.

Dentro de sus activos, la Asociacién y filiales cuentan
coninversiones financieras que permiten respaldar las
obligaciones con sus asociados, los cuales sumaban MM$
190.321al31dediciembre de 2014, representando un
40,5% del total de activos y registrando un aumento del
16,3% respecto a diciembre de 2013. A continuacion
se presenta el detalle de estas inversiones.

ACTIVOS FINANCIEROS (MM$ DE CADA PERIODO) DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Fondo de reserva de pensiones 69.293 54.468
Fondo de pensiones adicional 15.715 7.275
Fondo contingencias 30.001 27.206
Fondo de reserva de eventualidades 6.232 5.695
Fondo de inversiones de libre disposicién 70.632 70.373
TOTAL MM$ 191.873 165.017

L Cifras en moneda de cierre de cada periodo.

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.
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Al cierre del periodo informado, la Asociacion y
filiales cuentan con pasivos totales de MM$ 227.357, de
los cuales un 18,7% corresponde a pasivos corrientes.
Los pasivos totales crecieron un 13,9% respecto al 31 de
diciembre de 2013, como resultado de la constitucién
de capitales representativos de pensiones vigentes.
Estos altimos también se vieron incrementados por el
efecto del cambio de tasa de descuento del 6% al 4%y
el cambio de tablas de mortalidad (MI-2006 y B2006),
segln lo autoriz6 la Superintendencia de Seguridad

Socialen circular N°2.973 de enero de 2014. Otro hecho
que influyé en el aumento de capitales representativos
fue la provision con cargo a Fondos Acumulados MM$
5.000 por concepto de “DS 285 - Reservas stock de
pensiones vigentes a viudas menores de 45 afos pro-
ducto de cambios esperados en la regulacién vigente.

Los capitales representativos de pensiones vigentes
suman MM$182.642, lo que equivale al 39% del valor de
susactivosy a 0,74 veces su patrimonio. A continuacién
se muestra su evolucion:

CAPITALES REPRESENTATIVOS DE PENSIONES VIGENTES DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013

Porcién corriente
Porcién no corriente

Total MM$
Capitales representativos sobre patrimonio

Resultados 2014:

El margen bruto de la Asociacion y filiales ascendid
a MM$ 15.618 Mientras que el excedente de ejercicio
alcanz6 MM$ 22.384.

8.570 6.987
174.072 152.151
182.642 159.138
0,74 veces 0,69 veces

Los ingresos ordinarios ascendieron a MM$ 330.776,
principalmente debido a los ingresos por cotizaciones
(84%). Estos fueron de MM$ 274.841, un 9,6% mayores
alosregistrados enigual periodo de 2013. Para mayor
detalle se puede revisar la siguiente tabla.

CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Ingresos por cotizacion bésica 160.171 147.378
Ingresos por cotizaci6n adicional 103.044 93.019
Ingresos por cotizacion extraordinaria 8.860 8.148
Intereses, reajustes y multas 2.766 2.187
Total MM$ 274.841 250.732

Por otra parte, los egresos ordinarios ascendieron
a MM$ 315.158, incluyendo gastos en prestaciones
econémicas por MM$ 57.199. Durante el periodo se
reconocieron gastos por MM$ 37.277 en subsidios, MM$

2.109 enindemnizacionesy MM$ 17.813 en pensiones,
lo que presenta un alza del 9.6% respecto de igual
periodo para el afio 2013. Lo anterior se puede ver en
la siguiente tabla:

CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Subsidios 37.277 33.284
Indemnizaciones 2.109 1.897
Pensiones 17.813 17.020
Total MM$ 57.199 52.201

Por otra parte, se registro un gasto en presta-
ciones médicas de MM 109.055, 15,9% mayor al
correspondiente al mismo periodo del afio 2013.
El gasto en Prestaciones Preventivas, en tanto, fue

de MM$ 56.419, un 13,7% mayor al efectuado en
2013 en igual perfodo. Lo anterior se puede ver en la
siguiente tabla:

CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Prestaciones médicas MM$ 109.055 94.123
Prestaciones preventivas MM$ 56.419 49.611
Los gastos de Administracion ascendieron a MM$
22.165, un 1,2% mayor a lo observado durante el
mismo periodo de 2013. Para mayor detalle revisar
la siguiente tabla:
CONCEPTO DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013
Gastos de administracion MM$ 22.165 21.906

Lavariacién de los capitales representativos de pen-
siones vigentes sumd MM$ 18.503. La variacion de otras
reservas técnicas asociadas a salud, indemnizaciones

CONCEPTO

Variacién de capitales representativos de pensiones
vigentes MM$

El excedente del ejercicio incluye, ademés de otras
partidas no ordinarias, MM$ 191 por concepto de par-
ticipacion en utilidades de asociadas y de negocios
conjuntos contabilizadas por el método de la partic-
ipacién. Las rentas de otras inversiones, en tanto,
alcanzaron MM$ 3.517.

y subsidios sumaron MM$ 617 durante el ejercicio.

DICIEMBRE 2014 DICIEMBRE 2013

18.503 22.193

* Para acceder a los EEFF completos puede hacerlo en las agencias ACHS, en pendrive adjunto o en achs.cl.



156 Asociacidn Chilena de Seguridad Gobierno Relacionamiento Cobertura Cultura de Atencion Rehabilitacién | Compromiso Excelencia Trascendencia | Anexos 157
MEMORIA INTEGRADA 2014 Corporativo con Grupos Nacional Seguridad de Salud de y Reinsercion | con los Operacional Social |
y Etica de Interés en Chile Calidad Laboral Colaboradores
Centros de Salud y Sedes de la ACHS
XV REGION ADMINISTRACION Agencia San Antonio Barros Luco 1575 (35)2261000 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Nombre Direccion Teléfono Fax Horario de atencion Agencia Valparaiso Edwards 150 (32)2206200 (32)2206245 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Arica - Sede Arica Juan Noé 1367 (58)2251543 (58)2253314 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
R.METROPOLITANA ADMINISTRACION
I REGION ADMINISTRACION Nombre Direccién Teléfono Fax Horario de atencién
Nombre Direcci6n Teléfono Fax Horario de atencion Agencia Libertadores - Calle Cordillera 162 (2)5156300 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
v .
Agencia Iquique - Sede Iquique Amunategui 1517 (57)2402939 0) Lunes a Viernes de 08:30 a 17:00 hrs Sede Vespucio Oeste
Agencia La Florida/San Miguel - Av. Vicuia Mackenna Ponien-  (2)5155400 (0) Lunes a Viernes 8:30 a 17:30 hrs.
Sede La Florida te 6903
11 REGION ADMINISTRACION Agencia Alameda/Maip - Av Libertador Bernardo (2)25156204 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Nombre Direccién Teléfono Fax Horario de atencion Sede Alameda Ohiggins 4227
Agencia Antofagasta - Sede Tocopilla Arturo Prat 1198 (55)813216 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs. Agencia Egafa/La Reina - Sede Egafia Av. Américo Vespucio 1476 (2)5156000 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Antofagasta - Sede Mejillones Latorre 712 al 718 (55)621514 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs. Agencia Egafia/La Reina - Jorge Alessandri 50 (2)5155900 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Sede La Rei
Agencia Calama - Sede Calama Av. Granaderos 2924 (55)650124 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. ede tanema
A ia Providencia - Sede Providenci Ramén Carni 16 2)685210 0 L Vi 08:30 a 18:00 hrs.
Agencia Antofagasta - Sede Antofagasta Av. Grecia 840 (55)2626237 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs. gencia Frovidencia - >ede Frovidencia amon Carnicer 163 (26852104 © unes a Viernes 08:30 a N
Agencia Las Condes - Sede Las Condes CERRO COLORADO 5413 (600)6002247 (0) Lunes a Viernes 08:00 hrs a 17:00 hrs.
, a Agencia La Florida/San Miguel - Av. Alcalde Pedro Alarcon (2)5156700 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
III REGION ADMINISTRACION Sede San Miguel 970
Nombre Direccion Teléfono Fax Horario de atencién Agencia Santiago - Sede Santiago Agustinas 1428 (2)5155200 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia copiapo - Sede Vallenar Merced 1150 (51)2613203 ©) Lunes a Viernes 08:00a 17:30 hrs. Agencia Melipilla/Talagante - Merced 710 (2)5156500 (2) 5155507 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Copiap6 - Sede Chafiaral Templo 223 (52)480179 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 18:30 hrs. Sede Melipilla
Agencia Copiap6 - Sede Caldera Diego de Almeyda 130 (52)315283 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. Agencia Melipilla/Talagante - Vicufa Mackenna 1294 (2)25155637 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs
Sede Pefiaflor
Agencia Copiap6 - Sede Los Loros Cerro Carril S/N°
) o L ) Agencia Libertadores - Sede Quilicura Calle Dos 9346 (2)5156100 2) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30
Agencia Copiap6 - Sede El Salvador Av. O'Higgins 161 (52)475048 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 18:30 hrs.
. o o . . Agencia Alameda/Maip( - Sede Maipi Av. Los Pajaritos 2521 (2)25156400 0) Lunes a Viernes 08:30 a 18:00 hrs.
Agencia Copiapd - Sede Copiapd Vallejo 570 (52)200520 (52) 200513 Lunes a Viernes 08:30 a 18:30 hrs.
. o . . Agencia Valles del Maipo - Sede Paine Av. Presidente Prieto 128 (2)5156800 0) Martes, Miercoles, Viernes 09:00 a
Agencia Copiap6 - Sede Amolanas Localidad Amolanas, Tierra .
PRt 13:00 hrs.
marilla
. o . . Hospital del Trabajador de Santiago Ramén Carnicer 185 (5)6853000 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Copiapé - Sede Colina Sector Jotabeche, Km. 25, (9)71258719 (0) lunesavier8al3ydelsal8
Tierra Amarilla Centro Especialidades Médicas HTS Av. Vicuiia Mackenna 210 (2)6853000 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Parque Las Américas - Av. Monterrey 2975 (2)5155800 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
IV REGION ADMINISTRACION Sede Parque Las Americas
Nombre Direccion Teléfono Fax Horario de atencion Agencia Valles del Maipo - Eyzaguirre 61 (2)5155700 (2) 5155717 Lunes a Viernes 08:00 a 18:30 hrs.
Sede San Bernardo
Agencia La Serena - Sede Vicufa Sargento Aldea 169
Agencia Libertadores - Sede Colina Carretera General San Martin
Agencia Coquimbo - Sede Coquimbo Profesor Zepeda, Sector (51)2421301 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 18:00 hrs. 85
Guayacan 2
/ Agencia Valles del Maipo - Sede Buin Carlos Condell 755 (2)5155700 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Ovalle - Sede Ovalle Miguel Aguirre Perry 132 (53)624217 (0) Lunes a Viernes 09:00 a 18:00 hrs. )
ACHS CENTER Ramén Carnicer 183 (0) Lunes a Domingo de 00:00 a 24:00 Hrs
Agencia La Serena - Sede La Serena Balmaceda 947 (51)2335500 (51)335571 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
i ) i ) Agencia Valles del Maipo - Sede San Eyzaguirre 61 (2)25155701 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Illapel - Sede Illapel independencia 562 (53)2522411 (0) Lunes a Viernes de 8:30 a 15:00 hrs Bernardo
Agencia Melipilla/Talagante - Sede 21 de Mayo 1121 (2)25155335 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
7 a Talagante
V REGION ADMINISTRACION
3 » . ] » Agencia La Florida / San Miguel - Teniente Bello 135 (2)5156900 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs
Nombre Direcci6n Teléfono Fax Horario de atencion Sede Puente Alto
Agencia Vifia del Mar - Sede Vifa del Mar 7 Norte 550 (32)2657700 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Agencia Aconcagua - Sede San Felipe San Martin 120 (34)2532217 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. VI REGION ADMINISTRACION
Agencia Aconcagua - Sede La Ligua Portales 746 (0)2711265 (33)716382 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. Nombre Direccién Teléfono Fax Horario de atencién
Agencia Aconcagua - Sede Cabildo Humeres 371 (33)2761551 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. Agencia San Vicente/San Fernando - Sede  Carretera de la Fruta HG 66
Agencia Aconcagua - Sede Los Andes Av. Argentina 50 (34)422797 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 17.30 hrs. La Rosa Parad. 12
Agencia Vifia del Mar - Sede La Calera Avenida Latorre 98 (33)221686 (33)224044 Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs. Agencia Rancagua - Sede Rancagua Av. Lib. Bernardo O'Higgins ~ (72)2205500 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 19:30 hrs. y

0317 Séabado de 09:00 a 13:30 hrs. (noviem-
bre a marzo, hasta las 18:0
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Agencia San Vicente/San Fernando - Sede
San Fernando

Agencia Rancagua - Sede Rengo

Agencia San Vicente/San Fernando -
Sede San Vicente

Agencia San Vicente/San Fernando -
Sede Pichilemu

Agencia San Vicente/San Fernando -
Sede Santa Cruz

Agencia San Vicente/ San Fernando -
Sede Pichilemu

VII REGION

Nombre

Agencia Curicé - Sede Curicd
Agencia Talca- Sede Constitucién
Agencia Talca- Sede Linares
Agencia Talca- Sede San Javier
Agencia Chillan- Sede Parral
Agencia Chillan- Sede Cauquenes
Agencia Talca- Sede Talca

Agencia Curicé - Sede Hualafié

VIII REGION

Nombre

Agencia Arauco- Sede Cafiete

Agencia Los Angeles - Sede Cabrero
Agencia Concepcién- Sede Concepcion
Agencia Concepcion - Sede Coronel
Agencia los Angeles - Sede Nacimiento
Agencia Los Angeles - Sede Cholguéan
Agencia Concepcién-Sede Talcahuano
Agencia Arauco- Sede Curanilahue
Agencia Arauco- Sede Arauco

Agencia Los Angeles-
Sede Los Angeles

Agencia Chillan- Sede Chillan
Agencia Los Angeles - Sede Laja

Agencia Concepcién - Sede CAP

IX REGION

Nombre

Agencia Temuco - Sede Temuco
Agencia Temuco- Sede Victoria
Agencia Temuco - Sede Mininco
Agencia Temuco - Sede Villarrica

Agencia Temuco- Sede Angol

Quechereguas 577 (72)713447
Av. Portales 160 (72)512056
Av. German Riesco 1185

Jorge Errazuriz 124

José Jesis Carvacho 101 (72)822250
Jorge Errazuriz 124 (72)841421

ADMINISTRACION
Direccién Teléfono
Carrera 95 (75)2563300
Ofiederra 385 (71)2674435
Brasil 921

Chorrillos 1147
Anibal Pinto 247
Yungay 479

4 Norte 1610 (71)2201400

Prat 511

ADMINISTRACION
Direccion Teléfono
Av. Presidente Frei S/N Norte  (41)2612304
Acceso Oriente 60 (43)2419017
Cardenio Avello 70 (41)2448634
Los Carrera 299 (41)2710097
El Palqui 915
Cholguan S/N
Av. Colon 3138 (41)2586228
La Colcha S/N (41)2691004
Los Horcones S/N (41)2509700
Av. Alemania 800 (41)2401700
Av. Collin 532 (42)2201601
balmaceda 55 (43)2463473
gran bretafia 2910 (41)2502399
ADMINISTRACION
Direccion Teléfono
Francia 324 (45)2400400

Av. Prat 1130 (45)2842725
(45)2297137

Valentin Letelier 785 (45)2412197
)

Ilabaca 811 (45)2711962

Avda. Jorge Alessandri 01

Fax
(0)
(71)2673312

(0)

(71)2201406

Fax
(0)
(0)
(41)2448661
(0)

(0)
(41)2691004
(0)
(0)

Fax
(45)2400457
(0)
(0)
(0)
(0)

Lunes a Viernes 08:30 a 19:00 hrs.

Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Lunes a Viernes 08:30 a 18:30 hrs.

Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.

Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.

Horario de atencién
Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Lunes a Viernes 09:00 a 18:30 hrs.

Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.

Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.

Horario de atencién

Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.
Lunes a Viernes 08:00 a 17:00
Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.

Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.
Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.
Lunes a Viernes 08:00 a 17:00 hrs.
Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.

lunes a Viernes de 8:30 a 17:30
08:00 a 17:00
Lunes a Viernes de 08:00 a 1700 hrs

Horario de atencién

Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs.
Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs
Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs
Lunes a Viernes 08:30 a 17:30 hrs
Lunes a Viernes 08:30 a 18:30 hrs.

ADMINISTRACION

XIV REGION
Nombre
Agencia Valdivia - Sede Rio Bueno

Agencia Valdivia- Sede La Uni6n

Agencia Valdivia- Sede Valdivia

Direccién Teléfono Fax Horario de atencion

Independencia 970

Comercio 260 (64)2472100 (64)2472140 Lunes a Viernes 08:30 a 13:00y 14:30 a
18:30 hrs.
Beauchef 705 (63)2291100 (63)2291133 Lunes a Viernes 8:30 a 18:30 hrs.

ADMINISTRACION

X REGION

Nombre

Agencia Chiloé - Sede Quemchi

Agencia Chiloé - Sede Ancud

Agencia Osorno- Sede Purranque
Agencia Puerto Montt - Sede Calbuco
Agencia Puerto Montt- Sede Puerto Montt
Agencia Chiloé - Sede Castro

Agencia Chiloé - Sede Quellén

Agencia Osorno- Sede Osorno

Direccién Teléfono Fax Horario de atencion

Puerto Fernandez S/N

Almirante Latorre 1322 (65)2622737 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 18:00 hrs.

Las Heras 216

Ernesto Riquelme 45

Ejército 360 (65)2430319 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 18:00 hrs.

Ramén Freire 498 (65)2639430 (65) Lunes a Viernes 08:30 a 13:00 y de
14:00 a 18:00 hrs.

Ignacio Carrera Pinto 367 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 18:00 hrs.

Av. Zenteno 1529 (64)263222 Lunes a Viernes 08:00 a 13:30 y de 14:30

a18:30 hrs.

ADMINISTRACION

XI REGION
Nombre

Agencia Coyhaique - Sede Coyhaique

Agencia Coyhaique - Sede Puerto Aysén

XII REGION

Direccién Teléfono Fax Horario de atencion

Av. Ogana 1018 (67)2243110 (0) Lunes a Viernes 08:00 a 13:00 hrs. y
14:00 hrs a 18:00 hrs

Av. Circunvalacion - Rivera (67)2336680 (67)2336681 Lunes a Viernes 08:00 a 13:00 y 14:00 a

Sur 175 18:00 hrs.

ADMINISTRACION

Nombre

Agencia Magallenes- Sede Puerto Natales

Agencia Magallanes - Sede Punta Arenas

Direccién Teléfono Fax Horario de atencion

Baquedano 230 (61)2412598 (0) Lunes a Viernes 08:30 a 13:00 hrs y
14:00 a 18:30 hrs.

Av. Bulnes 01448 A (61)2206400 (61) Lunes a Viernes 08:00 a 13:00 hrsy

14:30 a 18:00 hrs.
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Estipendios del Directorio 2014 (en M$)

Participacion
en comités

Nombre Total 2013 Total 2014 Dietas de directores Viaticos

Fernan Gazmuri Plaza Presidente del Directorio 10.519 14.842 437 14.405

Director titular

Andrés Santa Cruz Lépez (Vicepresidente) 3.563 14.889 484 14.405

Gonzalo Garcia Balmaceda**  Director titular - 7.541 250 7.291

Victor Riveros Infante Director titular 9.946 15.366 581 14.405 380
Elizabeth Tapia Fuentes Director titular 9.140 15.226 481 14.405 340
Freddy Fritz Chacén Director titular 10.679 15.426 581 14.405 440
Fabio Valdés Correa Director Suplente

Eduardo Castillo Garcia*** Director Suplente 4.508 7.389 284 7114

Paul Schiodtz** Director Suplente - 4.299 50 4.249

Manuel Alvarado** Director Suplente

gflaaar:’lzc/j\rr;gélica Acevedo Director Suplente

Claudia Urquieta** Director Suplente

Fernando Agiiero Garcés* Director Suplente 47

Jorge Matetic Riestra* Director Suplente - 47 47

Marcelo Silva Diaz* Director Suplente

21:252(?(;2 Covarrubias Director Suplente

*) Director hasta junio 2014

(**) Nuevo Director desde Julio 2014.

(***) Eduardo Castillo fue electo Director Suplente, dejando el cargo de titular en julio 2014.
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L ° Ld
Empresas Relacionadas Malla Societaria
Participaciones Directas e Indirectas
’ . . Principales Gerentes Obijeto social e indicacién clara de las Descripcion de las [G4-17]
Empresa / Razén Social y RUT Directores y ejecutivos actividades que desarrolla relaciones comerciales
. . o . . .. MALLA AL 31 DE DICIEMBRE DE 201

Empresas de Servicios O Cristobal Prado © Enrique Rubio ESACHS S.A. se enfoca en la ad- Entrega a ACHS servicios : 4
Externos © Andrés Santa Cruz* (Gerente General) ministracion de centros de salud de
Asociacion Chilena de © Andrés Herreros © Juan Luis Moreno en empresas y faenas productivas  Administracién de 57,28%
Seguridad S.A. (ESACHS 9 Julio Henriquez (Gerente de Operaciones) y a dar cobertura pre-hospitalaria ~ Policlinicos. ~— eeseseeeeessttiitiisaatiiiiinae REIRRY > C. Elqui
S.A) O Sebastian Reyes 9 José Miguel Valenzuela en eventos y otros. :

RUT: 99.579.260-5

Empresa de Servicios
Externos Asociacion
Chilena de Seguridad de
Transporte S.A. (ESACHS
Transporte S.A)

Médico por Resonancia

Magnética S.A. (Sorema)

RUT: 78.185.540-5
Imagenes 2001 SpA
(Imagenes 2001)
RUT: 96.934.940-K

Centro Médico HTS SpA
(CEM HTS SpA)

RUT: 76.481.620-K

ificay
Tecnoldgica Asociacion
Chilena de Seguridad
(FUCYT)

RUT: 75.005.300-9

Bionet S.A.
(Laboratorios Bionet)

RUT: 96.951.870-8

Inmobiliaria
Clinicas
Regidnales S.A.

RUT: 96.627.120-5

Sociedad de Diagndstico

© Patricio Lucero

© Cristobal Prado

© Andrés Santa Cruz 2
© Andrés Herreros

© Julio Henriquez

© Sebastian Reyes

© Patricio Lucero

Titulares:
9 Julio Henriquez

© Jorge Olivero

© Santiago Venegas

Titulares:

© Julio Henriquez

© Jorge Olivero

© Santiago Venegas

Titulares:

© Cristobal Prado
© Julio Henriquez
© Jorge Olivero

Titulares:
© Sebastian Reyes
© Gustavo Echegarai
9 Javier Avilés

© Juan Estevan Vio

© Julio Henriquez

© Gonzalo Patrone
© Maria Paz Figueroa
(Q.E.P.D)

Titulares:

© Roberto Karmelic
© Eduardo Castillo
© Juan Pablo Duclos
© Manuel Serra

9 Rodrigo Castillo
© Andrés Herreros
© Gonzalo Patrone

Titulares:

© Fernan Gazmuri
© Gustavo Vicuia
© Cristobal Prado
© Cristian Moraga

(Gerente Personas
y Administracion)

© Juan Luis Moreno
(Gerente General)

Esta empresa que se
fusioné con CEM HTS era

administrada por la geren-

cia del centro médico.

Esta empresa que se
fusiond con CEM HTS era

administrada por la geren-

cia del centro médico.

© Leonardo Reyes
(Director Médico)

© Lucy Matus
(Directora de enfermeria)
© Ilia Aguilera

(Jefe de Contabilidad)

© Jacqueline Berrios
(Jefe de Administracién y
Finanzas)

© Enrique Duran
(Gerente General)

9 José Boris

(Gerente Administracion y
Finanzas)

© Odette Jara

(Director Médico)

© Rodrigo Castillo
(Subgerente RRHH)

© Carolina Aiiazco

(Subgerente Gestion y Control)

© Jaime Ortiz

(Subgerente Comercial)

9 Victor Valenzuela
(Subgerente de procesos)

© Rodrigo Rozas
(Subgerente de Operaciones)

© Santiago Venegas
(Gerente General)

ESACHS Transporte S.A. entrega
servicios de rescate y traslado
de pacientes, contando con una
unidad centralizada encargada
de coordinar la operacion de las
ambulancias de emergencia a
nivel nacional

Entrega servicios de Imagenologia
realizando examenes de Scanner y
Ecotomografia para pacientes.

Centro médico

La Fundacién Cientificay
Tecnolégica (Fucyt) desarrolla
investigacion cientifica e
innovacion en materias
relacionadas con la seguridad
e higiene industrial, salud
ocupacional y calidad de vida
laboral.

Red de laboratorios clinicos.

Red Hospitalaria, quirdrgica y
ambulatoria

Entrega a ACHS
servicios de Traslado y
Rescate de

pacientes ACHS.

Entrega a ACHS servicios
de examenes de Resonan-
cia Magnética.

Toma examenes de Ima-
genologia.

Entrega servicios de
especialidades médicas,
complementando
capacidad del Hospital del
Trabajador

Entrega servicios de
Investigacion cientifica.

Presta servicios a la
ACHS para asegurar la
disponibilidad y calidad
de los examenes médicos
realizados a sus afiliados.

Las Clinicas Regionales
brindan apoyo a la
atencién médica de
pacientes de la ACHS,

en casos de mediana
complejidad que
requieran de tratamiento
quirdrgico.

1. E
2:E

: Ejerci6 el cargo hasta el 31 de octubre de 2014.
jercio el cargo hasta el 31 de octubre de 2014.

ESACHS

| 99999% o

CEMHTS SpA*  [S3Suuuuen

7N 0,001%
© 100%

........... )

FUCYT

........... ) Bionet

50% :
ICR ................... E
s E—— o

‘o > < o
TRANSPORTE S.A gl OTECACHSSA
: : A

: 0,001%

99,999%

50%
.......... % ) ACRVI
50%
......... ) ACRII
50%
......... > ACRV
100% q
......... ) C. Los Coihues SpA

: 16,62% ) B 85,76%
FERNRETOTED ) ClinicaElLoaS.A T T TRt ) C.Los Andes S.A

Médica de Arica S.A)

AR S C. Tarapaca

. (Serv Iquique S.A)
26’14% . > C.Tarapacal.

Serv Iquique Inmob SA

C. Valparaiso

: 62,60%

........ >

C. Integral

: 68,33%
- C. Magallanes

N4

v v

96,69%
. C. Curicé

L u3.7%

................... C. Chillan

62,59%
........ C. Portada
70%

--------- ) C. Atacama
70%

--------- P CEMAtacama
94,14%

C. Lircay

| 98,74%
socecsceed HCS

* 93.37%
""""" C. Puerto Montt

(*) En etapa final de fusion por absorcion con SOREMA S.A e Imagenes 2001 Spa.
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Acerca de esta Memoria

[G4-28] [G4-29] [G4-30] [G4-32] [G4-33] [G4-23] [G4-48]

La presente Memoria Integrada corresponde a la
décima comunicacién anual consecutiva de la Asocia-
cién Chilena de Seguridad, en adelante ACHS, y cubre
las principales expectativas de sus publicos de interés
prioritarios , en cuanto al desempefio econémico, social
y ambiental de la institucién, en el perfodo comprendido
entre el 1 de eneroy el 31 de diciembre de 2014.

Este documento expone el desempefio de la ACHS,
cumpliendo con los requerimientos de la Superintenden-
cia de Seguridad Social (Suseso), segtin su Circular No.
2891, del 17 de diciembre 2012, y siguiendo las directri-
ces de la Global Reporting Initiative (GRI) en su version
G4, de acuerdo a la opcion exhaustiva. Asimismo, res-
ponde a los lineamientos del International Integrated Re-

porting Council (IIRC), a través del Modelo de Creacion
de Valor de la Asociacién para el corto, mediano y largo
plazo. La Memoria Integrada, ademas, permite comuni-
car los avances en materia del cumplimiento de los diez
principios del Pacto Global de las Naciones Unidas.

Los contenidos reportados en esta Memoria incluyen
informacion relevante de la ACHS y las empresas que
controla en un 100%: Hospital del Trabajador ACHS,
Esachs S.A., Esachs Transportes S.A., Sorema S.A.,
Imégenes 2001 Spay Fucyt.

La Memoria cuenta con la revisién de la Gerente de
Asuntos Corporativos y la validacion del Gerente General
de la organizacion. Adicionalmente, los Estados Finan-
cieros son auditados por auditores externos.

® Definicion de Contenidos de la Memoria

[G4-19] [G4-20] [Ga4-21]

La definicién de los temas relevantes fue realizada
de acuerdo a lo establecido por las metodologias GRI
e IIRC. En el proceso se identificaron y priorizaron los
temas relevantes tanto internos como externos, a través
de la revision de fuentes secundarias, lo que permitio
establecer el contexto de sustentabilidad en el que
opera la Asociacion.

Posteriormente, por medio de la consulta y revisién
de diversas fuentes primarias de informacién, se
priorizaron los aspectos como alta y medianamente
relevantes, lo que define su extensién en la memoria.
Una vez identificados los temas materiales, se retroal-
imentaron los resultados con la Alta Gerencia, quienes
precisaron y validaron la estructura de la Memoria.

PROCESO DE IDENTIFICACION DE TEMAS RELEVANTES PARA LA MEMORIA INTEGRADA 2014

Fuentes Secundarias Fuentes Primarias

Revisién de documentacién interna: Estrategia 2014-
2016, Riesgos Estratégicos, politicas, codigos, planes,
proyectos e iniciativas, informes de gestion

Memoria Integrada 2013: compromisos adquiridos
Menciones de la ACHS en prensa durante 2014
Revision de publicaciones relevantes de la industria:
Sustainability Topics for sector, DJSI, RobecoSAM.
Benchmark Memorias, incluyendo organizaciones de
la industria nacional y referentes internacionales en

Memorias Integradas

Requerimientos regulativos relevantes
(Suseso C.N. 2891)

Entrevista a los Gerentes Corporativos (10).

Entrevista al Gerente General.

Entrevista a los integrantes del Comité de Medio
Ambiente.

Entrevista a los integrantes del area de Riesgos.

Reuniones y consultas a los integrantes del area de
Proyectos.

Revisién de herramienta de comunicacion con Piblicos
de Interés

La definicion de la estructura de la Memoria responde a los temas materiales identificados y priorizados. El orden de
los capitulos fue definido considerando el valor creado por la ACHS, de acuerdo al Modelo de Generacién de Valor.

VALOR CREADO

ASPECTO ALTAMENTE RELEVANTE

DONDE ES RELEVANTE

Gohierno Corporativo y Etica

Cobertura

Cultura de seguridad en Chile

Atencion de excelencia en salud

Rehabilitacién y reinsercion

laboral

Compromiso con los

colaboradores

Excelencia Operacional

Trascendencia social

Etica y medidas anticorrupcion ACHS

La Red ACHS ACHS
Integracion de las Clinicas Regi6nales ACHS
Policlinicos para Chile ACHS

Modelo Preventivo de Seguridad y Salud ACHS
Ocupacional

Satisfaccion de empresas ACHS

Atencion de excelencia en salud ACHS

Programa de rehabilitacién profesional ACHS

Programas de reinsercion socio-laboral ACHS y Sociedad
Cultura Organizacional "Vivir los valores" ACHS

Atraccién y retencion de talentos ACHS

Desarrollo de carrera, gestion del conocimiento y ACHS

liderazgo

Sindicalizacién ACHS

Salud y seguridad (interna) ACHS

Gestion eficiente de recursos, inversiones ACHS
responsables, reinversion y reservas. Multas

Modelo de atencién ACHS y Sociedad
Apoyo frente a emergencias ACHS y Sociedad
Asesorias ambientales ACHS
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z L
Indice GRI
CONTENIDOS BASICOS GENERALES G4-25 Relacionamiento con Grupos de 43 No Aplicable
. o . B . . . B Interés / Piblicos de interés de la
23252113:5 basicos Capitulo / Seccién Pdgina/s Omisiones Verificacién externa ACHS y sus principales demandas
ESTRATEGIA Y ANALISIS G4-26 Relac;onan}lepto con.Grup’os de 42 No Aplicable
Interés / Pablicos de interés de la
G4-1 Carta del Presidente del Directorio y 8 No Aplicable ACHS y sus principales demandas
SN G G4-27 Relacionamiento con Grupos de 43 No Aplicable
G4-2 Gobierno Corporativo y Etica / 35 No Aplicable Interés / Pablicos de interés de la
Modelo de Gestion de Riesgos de ACHS y sus principales demandas
la ACHS

|

PERFIL DE LA ORGANIZACION

G4-3 Contratapa No Aplicable

G4-4 Presentacion de la ACHS / ;Quiénes 14 No Aplicable
somos y qué hacemos?

G4-5 Contratapa No Aplicable

G4-6 Presentacion de la ACHS / ;Quiénes 14 No Aplicable
somos y qué hacemos?

G4-7 Presentacion de la ACHS / ;Quiénes 14 No Aplicable
somos y qué hacemos?

G4-8 Presentacion de la ACHS / ;Quiénes 14 No Aplicable
somos y qué hacemos?

G4-9 Principales indicadores del ejercicio No Aplicable
2014

G4-10 Compromiso con los colaboradores / 98 No Aplicable
Demografia Laboral

G4-11 Compromiso con los colaboradores / 105 No Aplicable
Sindicalizacién

G4-12 Excelencia operacional / Cadena 117 No Aplicable
de Valor

G4-13, G4-13 Presentacion de la ACHS/Empresas 17,116
relacionadas

G4-14 Gobierno Corporativo y Etica / 35 No Aplicable
Modelo de Gestién de Riesgos de
la ACHS

G4-15 Relacionamiento con Grupos de 44 No Aplicable
Interés / Adhesiones y asociaciones

G4-16 Relacionamiento con Grupos de 44 No Aplicable

Interés / Adhesiones y asociaciones

ASPECTOS MATERIALES Y COBERTURA

G4-17 Anexos/Malla Societaria 163 No Aplicable
G4-18 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-19 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-20 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-21 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-22 Compromiso con los colaboradores / No Aplicable
Demografia Laboral
G4-23 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable

|
N
'
H

G4-24

PARTICIPACION DE LOS GRUPOS DE INTERES

Relacionamiento con Grupos de 43
Interés / Pablicos de interés de la
ACHS y sus principales demandas

No Aplicable

PERFIL DE LA MEMORIA

G4-28 Acerca de esta memoria No Aplicable
G4-29 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-30 Acerca de esta memoria 164 No Aplicable
G4-31 Contratapa No Aplicable
G4-32 164 No Aplicable
G4-33 Acerca de esta memoria No Aplicable

GOBIERNO

G4-34

Gobierno Corporativo y Etica / Direc-
torio de la ACHS

No Aplicable

G4-35

Gobierno Corporativo y Etica /
Administracion Superior

G4-36

Gobierno Corporativo y Etica /
Administracién Superior

G4-37

Gobierno Corporativo y Etica /
Administracion Superior / Modelo de
relacionamiento con publicos de in-
terés/ Buenas Practicas de Gobierno
Corporativo

29,32, 42

G4-38

Gobierno Corporativo y Etica / Direc-
torio de la ACHS

25,27

G4-39

Gobierno Corporativo y Etica / Direc-
torio de la ACHS

G4-40

Gobierno Corporativo y Etica / Direc-
torio de la ACHS

G4-41

Gobierno Corporativo y Etica /
Gestion de la Etica

G4-42

Gobierno Corporativo y Etica / Direc-
torio de la ACHS

G4-43

Gobierno Corporativo y Etica /
Comités del Directorio

G4-44

Gobierno Corporativo y Etica /
Evaluacién del Directorio

G4-45

Gobierno Corporativo y Etica /
Modelo de Gestion de Riesgos de
la ACHS

G4-46

Gobierno Corporativo y Etica /
Modelo de Gestion de Riesgos de
la ACHS

G4-47

Gobierno Corporativo y Etica /
Modelo de Gestion de Riesgos de
la ACHS

G4-48

Acerca de esta memoria

164
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G4-49 Gobierno Corporativo y Etica / 32,42 - Aspecto Altamente Informacion sobre el Omisiones Verificacion Externa Pacto Global
Administracién Superior /Relaciona- Relevante enfoque de gestion e
miento con Grupos de Interés/Mod- Indicadores
elo de relacionamiento con publicos ] o
i s Indicador / Pagina
DMA
Gobierno Corporativo y Etica / 43 - o . . .
Administracion Superior Et1c§ y medidas anticor- DMA - Principio n°10
rupcion S03 38
G4-51 - Gobierno Corporativo y Etica / 30,35 - S04 38
Remuneraciones al Directorio S05 38
- Gobierno Corporativo y Etica / S06 39
Remuneraciones a la Administracion
Lared ACHS -
G4-52 Gobierno Corporativo y Etica / 30,35 - - - .
Remuneraciones al Directorio Integracion de clinicas
- Gobierno Corporativo y Etica / regionales
Remuneraciones a la Administracién Policlinicos para Chile
G4-53 Gobierno Cgrporatlvq y Et1c§ / 30,35 ; . Modelo Preventivo de Segu- DMA - Principios n°2 y n°5
Remu.neracmnesal P”e“,‘”_“’ ridad y Salud Ocupacional PR1 62,68
- Gobierno Corporativo y Etica / HR5 98
Remuneraciones a la Administracién
. Satisfaccion de empresas PR5 80 -
G4-54 Compromiso con los colaboradores / 104 - -
Remuneraciones y beneficios Atencion de excelencia en PR5 83 Principio n°2
G4-55 Compromiso con los colaboradores / 104 = - salud

ETICA E INTEGRIDAD

Remuneraciones y beneficios

Programa de rehabilitacion =~ DMA

profesional PR1 92
Programas de reinsercion DMA - Principio n°1
socio-laboral S01 122

G4-56 Nuestros Valores 38 No Aplicable

G4-57 Gobierno Corporativo y Etica / 38 -
Gestién de la Etica

G4-58 Gobierno Corporativo y Etica / 38 - -

Gestion de la Etica

Cultura Organizacional -
"Vivir los valores"

Atraccion y retencion de DMA - Principios n°4, n°5 y n°6
talentos LA1 101
LA2 104
HR5 98
HR6 98
Desarrollo de carrera, DMA --
gestion del conocimientoy ~ LA9 102
liderazgo LA10 102
LA11 101
Sindicalizacién DMA - Principio n°3
HR4 105
Salud y seguridad (interna)  DMA - -
LAS 107
LA6 106
LA7
LA8
Gestion eficiente de DMA - -
recursos, inversiones EC1 117
responsables, reinversiony  EC9
reservas. Multas S08
Transcendencia social DMA - - Principios n°1,
S01 122 n°7,n°8 y n°9
Apoyo frente a emergencias - -
Asesorias en medio EN27 125 = -
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Asociacion Chilena de Seguridad

MEMORIA INTEGRADA 2014

> IDENTIFICACION.

> ESTADOS FINANCIEROS CONSOLIDADOS.

Declaracion de Responsabilidad

- Estado de situacion financiera clasificado consolidado.

< Estado de resultados por funcién consolidado.

- Estado de resultados integrales consolidado.

- Estado de cambios en el patrimonio consolidado.
- Estado de flujo de efectivo directo consolidado.
- Notas explicativas a los estados financieros consolidados.

- Balance de comprobacién y saldos.

> HECHOS RELEVANTES.
> ANALISIS RAZONADO DE LOS ESTADOS FINANCIEROS CONSOLIDADOS.

Los abajo firmantes se declaran responsables respecto a la veracidad de la informacion incorporada en el
presente informe anual, referido al 31 de Diciembre de 2014, de acuerdo con el siguiente detalle:

NOMBRE CARGO RUT l FIRMA
\"Il 1
Fernan Gazmuri Plaza Director 4.461.192-9
Andrés Santa Cruz L6pez Director 7.033.811-4 (A s L ‘ f"
(g
Gonzalo Garcia Balmaceda Director 5.543.123-k “ .
Sr4
Freddy Fritz Chacén Director 6.040.792-4 18
Victor Riveros Infante Director 7.165.332-3
Elizabeth Tapia Fuentes Director 7.981.175-0
Cristobal Prado Fernandez Gerente General 8.711.638-7 /ABVL
. . Gerente de Administracion, _f,'
Julio Henriquez Banto Finanzas y Control de Gestion 8.943.341-k Pf
Patricio Guaita Rojas Contador General 8.071.273-1 Pories
R e -

Santiago, 27 de febrero de 2015

[G4-31]

Asociacion Chilena de Seguridad (ACHS)

RUT: 70.360.100-6

Domicilio legal: Ramén Carnicer 163, Providencia, Santiago
Tipo de entidad: Mutual, corporacion sin fines de lucro
Teléfono: +56 2 2515 7252 (Alejandro Rodriguez)

Mesa Central: 600 600 2247

Fax: +56 22222 3533

Correos electronicos: achs@achs.cl; marcela.bravo@achs.cl;
apalazuelos@achs.cl; arodriguez@achs.cl

Disefio: Innovacom (www.innovacom.cl)
Ilustraciones: Alberto Montt

Fotograffa: Alvaro De la Fuente
Impresién: Ograma



MEMORIA INTEGRADA 2014

En forma coherente con sus principios corporativos, esta Memoria Integrada 2014 ha sido impreso
en papel con Certificacion PEFC. En su disefio, se han incorporado criterios de sustentabilidad como
el formato A4, que permite un uso 6ptimo del papel, y tipografias que posibilitan una utilizacion

mas eficiente de tintas.
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