notrasnoches
JURISPRUDENCIA JUDICIAL Soluciones de Gestidn

"Que, de los hechos asentados en el motivo cuarto, queda en evidencia que, en el mes de febrero
del afio 2019, la Comisidon Médica de la Region de Concepcidn determind que la incapacidad global
de la recurrente alcanzaba un 73%, porcentaje que la Comisién Médica Central varié en junio del
mismo afio al establecer, sin mayores fundamentos, que alcanzaba sélo un 34%, cifra que confirmo
al rechazar el recurso de reposicion interpuesto por la actora." (Corte Suprema, considerando 69).

"Que el articulo 11 del Decreto Ley N° 3.500 establece el procedimiento al que se deben someter
las solicitudes de calificacién de invalidez, contemplando una primera etapa en que ésta es
efectuada por la respectiva Comisidon Médica Regional, cuyas decisiones o dictamenes son
reclamables por el solicitante, por el Instituto de Previsién Social o por las compaiiias de seguro,
segln el caso, mediante solicitud fundada ante la Comisién Médica Central de la Superintendencia
de Pensiones, conforme las reglas establecidas entre las letras a) y d) del mismo articulo.

En estas circunstancias, los procesos administrativos de calificacion de invalidez no sélo deben
ajustarse a la legalidad y, en especial, a las disposiciones que contiene la norma recién aludida, sino
gue deben también estar dotados de la necesaria racionalidad exigible en general al actuar de Ia
Administracion, cualidad incompatible con el inconsistente comportamiento de la Comisidn Médica
Central evidenciado en la infundada determinaciéon a la baja del porcentaje de incapacidad o
invalidez que afecta a la recurrente, sin exponer los fundamentos que justifiquen conclusiones tan
diversas a las alcanzadas por la respectiva Comisién Médica Regional, quien constatd que la
recurrente -esa fecha- tenia un grado de incapacidad del 73% indicando pormenorizadamente el
puntaje asignado a cada patologia y condiciones particulares, que la normativa que la rige, la faculta
a considerar." (Corte Suprema, considerando 72).

"Que, de esta manera, en la especie el comportamiento de la Comisidn Médica Central deviene
en arbitrario, por carecer de la debida fundamentacién y, asimismo, de racionalidad en los términos
ya indicados, e importa una discriminacién en perjuicio de la actora en relacién con otras personas
que, en condiciones juridicas equivalentes, han sido favorecidas con procedimientos de calificacidn
de invalidez racionales y justos." (Corte Suprema, considerando 82).

"Que, en consecuencia, habiendo incurrido la Comision Médica Central en un comportamiento
arbitrario que atenta contra la garantia de igualdad ante la ley consagrada en el articulo 19 N° 2 de
la Constitucidn Politica de la Republica, la presente accidn cautelar debe ser acogida, ordenandose
a la Comisién Médica Central que disponga una reevaluacion de la condicién de salud y grado de
invalidez de la recurrente por una comision de médicos diversa a aquéllas que ya han intervenido
en el proceso." (Corte Suprema, considerando 99).
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"Que no es obstaculo para decidir de este modo la alegacidén de falta de legitimacidn pasiva
formulada por la Superintendencia de Pensiones, toda vez que, como se ha dicho, la medida que se
dispondrd para restablecer el imperio del derecho no estd dirigida a ella sino a la Comisién Médica
Central que informd en autos." (Corte Suprema, considerando 109).

MINISTROS:

Pronunciado por la Tercera Sala de esta Corte Suprema integrada por los Ministros (a) Sr. Sergio
Mufioz G., Sra. Maria Eugenia Sandoval G., Sra. Angela Vivanco M., y Sr. Leopoldo Llanos S., y el
Abogado Integrante Sr. Julio Pallavicini M.

TEXTOS COMPLETOS:

SENTENCIA DE LA CORTE DE APELACIONES:

Concepcidn, veintiuno de febrero de dos mil veinte.

VISTOS:

En estos antecedentes Rol Corte 28.452-2019 comparece recurriendo de proteccién el abogado
Remberto Valdés Hueche, domiciliado en Orompello N° 120, de Concepcidn, en favor de dofia Julia
Agustina Araneda Melgarejo, desempleada, domiciliada en Santa Clara 2800, también en
Concepcidn, y dirige la accidn en contra de la Superintendencia de Pensiones, representada por su
Superintendente don Osvaldo Macias Mufoz, o por quien lo remplace, subrogue o suceda en el
cargo, ambos domiciliados para estos efectos en Avenida Libertador Bernardo O'Higgins 1449, piso
1, local 8, en Santiago.

El fundamento del recurso lo constituye la Resolucién N° C.M.C N° 8711/2019 de la Comisidn
Médica Central de la Superintendencia de Pensiones, que resolviendo el recurso de reposicidn
presentado por la recurrente, la privo de la pension de invalidez que habia otorgado la Comisidn
Médica Regional de Concepcidn en su oportunidad mediante Dictamen N° 010.552/2019, decisién
que se adoptd sin considerar los argumentos presentados en su reposicidn, especialmente el
informe de su psiquiatra tratante, prefiriendo la opinién de psiquiatras que sélo la evaluaron en una
oportunidad y que propusieron probar otras opciones terapéuticas a sus dolencias.
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Refiere que la recurrente es una mujer de 57 afos de edad, que durante 39 afios se desempefid
como auxiliar de farmacia, siendo su ultimo empleador Farmacias Cruz Verde. En ejercicio de sus
funciones, su trabajo lo realizd siempre sin reparos y nunca requirié permisos ni licencias médicas.
Lamentablemente, desde el mes de febrero de 2014, empezé a presentar sintomas que,
paulatinamente, se fueron incrementando, como ser, comenzé a cometer errores en su labor de
auxiliar de farmacia, lo que nunca antes habian ocurrido, y en forma involuntaria entregaba vuelto
de mds a los clientes, no se percataba si alglin cliente se prevalia de un descuido para no pagar su
compra, olvidaba los medicamentos que figuraban en las recetas médicas que los clientes
presentaban, anotaba en forma errénea las indicaciones en los mismos, por mencionar algunos.
Acudié al neurdlogo y le diagnosticaron Trastorno Neurolégico, seudo demencia frontal temporal,
irremediable.

A renglén seguido, menciona el abogado que varios profesionales de la psicologia emitieron
informes desde el afio 2014, dando cuenta que la recurrente presentaba un dafio organico cerebral
y deterioro psicorganico patoldgico. Ella continud con tratamiento con diversos especialistas, por lo
cual malamente se le puede reprochar "no haber agotado los medios para su recuperacion". El
deterioro psiquico que ha padecido se agrava con su detrimento fisico, pues sufre de inestabilidad
rodilla crénica y que ha debido someterse a intervenciones quirudrgicas progresivas en los afios
siguientes al 2014, como ser, el 14 de septiembre de 2015 y el 15 de septiembre de 2016, el 11 de
diciembre de 2017. De su evolucién, y su permanente asistencia a sus controles médicos
traumatoldgicos dan cuenta los informes de atencién acompafiados al recurso. Ademas, habiendo
transcurrido menos de dos meses de su primera operacidn, fue victima de un accidente de transito,
el 9 de septiembre de 2015, causado por un conductor que no respeto la sefializaciéon de un disco
pare, impactando el vehiculo en que viajaba.

A todos los padecimientos de la recurrente se suma una pena familiar, comoquiera que su pareja
sufre actualmente un cancer terminal metatizado al pancreas e higado.

La resolucién N°C.M.C 8711/2019 de la Comisiéon Médica Central de la Superintendencia de
Pensiones que por este recurso de proteccién se impugna, sin argumento plausible ni razonable
confirmé la resolucion de la misma Comisién Médica que revocé el Dictamen N° 010.552/2019 de
la Comisién Médica de Concepcion que habia aceptado la solicitud de pension de invalidez de doia
Julia presentada el 5 de noviembre de 2018, y determind que el menoscabo de su capacidad de
trabajo era de un 73%. Dicho dictamen N° 010.552/2019 sefiala en sus Vistos que "La solicitud de
Pension de Invalidez del afiliado ya individualizado, de fecha 05/11/2018, los antecedentes e
informes médicos consignados en el Expediente de Calificacién de Invalidez N° 239148, y su
comparecencia ante esta Comisién Médica con fecha 17/12/2018", es decir, sefiala todos los
argumentos de caracter médico para fundar la decisidn de aceptar su solicitud. Lo anterior, a pesar
de que, por misivas de 22 de marzo de 2019y 12 de abril de 2019, dofia Julia hizo valer sus descargos.
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El 24 de junio de 2019 se interpuso reposicion en contra de esta ultima Resolucion N° C.M.C
5755/2019 de la Comision Médica Central, resolucidn que se basa en el acta de sesidén N° 453, que
en sus conclusiones expone que "La comisién concuerda con el MIA. Se revoca dictamen regional y
se rechaza invalidez, impedimentos: gonoartrosis secuelas de rodilla total 34%", o sea, adopta una
perjudicial decisién revocatoria considerando solo la salud fisica, prescindiendo totalmente de su
condicidn psiquica, que como hemos dicho, esta gravemente deteriorada.

Afade el abogado que el deterioro cognitivo de la recurrente ha ido empeorando con el tiempo,
y a pesar de los intentos de los médicos tratantes para revertir la situacidn, no ha logrado una
mejoria, sélo un control de los sintomas, razdn suficiente para entender que se han agotado todas
las alternativas médicas de tratamiento, restando medios paliativos, pero no curativos.

Estima que la decisién de la Superintendencia es arbitraria, porque incluso desoyd el informe
emitido por la Dra. Pilar Quiroga Lopez, la psiquiatra que ha tratado a la recurrente
ininterrumpidamente por cuatro afios, y quien es la mas competente para decidir si se han agotado
o no todas las opciones terapéuticas. En el acta de sesién N° 675 de 20 de agosto de 2019, en que
la Comisién Médica Central adoptd la resolucién que denuncia arbitraria, se basa en opiniones
médicas de psiquiatras especialistas que solo han tenido la oportunidad de evaluar a doia Julia en
una ocasion. Los peritos psiquiatras de la Comision Médica Central son los médicos psiquiatras Dr.
Rolando Pihan, y el interconsultado Dr. Renato Cardenas. Queda claro del tenor del acta que sus
opiniones son livianas, sin fundamentos de peso, los cuales en forma alguna permiten controvertir
la opinidn de la mencionada psiquiatra Dra. Quiroga.

Afade que la Comisidon Médica de la VIII Regién de la Superintendencia de Pensiones, mediante
ORD 0143/2019, notificé que la Compafiia de Seguro de Vida habia interpuesto reclamo contra el
dictamen N° 010.552/2019 de la Comisién Médica Regional de concepcidn, ya que a su entender
"no se habian agotado las alternativas de tratamiento".

El referido reclamo de la Compafiia Aseguradora, expresa, carece de todo fundamento, ya que
no se hace cargo de todos los antecedentes que fundan la decisidon de la Comisién Médica Regional
de Concepcidn, que tuvo a la vista dicha Comisiéon al momento de aprobar su solicitud de pensién
de validez, tampoco de los antecedentes personales y particulares de la recurrente, que en definitiva
han causado el grave deterioro en su salud, fisica y principalmente psiquica, como por ejemplo, el
hecho de haber sido victima de un accidente automovilistico que agravo la lesidn de su rodilla, que
naturalmente ocasiond secuelas psicoldgicas, o el severo cancer de pancreas e higado que aqueja a
su pareja, don Ramén Paredes Rubilar, que ha sido su principal pilar en el dificil proceso que se viene
relatando, o siquiera un analisis del tratamiento medicamentoso que le habian prescrito, siendo en
esas condiciones imposible refutarlo. En la especie, dice el letrado, todas las alternativas posibles
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han sido utilizadas por la recurrente, y ninguna ha dado resultado, principalmente por lo avanzado
de su condicidn, que ya reviste el caracter de irreversible.

Incluso mas, dice el abogado, si se atiene al acta anterior, la de sesiéon N° 453, en que se fundd
la resolucion de la Comision Médica central N°CMC 5755/2019, es el mismo Dr. Pihdn, miembro de
la Comisidn, que recomienda configurar un trastorno adaptativo mixto con menoscabo de clase |l
rango alto, y que presenta un trastorno adaptativo mixto, ansioso depresivo, el cual ha presentado
una respuesta parcial al tratamiento, y a pesar de que se pueden plantear otros esquemas
terapéuticos, es poco probable que pueda haber mayor recuperacion por la base fisica de la
reaccion. Finalmente, la opinion del médico psiquiatra de la Comisién Médica Central, Dr. Renato
Cardenas, es que "no configura trastorno mixto ansioso depresivo. Ha sido tratada por varios afios
con resultados parciales, considera que no se han agotado todas las opciones terapéuticas ya que
no se han utilizado otros antidepresivos duales o ISRS, asi como antipsicéticos atipicos".

Estima que la resolucién de la Comisién Médica Central de la Superintendencia es ilegal y
arbitraria, porque no es razonable que a la recurrente, a su edad, se le pretenda someter a una serie
de tratamientos no intentados durante 5 afios, y que no fueron aplicados por el criterio médico
fundado de todos los profesionales que la trataron, con la vaga esperanza de que alguna llegue a
funcionar; ni es proporcional someterla al pasar por lo descrito solo para satisfacer el capricho de
una compania aseguradora de negarle una pension de invalidez que primitivamente fue aprobada
por la Comisidn Médica Regional de Concepcién basdandose en antecedentes exclusivamente
médicos.

Denuncia conculcadas las garantias constitucionales de los numerales 1y 24 del articulo 19 de la
Constitucidn Politica de la Republica y pide que se acoja el recurso de proteccion, con costas, y se
declare ilegal y arbitraria la resolucion N° CMC N° 8711/2019 de la Comisién Médica Central de la
Superintendencia de Pensiones, y se le ordene a la Superintendencia de Pensiones que deje sin
efecto la resolucién referida y en definitiva deje subsistente el Dictamen N° 010.552/2019 de la
Comision Médica Regional de Concepcién de la Superintendencia de Pensiones, que acogié la
solicitud de pensidn de validez de la recurrente, reconociendo el menoscabo de su capacidad de
trabajo de un 73%.

Informad el recurso Jonathan Vésquez Barros, Presidente Regional COMPIN Region del Biobio.
Dijo que no es materia de COMPIN Provincial Concepcidn la tramitacidon ni otorgacion de las
Pensiones de Invalidez, salvo en los casos determinados a través de Ley 16.744 o régimen antiguo
administrado por el Instituto de Prevision Social (ex INP). Por lo anterior, la materia sefialada es de
competencia exclusiva de las Comisiones Médicas de cada Regidn del pais, supervisadas a través de
las Superintendencias de Pensiones. Las Comisiones Médicas son las entidades encargadas de
determinar la condicion de invalidez total o parcial de los afiliados que, sin cumplir los requisitos de
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edad para obtener pension de vejez, y a consecuencia de enfermedad o debilitamiento de sus
fuerzas fisicas o intelectuales, sufran un menoscabo permanente de su capacidad de trabajo. Las
Comisiones Médicas Regionales y la Comisidn Médica Central califican el grado de invalidez de
acuerdo a las "Normas para la Evaluacion y Calificacidn del Grado de Invalidez de los Trabajadores
Afiliados al Nuevo Sistema de Pensiones". Estas normas son elaboradas y actualizadas por la
Comision Técnica de Invalidez establecida en el reglamento del Decreto Ley N° 3.500 de 1980,
resueltas por mayoria absoluta de sus miembros y publicados sus acuerdos en el Diario Oficial.

Informa el recurso la Superintendencia de Pensiones, pidiendo el rechazo, primero por carecer
la Superintendencia de legitimacién pasiva para ser recurrida respecto de lo obrado por las
comisiones médicas intervinientes, tornando inadmisible el recurso de proteccién, y enseguida
porque no es la via para reclamar el asunto ventilado y porque no existe en la decision que se
impugna, actuacion ilegal ni arbitraria que se deba subsanar en esta instancia.

En efecto, dice, si bien la recurrente ha dirigido su accidn en contra de esa Superintendencia, lo
cierto es que el acto objeto del recurso, conforme a su tenor literal, como también en la petitoria
del mismo, no es otro que la Resolucién N° C.M.C 8711/2019, de 20 de agosto de 2019, dictada por
la Comision Médica Central y no por la Superintendencia como organismo fiscalizador. Las
Comisiones Médicas Regionales y la Comision Médica Central fueron creadas para la evaluacién y
calificacion del grado de invalidez de los trabajadores afiliados al Sistema de Pensiones de
Capitalizacién Individual. Las Comisiones Médicas Regionales tienen por funcién la evaluacién y
calificacion propiamente tal. La Comision Médica Central es la instancia de reclamo que las partes
pueden invocar en contra de los dictdmenes de invalidez que emiten las Comisiones Médicas
Regionales. Sin embargo, carecen de personalidad juridica y patrimonio propios. Hoy no dependen
de la Superintendencia de Administradoras de Fondos de Pensiones -hoy Superintendencia de
Pensiones- ni forman parte de su estructura orgdnica. Mas aun, por expresa disposicion del articulo
18 del reglamento del DL N° 3.500 (contenido en el DS N° 57 de 1990, del Ministerio del Trabajo y
Previsidn Social) estas Comisiones gozan de autonomia en cuanto al conocimiento y calificacion de
las solicitudes de invalidez sometidas a consideracion de ellas. Del mismo modo, el inciso tercero
del articulo 19 del citado Reglamento prescribe que la Superintendencia tendra la supervigilancia
administrativa de estas Comisiones e impartird las normas operativas que se requieran para calificar
la invalidez. En resumen, la Superintendencia no tiene la representacidn judicial ni extrajudicial de
las Comisiones Médicas Regionales ni de la Comisién Médica Central. Como es a la Comisién Médica
Central a quien la actora imputa los actos que habrian vulnerado los derechos fundamentales que
invoca, el recurso debe declararse inadmisible, por carecer la Superintendencia de legitimacion
pasiva. Cita jurisprudencia al efecto.

Enseguida, en cuanto al fondo, dice la informante que el recurso también es inadmisible porque
la situacion reclamada excede el ambito del Recurso de Proteccion, no existiendo en la especie un
derecho indubitado que proteger. Lo que busca la recurrente es un pronunciamiento declarativo y
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gue se deje sin efecto un acto administrativo, como son las Resoluciones de la Comision Médica
Central, pidiendo se ordene retrotraer el procedimiento a un estado anterior a la dictacidn de
aquéllas, lo que es improcedente ya que no se trata de una accion de nulidad de derecho publico ni
un recurso de casaciéon. También para robustecer esta postulaciéon suya, el informante cita
numerosa jurisprudencia.

Finalmente, alega el informante que no existe en la especie acto ilegal ni arbitrario por parte de
la Superintendencia, lo que amerita, asimismo, el rechazo del recurso y agrega que la recurrente ha
presentado dos solicitudes de pension de invalidez, cuya tramitacidn ha correspondido tanto a la
Comision Médica Regional de Concepcién como a la Comisidn Médica Central.

La primera solicitud de pension de invalidez efectuada por la afiliada recurrente es de 9 de mayo
de 2017, cuya tramitacién correspondio a la Comisién Médica Regional de Concepcidn, que rechazé
la referida solicitud, mediante Dictamen N° 010.3480/2019, de 12 de septiembre de 2017,
estableciendo un porcentaje de pérdida o menoscabo total de la capacidad de trabajo de la afiliada
de un 34%. Posteriormente, mediante Resolucion N° C.M.C. 13316/2017, de 18 de diciembre de
2017, la Comisién Médica Central ratificd lo obrado por la ya citada Comisién Médica Regional de
Concepcion.

La segunda solicitud de evaluacién vy calificacién de invalidez presentada por la recurrente, la
realizd el dia 5 de noviembre de 2018, cuyo conocimiento correspondié también a la Comision
Médica Regional de Concepcidn. Es esta segunda calificacion la que es materia de este recurso de
proteccion. Invocé la recurrente los impedimentos de Luxacion de rodilla derecha, enfermedad de
Jacob, siendo entrevistada por la Médico Asignada de la Comision Médica Regional de Concepcion,
Dra. Paiva, con fecha 17 de diciembre de 2018. La Comision Médica Regional de Concepcion, en
consideracion a los impedimentos invocados por la recurrente, determind la realizacién de
evaluaciones por Médico Interconsultor Traumatélogo y Psiquiatra. El perito Traumatdélogo (Dr.
Ojeda) informd que la recurrente presenta una Cirugia rodilla derecha, en varias ocasiones,
secundaria a lesidn grave ligamentosa en el 2014, evolucionando con dolor crénico. Al examen fisico
presente evidente limitacidn a la movilidad, se observa cicatriz de artroscopia ademads presenta
sinovitis, crépito patelo femoral y atrofia bilateral de cuadriceps. Requiere el uso de bastén y férula
ortopédica. Actualmente mantiene analgésicos orales y segln evolucidn requerird artroplastia total
de rodilla. Interfiere en actividades domésticas y desplazamientos de trechos largos. Imdagenes
revelan evidentes y severos cambios degenerativos en rodilla derecha. No configura Omalgia mayor
a derecha, ya que se encuentran pendientes estudios y tratamientos complementarios que podrian
mejorar su condicidn. Imagenes revelan en hombro incipientes signos degenerativos. Por su parte,
el perito Psiquiatra Dr. Pihan, informd en sintesis que la recurrente presenta un Trastorno
adaptativo mixto, ansioso depresivo, secundario a sus problemas de salud fisica. Con el tratamiento
ha habido una respuesta parcial. A pesar de que se puede plantear otros esquemas terapéuticos es
poco probable que haya mayor recuperacion por la base fisica a la reaccion. Hay interferencias en
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las actividades de la vida diaria, en el ambito de la eficiencia social. Respecto de las conclusiones de
la Médico Asignado de la Comisidn Médica Regional de Concepcidn, la Comision en Sesion N° 18 de
5 de febrero de 2019, consignd que configuré un menoscabo global de 73%.

Afade que posteriormente, con fecha 27 de febrero de 2019, las Compaiias de Seguros
adjudicatarias del Seguro de Invalidez y Sobrevivencia apelaron el citado dictamen de la Comisidn
Médica Regional de Concepcidn, argumentando que el impedimento mental no se encontraba
configurado por cambios en el esquema farmacoldgico y psicoterapéutico, pues no cumple con los
periodos sefalados en la norma de tratamiento al encontrase con ajustes recientes. En razén de la
apelacion deducida por las Compafiia de Seguros adjudicatarias del Seguro de Invalidez y
Sobrevivencia, la Comisidn Médica Central, analizado previamente el expediente de evaluacion y
calificacién de invalidez de la actora, en Sesion N° 453, de fecha 5 de junio de 2019, consignd que
en el citado expediente se observa una presentacion previa, con su correspondiente apelacién en el
afio 2017, oportunidad en que la afiliada fue evaluada por pseudodemencia que no fue configurada,
se encontraba en tratamiento con paroxetina y presentaba limitaciones descritas por su rodilla, con
leve limitacién funcional, consistentes con un menoscabo de clase Il, concluyendo requerir informes
de peritos interconsultor (IC) traumatdlogo y con IC psiquidtrica, ambas evaluaciones en Santiago.
La recurrente solicitd concurrir a interconsulta en su regiéon por problemas de movilidad no
autonoma. En virtud del analisis de la totalidad de los documentos, examenes, evaluaciones e
informes médicos que rolan en el expediente de evaluacidn y calificacion de invalidez de la afiliada
recurrente, la Comision Médica Central, mediante Resolucién N° C.M.C. 5755/2019, de fecha 5 de
junio de 2019, acordd aceptar el reclamo, revocar el dictamen en cuestion y resolver que no procede
otorgar la invalidez requerida por la actora. Lo anterior, por cuanto tuvo a la vista los resultados de
las evaluaciones efectuadas a la sefiora Araneda Melgarejo y en la discusidn de la sesion, la Comision
Médica Central manifesté estar de acuerdo con la propuesta del médico asignado, quien sefialdé que
conforme a los nuevos antecedentes disponibles era posible comprobar que las limitaciones de
rodilla eran compatibles con lo sefialado en la clase Il de las Normas, y que por afectarle todo el dia
despierta, correspondiendo a un rango alto. En cuanto a la afeccion de hombro, concluyd que tiene
una expresion variable por lo que debe ser tratado previo a su configuracién segin Normas. En lo
referente a su problema mental, se determind que tiene alternativas terapéuticas accesibles
pendientes. Conforme a lo sefalado, la Comisidn Médica Central revocd la pensién total
dictaminada a nivel regional y otorgd un menoscabo global de 34% por configurar afeccién de
rodillas.

Con fecha 24 de junio de 2019, la afiliada recurrente interpuso ante la Comisién Médica Central
un recurso de reposiciéon administrativo en contra de la mencionada Resolucion N° C.M.C.
5755/2019, de fecha 5 de junio de 2019, manifestando su disconformidad con lo resuelto, haciendo
presente que no concurrié a Santiago a las interconsultas requeridas por no poder trasladarse
auténomamente, que tiene pérdidas de memoria recurrentes desde hace cuatro afios y que sufre
de un trastorno depresivo mixto lo que estaria respaldado en informe de su psiquiatra la Dra. Pilar
Quiroga. Ante el recurso de reposicion deducido por la actora, la Comisién Médica Central en Sesién
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N° 675, de 20 de agosto de 2019, sugirié rechazar recurso y ratificar resolucion. La Comision Médica
Central emitio la Resolucién N° C.M.C. 8711/2019, de 20 de agosto de 2019, en virtud de la cual
confirmé su Resolucién N° C.M.C. N° 5755/2019, de fecha 5 de junio de 2019, que, a su vez, revoco
el Dictamen N° 010.552/2019 de la Comision Médica Regional de Concepcion, de 5 de febrero de
2019, determinando, en definitiva, que no procede otorgar invalidez a la afiliada recurrente.

Quien informa relaciona luego la normativa aplicable a los procedimientos de impugnaciéon de
los resuelvos de las comisiones y los detalla copiosamente. En sintesis, dice que el legislador ha
establecido un procedimiento médico administrativo especial, de evaluacién y calificacidon de
invalidez de doble instancia, cuya funcidén corresponde a las Comisiones Médicas establecidas en el
articulo 11 ya comentado, para lo cual gozan de autonomia, no obstante que deben actuar con
estricto apego a las Normas de evaluacion que el propio cuerpo legal prescribe.

El acto recurrido es plenamente legal, pues la Resolucién N° C.M.C. 8711/2019 de 20 de agosto
de 2019 emand de un érgano competente, en el ejercicio de sus facultades legales, conforme
prescriben los articulos 4°y 11 del D.L. N° 3500 de 1980y, en todo caso, de acuerdo a las normasy
procedimientos establecidos por dicho cuerpo legal. La resolucién se encuentra debidamente
motivada y considera en ella todos los exdmenes y antecedentes médicos de la recurrente que
forman parte del expediente de calificacién de invalidez, previamente analizado por la Comisidn
Médica Regional de Concepcidn, asi como también aquellos que la misma Comision Médica Central
determind practicar al momento de resolver respecto del reclamo interpuesto en contra del
dictamen de las Comisién Médica Regional de Concepcién, de manera que en las resoluciones que
emitid la Comision Médica Central, esto es, tanto en la Resolucién N° C.M.C. 5755/2019, de 5 de
junio de 2019, como en la Resolucion N° C.M.C. N° 8711/2019, de 20 de agosto de 2019, se
consideraron todos y cada uno de los elementos mencionados y se efectué un debido razonamiento
de todos los antecedentes médicos recabados, habiéndose efectuado todos los estudios y analisis
necesarios frente a la presentacion y reclamaciones realizadas por la recurrente, mas alla de que lo
resuelto por ésta no sea compartido por la recurrente.

Afade que las Actas de Sesidn de la Comisién Médica Central en que se adoptaron los respectivos
acuerdos, esto es, la Sesion N° 453, de 5 de junio de mayo de 2019 y la Sesiéon N° 675, de 20 de
agosto de 2019, dan cuenta del analisis y estudio acabado de los informes y exdmenes médicos,
como de la discusidn del caso particular. En dichas actas se explica claramente cada una de las
razones por las cuales el referido érgano técnico colegiado resolvié de la forma prescrita, actuando
conforme a la legislacion aplicable a la materia. No se ha cometido acto u omision ilegal o arbitraria
alguna que produzca agravio a la recurrente en el legitimo ejercicio de sus derechos constitucionales
por los que recurre de proteccion.
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Informd, asimismo, el recurso, la Comision Médica Regional Concepcién, y lo hace casi en
idénticos términos que la Superintendencia recurrida.

Dijo que las Normas para la Evaluacidn y Calificacién del Grado de Invalidez de los Trabajadores
Afiliados al Nuevo Sistema de Pensiones, cuya aplicacion es obligatoria para las Comisiones Médicas,
conforme a lo prescrito por el citado articulo 11, publicadas en el Diario Oficial y en el Sitio Web de
la Superintendencia, determinan que la enfermedad o debilitamiento de las fuerzas fisicas o
intelectuales que afecta la capacidad de trabajo se denomina Impedimento en el programa de
pensiones de la Seguridad Social. La pérdida de la capacidad de trabajo se denomina Menoscabo
Laboral y se expresa en términos porcentuales como parcial de un segmento y global de la persona.
Refleja el impacto que los Impedimentos y Factores Complementarios ocasionan sobre las
actividades de la vida diaria y exigencias del trabajo. Su determinacién es propia de las Comisiones
Médicas. La relacion causa-efecto entre Impedimento y Menoscabo permite declarar la invalidez.
Los impedimentos pueden encontrarse configurados o no configurados. Sdélo los impedimentos
configurados permiten asignar el menoscabo laboral porcentual que dictan estas normasy para ello
se debe cumplir con cinco requisitos, que enumera. En ausencia de alguno de estos cinco requisitos,
el impedimento se considerara no configurado y, por lo tanto, no procederd asignar menoscabo
laboral permanente. Existiendo posibilidades de acceso a tratamiento a través de Garantias
Explicitas de Salud (GES) u otros programas ministeriales, estos esquemas de terapia se
consideraran exigencias minimas para configurar, con excepcién de las terapias paliativas. Los
Impedimentos no configurados no sefialan ausencia de enfermedad, sélo el incumplimiento de las
condiciones que permiten considerarlo para calificar la invalidez.

Aiade que al tenor de las disposiciones legales y reglamentarias que regulan el procedimiento
de evaluacion y calificacidn de invalidez, antes referidas, cabe sefialar como conclusién, que en la
especie los integrantes de esa Comision Médica Regional han actuado en el ejercicio de sus
funciones y atribuciones con estricto apego a la ley y a las Normas para la Evaluacion y Calificacion
del Grado de Invalidez de los Trabajadores afiliados al Sistema de Pensiones.

También informa el recurso la Comision Médica Central indicando que la recurrente ha realizado
dos solicitudes de evaluacién y calificacion de invalidez. La Primera Solicitud de Evaluacién y
Calificacion de invalidez es presentada el 9 de mayo de 2017, correspondiendo su tramitacién a la
Comision Médica Regional de Concepcién. En esa oportunidad, invocd los impedimentos de
Luxacién de Rodilla Derecha-Enfermedad de Jacob, proceso que continué sin la asesoria del Médico
Asignado de la referida Comision Médica Regional, pues dicho profesional estimd que la solicitud de
la afiliada recurrente no se encontraba fundada. Evaluada por un Médico Interconsultor
Traumatdlogo y dos Neurdlogos, la citada Comisién Médica Regional de Concepcidon resolvié
rechazar la solicitud de pension de invalidez formulada por la recurrente, mediante Dictamen N°
010.3480/2017, de fecha 12 de septiembre de 2019, pues se determind un porcentaje de
menoscabo o pérdida de su capacidad de trabajo equivalente a un 34%. La recurrente de autos
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reclamé en contra del referido dictamen, con fecha 10 de octubre de 2017, de manera que esta
Comisidon Médica Central, conociendo de la referida apelacién, estimé necesario realizar nuevos
peritajes de Neurdlogo, Psiquiatra y un peritaje sociolaboral, con miras a determinar con la mayor
exactitud posible el real estado de salud de la afiliada. Analizados los informes y evaluaciones de los
profesionales sefialados anteriormente, esta Comisién Médica Central resolvid rechazar la solicitud
de invalidez presentada por la actora, confirmando el Dictamen N° 010.3480/2017, de fecha 12 de
septiembre de 2019, de la Comisidn Médica Regional de Concepcidn.

Después, agrega, hizo la recurrente una Segunda Solicitud de Evaluacién y Calificacién de
Invalidez, materia de este recurso. La presentd con fecha 5 de noviembre de 2018, también ante la
Comision Médica Regional de Concepcién. En esta oportunidad, fue evaluada por Médicos
Interconsultores Traumatdlogo y Psiquiatra. En virtud de los informes emitidos por los referidos
facultativos, la Comisién Médica Regional de Concepcidn emitid el Dictamen N° 010.552/2019, de
fecha 5 de febrero de 2019, en que otorgd invalidez total, con un porcentaje de menoscabo de la
capacidad de trabajo de la actora equivalente a un 73%. Con fecha 27 de febrero de 2019, las
Compaiiias de Seguros adjudicatarias del Seguro de Invalidez y Sobrevivencia apelaron en contra del
mencionado dictamen, argumentando que el impedimento mental no se encontraba configurado
por existir en el manejo patoldgico de la recurrente la posibilidad de cambios en el esquema
farmacoldgico y psicoterapia.

En analisis del caso de la recurrente, efectuado por la Comisién Médica Central, se consigné lo
siguiente: Gonartrosis Derecha: Describe marcha claudicante, no usa bastén, autonomia con
limitaciones en desplazamientos. Dolor en manguito rotador derecho con movilidad conservada.
Movilidad de rodilla derecha levemente limitada, con atrofia muscular, sinovitis e inestabilidad.
Imagenes con signos degenerativos de ambas rodillas con cambios postquirurgicos a derecha. Las
limitaciones descritas por su rodilla, con leve limitacién funcional, son consistentes con un
menoscabo de clase Il. De esta forma, se configura el impedimento con un porcentaje de pérdida
de la capacidad de trabajo de un 34%. Omalgia Derecha: No configura por tratamientos pendientes.
Imagenes con Entesopatia de Manguito Rotador Derecho. Trastorno Adaptativo Mixto: Trastorno
Adaptativo Mixto Ansioso Depresivo, el cual ha presentado una respuesta parcial a tratamiento. A
pesar de que se pueden plantear otros esquemas terapéuticos, es poco probable que pueda haber
mayor recuperacién por la base fisica de la reaccién. En su presentacion anterior (diciembre de
2017), la afiliada fue evaluada por Pseudodemencia que no fue configurada. Estaba en tratamiento.
En atencién a lo anterior, esta Comision Médica Central estimd la pertinencia de solicitar nuevos
peritajes a Traumatdlogo y Psiquiatra. En este sentido y dada la solicitud formulada por la afiliada,
las evaluaciones fueron cambiadas y realizadas en la VIII Regidn por los doctores Renato Cardenas
Sotomayor y Dr. Juan Ernesto Besser Mahuzier. En base a los informes emitidos por los Médicos
Interconsultores Traumatélogo y Psiquiatra, los exdmenes efectuados a la afiliada recurrente y el
resto de los antecedentes médicos que rolan en el expediente de evaluacién vy calificacion de la
actora, los que comprenden evidentemente aquellos previamente ordenados y analizados por la
Comision Médica Regional de Concepcidn, la Comision Médica Central emitié la Resolucién N°
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C.M.C. 5755/2010, de fecha 5 de junio de 2019, revocando el Dictamen N° 010.552/2019, de fecha
5 de febrero de 2019, de la Comisién Médica Regional de Concepcidn, asignando a los impedimentos
de la recurrente un porcentaje de pérdida o menoscabo de su capacidad de trabajo equivalente a
un 34%.

Afiade que posteriormente, con fecha 24 de junio de 2019, la actora dedujo un recurso de
reposicion administrativo en contra de la mencionada resolucién de esta Comisién Médica Central,
argumentando, en lo medular, que fue tratada por patologia mental en CESFAM, derivada desde
hospital, agregando que fue evaluada por pseudodemencia fronto temporal, que en esta ocasidn
no se habria evaluado. Atendido el recurso deducido por la recurrente de autos, esta Comisidn
Médica Central efectud un andlisis extenso de las presentaciones anteriores de la actora, y de todos
los exdmenes, interconsultas, informes, evaluaciones y demds antecedentes que rolan en su
expediente de calificacién de invalidez, constatando que fue ampliamente evaluada por diversos
especialistas Interconsultores. A su vez, esta Comision Médica Central evidencié que el Trastorno
Mixto Ansioso fue evaluado por distintos Psiquiatras y que ambos coincidieron en que existen
alternativas terapéuticas y que, aunque configuren el impedimento de manera diferente, de
acuerdo a las normas se considera bajo observacidn y tratamiento pendiente, de manera que no es
posible la configuracién de este impedimento. En lo que se refiere a la Gonoartrosis de Rodilla
Derecha, se evidencia reconstruccién antigua de ligamento cruzado sin inestabilidad evidente y con
Gonartrosis moderada, de manera que esta bien configurada en Clase Il rango alto. Respecto de la
patologia de hombro, esta Comisién Médica Central pudo apreciar que tiene todos los tratamientos
pendientes, como infiltracion subacromial, kinesioterapia, eventual cirugia artroscépica, entre
otras, por lo que no es posible la configuracién de este impedimento por encontrarse bajo
observacién y tratamiento pendiente. Atendido los argumentos y estudios sefialados en lo
precedente, esa Comisién Médica Central emitié la Resolucién N° C.M.C. 8711/2019, de fecha 20 de
agosto de 2019, que confirma el rechazo de la solicitud de pensién de invalidez presentada por la
afiliada recurrente, pues las enfermedades alegadas como invalidantes no alcanzan a provocar una
pérdida de la capacidad de trabajo de la actora igual o superior al 50%, determinandose sélo un
porcentaje de menoscabo equivalente a un 34%. Cabe hacer presente que la patologia
Pseudodemencia significa que se tienen sintomas similares a una demencia, tales como olvidos,
pérdida de nocidn de realidad, entre otros, pero su origen no es organico, sino psicolégico y debe
ser tratado por esto ultimo, ocurriendo principalmente por depresion.

En resumen, dice que la Comisidon no ha accionado de manera ilegal y arbitraria ni se ha
pronunciado sin justificacion o fundamento alguno.

Sobre la normativa aplicable a la materia relativa a los procedimientos de impugnacion de las
calificaciones que hacen las comisiones, el informante lo hace en idénticos términos que relaciona
la Superintendencia de pensiones y la Comision Médica Regional Concepcién que informan. Lo
actuado por la Comisién Médica Central ha sido el resultado de un procedimiento legal, técnico
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cientifico, debidamente razonado a la luz de los resultados de las pericias médicas y exdmenes
complementarios y de lo previsto para cada impedimento por las Normas de Evaluacién, de modo
gue nada hay de arbitrario en ello, y las Resoluciones N° C.M.C. 5755/2019, de fecha 5 de junio de
2019, y N° 8711/2019, de fecha 20 de agosto de 2019, de esta Comision Médica Central, se
encuentran debidamente fundadas.

Se trajeron los autos en relacion.

CON LO RELACIONADO Y CONSIDERANDO.

PRIMERO: Que el recurso de proteccién de garantias constitucionales establecido en el articulo
20 de la Constitucion Politica de la Republica, constituye juridicamente una accién constitucional de
urgencia, de naturaleza auténoma, destinada a amparar el libre ejercicio de las garantias y derechos
preexistentes que en esa misma disposicion se enumeran, mediante la adopcion de medidas de
resguardo que se deben tomar ante un acto u omisién arbitrario o ilegal que impida, amague o
perturbe ese ejercicio.

Por consiguiente, resulta requisito indispensable de la accién de que se trata la existencia de un
acto u omisioén ilegal -esto es, contrario a la ley, segln el concepto contenido en el articulo 1° del
Cadigo Civil- o arbitrario -o sea, producto del mero capricho de quien incurre en él- y que provoque
algunas de las situaciones o efectos que se han indicado, afectando a una o mas de las garantias -
preexistentes- protegidas, consideracion que resulta bdsica para el analisis y la decisién del recurso
que se ha interpuesto.

SEGUNDO: (eliminado) Que, la Superintendencia de Pensiones, oponiéndose al recurso, en su
informe ha sostenido como primera alegacion su falta de legitimacidn pasiva, para lo cual sefiala
que el acto en que se funda la acciéon de proteccién fue dictado por la Comisidn Médica Central,
respecto de la cual a la Superintendencia no le cabe intervencién alguna, y que como estas
comisiones carecen de personalidad juridica y patrimonio propio, forman parte de la administracién
central del Estado, por lo que su representacion le corresponderia al Consejo de Defensa del Estado.

TERCERO: (eliminado) Que, respecto de esta alegacidn existe reiterada jurisprudencia en cuanto
a que la fiscalizacion y supervigilancia que la ley le otorga a la Superintendencia de Pensiones sobre
la Comisiones Médicas Regionales y Central, no conllevan un control jerarquico sobre sus
atribuciones y que la Comisién Médica Central es un organismo auténomo dependiente de la
administracién central del Estado, no estando facultada la Superintendencia para asumir su
representacion judicial, careciendo, en consecuencia, de legitimacion pasiva. Asi se ha resuelto, por
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ejemplo, en las sentencias de las causas rol proteccién 11.810-2018 de esta Corte de Apelaciones,
que sefala: "3.-... En consecuencia, la Superintendencia sélo actia como organismo fiscalizador de
la Comisién Central, pero no tiene la representacion judicial ni extrajudicial de las comisiones
médicas regionales, ni de la Comisidn Médica Central. En efecto, de acuerdo a lo prevenido en los
articulos 1y 94 del DL 3.500 de 1980 y articulo 18 del DS N° 57, de 1990, ambos el Ministerio del
Trabajo y de Prevision Social, la Comisién Médica Central es un organismo que goza de autonomia
en cuanto al conocimiento y calificacién de las invalideces sometidas a su consideracion,
dependiente de la Administracion Central del Estado; de manera que la Superintendencia de
Pensiones, de conformidad a lo previsto en los articulos 46 y 47 N° 4 de la Ley 20.255, tiene a su
respecto sdélo un rol fiscalizador, sin que esté facultada para asumir su representacion judicial, por
lo que carece de la legitimacién pasiva que le atribuye la recurrente, por lo que se acogera la
alegacion de la recurrida"; y Rol 4303-2019 de la Corte de Apelaciones de Antofagasta, en cuya
sentencia se indica: "TERCERO.:... De lo anterior se sigue que al ser las Comisiones Médicas, ya sea
Regionales o Central, organismos auténomos respecto de la Superintendencia de Pensiones, en
cuanto a las decisiones sometidas a su conocimiento y calificacidn, la Superintendencia recurrida no
tiene la representacion legal del organismo que dictd el acto que se impugna por este arbitrio,
careciendo, en consecuencia, de legitimacién pasiva, y, tal razén obliga a acoger la alegacién de la
recurrida en este punto, rechazando el recurso como se resolvera", resoluciones cuyos fundamentos
son compartidos por esta Corte.

CUARTO: (eliminado) Que, no obstante lo expuesto, atendida la naturaleza cautelar de este
recurso y que esta destinado a amparar el legitimo ejercicio de los derechos y garantias que la
Constitucidon Politica de la Republica expresamente sefala de actos u omisiones arbitrarias o
ilegales, y habiéndose pedido el informe respectivo, se procederd a entrar al analisis del fondo del
asunto y en este sentido no debe olvidarse que esta accidén constitucional solo procede respecto de
derechos indubitados lo que no ocurre en el caso en estudio. En efecto, la accién ha sido deducida
en contra de la Resolucidon N° C.M.C. N° 8711/2019 de la Comision Médica Central que confirmé la
resolucién de la misma Comisién Médica, que revoco el dictamen N° 010.552/2019 de la Comision
Médica de Concepcion que en definitiva habia aceptado la solicitud de pensidn de invalidez de la
recurrente presentada el 5 de noviembre de 2018 determinando un menoscabo de capacidad de
trabajo de un 73%. De lo anterior aparece que el objeto del recurso es un hecho discutido que ha
sido refutado por las Comisiones y que por tanto no corresponde ser conocido a través de este
procedimiento.

QUINTO: (eliminado) Que, por otra parte, del andlisis de la resolucién impugnada y de las que la
originan, no es posible observar la existencia de arbitrariedad, en cuanto a que estén motivadas en
el mero capricho de quien las ha dictado, ni tampoco ilegalidad. Al contrario, tanto la resolucién N°
C.M.C. 8711-2019 como la N° C.M.C. 5755-2019, emanan del érgano administrativo facultado al
efecto, aparecen motivadas y acompafiadas de antecedentes para justificar su decisién, cosa
distinta es que tal decision no satisfaga las pretensiones de la recurrente, asunto que no es objeto
de este recurso.
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SEXTO: (eliminado) Que, asi las cosas, este recurso no puede prosperar y se procederd a su
rechazo.

Por estas consideraciones, lo dispuesto en los articulos 19 y 20 de la Constitucién Politica de la
Republica, y Auto Acordado de la Excelentisima Corte Suprema sobre Tramitacidn y Fallo del Recurso
de Proteccién de Garantias Constitucionales, se declara:

I.- Que se hace lugar a las alegaciones de falta de legitimidad pasiva de la Superintendencia de
Pensiones;

Il.- Que SE RECHAZA, el recurso de proteccion interpuesto por don Remberto Valdés Hueche, a
favor de dofa Julia Agustina Araneda Melgarejo, y

lll.- Que no se condena en costas a la recurrente por estimar que tuvo motivo plausible para
accionar.

Registrese, comuniquese y archivese en su oportunidad.

Redaccién del Ministro Suplente don Roberto Parra Alvear.

Rol N° 28452-2019.-

Pronunciado por la Sexta Sala de la C.A. de Concepcidn integrada por los Ministros (as) Jaime
Solis P., Valentina Salvo O. y Ministro Suplente Roberto Antonio Parra A.

SENTENCIA DE LA CORTE SUPREMA:

Santiago, once de noviembre de dos mil veinte

Al escrito folio N° 172754-2020: estése al estado de la causa.
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Vistos:

Se reproduce el fallo en alzada con excepcién de sus fundamentos segundo a sexto, que se
eliminan.

Y se tiene en su lugar, y adema3s, presente:

Primero: Que se ha deducido recurso de proteccion en favor de dofia Julia Agustina Araneda
Melgarejo en contra de la Superintendencia de Pensiones, por cuanto, a través de la Resolucion N°
C.M.C.8711/2019 determind que no procede otorgar invalidez a la recurrente por cuanto su
incapacidad global alcanza un 34% y no el 73% determinado en primera instancia por la Comisién
Médica de la Region de Concepcién, decision que fue confirmada al rechazar un recurso de
reposicion de la recurrente, acto que considera arbitrario e ilegal y que conculca las garantias
consagradas en los articulos 1 y 24 de la Constitucién Politica de la Republica, por lo que pide dejar
sin efecto la resolucién impugnada y que se disponga que se deje subsistente el Dictamen N°
010.552/2019 de la Comisiéon Médica Regional de Concepcion de la Superintendencia de Pensiones,
gue acogid la solicitud de pensién de invalidez de la recurrente, reconociendo el menoscabo de su
capacidad de trabajo de un 73%.

Segundo: Que el fallo apelado acoge la excepcion de falta de legitimacidén pasiva sosteniendo
que la Superintendencia de Pensiones no tiene la representacién legal del organismo que dicto el
acto que se impugna por este arbitrio.

Sin perjuicio de lo resuelto, agrega, ademas, que la presente accidn debe ser rechazada, toda vez
que el objeto del recurso es un hecho discutido puesto que ha sido refutado por las Comisiones y
que por tanto no corresponde ser conocido a través de este procedimiento de urgencia y cautelar.

Tercero: Que la recurrente de proteccidn seiala en su apelacién que, en cuanto a la falta de
legitimacion pasiva, yerran los sentenciadores al acoger la misma, toda vez que es clara la
dependencia que existe entre la Superintendencia de Pensiones y las Comisiones Médicas, desde
que es aquélla la que comunica a la actora la resolucion de la Comisidon que es materia de autos.
Agrega que, aun en el evento de estimarse procedente la defensa de falta de legitimacién pasiva,
nada obsta a que la accién constitucional prospere, dado que, por su caracter de urgencia, la
autoridad judicial esta facultada para tomar todas las medidas que estime conducentes para
restablecer el imperio del derecho.
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En cuanto al fondo, discrepa del razonamiento de los sentenciadores, sefialando que no es
suficiente, para afirmar que no existe un derecho indubitado, que el recurrido niegue el derecho
que tiene el recurrente para que éste se entienda controvertido y sin mayor fundamento se
prescinda de realizar el andlisis de la documentacién acompainada con el fin de acreditar la
vulneracidn alegada.

Cuarto: Que, segun se desprende del mérito de los antecedentes, constan en autos los siguientes
hechos:

1.- Con fecha 5 de febrero de 2019, la Comisién Médica de la Region de Concepcion, mediante
Dictamen N° 010.552/2019 acordd aceptar la invalidez definitiva total de la recurrente,
representada por la pérdida de un 73% de su capacidad de trabajo, dado por la suma combinada de
los impedimentos configurados gonoartrosis secuelas rodilla derecha (42%), trastorno mixto
adaptativo (19,7%), agregandose 11 puntos por Factores complementarios (5 por edad, 3 por
educacién y 3 por trabajo especifico).

2.- Ante dicha determinacidn, las compafiias aseguradoras interpusieron reclamo en los términos
del articulo 11 el Decreto Ley N° 3.500 de 1980.

3.- La Comisidon Médica Central conocié de dicho reclamo y, mediante Resolucién C.M.C. N°
5775/2019 de 5 de junio de 2019, decidi6 acogerlo considerando que, al no alcanzar una pérdida de
capacidad de trabajo de, a lo menos, 50% -sino sélo 34%- asignandole valor 0 a los Factores
Complementarios, no procedia otorgar invalidez.

4.- Contra dicha resolucién la recurrente de autos dedujo un recurso de reposicion
administrativo, el que fue rechazado por la Comisién Médica Central mediante resolucion N° C.M.C.
8711/2019 de fecha 20 de agosto de 2019 sefialando que el caso fue bien estudiado y que no
corresponde otorgar pension de invalidez, manteniendo en 34% el grado de incapacidad asignado.

Quinto: Que, como este Tribunal ha manifestado en forma reiterada, el recurso de proteccion
de garantias constitucionales establecido en el articulo 20 de la Constitucion Politica de la Republica
constituye juridicamente una accidén de naturaleza cautelar, destinada a amparar el legitimo
ejercicio de las garantias y derechos preexistentes que en esa misma disposicién se enumeran,
mediante la adopcidn de medidas de resguardo que se deben tomar ante un acto u omisién
arbitrario o ilegal que impida, amague o perturbe ese ejercicio.
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Sexto: Que, de los hechos asentados en el motivo cuarto, queda en evidencia que, en el mes de
febrero del afio 2019, la Comisidon Médica de la Regién de Concepcién determind que la incapacidad
global de la recurrente alcanzaba un 73%, porcentaje que la Comisidn Médica Central varioé en junio
del mismo afio al establecer, sin mayores fundamentos, que alcanzaba sélo un 34%, cifra que
confirmd al rechazar el recurso de reposicion interpuesto por la actora.

Séptimo: Que el articulo 11 del Decreto Ley N° 3.500 establece el procedimiento al que se deben
someter las solicitudes de calificacién de invalidez, contemplando una primera etapa en que ésta es
efectuada por la respectiva Comision Médica Regional, cuyas decisiones o dictdmenes son
reclamables por el solicitante, por el Instituto de Previsién Social o por las compafiias de seguro,
segun el caso, mediante solicitud fundada ante la Comisién Médica Central de la Superintendencia
de Pensiones, conforme las reglas establecidas entre las letras a) y d) del mismo articulo.

En estas circunstancias, los procesos administrativos de calificacion de invalidez no sélo deben
ajustarse a la legalidad y, en especial, a las disposiciones que contiene la norma recién aludida, sino
gue deben también estar dotados de la necesaria racionalidad exigible en general al actuar de la
Administracidn, cualidad incompatible con el inconsistente comportamiento de la Comision Médica
Central evidenciado en la infundada determinaciéon a la baja del porcentaje de incapacidad o
invalidez que afecta a la recurrente, sin exponer los fundamentos que justifiquen conclusiones tan
diversas a las alcanzadas por la respectiva Comisién Médica Regional, quien constaté que la
recurrente -esa fecha- tenia un grado de incapacidad del 73% indicando pormenorizadamente el
puntaje asignado a cada patologia y condiciones particulares, que la normativa que la rige, la faculta
a considerar.

Octavo: Que, de esta manera, en la especie el comportamiento de la Comisién Médica Central
deviene en arbitrario, por carecer de la debida fundamentacion y, asimismo, de racionalidad en los
términos ya indicados, e importa una discriminacién en perjuicio de la actora en relacién con otras
personas que, en condiciones juridicas equivalentes, han sido favorecidas con procedimientos de
calificacion de invalidez racionales y justos.

Noveno: Que, en consecuencia, habiendo incurrido la Comision Médica Central en un
comportamiento arbitrario que atenta contra la garantia de igualdad ante la ley consagrada en el
articulo 19 N° 2 de la Constitucidn Politica de la Republica, la presente accidn cautelar debe ser
acogida, ordenandose a la Comisién Médica Central que disponga una reevaluacion de la condicién
de salud y grado de invalidez de la recurrente por una comisién de médicos diversa a aquéllas que
ya han intervenido en el proceso.
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Décimo: Que no es obstaculo para decidir de este modo la alegacidn de falta de legitimacién
pasiva formulada por la Superintendencia de Pensiones, toda vez que, como se ha dicho, la medida
gue se dispondrd para restablecer el imperio del derecho no esta dirigida a ella sino a la Comisidn
Médica Central que informé en autos.

Por estas consideraciones y de conformidad, igualmente, con lo previsto en el articulo 20 de la
Constitucion Politica de la Republica y el Auto Acordado de esta Corte sobre la materia, se revoca la
sentencia apelada de veintiuno de febrero del afio en curso y, en su lugar, se declara que se acoge
el recurso de proteccion deducido en favor de dofa Julia Agustina Araneda Melgarejo en cuanto se
deja sin efecto las Resoluciones N° C.M.C. 5775/2019 y N° 8711/2019, de la Comisién Médica
Central, debiendo esta autoridad disponer, para resolver el reclamo deducido por las aseguradoras
en contra del Dictamen N° 010.552/2019, de fecha 2 de febrero de 2019, la realizacion de una
completa reevaluacion de la condicidn de salud y grado de invalidez de la recurrente, con examenes
médicos actualizados, por una comisiéon de médicos diversa de aquella que ya ha intervenido en el
proceso, y resolver enseguida el referido recurso ajustandose a las conclusiones a que ésta arribe.

Redaccidn a cargo del Ministro sefior Mufioz.

Registrese y devuélvase.

Rol N° 24.880-2020.-

Pronunciado por la Tercera Sala de esta Corte Suprema integrada por los Ministros (a) Sr. Sergio
Mufioz G., Sra. Maria Eugenia Sandoval G., Sra. Angela Vivanco M., y Sr. Leopoldo Llanos S., y el
Abogado Integrante Sr. Julio Pallavicini M.
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