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Presentacion

La Direccién de Prevision de Carabineros de Chile (DIPRECA) es un organismo
descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio, que opera bajo la
supervigilancia de la Presidencia de la Republica a través de la Subsecretaria de
Seguridad Publica, perteneciente al Ministerio de Seguridad Publica. Su mision es
entregar servicios de previsién, salud y asistencia bajo un modelo moderno y eficiente,
garantizando la calidad de dichas prestaciones a su poblacion beneficiaria, que esta
compuesta por Carabineros de Chile, Policia de Investigaciones de Chile, Gendarmeria de
Chile, Mutualidad de Carabineros y de la propia DIPRECA.

Sus objetivos institucionales se orientan a fortalecer la calidad de los servicios de
prevision, salud y asistencia mediante la mejora continua y la optimizacién permanente
de los procesos internos. Por ello, en el ambito de “Prevision”, DIPRECA administra el
pago de pensiones, bonos y otros beneficios conforme a la normativa vigente. Respecto
al area de “Salud”, gestiona de manera eficiente los recursos destinados a la atencion
medica, Seguros, Convenios y servicios de Medicina Preventiva y Curativa dirigidos a su
poblacién beneficiaria. Por ultimo, en el ambito de “Asistencia”, otorga apoyo financiero,
juridico y social ante diversas contingencias que puedan afectar a sus beneficiarios y
beneficiarias, segun la normativa vigente.

La institucion mantiene presencia a lo largo de todo el pais mediante 18 Plataformas
Regionales ubicadas en cada capital regional, desde Arica hasta Punta Arenas. Estas se
organizan territorialmente en cuatro zonas: Zona Norte, que comprende Arica y
Parinacota, lquique, Antofagasta, Copiapé y La Serena; Zona Centro, integrada por Vifia
del Mar, Santiago (Casa Matriz, Simén Bolivar y Vital Apoquindo), Rancagua, Talca y
Chillan; Zona Sur, que incluye Concepcion, Temuco, Valdivia y Puerto Montt; y Zona
Austral, compuesta por Coyhaique y Punta Arenas.

Por ultimo, y en coherencia con sus valores institucionales asociados al compromiso,
confianza y transparencia, DIPRECA cuenta con un equipo multidisciplinario de
profesionales dedicados a fortalecer los estandares de servicio y a mejorar la experiencia
de toda su poblacion beneficiaria. Los resultados cuantitativos de este trabajo se
encuentran sistematizados en el Anuario Estadistico 2025, el cual presenta la
informacién recopilada durante el periodo y expone la evolucién registrada en cada una
de las areas analizadas.

CARLOS ALBERTO CAPURRO DUPRE
DIRECTOR DIPRECA
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1.DIPRECA

1.1. Mision 1.2. Vision

Entregar

servicios de Prevision,

Ser una organizacion, moderna,

Salud y Asistencias mediante un Qﬁﬁ EolliEle y transparente,

modelo

moderno, eficiente vy
sustentable, que asegure la calidad
de tales prestaciones a nuestros
beneficiarios y beneficiarias de

entregando productos y servicios
de calidad de manera oportuna,
cercana e inclusiva a nuestros
beneficiarios y beneficiarias.

Carabineros, Policia de

Investigaciones, Gendarmeria de
Chile, Mutualidad de Carabineros y
DIPRECA. Lo anterior, incorporando
acciones para la transversalizacion
enfoque de género 'y
promoviendo el cuidado y la
conciencia
todas nuestras areas de gestion.

del

medioambiental en

1.3. Valores Institucionales

I. Confianza Il. Compromiso Ill. Transparencia

1.4. Objetivos Estratégicos

Aumentar la satisfaccién de la poblacion beneficiaria, mejorando los canales de comunicacion,
identificando necesidades e incorporando adecuadamente sus requerimientos de forma
permanente en la entrega de servicios, con enfoque de género.

Mejorar el acceso y oportunidad de los servicios previsionales, de salud y asistenciales
otorgados a la poblacion beneficiaria, mediante la modernizacion de los procesos y de los
canales de comunicacion, incorporando acciones para la transversalizacion del enfoque de
géneroy el cuidado ambiental.

Articular el correcto funcionamiento Institucional, impulsando cambios y procesos de
innovacioén, con responsabilidad ambiental y enfoque de género.

Aumentar los niveles de conocimiento y compromiso en las personas que son parte de la
Institucién, priorizando la transversalizacion del enfoque de género y el cuidado
medioambiental.
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2. Dotacion de Personal

2.1. Tabla de dotacién segun estamento y area de trabajo

DOTACION DE PERSONAS SEGUN ESTAMENTO | DOTACION TOTAL

UNIDAD DE TRABAJO PERSONAL

ADMIN!STRI\TI\J’DE AUXILIAR TECNICO |PROFESIONAL | DIRECTIVO | JEFATURA | LEY 15.076 MEDICO

Unidad de Seguridad de la Infarmacion y Ciberseguridad

__————___“
Oficina de Partes

Seccion de Servicios Generales 2 0 0 0 s 1,2%

Oficina de Transparencia y Lobby

Oficina de Bienestar del Personal

o 1 a o ] 7
Oficina de Bienestar del Perscnal (Casino) i 5 0 o a o ] 9 1,8%
Oficina de Remuneracionas 1 a 3 1 o o a a 5 1.0%
Seccion desarrollo Organizacional 0 (4} 3 4 1 a 0 0 8 1,6%
Subdepartamento Administracién de Personal 0 2 1 [} 0 0 8

Subdepartamento de Desarrollo y Mantencion de Sistemas
Subdepartamento de Soporte y Comunicaciones

Oficina Canales No Presenciales 1 8] 0 0 0 0 0

Seccién de Evaluacion de Servicios Integrales Al Beneficiario (SESIB) 0 0 0 3 o a 1] 0 3 o,e%

Seccion Plataforma de Atencion Integral al Beneficiario (PAB) Qa Q 12 0 1 Q (1] 4] 13 2,6%

‘Oficina de Coordinacion Atencion Regional 0 o [s] 0 1 o o 0 1 0,2%
10 5 34 9 4 [} 2 3 67 13,3%

Plataformas de Atencién Regionales

Departamento da Imposiciones

il o 1 i 1 i o ] 2 0,4%
Departamento de Pensiones 1 1 1 2 1 [4] 0 0 6 1.2%
Oficina Bone de Reconocimiento 0 0 2 0 1 a [} 0 3 0,6%
Oficina de Regularizacion Previsional 0 0 0 1 0 o 0 0 1 0,2%
Oficina de Servicio Social 1 a 1 4 1 0 1] 0 7 1,4%
Oficina Fondo de Auxilio Social (FAS) 0 0 2 1 1 a (o] 0 4 0,8%
Seccidn de Beneficios de Pensiones 4 a 6 2 1 0 a 0 13 2,6%
Seccion de Concesién de Pensiones 1 4] 0 2 ] 4] [} o 3 0,6%
Seccion de Revision y Analisis Previsional 0 0 2 3 1 0 0 0 6 1.2%
Subdepartamento de Liquidacion de Pensiones 3 ] 5 1 o a o 0 1,8%
Subdepartamento de Reconodmiento de Beneficios 1 ] 3 2 1 a ] 0 1,4%
Subdepartamento de Tiempos Validos o 2 o el [} 4]
Oficina Contraloria Médica 1] —_ ?* o] 2 ?_
Oficina de Registro de Beneficiarios 0 0 1 1 0 0 0 0 2 0,4%
Seccidn Seguro de Salud 1 1] 1 1 o 1 a 0 3 0,6%
Subdepartamento de Bereficios Médicos (] a 13 1 o a a 0 20 4,0%
Subdepartamento de Convenios y Bonos 1 0 5 2 1 0 0 0 9 1,8%
Departamento de Contabilidad Central 1 0 3 5 1 0 o 0 10 2,0%
Oficina de Analisis y Control de Cuentas 0 o] 1 2 [s] [ 0 0 3 0,6%
Subdepartamento de Adquisiciones 0 1} 0 [ 1 1] 0 0 7 1,4%
Subdepartamenio de Adguisiciones (Bodega) Q 1 1 0 o L] o 0 2 0,4%
Subdepartamento de Presupueste 0 a [4] 4 o ] ] 4] 4 0,8%
Subdepartamento de Registro y Cobranza o o 6 5 0 a (] 4] 11 2,2%

4 o a o 0

Subdepartamento de Tesorerla

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA.

*Nota: En esta tabla no se incluyen los convenios a Honorarios, ya que no mantienen una relacién laboral con la institucién y, por tanto, no forman parte de la
dotacién. No obstante, el nimero de Honorarios en DIPRECA para el afio 2025 asciendid a 53 personas (al sumarlo con el total, corresponderia al 9,5% de
la dotacion).
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2.1.1. Desglose de funcionarios/as en Plataformas de Atenciéon Regionales

DOTACION DE PERSONAS SEGUN ESTAMENTO DOTACION TOTAL

UNIDAD DE TRABAJO

ADMINISTRATIVO [ AUXILIAR

| PERSONAL

TECNICO PROFESIUNAL‘ DIRECTIVO | LEY 15.076 = TOTAL )

MEDICO

Plataforma de Atencion Copiapo 2

4] 0 0 0 0 1 3 0.6%

Plataforma de Atencion Valdivia ]

Q 1 1 0 0 0 2 0,4%

Plataforma de Atencion Chillan ]

Plataforma de Atencion Coyhaique ]

Plataforma de Atencién Punta Arenas 1

Plataforma de Atencion Simén Belivar (HOSCAR) 0

Plataforma de Atencion Talca 1

Plataforma de Atencién Vina del Mar

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA.

2.2. Distribucion de la dotacion de personal
segun sexo:

® Femenino @ Masculino

Masculino
34,9%

Femenino
65,1%

Durante el periodo 2025, el género femenino
predomind en la dotacién del Servicio, con 327 (65,1%)
funcionarias; mientras que el género masculino
alcanz6é 175 funcionarios, equivalentes al 34,9% del
total, manteniendo una tendencia estable respecto de
afios anteriores, en los cuales la participaciéon femenina
se ha ubicado entre el 64% y 65% (alrededor de dos
tercios de la dotaciéon). En tanto, la masculina ha
oscilado entre el 36% y 34%.

HOSCAR: Hospital de Carabineros. ~ *Nota: el porcentaje se calcula en
HOSDIP: Hospital DIPRECA. base a la dotacién total (502).

2.3. Distribucion de dotacion de personal
segun calidad juridica:

Ley 15.076
0,4%

Planta Codigo del Trabajo
24.9% 27,7%

Contrata
47%

La dotacidon esta compuesta mayoritariamente por
personal a Contrata, con 235 funcionarios/as que
representan el 47% del total, seguida por las 139
del Codigo del Trabajo (27,7%), luego por los/as 125
de Planta (24,9%); y finalmente, por la Ley N°
15.076, que corresponden al 0,4% de la dotacion.

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA. Pagina | 7
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La dotacién de funcionarios/as en 2025 estuvo compuesta por 502 personas.
- 38,6% - 30,7%
w* 194 Técnicos/as 'H‘? 154 Profesionales
- 14,2% " 5,9%
w* 71 Administrativos/as w% 30 Directivos/as
S 5,8% - 2,3%
w? 29 Personal Médico w? 12 Auxiliares
- 1,9% O 0,4%
TF 10 Jefaturas 'H'* 2 Ley N°15.076

2.4. Evolucién de la dotacion de personal entre 2022 - 2025.

520
500 . *
(+0,6%) (-0,2%)
490
479 (+4,4%)
480
470
460

2022 2023 2024 2025

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA.

2.5. Personal ingresado a la instituciéon entre 2022 - 2025 con contrato/nombramiento
vigente, segun sexo.

2022 @ 2023 @ 2024 @ 2025

[ ]
@ 18 29 27
[ ]
1 14 14
20 40

0

60 80 100 120

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA.
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2.6. Capacitaciones.

2.6.1. Hitos de Capacitacion en 2025.

N° de capacitaciones N° acumulado de Promedio de horas de Presupuesto Plan Anual

realizadas asistentes capacitacion de Capacitacion 2025

76 1.600 568 $135.270.600

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA.

2.6.2. Participacion acumulada en 2.6.3. Promedio de horas de capacitacion
capacitaciones 2025, segun sexo. segun tematica en 2025.

Liderazgo y Gestion de Personas 172

Masculino

Etica y Probidad
Perspectiva de Género 94

Salud Publica 63

Gestion y Normativa Publica 41

Proteccién de Datos y Ciberseguridad 40

Tecnologias de la Informacién 28

Femenino

70% Medioambiente y Sostenibilidad 27

NIRRT

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA. Promedio de horas

Durante el afio 2025, las tematicas con mayor asistencia fueron Liderazgo y Gestion de Personas, con un 30,3%
de las horas destinadas; Etica y Probidad, con un 18,1%; y Perspectiva de Género, con un 16,5% del total. En
tanto, las demas tematicas se distribuyeron entre un 11,1% y un 4,8% del promedio de horas restantes .

2.6.4. Participacion neta y promedio de horas de capacitacion entre 2022 -2025.

@ N° neto de personas capacitadas @ Promedio horas de capacitacién
700
600
500
400
300
200
100

2022 2023 2024 2025

Fuente: Departamento de Gestién y Desarrollo de Personas, DIPRECA. Pagina | 9
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3. Poblacion Beneficiaria DIPRECA.

3.1. Cantidad de beneficiarios/as
segun reparticion.

Al afio 2025, los/as beneficiarios/as de DIPRECA
ascendieron a un total de 233.082, donde Carabineros
de Chile concentré la mayor proporcion, con 88.459
afiliados/as (38%), seguido por el personal en Retiro
(31,7%), Gendarmeria (11,2%), Montepios (11%), PDI
(7,9%) y, finalmente, la categoria “Otros”, que representé
el 0,1% de la afiliacion al sistema.

Carabineros

Retiro

Gendarmeria

Montepio

PDI

Otros

0 20.000 40.000 60.000 80.000 100.000
Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

Especificaciones: Carabineros, PDI y Gendarmeria componen la poblacién
activa, es decir, quienes se encuentran en servicio efectivo, ademds de sus
respectivas cargas familiares. Por otro lado, Retiro y Montepios componen
la poblacién pasiva (ver apartado 3.5).

3.2. Grafico cantidad de beneficiarios/as
segun sexo y reparticion.

® Femenino

@ Masculino

100.000

80.000

60.000

40.000

20.000

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

Entre las mujeres, Carabineros concentra el 14,4% de
las beneficiarias, seguido de Montepio con 10,6%, Retiro
con 11,2%, Gendarmeria con 3,9% y PDI con 3,3%. En el
caso de los hombres, Carabineros representa el 23,6%
del total, seguido de Retiro (20,5%), Gendarmeria (7,3%),
PDI (4,6%) y Montepio (0,4%), mostrando una mayor
concentracién masculina en Carabineros y Retiro,
mientras que en Montepio predomina la presencia
femenina.

*0tros: Incluye Exonerados, DS 155 MT, Dipreca, Subsecretaria PDI.

3.3. Distribucion de poblacién beneficiaria por sexo y grupo etario.

@® Masculino

35.000
30.000
25.000
20.000
15.000
10.000
5.000
0-9  10-19

20-29 30-39

40-49

@® remenino

100 o mas

50-59

60-69 70-79 80-89 90-99

*La poblacidn beneficiara incluye tanto a imponentes como a sus cargas familiares, lo que compone el universo total de nuestros/as afiliados/as.

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.
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3.4. Poblacion Beneficiaria segregada por region y sexo.

Arica y Parinacota (1,9%)
Tarapaca (1,7%) @ Hombres: 2.759

Hombres: 2.443 Mujeres: 1.755 I/ o
Mujeres: 1.545

Antofagasta (2,3%)
Hombres: 3.437
Mujeres: 1.980

Atacama (1,2%)
Hombres: 1.813
Mujeres: 928

Coquimbo (3%)
Hombres: 4.071
Mujeres: 2.855

Valparaiso (8,3%)
Hombres: 10.326
Mujeres: 8.747

Metropolitana (42,2%)
Hombres: 53.575
Mujeres: 44.878

Ohiggins (3,9%)
Hombres: 5.187
Mujeres: 3.881

Maule (6,2%)
Hombres: 8.260
Mujeres: 6.107

Nuble (2,2%)
Hombres: 2.827
Mujeres: 2.363

Biobio (8,9%)
Hombres: 12.002
Mujeres: 8.795

Araucania (6,8%)
Hombres: 9.363
Mujeres: 6.501

Los Rios (2,5%)
Hombres: 3.492

Los Lagos (4,8%) Mujeres: 2.303

Hombres: 7.092
Mujeres: 4.076

Aysén (1,4%)
Hombres: 2.088

Magallanes y Antartica Mujeres: 1.283

Chilena (1,1%)
Hombres: 1.578
Mujeres: 1.061

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA

;

La poblacion beneficiaria (233.082) presenta una distribucion territorial concentrada en zonas urbanas de
alta densidad poblacional, destacando la Region Metropolitana que reune el 42,2% del total, seguida por
las regiones del Biobio con 8,9%, Valparaiso con 8,3%, La Araucania con 6,8% y Maule con 6,2% del total;
mientras que las regiones restantes fluctian entre el 1,1% y el 4,8% de afiliados/as, evidenciandose en
todas ellas una tendencia a la predominancia masculina.
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Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

3.5. Calidad Juridica de beneficiarios/as en Regiones.

@® N°Imponente Activo/a @ N° Imponente Pasivo/a

Arica y Parinacota
Tarapaca
Antofagasta
Atacama
Coquimbo
Valparaiso
O’higgins
Maule
Nuble
Biobio
Araucania 4,991
Los Rios 2.203
Los Lagos 4.226
Aysén [t 578
Magallanes [HES 550
0 2.000 4.000 6.000 8.000 10.000 12.000 14.000

Considerando que “imponentes activos” son funcionarios/as en servicio, y “Pasivos” son pensionados/as o
montepios, los graficos muestran un predominio de imponentes pasivos en Valparaiso, con 7.854 personas,
Nuble con 2.700, Maule con 5.068 y Araucania con 5.571, ademés de una leve ventaja pasiva en Coquimbo
(2.447 y O'Higgins (2.914), mientras que en el resto de las regiones predomina la condicién activa; en total, los

imponentes activos representan el 34,3% del universo y los pasivos el 31,8%.

@ N° Carga Activo/a N° Carga Pasivo/a

Arica y Parinacota
Tarapaca
Antofagasta
Atacama
Coquimbo
Valparaiso
O’higgins

Maule

Nuble

Biobio

Araucania

2.126

Los Rios

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

Los Lagos

Aysén

Magallanes
0 2.000 4.000 6.000 8.000

En cuanto a las cargas (que dependen de la situacion del titular), se observa una mayor presencia activa en
Biobio) con 5.776, en Araucania (3.440) y en Maule (3.266). Con excepcién de Nuble, donde las cargas pasivas
alcanzan 977 y superan a las activas (639), conformando un panorama donde conviven regiones con mayor
peso previsional y otras con predominio de funcionarios/as en servicio. A nivel global, las cargas activas
representan el 23% y las pasivas el 11% de la poblacién beneficiaria.
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3.5.1. Calidad Juridica de beneficiarios/as en la Region Metropolitana.

Imponente activo/a Carga activo/a

Imponente pasivo/a Carga pasivo/a 9.983
Q Q Q Q Q Q Q Q Q Q Q Q Q
NN Y Y Y D D N N v v

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

La Region Metropolitana concentra el 42,2% de la poblacién beneficiaria, donde los/as imponentes activos/as
representan el 15,2% del universo y los/as pasivos/as el 12,8%, marcando una leve diferencia de 2,4% a favor de
guienes se encuentran en servicio activo.

En cuanto a las cargas, las activas alcanzan el 9,9% y las pasivas el 4,3%, con una brecha de 5,6% que evidencia una
mayor presencia de cargas familiares asociadas a titulares en servicio activo dentro de la region.

3.6. Evolucién de la poblacién beneficiaria entre 2022 - 2025.

242.000

240.000
237.586

238.000
236.205

236.000

234.000 b er

232.000

2022 2023 2024 2025

Fuente: Base Unica de Beneficiarios/as DIPRECA.

La cantidad total de beneficiarios/as de DIPRECA refleja
una tendencia descendente, aunque con variaciones en
su intensidad: entre 2022 y 2023 se registra la mayor
baja (-2%), seguida de una desaceleracién en 2023-2024
(-0,58%), para luego retomar un ritmo mas marcado en
2024-2025 (-1,3%). Este comportamiento puede deberse
a factores de desvinculacién, deceso u otras influencias
externas en cada reparticién adscrita al sistema.
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4. Departamento de Atencion
Integral al Beneficiario.

El Departamento de Atencion Integral al Beneficiario (DAIB) se encarga de
garantizar una atencion efectiva y de calidad en la entrega de productos,
servicios e informacion a la poblacion beneficiaria y a la ciudadania en general.
Para ello, gestiona y coordina sus distintas plataformas de atencion, las cuales
cuentan con cobertura desde Arica hasta Punta Arenas, a traves de los canales:
telefonico (horario de 09:00 a las 18:00 horas) — presencial (horario 09:00 -
14:00 horas de lunes a viernes) — virtual (Formulario Unico de Solicitudes FUS
Dipreca; y pagina web www.dipreca.gob.cl para gestion de bonos y otros

documentos).

Su canal presencial se compone de 15 Pataformas de Atencion en cada capital
regional y 3 en la Region Metropolitana, las cuales se detallan a continuacion:

Arica: Calle Arturo Prat 391, Oficina 48, Edificio Empresarial — Iquique: San
Martin 255, Oficina 42, Edificio “Empressarial’, — Antofagasta: Calle Almirante
Latorre 2356, — Copiapo: Calle Colipi 570, oficina 406 — La Serena: Manuel A
Matta 50 — Viha del Mar: 3 Norte 1175 — Santiago: 21 de Mayo 592; Nufoa:
Antonio Varas 2500; Las Condes: Vital Apoquindo, 1200 — Rancagua: Edificio
Plaza America, Av. Nueva Einstein 290, Oficina 712-713 — Talca: Calle 1 Norte
801, oficinas 509 y 510, Edificio Plaza Centro — Chillan: Vega de Saldias 562 —
Concepcion: Calle San Martin 963 — Temuco: Vicuna Mackenna 388, Edificio
Fundador, piso 2 — Valdivia: Arauco 453, piso 2, oficina 1 — Puerto Montt:

Antonio Varas 216, Oficina 703, Edificio Torres del Puerto — Coyhaique: Calle 12
de Octubre 737 — Punta Arenas: Angamos 464.
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4.1. Canales de Atencion.

4.1.1. Cantidad de atenciones realizadas 4.1.2. Distribucion de atenciones por canal
en 2025 segun canal de atencién. y region.
® Presencial FUS* @ Call Center @ Presencial @ Call Center FUS
B 4.007
Arica | 1.015
397
B 3.266
Call Center Tarapacé | 1.302
39,1% 602
B 4.484
Presencial Antofagasta I1183
49,8% 550
f 1682
Atacama | 702
221
B 5.062
33.907 Coquimbo | | 3.238
1.236
. B 11.426
Ul Valparaiso | 10.077
11,1% 2.981
63.938
o . ‘ Metropolitana [/ 57,441
*E|l Formulario Unico de Solicitudes (FUS) es uno de los canales virtuales de 15.539
DIPRECA, donde los/as beneficiarios/as pueden realizar consultas y trdmites ’
especificos. En esta dimension no se incluye las transacciones realizadas a través . 3.382
de la pdgina web del Servicio. O'higgins | 4.684
1.045
En aflo 2025 se realizaron 305.567 atenciones, de las cuales la o214
Region Metropolitana concentrd 116.771 (44,8%), seguida por Maule | 7.001
Biobio con 26.426 (8,6%), Valparaiso con 24.484 (8%) y La 1.913
Araucania con 20.144 (6,6%). En conjunto, estas cuatro fubl .-30?5'5’64
uble .
regiones representan el 68,1% del total anual, lo que evidencia 1.195
una marcada concentracion de la demanda en la zona centro 14.059
y sur del pais. En contraste, la zona norte representé el 9,5%, Biobio | 9.004
mientras que el resto de las regiones agrup6 el 22,5% de las Sodlot)
atenciones. , B 11.516
Araucania | 6.470
2.158
Al comparar los canales entre si, en 2025 se observa que el B 4.404
canal presencial mantiene una posicion claramente Los Rios | 1.994
dominante, con un volumen 27% superior al Call Center y casi 739
. . B s.636
3,5 veces mayor que. ,eI FUS, lo que evidencia su peso Los Lagos [l 4.846
estructural en la atencion. Por su parte, el Call Center ocupa 1.431
un lugar intermedio, situandose 21,5% por debajo del f1.469
presencial, pero aun asi superando al FUS en més del doble, lo Aysén |313-5513
que demuestra una diferencia significativa en su capacidad 11300
operativa. Finalmente, el FUS es el canal de menor volumen, Magallanes | 675
ubicandose entre -71% y -78% por debajo de los otros canales, 202
aunque con una participacion que muestra consolidacion 000 000 QQQ QQQ QQQ QQQ
progresiva frente a afos previos (ver enunciado 4.1.3). NSO\ B S S S MRS SR
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4.1.3. Evolucion de la cantidad de
atenciones realizadas entre 2023 - 2025,
segun canal.

FUS Call Center @ Presencial
200.000
157.609 VRS 152.218
150.000
100000  1%%°% 117.689 119.442
50.000 33.577 33.907
16.133
0
2023 2024 2025

Al comparar la evolucion de las atenciones entre 2023 y
2025, se observa que el canal presencial experimentd
una leve contraccién de -5,9% en 2024, seguido de un
repunte de 2,6% en 2025, ~mostrando un
comportamiento ciclico pero estable. De manera similar,
el Call Center registré una disminucion del -4% en 2024
y un incremento de 1,5% en 2025, evidenciando una
dinamica de recuperacién moderada. En contraste, el
FUS destaco por un crecimiento mas marcado: aumento
en un 108% en 2024 (mas del doble) y mantuvo un alza
marginal del 1% en 2025. Este patrén sugiere una
tendencia de crecimiento paulatino del canal virtual,
mientras que el presencial y Call Center mantienen las
preferencias, pero con variaciones mas acotadas.

4.1.4. Cantidad de tramites mensuales
realizados en Totems de autoatencion
en 2025.

@ N° de solicitantes por mes en Tétems

420
400
400
380
360
340
320
O 0 D L O 0 & & @@
e A O DS L L0
R o
c)Q/ < Q

Durante el periodo, el Servicio llevd a cabo una
licitacion para la instalacién de totems de
autoservicio, los cuales comenzaron a operar en
febrero de 2025 y fueron ubicados en el Edificio Sede,
el Servicio Médico y las plataformas de atencién de
Simon Bolivar, Vital Apoquindo (Region
Metropolitana) y Concepcién (Region del Biobio).
Estos dispositivos emitieron un total de 18.795
certificados y documentos durante el afio, con un
promedio de 1.709 emisiones y 364 solicitantes
mensuales. Tal como se observa en el grafico, el peak
de uso se registré en octubre de 2025, mes en el que
400 beneficiarios/as acudieron a los toétems,
generando 1.880 documentos, la cifra mas alta del
periodo.

4.1.5. Motivos de consulta mas frecuentes en los canales de atencion durante 2025.

Motivo de consulta Cantidad %

Solicitud de Certificado de Pension de Montepio

Tramites Generales

Solicitud de Reintegro por concepto de gastos médicos

Solicitud de Bono de Atencion Médica

Solicitud de Préstamo de Auxilio

Solicitud de Informe de Prestaciones Médicas

Solicitud de Boleta de Pago de Pension

Agendamiento de Hora de Atencién

Solicitud Reconocimiento de carga(s) familiar(es)

SIAC - Sistema Integrado de Atencion a la Ciudadania

89.922 27,9%
32.010 9,9%
23.807 7.4%
22.833 7.1%
19.952 6,2%
15.307 4,8%
14.977 4,7%
13.321 4,1%
11.873 3,7%
10.390 3.2%
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4.2. Programa “DIPRECA en Terreno” 2025.

=

N° total de atenciones en zonas alejadas
(Regiones)

300 299 DIPRECA en Terreno es un programa

que busca fortalecer la equidad

250 territorial,  permitiendo  que la

poblacién  beneficiaria de zonas

200 alejadas/apartadas pueda acceder a

174 los productos estratégicos que ofrece

150 el Servicio. Para ello, se desplaza

95 86 hacia dichos territorios para entregar

100 informacion y orientacion sobre

prestaciones previsionales, de salud y

50 bienestar, brindando una atencién

directa, resolutiva y personalizada a

las personas beneficiarias que acuden
1°trimestre  2°trimestre  3°trimestre  4° trimestre a estos puntos.

Durante 2025 el programa se trasladé a distintas regiones del pais, alcanzando un total de 654 atenciones. En
este sentido, en el primer trimestre, se realizaron 174 atenciones en la Region de Los Lagos, especificamente en
Osorno (102) y Castro (72).

En el segundo trimestre, el programa visitd la Region de Coquimbo, con 50 atenciones en Vicufia; luego se traslado a
la Regién de Valparaiso, donde se realizaron 30 atenciones en La Ligua; y posteriormente a Punta Arenas, con 15
atenciones.

Durante el tercer trimestre, el programa regresé a Castro, realizando 47 atenciones, para luego continuar hacia la
Regién de Aysén, con 19 atenciones en Coyhaique y 20 en Puerto Aysén.

Finalmente, en el cuarto trimestre, se ejecutaron actividades en la Region del Maule, con 55 atenciones en Parral; en

la Regién de La Araucania, con 60 atenciones en Angol; y se concluyé nuevamente en la Regién de Los Lagos, en
Castro, donde se atendi6 a 184 beneficiarios/as.

Distribucion del N° de atenciones por

comuna (Regiones) Del total de atenciones realizadas en regiones,
350 Castro concentr¢ el 46,3%, marcando claramente
303 el principal foco de actividad del programa; le
300 siguié Osorno, con un 15,6%, ambas comunas

250 pertenecientes a la misma region.
200 En niveles intermedios se ubicaron Angol (9,2%),
150 Parral (8,4%) y Vicufia (7,6%), mientras que La
102 Ligua alcanzé un 4,6%. Las comunas de la Region
100 60 de  Aysén, consideradas en  conjunto,
50 30 50 o5 representaron un 6%, y Punta Arenas un 2,3% del

1519 20 e . total.
0
,b(\é”\ *9'?’& \\ée@ ’g’o\.é@o\ 'z}\}e\ ,0&'2) &noc)\ %QOOQ Pese a las diferencias, los resultados muestran
Q;)a\\ ®® |o® fb’b‘ 00\}\ %\@ @\)(’ o"\/ o"\/ que el programa ha contribuido a ampliar la
\@?’ é\o\? \\f—)‘z’ %S 'o\(/ ~ O\Q?“ OQ/ OQ’ cobertura institucional en territorios alejados,
QS@? A &&o\k & ‘C;(\ R \?S\Qo 60«0 ,bc}* acercando servicios a comunidades que suelen
© © Qoe’ \;o\’ = = enfrentar mayores dificultades de acceso.






I Oficina de Organizacién y Métodos

El Servicio Social de DIPRECA brinda apoyo a personas pensionadas, Montepios vy
otras cargas familiares afectadas por algun tipo de contingencia en su vida,
ofreciendo orientacion gratuita en materias sociales, familiares y previsionales de
manera presencial y digital. Su proposito es empoderar a los/as beneficiarios/as a
superar estas contigencias y, por consiguiente, mejorar su calidad de vida.

La Asistencia Juridica de DIPRECA entrega orientacion gratuita a contribuyentes
pasivos/as en materias judiciales y extrajudiciales, ya sea de forma presencial,
mediante correo electronico o via telefonica. Asimismo, cuando el monto de la
pension o retiro es igual/inferior al ingreso minimo mensual, se asigna un/a
abogado/a para la representacion en las Cortes de Apelaciones (solo disponible en la
Region Metropolitana), buscando siempre apoyar a los beneficiarios/as segun su
situacion economica y necesidades legales.

La Asistencia Financiera de DIPRECA permite a personal activo, pensionados/as de
retiro y montepios solicitar préstamos en dinero, ya sea de auxilio, meédicos o
habitacionales, que se otorgan conforme a la normativa vigente y se evaluan caso a
caso, segun criterios técnicos e institucionales. El tramite puede realizarse durante
todo el ano en plataformas presenciales y en la pagina web del Servicio. e
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5. Asistencias.

5.1.1.

Presencial
719

Cantidad de

63,9%

requerimientos 5.1.2.
recibidos por el Servicio Social en 2025.

Distribucion regional de Vvisitas

domiciliarias realizadas por el Servicio Social.

Region de Antofagasta = 8

Region de Coquimbo = 3

Digital

36,1%

407

Region de Valparaiso 17

Region Metropolitana 103

Region de O’higgins 2

Region del BioBio = 6

Regién de la Araucania = 7

DRSS SRR

Como se muestra en los graficos, la Oficina de Servicio Social gestiond 1.126 atenciones durante 2025, de las cuales
el 36% correspondieron a modalidad digital, mientras que el 64% restante se realizé de manera presencial, ya sea
por plataformas de atencion presencial o mediante visitas domiciliarias. Estas ultimas representaron 12,9% de las
atenciones presenciales, con un total de 146 visitas, concentrandose mayoritariamente en la Region Metropolitana,
donde se efectuaron 103 visitas, equivalentes al 70% de las atenciones domiciliarias y al 9,1% del total de
asistencias presenciales realizadas en 2025.

5.1.3. Cantidad de atenciones prestadas por servicio social entre 2022 - 2025.

1.200

1.100

1.000

900

800

700

600

753

2022

871

2023

892

2024

1.126

2025

Desde 2022, la totalidad de atenciones del
Servicio Social ha mostrado un incremento
sostenido en el tiempo. En 2023 se registré un
aumento del 157%, seguido de un
crecimiento del 2,4% en 2024 y un alza mas
marcada del 26,2% en 2025, lo que refleja una
demanda creciente y estable del servicio.

Al observar el periodo completo 2022-2025, se
evidencia un incremento acumulado del
49,5%, lo que equivale a, practicamente,
duplicar la actividad registrada en 2022,
destacando una expansion significativa en la
cantidad de atenciones.
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5.2. Asistencia Juridica.

5.2.1. Atenciones del Consultorio Juridico 5.2.2. Atenciones del Consultorio
segun canal de atencién en 2025. Juridico segun sexo en 2025.
600

57%

500

Masculino
0,

400 38,9%
300 299%
200 Femenino

14% 61,1%
100

126

0
Presencial  Correo electronico  Telefénico

Fuente: Fiscalia Institucional, DIPRECA.

De todas las atenciones brindadas por el Consultorio Juridico en 2025, el canal presencial se mantuvo como la
principal via de atencién, concentrando el 57% del total. Le siguié la modalidad virtual (correo electrénico) con
un 29% vy, finalmente, el canal telefénico, que represento el 14% de un total de 885 atenciones efectuadas. Bajo
esta linea, el 61,1% de las consultas correspondié a personas de genero femenino, lo que equivale
aproximadamente a dos tercios de todas las atenciones registradas en el periodo.

5.2.3. Grafico de la cantidad de atenciones prestadas por servicio juridico entre los
afos 2022 - 2025.

900 885
800
721 731
600
500
2022 2023 2024 2025

Fuente: Fiscalia Institucional, DIPRECA.

Entre 2022 y 2025 se observa un incremento constante en las solicitudes
N de asistencia juridica, con +7,6% entre 2022 y 2023, seguido de +1,4%
. entre 2023y 2024; y +21,1% entre 2024 y 2025.

Por su parte, y bajo una mirada global, las atenciones juridicas
incrementaron en un 32% desde 2022 a 2025, lo que evidencia una
demanda creciente y por los servicios judiciales que ofrece el Servicio.
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5.2.4. Tabla de atenciones del Consultorio Juridico en 2025 segin materia y cantidad.

No

\EWCIES .
atenciones 400

Interdiccion* 383 43,3% 300
200
Otras materias de derecho civil 102 11,5%
100
Alimentos 54 6,1%
0
Retenciones judiciales 50 5,6% 6\('
@
NS
<
Otras consultas 44 5,0% 'b"b
N
E
Materias de derecho de Familia 42 4,7%
Compraventa 40 4,5%
Materias previsionales DIPRECA 33 3,7% Las tablas muestran que la materia con mayor

requerimiento en 2025 fue la interdiccion
(asociada comunmente a adultos/as mayores),
que concentré el 43,3% de las 885 atenciones,
representando casi la mitad de las solicitudes
Violencia Intra Familiar 30 3,4% del afio y superando en 31,8 puntos
porcentuales al derecho civil, que alcanzé un
11,5%, mientras que las causas de alimentos
representaron un 6,1% y las retenciones
judiciales el 5,7%, siendo las 4 materias con
Particién 18 2,0% mayor cantidad de atenciones durante 2025.

Posesion Efectiva 32 3,6%

Divorcio 25 2,8%

Otras materias de derecho laboral 11 1,2%

Materia sistema de Salud DIPRECA 8 0,9%

Testamentos 8 0,9%

Otras Materias de derecho penal 5 0,6%

Totales 885 100%

Fuente: Fiscalia Institucional, DIPRECA.

*Interdiccion: Es un acto judicial mediante el cual se priva a una persona de la facultad -

de actuar por si misma en la vida juridica por estar incapacitada para hacerlo, sea por - > ||
demencia o porque dilapida (malgasta) sus bienes. Incluso se puede pedir la interdiccién Cree
de la persona que se halla en un estado habitual de demencia, aunque tenga intervalos
lucidos.
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5.3.1. Grafico de la cantidad total de préstamos otorgados entre 2022 - 2025.

26.000 25.094
Entre 2022 y 2023 se registré un aumento
24.000 del 27,6% en los préstamos otorgados,
seguido de un crecimiento de 19,6% entre
22.000 2023 y 2024 y un leve incremento de
1,01% entre 2024 y 2025, configurando
20.000 una tendencia de crecimiento sostenido
en el tiempo.
18.000
En este sentido, al comparar 2025 con
16.000 2022, el nivel de aumento alcanza un
54,2%, lo que evidencia una expansion
2022 2023 2024 2025 significativa en la demanda vy
Fuente: Oficina de Fondo de Auxilio Social, DIPRECA. otorgamiento de préstamos durante el

*2025 Incluye prestamos de auxilio; deuda médica por diferencia de arancel; y por articulo 45° pe riodo analizado.

5.3.2. Grafico de montos de préstamos de auxilio otorgados entre 2022 - 2025.

Especificamente, en los préstamos de auxilio 2022 $20.275.626.375

otorgados durante el periodo analizado, entre 2022
y 2023 se registr6 un aumento del 6,2%, seguido de 2023 _
un crecimiento de 14,4% entre 2023 y 2024, para
luego presentar un leve descenso de -5,5% entre 2024 $24.621.193.608
2024 y 2025. No obstante, el balance general
muestra un incremento acumulado: en 2025, los
, . . 2025
préstamos de auxilio fueron 14,7% superiores a los
de 2022, y 8,1% mayores que los otorgados en 2023, ©

lo que refleja una demanda sostenida pese a las
fluctuaciones interanuales. N

Fuente: Oficina de Fondo de Auxilio Social, DIPRECA.

5.3.3. Grafico de cantidad de préstamos de auxilio otorgados segun sexo.

Femenino . L .
25,3% En cuanto al género de los/as solicitantes de préstamos de

auxilio, que en total alcanzaron las 24.898 operaciones, se
observa una marcada concentracion en hombres, quienes
representan el 74,7% de los préstamos otorgados durante
el periodo. En contraste, las mujeres concentraron el
25,3% restante; lo que sugiere una necesidad mas
pronunciada por parte de los hombres para acceder a este
Producto.

*Nota: Los ingresos correspondientes a los préstamos del FAS tienen cardcter
Masculino extrapresupuestario, segtin el DL N°3.560 de 1981.

74,7%
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5.3.4. Préstamos de auxilio otorgados en 2025 por region, ordenados segun monto recibido.

Region Cantidad Montos otorgados %
Metropolitana 7.828 $7.182.508.453 30,9%
Araucania 2.896 $2.732.744.120 11,8%
Biobio 2.316 $2.202.122.300 9,5%
Valparaiso 2.023 $1.828.437.710 7,9%
Maule 1.758 $1.654.526.870 7,1%
Nuble 1.422 $ 1.359.416.630 5,8%
Los Lagos 1.082 $1.018.596.810 4,4%
Los Rios 956 $899.797.764 3,9%
Coquimbo 965 $898.197.318 3,9%
O'higgins 827 $ 774.483.890 3,3%
Arica y Parinacota 651 $ 624.907.990 2,7%
Antofagasta 593 $ 563.379.555 2,4%
Tarapaca 538 $ 507.551.550 2,2%
Aysén 389 $ 378.577.310 1,6%
Atacama 366 $344.119.210 1,5%
Magallanes 288 $ 287.331.360 1,2%
Total 24.898 $ 23.256.698.840 100%

Segun los préstamos de auxilio otorgados en 2025, la Region Metropolitana concentra en promedio el 31%, seguido de
la Region de La Araucania con un promedio del 12%, cifra que resulta significativa dado que su densidad poblacional
es menor en comparaciéon con el Biobio y Valparaiso (que representaron el 10% y 8%, respectivamente).
Seguidamente, se situa El Maule, con un promedio del 7%. El resto de las regiones presentaron participaciones que
fluctdan entre el 6% y el 1% de los préstamos concedidos en 2025.






I Oficina de Organizacién y Métodos

6. Sistema Previsional

Administracion General

J

b

Departamento de Pensiones Departamento de Imposiciones

Tiene como objetivo supervisar la
liquidacion 'y cancelacion de las
resoluciones de pago de pensiones

Tiene como objetivo administrar el
registro impositivo de cada

(retiro, montepio y asignacion familiar,
entre otras), Ademas de monitorear los
primeros pagos a todos/as los/as
imponentes que esten entrando en

beneficiario/a adscrito/a al sistema;
supervisar la eficiente entrega de los
beneficios previsionales; y mantener la
trazabilidad de los procesos.

calidad pasiva.

{

Tiempos Validos

Unidad encargada de
registrar los eventos de la
vida impositiva de los y las
funcionarios/as adscritos al
sistema  previsional de
DIPRECA, ademas de
certificar el historial
impositivo y las rentas de

funcionarios/as activos/as,
pensionados/as y  ex
funcionarios/as
pertenecientes a este
regimen.

Reconocimiento de
Beneficios

Unidad encargada de
gestionar los beneficios
previsionales  de los
funcionarios/as
activos/as del sistema,
incluyendo la bonificacion
de permanencia,
permisos sin goce de
remuneraciones,
reconocimiento de anos
universitarios, traspaso de
fondos previsionales vy
devolucion de
cotizaciones paralelas.

Bono de
Reconocimiento

Unidad encargada de
remitir las imposiciones
acumuladas en DIPRECA
por ex imponentes que
desempenaron funciones
por menos de 20 anos de
servicio efectivo, las que

son enviadas solo a la AFP
donde el/la ex imponente
registra afiliacion,
mediante la emision de un
titulo de deuda expresado
en dinero.

*Nota: Para efectos de los datos presentados en este Anuario, solo se incluyen las unidades que
remitieron informacién para su elaboracién; sin embargo, el drea de Administraciéon General estd
compuesta por otras unidades que no se encuentran consideradas en esta planilla.
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6.1. Subdepartamento de Tiempos Validos.

6.1.1. Recaudacion por reparticiones segun cantidad y montos entre 2023 - 2025.

Reparticion

2023 2024 2025
Cantidad de Monto Cantidad de Monto Cantidad de Monto recaudado
erogaciones MBI erogaciones ezl ek e erogaciones (8,5%)
& (8,5%) g (8,5%) g b

Carabineros

de Chile 617.523 $39.318.180.914 613.122 $40.757.275.820 611.877 $ 43.299.159.893
Gendarmeria 193.288 $23.851.819.416 196.206 $25.481.240.830 197.820 $27.089.349.761
PDI 134.296 $14.722.390.663 133.518 $15.240.411.806 134.957 $16.154.697.919
Otros (*) 1.981 $193.405.671 2.388 $263.480.604 2.626 $319.037.286
Totales 947.088 $78.085.796.664 945.234 $81.742.409.060 947.280 $86.862.244.859

(*) Incluye: Dipreca, Hospital Dipreca, Hospital de Carabineros y Subsecretaria PDI.

Fuente: Subdepartamento de Tiempos Validos, DIPRECA

En 2025, los descuentos previsionales totalizaron 947.280 erogaciones y MM$86.862, concentrandose principalmente

en Carabineros de Chile (64,6% de las erogaciones y 49,8% de la recaudacién), seguido por Gendarmeria (20,9% y

31,2%) y PDI (14,2% y 18,6%), mientras que la categoria “Otros”, aporté el 0,3% y 0,4%, respectivamente. Por otro lado, la
cantidad de erogaciones mostrd una leve contraccién de -0,2% en 2024, para luego contrarrestarlo con +0,2% en 2025;
y practicamente sin variacion en comparacién con 2023 (+0,02%). Pese a ello, los montos recaudados evidenciaron un
crecimiento sostenido, registrando aumentos de 4,7% entre 2023 y 2024, 6,3% entre 2024 y 2025, y un avance
acumulado de 11,2% en el periodo 2023-2025.

6.1.2. Cantidad y monto total de erogaciones recaudadas 2025 por reparticion.

Gendarmeria
20,9%

PDI

197.820

14,2%

Cantidad

Otros

0,3% (2.626)

611.877

Carabineros

Gendarmeria

Carabineros
64,6%

Otros

PDI

Monto

$ 27.089.349.761

$ 43.299.159.893

$16.154.697.919

$319.037.286
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& > > >
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™ > > >
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6.2. Subdepartamento de Reconocimiento de Beneficios.

6.2.1. Tabla de la cantidad total de bonificaciones otorgadas entre 2022 - 2025.

Reparticion
Carabineros de Chile $949.706.769 $1.239.792.064 $1.616.569.257 $2.000.831.554
PDI $232.288.989 $238.475.465 $385.670.136 $358.019.328
Gendarmeria $39.415.267 $92.436.273 $67.914.413 $52.884.548
Otros (*) $3.639.295 $5.432.891 $6.995.371 $11.526.993

$1.225.050.320 $1.576.136.693 $2.077.149.177 $2.423.262.423

(*) Incluye: Dipreca, Hospital Dipreca, Hospital de Carabineros y Subsecretaria PDI. Fuente: Subdepartamento de Reconocimiento de Beneficios, DIPRECA

6.2.2. Distribucion de montos de 6.2.3. Evolucién de las bonificaciones
bonificaciones otorgadas en 2025 por otorgadas entre 2022 - 2025.

reparticion.

$ 2.400.000.000 $2.423.262.423

$ 2.200.000.000
P.D.I . $ 358.019.328 $2.077.149.177
$ 2.000.000.000
Gendarmeria I$ 52.884.548 $ 1.800.000.000
Otros |$ 11.526.993 $1.600.000.000 $1.576.136.693
S S S S S $ 1.400.000.000
N > N N $1.200.000.000 $1.225.050.320
Q- QQ' QQ' QQ'
AR S $ 1.000.000.000
89 89 89 2022 2023 2024 2025

Fuente: Subdepartamento de Reconocimiento de Beneficios, DIPRECA

Como muestran los graficos, en 2025 Carabineros concentré el 82,6% del total desembolsado por el
beneficio de la Ley Galvez*, seguido por la PDI con 14,8%, Gendarmeria con 2,2% y la categoria “Otros” con
0,5%. En este contexto, y a lo largo del periodo 2022-2025, Carabineros de Chile evidencia una marcada
predominancia en la recepcion de estas bonificaciones, registrando en promedio cerca del cuadruple de
__d

los pagos respecto de la PDI —reparticion que le sigue en la escala— y superando ampliamente a
Gendarmeriay a la categoria “Otros”.

‘ Por otra parte, la evolucion de las bonificaciones mostré un alza significativa, con incrementos de 28,7%
entre 2022 y 2023, 31,8% en 2024, y 16,7% en 2025, acumulando un aumento total de 97,8% respecto del
. inicio del periodo, es decir, casi del doble del monto registrado en 2022.
*La Ley Gdlvez es un beneficio previsional que permite al personal activo de las Fuerzas de Orden y Seguridad Publica con al menos 29
afios y 6 meses de servicio, incrementar su sueldo entre un 5% y 25% en base a su remuneracion imponible.
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6.3. Oficina de Bono de Reconocimiento.

6.3.1. Bonos liquidados en 2025 segun 6.3.2. Distribucién de bonos liquidados
causal. en 2025 segun sexo.

Femenino
5%

Vejez 206 78,6% 13

Invalidez 37 14.1%

Fallecimiento 7.3%

0 50 100 150 200 Masculino
95%

Fuente: Oficina de Bono de Reconocimiento, DIPRECA

Durante 2025 se liquidaron un total de 262 bonos, donde la causal de vejez alcanzé el 78,6% del total, es decir, 4,5
veces superior a la de invalidez, que representd el 14,1%; seguida por la causal de fallecimiento, con un 7,3%.

Por otro lado, 249 bonos fueron destinados a hombres y 13 a mujeres, lo que refleja una clara predominancia de
beneficios asociados a vejez y una participacion significativamente mayor de beneficiarios hombres en 2025.

6.3.3. Monto total de bonos liquidados entre 2022 - 2025.

Durante 2025, los montos otorgados alcanzaron
$8.673.621.665 los MM$8.673, cifra que representa un
incremento del 15,5% respecto de 2024, que ya
habia mostrado un crecimiento del 16,5% en
comparacion con 2023, mientras que este ultimo
fue el Unico periodo con una leve disminucién
(-4,6%) respecto de 2022.

$9.000.000.000

$8.500.000.000
$8.000.000.000

$7.500.000.000
$7.510.200.824

6.757.333.349
$7.000.000.000 ‘

$6.500.000.000 El comportamiento global del periodo evidencia
$6.444.804.694 una tendencia al alza, ya que entre 2022 y 2025
$6.000.000.000 los montos liquidados registraron un aumento

Fuente: Oficina de Bono de Reconocimiento, DIPRECA

2022 2023 2024 2025
acumulado del 28,4%.

6.3.4. Total de bonos liquidados entre 2022 - 2025 segun sexo.

Entre 2022 y 2025 se observa un claro predominio de @ Masculino Femenino
beneficiarios masculinos en los bonos liquidados, con 300
representaciones anuales del 90%-98% (2022: 97,8%; 250

5 6
2023: 89,7%; 2024: 97,3%; 2025: 95%). 200 20
: . . .
El total anual cae en 2023 (194 bonos) y luego repunta 100 220 174 219
a 2025 con 262 bonos, mientras que la participacion 50
femenina muestra variaciones acotadas con un peack 0

de 20 en 2023, descenso a 6 en 2024 y leve 2022 2023 2024 2025

recu peracién a 13 en 2025. Fuente: Oficina de Bono de Reconocimiento, DIPRECA
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6.4. Departamento de Pensiones.

6.4.1. Pago de pensiones normales.

6.4.1.1. Cantidad y monto de pensiones normales pagadas en 2025.

Cantidad

600.000 65%

500.000

400.000

300.000

200.000

100.000

0

Retiro Montepio

$1.000.000.000.000

Monto

80%

$800.000.000.000

$600.000.000.000

$400.000.000.000

$200.000.000.000

$0

Retiro Montepio

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

6.4.1.2. Distribucion de la cantidad y monto total de pensiones

normales segun sexo en 2025.

Cantidad

Femenino
363.350

Masculino
519.849

Monto

Femenino
$347.047.871.398

Masculino
$863.395.144.105

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Durante 2025, la institucion pagé MM$1.210.443 en
pensiones de Retiro y Montepio, beneficiando a
883.199 beneficiarios/as. De este total, el 59%
correspondi6 a personas de género masculino, quienes
ademas concentraron el 71% de los montos pagados.
En contraste, las mujeres representaron el 41% de las
pensiones y el 29% de los montos desembolsados
durante el periodo.

Asimismo, los graficos muestran que la reparticiéon de
Retiro, correspondiente a quienes pasan de servicio
activo a la condicién de pasivos, concentré la mayor
parte del pago de pensiones normales. En segundo
lugar se ubicaron los Montepios, dirigidos a familiares o
beneficiarios/as legales que reciben pension tras el
fallecimiento de un/a titular. En conjunto, los datos
confirman que el componente de Retiro fue el principal
destino del gasto previsional en 2025.

% )
N 4

&
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6.4.1.3. Evolucion de la cantidad y monto de pensiones normales

pagadas entre 2022 - 2025.
Cantidad

890.000
883.199

880.000

870.000 872.476

860.000

856.354
850.000

43.91
840.000 843910

830.000
2022 2023 2024 2025

g~

‘.

Montos pagados

$1.300.000.000.000

1.210.443MM

$1.200.000.000.000

$1.100.000.000.000 1.124.912MM

$1.000.000.000.000 1.028.143MM

$900.000.000.000

844.427MM

$800.000.000.000
2022 2023 2024 2025

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Como se observa en los graficos, tanto los montos como las cantidades de pensiones normales muestran un
crecimiento a lo largo de los afios. Segun las cantidades, el afio 2025 presenta aumentos de 43,4% respecto de
2022, 17,8% respecto de 2023 y 7,6% respecto de 2024. Por su parte, los montos registran variaciones de +4,7%
sobre 2022, +3,1% sobre 2023 y +1,2% sobre 2024, evidenciando un alza tanto en el nimero de pensiones como

en los recursos destinados a su financiamiento.

6.4.2. Primeros pagos de Pensiones en 2025.

6.4.2.1. Distribucion de la cantidad y monto

total de primeros pagos en 2025.

59%
$8.000.000.000
$6.000.000.000 41%

$8.374.760.051
$4.000.000.000

$5.734.228.551
$2.000.000.000
Montepio Retiro

Retiro 69%

Montepio 834 31%

0 500 1.000 1.500 2.000

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

6.4.2.2. Cantidad de primeros pagos en
2025 segun reparticion.

Otros
18 (0,7%) Gendarmeria
' 357

PDI

189% 510

Carabineros
1.816

En 2025 se registraron 2.701 nuevos/as pensionados/as,
con un monto total de MM$14.109, donde el 59%
correspondié a nuevos/as retirados/as y el 41% a
montepios. En cuanto a su origen, el 67,2% correspondio
a Carabineros, seguido por PDI con 18,9%, Gendarmeria
con 13,2% y un 0,7% de la categoria “Otros”. En este
sentido, y al igual que en las pensiones normales, los
primeros pagos mantienen la predominancia del régimen
de Retiro, siendo Carabineros de Chile la reparticion con
mayor numero de beneficiarios/as.

Pagina | 32



I Oficina de Organizacion y Métodos

6.4.3. Asignaciones Familiares.

6.4.3.1. Asignaciones Familiares otorgadas en 2025 por monto, cantidad y sexo.

Cantidad

Montos

Masculino
22.340

Femenino
$840.239.491

Femenino
101.419

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

$196.868.491

Masculino

Durante el afio 2025, el monto total de asignaciones familiares otorgadas ascendié a MM$1.037, beneficiando a
123.759 personas; de este total, el 81,9% correspondié a mujeres, quienes ademas concentraron el 81% de los
montos pagados, mientras que los hombres representaron el 18,1%, percibiendo el 19% del total. Evidenciando
una marcada predominancia femenina en la recepcion de este beneficio durante el periodo.

6.4.3.2. Distribucion de las Asignaciones Familiares pagadas en 2025 segun tipo de carga.

Cényuge 79.279

Hijo (hasta 18 afios) | 28.425

Hijo Estudiante (18 hasta 24 afios) 10.967
Duplo* H§3.924

Otros* [1.164

Cantidad

S )

<

Conyuge $649.322.326

$213.600.568

Hijo Estudiante (18 hasta 24 afios) $91.002.156
Duplo* $72.177.871

Montos

Hijo (hasta 18 afios)

Otros*

$11.005.099

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Del total de MM$1.037 otorgado a 123.759
personas, el 64,1% de las asignaciones
correspondié a coényuges, concentrando el
62,6% del monto total destinado. En segundo
lugar se ubican los hijos e hijas menores de 18
aflos, que representaron el 22,9% de las
asignaciones y el 20,6% de los montos. En
conjunto, ambas categorias concentraron el
87% del total de asignaciones y el 83,2% de los
recursos distribuidos.

Mas abajo, se encuentran los hijos estudiantes
entre 18 y 24 afios, con el 89% de las
asignaciones y el 8,8% de los montos, seguidos
por los duplos, que representaron el 3,2% de
las asignaciones y el 6,7% de los recursos. Por
ultimo, la categoria “Otros” percibi6 el 0,9% de
las asignaciones y el 1,1% de los montos
restantes.

*Duplo: Menores que no estdn protegidos por el sistema
previsional y que presentan una discapacidad fisica o mental.

*Otros: Conyuge Varén, Madre, Nieto (hasta 18 afios); Nieto
Invdlido,; Padre; Nieto Estudiante (18 hasta 24 afios); Tuicion (hasta
18 afios); Tuicién Estudiante (18 hasta 24 afios).
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6.4.3.3. Cantidad de Asignaciones Familiares pagadas en 2025 segun tipo de

cargay sexo.

® Femenino

@ Masculino
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Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Al segregar las asignaciones familiares segin el
género, se observa una marcada predominancia
femenina. De hecho, en la categoria conyuge, las
mujeres representaron el 64,1% del total de
asignaciones, mientras que los hombres alcanzaron
solo el 0,002%, evidenciando diferencia
significativa entre ambos. Por su parte, en la
categoria hijos/as de hasta 18 afios hay una
distribucion  mas  equilibrada, con  10,9%
correspondiente a hijas y 12,9% a hijos; en el caso
de estudiantes entre 18 y 24 afios, las mujeres
representaron el 5% del total, mientras que los
hombres alcanzaron el 3,9%. Ahora, respecto de los
duplos, el 1,5% correspondié a mujeres y el 1,7% a
hombres, y finalmente, en las categoria “Otros”, las
mujeres representaron el 0,5% y los hombres el
0,4% del total de asignaciones familiares 2025.

una

6.4.3.4. Cantidad de Asignaciones Familiares pagadas en 2025 por mes.

El grafico muestra que, entre enero y
mayo, hubo un promedio de 10.161
asignaciones otorgadas, mientras que
entre junio y agosto se observé un
promedio de 9.630, correspondiendo al
periodo con menor numero de
beneficiarios/as. Posteriormente,
septiembre concentré el maximo anual,
con 11.341 asiganciones pagadas, lo que
equivale al 9,2% del total. Por Uultimo,
durante el cuarto trimestre se evidencid
una leve disminucién, con un promedio de
10.907 asignaciones por mes.

11.341

11.500
11.000
10.915
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Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

6.4.3.4. Evolucion del monto de Asignaciones Familiares pagadas entre 2022 - 2025.

1.200.000.000

1.000.000.000 $956.913.456

800.000.000

600.000.000

$486.581.176
400.000.000

200.000.000 $252.224.125

0

$1.037.108.020

Segun los montos pagados, durante 2022 y
2025 se observa una tendencia ascendente, ya
que en 2023 el crecimiento fue de 92,9%
respecto de 2022, mientras que en 2024 se
registr6 un aumento similar, alcanzando
96,7%; y en 2025 el incremento llegd a 8,4%.

Si comparamos la tendencia del 2022 hasta
2025, se evidencia que los montos de
asignaciones familiares mas que se triplicaron,
mostrando que en todos los afios analizados

2022 2023

2024

Fuente: Seccion de Beneficios de Pensiones, DIPRECA

2025

hubo aumentos consecutivos.
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6.4.4. Cuotas Mortuorias.

6.4.4.1. Cantidad y monto de Cuotas Mortuorias pagadas en 2025 segun sexo.

Cantidad

Masculino
852

Femenino
800

Masculino

Monto

$1.104.550.488

Femenino
$698.601.973

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Durante el afio 2025 se pagaron 1.652 cuotas mortuorias, con una distribucion relativamente equilibrada por
género: 51,6% correspondié a hombres y 48,4% a mujeres. Sin embargo, al analizar los montos, se observa una
diferencia mas marcada, pues, del total de MM$1.803 pagados, el 61,3% fue recibido por personas de género
masculino, mientras que el 38,7% correspondié al género femenino. En efecto, pese a una distribucién similar en
cantidad de beneficios, los hombres concentraron una mayor proporcion del monto total asignado.

6.4.4.2. Cantidad y monto de Cuotas Mortuorias pagadas entre 2022 - 2025 segun sexo.

Cantidad Femenino @ Masculino

2022 511

2023 905

2024 736

2025 800
0 500 1.000 1.500
Monto Femenino @ Masculino

2022 $350.112.226 $484.867.158

2023

2024

2025

$732.082.156 $1.004.509.566

$622.859.843 $971.326.712

$698.601.973 $1.104.550.488

$500.000.000 $1.000.000.000 $1.500.000.000

Fuente: Departamento de Pensiones, DIPRECA

Como se observa en los graficos, la cantidad
de cuotas mortuorias presentd una
evoluciéon dinamica: Entre 2022 y 2023, las
cuotas aumentaron 83,7%, para luego
registrar una disminucién de -11,8% en
2024 y un incremento moderado de +5,8%
en 2025, acumulando un crecimiento total
de 71,4% respecto de 2022. Al analizar por
género, en 2022 las mujeres superaron a los
hombres en 12,8%, diferencia que se redujo
a 4,5% en 2023, mientras que en 2024 y
2025 las cifras femeninas estuvieron por
debajo de las masculinas en -10,9% y -6,1%,
respectivamente.

En cuanto a los montos, el afio 2023
representd el mayor aumento del periodo,
con mas del doble que en 2022, seguido por
un descenso de -8,2% en 2024 y un nuevo
incremento de +13,1% en 2025, alcanzando
un crecimiento acumulado cercano al 115%
respecto de 2022. En cuanto al género, se
evidencia que, aunque en algunos afos las
mujeres registraron un mayor numero de
cuotas, los montos asociados al grupo
masculino fueron consistentemente
superiores, con un promedio de 32% por
sobre las mujeres.
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7. Administracion de Fondos de Salud.

El financiamiento de la salud, administrado por esta Direccion de

Prevision, se rige por el Decreto N°’509 de 1990 sobre Medicina Curativa.

El Departamento de Administracion de Fondos de
Salud de DIPRECA tiene como objetivo gestionar los
recursos destinados a la salud, financiando total o
parcialmente prestaciones y/o0 convenios con
prestadores del extrasistema, conforme a la
Resolucion Anual de Concurrencia y a la
disponibilidad presupuestaria. Asimismo, ejerce la
tuicion y fiscalizacion de estos fondos para garantizar
su uso eficiente, optimizar los recursos y asegurar la
cobertura de atencion de salud segun la demanda
de los beneficiarios del sistema.

En este sentido, y respecto de los convenios con
centros de salud, el Departamento ha establecido de
manera continua acuerdos con prestadores medicos
a lo largo del pais, desde Arica hasta Punta Arenas,
con el proposito de adquirir servicios asistenciales y
ampliar la cobertura regional en distintas
especialidades, ofreciendo aranceles convenientes
para sus beneficiarios/as.

Asimismo, el Departamento gestiona Seguros de
Salud Complementarios, Catastroficos y de
Desgravamen, registrando y monitoreando las
primas correspondientes, y manteniendo
comunicacion permanente con las companias
aseguradoras para el cobro de siniestros, a fin de
otorgar los beneficios contemplados en las polizas.




Fuente: Departamento de Administracion de Fondos de Salud, DIPRECA.
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Convenios Prestaciones

Region

Arica y Parinacota 12 1,4% 76.267 1,0% $2.414.211.401

Tarapaca 18 2,1% 96.249 1,2% $1.783.607.399

Antofagasta 35 4,0% 40.823 0,5% $1.636.816.663

Atacama 17 1,9% 14.068 0,2% $359.754.493

Coquimbo 38 4,3% 85.632 1,1% $2.833.906.395

VEIETET 108 12,3% 876.713 11,3% $12.620.911.269

Metropolitana 166 19,0% 4.115.575 52,9% $107.208.239.354

O"higgins 44 5,0% 126.713 1,6% $2.901.912.581

98 11,2% 213.763 2,7% $5.675.102.939

39 4,5% 240.000 3,1% $5.465.708.509
Biobio 96 11,0% 594.556 7,6% $20.629.945.342
La Araucania 78 8,9% 802.548 10,3% $12.826.164.006

27 3,1% 60.079 0,8% $1.792.425.620

Los Lagos 59 6,7% 273.126 3,5% $6.301.310.370

Aysén 17 1,9% 16.949 0,2% $280.748.066

Magallanes 23 2,6% 50.570 0,7% $1.176.272.069
Reintegros Médicos N/A N/A 90.942 1,2% $1.391.152.400

Totales

875 100% 7.774.573 100% $187.298.188.876

En 2025, el Servicio suscribié 875 convenios con centros y prestadores de salud a nivel nacional, donde la Regién
Metropolitana concentré la mayor parte, con 166 convenios y el 52,9% de las prestaciones, seguido de Valparaiso, con
108 convenios y el 11,3% de las prestaciones. Luego destacé La Araucania, que incluso con 78 convenios, alcanzé el
10,3% de prestaciones, superando al Biobio (96 convenios y 7,6%) y al Maule (98 convenios pero solo 2,7% de
prestaciones), observandose dindamicas territoriales diferenciadas en la utilizacion y demanda de servicios.
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7.2. Evolucion de los Convenios Médicos suscritos entre 2022 - 2025.

900

850 875
800 831
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700
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Fuente: Departamento de Administracion de Fondos de Salud, DIPRECA.

En el grafico se observa un crecimiento continuo
en la suscripcién de convenios médicos, con
aumentos anuales de +7,6% en 2023, +2,9% en
2024,y +5,3% en 2025, ademas de un incremento
acumulado de +19,5% desde el inicio hasta el
final del periodo analizado. Esto evidencia el

compromiso
cobertura y el

institucional por ampliar la
acceso a la salud de

beneficiarios/as DIPRECA en todo el pais.

7.3. Prestaciones de salud liquidadas en 2025 segun reparticion.

En 2025 las prestaciones de salud alcanzaron un total de
7.774.573 prestaciones, de las cuales los Pensionados
concentré el 42,4%, seguido de Carabineros con el 29%.
Mas atras se ubicaron los/as beneficiarios/as de Montepio,
quienes representaron el 16,4% del total, mientras que
Gendarmeria y la PDI representaron el 7,3% y 4,7%,
respectivamente. En Ultimo lugar, la categoria “Otros”
registré solo el 0,2% de las prestaciones del periodo.

En suma, y segun la «calidad juridica de los/as
beneficiarios/as, se observa que la poblaciéon pasiva
(Pensionados y Montepios) concentré el 58,8% de las
atenciones, superando a la poblacidon activa, que
represento el 41,2% del total.

Nota: El nimero total de prestaciones de salud corresponde a todas aquellas atenciones
que fueron liquidadas durante el afio calendario 2025, incluyendo tanto las que se
originaron en periodos anteriores como las realizadas en el mismo afio.

Pensionados 3.294.936

Carabineros 2.252.504

Montepios 1.277.198
Gendarmeria | 570.132
PDI 363.396
Otros* |16.407
Q QQ,QQQ QQ,QQQ QQ,QQQ QQ,QQQ

Fuente: Departamento de Administraciéon de Fondos de Salud, DIPRECA.

*Otros: Funcionarios/as Dipreca; Mutualidad de Carabineros; Subsecretaria
PDI; Cédigos Y-A-X y otros.

7.4. Prestaciones de salud liquidadas en 2025 segun tipo de prestador.

Prestador de Salud con convenio 2.997.499

Hospitales Institucionales _

Al desagregar las prestaciones de salud por
tipo de prestador, se observa que los
Centros de Salud con convenio concentraron

Hospital de Carabineros 1.501.334 el 38,6% del total, seguidos por los
| . . . 0

Hospital de Fuerzas Armadas 617.406 Hospftales InstltUC|onaIe§ (21,4%) vy el

| Hospital de Carabineros (19,3%),

Otros prestadores con convenio 480.370 conformando los tres grupos de mayor

Otros centros hospitalarios 399 093 demanda. Mas abajo se ubican los

. Hospitales de Fuerzas Armadas (7,9%),

Reintegros §90.942 mientras que otros prestadores con

Dialisis |21.950 convenio y centros hospitalarios sumaron en

= conjunto  un 11,3%. Finalmente, los

. O SLFSLSSL,L S . dislis |15

NSRS S SRS reintegros y dialisis representaron el 1,5%

NGRS del total.

EE .-

N S Fuente: Departamento de Administracién de Fondos de Salud, DIPRECA. Pégina | 39
TRl



I Oficina de Organizacién y Métodos

7.5. Seguros de Salud.

7.5.1. Financiamiento segun aporte durante el aiio calendario 2025.

Copago @ Aporte DIPRECA @ Aporte SECOSA

Aporte DIPRECA
$69.184.018.210

$72.276.757.519 Aporte Copago

$2.344.029.235
Enero BREZEEED
$4.408.846.277

$5.759.137.473
Febrero [FEREEIRALE)
$5.150.672.228
$5.519.157.221
Marzo [FElEERPEE]
$5.325.763.003
Aporte SECOSA $6.283.666.372

Abril FEXTIEERES
$47.058.437.259 $5.600.246.493

il

$5.560.322.946
Mayo ERPGRZE
$4.778.295.744

$5.984.386.059
$6.868.695.246
$5.527.396.009
$6.257.697.231
$3.654.440.206
$5.871.551.746
$7.006.631.482
$3.910.354.374
$6.183.393.387
$5.747.298.508

|

Fuente: Departamento de Administraciéon de Fondos de Salud, DIPRECA.

Durante 2025 se facturaron MM$188.519 en aportes de
salud, donde el Aporte DIPRECA representd el 38,3% del
total, seguido por el Copago con 36,7% y el Seguro Julio
Complementario de Salud (SECOSA) con 24,9%.

Junio

H

Agosto
Mensualmente, los tres aportes alcanzaron su peak en

|

octubre, concentrando aproximadamente el 11,1% del total >ePtiembre
anual en aporte DIPRECA, el 11,8% en Copago y el 10,5% en $7.990.463.291
Octubre [FZEEENIFEW

SECOSA, lo que convierte a ese mes en el de mayor $8.135.476.023
$7.031.186.833
$3.899.187.466
$6.288.244.602

$6.792.780.868
Asimismo, destacan agosto y noviembre para el aporte  Diciembre EE/INIEE

. $6.705.907.575
DIPRECA con cerca del 9,7% cada uno; noviembre y

|

facturacion global. Noviembre

|

diciembre para Copago con 9,1% y 9,7% respectivamente; y QQ.Q 00.0 QQ.Q QQ.Q
agosto y diciembre para el SECOSA con alrededor del 8,4% QQ-Q Q@Q QQ'Q QQ'Q

N N Q Q
en ambos meses. gV &> &0’ P’

7.5.2. Cantidad de siniestros registrados durante 2025.

Cobranza enviada
En 2025 BCl Seguros de Salud liderd

ampliamente al registrar el 64,1% de los
3.196.260 $23.713.053.015 siniestros y concentrar el 54,9% de la
cobranza enviada, reflejando una
predominancia tanto en la frecuencia de
eventos como en montos reclamados segun
poliza.

Compaiiias

1.558.926 $16.551.111.112

231.399 $2.944.024.716
En segundo lugar, HELP representé el 31,3%

de los siniestros y el 38,3% de la cobranza. En
900 $6.821.392 suma, ambas compafiias concentraron el
95,3% de los siniestros y el 93,2% de la
cobranza anual.

4.987.485 $43.215.010.235

Totales

Fuente: Departamento de Administracion de Fondos de Salud, DIPRECA.

*En las Compaiiias de Seguros: Gendarmeria y DIPRECA dfiliadas a BCI; PDI afiliada a Consorcio; y Carabineros de Chile a HELP y MUTUCAR.
*Siniestros: Son los eventos cubiertos por la pdliza que efectivamente ocurren (accidentes, enfermedades u otras contingencias).
*Cobranza: Es el monto total que la entidad asegurada presenta a la compafiia de seguros para su pago, segun los siniestros reportados.
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8. Servicios de Salud.

Servicio de Medicina Preventiva

Encargado de velar por la salud de los imponentes activos de Carabineros de
Chile, Gendarmeria, la Policia de Investigaciones y del personal de planta de
DIPRECA. En cumplimiento de la Ley N° 6.174, desarrolla dos funciones
principales: la realizacion del Examen Preventivo de Salud, obligatorio y gratuito,
orientado a detectar precozmente enfermedades; y la gestion del Reposo
Preventivo para funcionarios diagnosticados con patologias acogibles, lo que
incluye la cobertura de gastos medicos asociados al tratamiento y el pago de
un subsidio durante el periodo de reposo, con el objetivo de favorecer su
recuperacion y eventual retorno al servicio.

Servicio Médico

Tiene como objetivo brindar y garantizar una atencion de salud oportuna,
efectiva y de calidad, basada en un modelo de atencion con enfoque
biopsicosocial, que promueve el bienestar y la prevencion de enfermedades,
especialmente aquellas de mayor prevalencia. Sus servicios van dirigidos a
todos/as los/as beneficiarios/as del Sistema de Salud DIPRECA, asegurando el
acceso oportuno a prestaciones de diagnostico, tratamiento, control vy
rehabilitacion de diversas condiciones de salud, mediante consultas de
medicina general, familiar y de distintas especialidades.

Servicio Dental

Su finalidad es prevenir y promocionar la salud oral de los/as beneficiarios/as,
entregando atencion a imponentes activos y pasivos, personal de DIPRECA vy
sus cargas familiares, ademas de personas particulares debidamente
patrocinadas. Asimismo, para asegurar una atencion oportuna, eficiente y de
calidad, el servicio cuenta con mas de 15 box odontologicos, un laboratorio
interno que fortalece su capacidad resolutiva y un equipo de profesionales con
amplia experiencia en diversas especialidades odontologicas.
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8.1.1. Examen Preventivo.

8.1.1.1. Cantidad de examenes preventivos realizados en 2025 segun
sexo y reparticion.

45.336
Femenino
23, 7%

40.000

30.000

20.000

10.000

Masculino
76,3%

En 2025 se realizaron 69.137 examenes preventivos a funcionarios en servicio activo, con una participacion
mayoritaria del género masculino (76,3% del total), mientras que el género femenino representé el 23,7%.
Ahora, segun reparticion, el 65,6% correspondié a Carabineros de Chile (equivalente a mas de la mitad),
seguido por Gendarmeria con un 20,2% y la PDI con un 14,1%. Finalmente, la categoria “Otros” registré solo
el 0,1% de los examenes preventivos del periodo.

&%
8.1.1.2. Evolucién de la cantidad de examenes preventivos iniciados y s '\
finalizados entre 2022 - 2025. g

@ Iniciados ® Cerrados Del total de 69.137 examenes preventivos
iniciados en 2025, 68.156 fueron finalizados, lo

70.000 69.137 que corresponde a un cierre del 98,6%.

68.156 Si analizamos su evolucién entre 2022 y 2025, se

observa un crecimiento constante en los casos
iniciados, con +4,6% en 2023, +12% en 2024 y
+4,1% en 2025, tendencia que se replica en los
casos cerrados, los cuales crecieron +5,8% en
2023, +12,8% en 2024 y +4,8% en 2025.

65.000

60.000

En términos generales, los casos iniciados
aumentaron 22% de 2022 a 2025, mientras que
54 480 los casos cerrados lo hicieron en +25,1%.
Asimismo, la tasa de cierre mostré un avance
50.000 sostenido, pasando de 96,2% en 2022 a 98,6% en
2022 2023 2024 2025 2025, con un promedio de 97,5% durante los

periodos analizados.

55.000
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8.1.1.3. Cantidad de examenes iniciados y finalizados en 2025 segregado por Region.

Arica y Parinacota

Casos abiertos (nuevos): 65
Casos cerrados: 1.888

Tarapaca
Casos abiertos (nuevos): 51
Casos cerrados: 1.799

Antofagasta

Casos abiertos (nuevos): 37
Casos cerrados: 2.500

Atacama
Casos abiertos (nuevos): 72
Casos cerrados: 1.180

Coquimbo
Casos abiertos (nuevos): 17
Casos cerrados: 2.242

Valparaiso
Casos abiertos (nuevos): 30
Casos cerrados: 5.773

Metropolitana
asos abiertos (nuevos): 487

O’higgins C
Casos abiertos (nuevos): 1 Casos cerrados: 22.207
Casos cerrados: 2.703
Maule
Nuble Casos abiertos (nuevos): 27

Casos abiertos (nuevos): 8 - Casos cerrados: 4.532

Casos cerrados: 2.210
Biobio
S ; / Casos abiertos (nuevos): 20
a Araucania .
Casos abiertos (nuevos): 20 EEOE CRITEREE 7272
Casos cerrados: 5.941 4

Los Rios
Casos abiertos (nuevos): 12
Casos cerrados: 1.958

Los Lagos
Casos abiertos (nuevos): 11
Casos cerrados: 3.891

Aysén
Casos abiertos (nuevos): 101
Casos cerrados: 987

Magallanes

Casos abiertos (nuevos): 13
Casos cerrados: 966

§" g

Considerando el total de 69.137 examenes en 2025, hubo 68.156 que correspondian a arrastres de periodos
anteriores y 981 fueron casos iniciados durante el mismo afio. Del total, la Region Metropolitana concentro el
32,8% de los examenes cerrados; le siguié el Biobio, con un 10,8% de los examenes cerrados, mientras que La
Araucania representd el 8,7% de los cierres y Valparaiso el 8,5%. En este contexto, destaca el caso de Aysén, que
pese a representar solo el 1,4% de los examenes cerrados a nivel nacional, concentré el 10,3% de los examenes

iniciados en 2025.
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8.1.2. Reposo Preventivo.

8.1.2.1. Reposo preventivo en 2025 segun cantidad, reparticion y sexo.

@ Masculino Femenino
350
300
85
250
200
150
100
37
50 36
O .

Carabineros PDI Gendarmeria  Otros

8.1.2.2. Reposo preventivo en 2025
segun diagnéstico.

Oncoldgicos _311
Cardiolégicos -
Neurolégicos l

17

Vasculares

97

45

Tuberculosis 6

0 50 100 150 200 250 300 350

Durante 2025 la mayor proporcion de reposos
preventivos correspondio a diagnosticos
oncoldgicos, los cuales representaron el 65,3% del
total. En segundo lugar, se ubicaron los
cardiolégicos con un 20,4%; mientras que los
reposos vinculados a patologias neuroldgicas,
vasculares y tuberculosis alcanzaron el 9,5%, 3,6% y
1,3%, respectivamente, evidenciando una
predominancia clara de las enfermedades
oncoldgicas como principal causa de activacion de
este beneficio.

En 2025 hubo 476 reposos preventivos, de los cuales
el 66,4% correspondid a hombres y el 33,6% a
mujeres. De este total, Carabineros de Chile
concentré el 64,5% de los reposos, seguido por la
PDI con un 18,1%, Gendarmeria con un 16,6% y, en
ultimo lugar, la categoria “Otros” con solo el 0,8%.

Al analizar la distribucion por género y reparticion,
se observa que en Carabineros el 72,3% de los
reposos se otorgd a hombres y el 27,7% a mujeres;
en PDI, la proporciéon fue de 57% hombres y 43%
mujeres; en Gendarmeria, 54,4% para hombres y
45,6% para mujeres; mientras que en la categoria
“Otros” la distribucién fue equitativa, con un 50%
para cada sexo (2 reposos cada uno).

8.1.2.3. Evolucion del N° de casos en
reposo preventivo entre 2022 - 2025.

480

460 475 476

452
440

420
400

380

367
360

2022 2023 2024 2025

Al observar la evolucién del niumero de reposos
preventivos entre 2022 y 2025, se destaca el
aumento del 23,1% registrado en 2023, siendo el
mas significativo del periodo. Posteriormente, el
crecimiento se moderd, pasando a +5,1% 2024 y a
un alza marginal en 2025, equivalente a un solo caso
(0,2%). A nivel global, el aumento de casos desde
2022 a 2025 fue de 29,7%.
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8.1.3. Patologias con mayor tasa de incidencia.
8.1.3.1. Diagnésticos oncoldégicos mas frecuentes en 2025, segun sexo y
reparticion.

Femenino @ Masculino . i
@® Carabineros @ Gendarmeria @ PDI

50 30
47
30 20
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*NIE Ill: Neoplasia Intraepitelial Cervical grado 3, es una *Nota: En este grafico se debe considerar ademds la Categoria “Otros”,
lesion precancerosa de alto grado en el cuello uterino. que cuenta con 2 diagndsticos oncoldgicos: 1 en tiroides - 1 en préstata.

En 2025 se registro un total de 225 diagnésticos asociados a patologias oncolégicas. Al desagregar por sexo, las
mujeres concentraron el 44,7% de los casos (114), destacando como diagndsticos mas frecuentes la NIE 11l (18,4% del
total), seguida de cancer de mama (12,5%), cancer de tiroides (6,3%), cancer de colon (2,4%) y cancer renal (0,8%).
Por otro lado, los hombres representaron el 55,3% (141 casos), con mayor concentracion en cancer de proéstata y
cancer testicular (ambos con 10,2%), seguidos de linfoma (9%), cancer de tiroides (6,7%), cancer de colon (5,1%) y
cancer renal (4,7%).

Finalmente, la distribucion por reparticién evidencia que Carabineros de Chile concentra el 62% de los casos,
constituyéndose como la institucion con mayor proporcion de diagnésticos. En menor medida, le siguen la PDI con el
19% y Gendarmeria con el 18%, mientras que la categoria “Otros” representa solo el 0,8% del total.

8.1.3.2. Diagnésticos neurolégicos mas frecuentes en 2025, segun sexo y
reparticion.

Femenino @ Masculino @ Carabineros @ PDI @ Gendarmeria
25
20
15
10
2
A 5
4 . 0 -- —-_
ACV* Aneurisma Aneurisma

*ACV: Accidente Cerebrovascular.

En cuanto a los diagndsticos neuroldgicos, en 2025 se registraron 36 casos en total, de los cuales el 75% correspondid
a hombres y el 25% a mujeres. Al analizar las patologias especificas, se observa que el ACV concentrd la mayor
proporcién, representando el 80,6% del total de casos, con una incidencia de 69,4% en hombres y 11,1% en mujeres.
Por su parte, el aneurisma representé el 19,4% de los diagndsticos, predominando en mujeres (13,9%) en
comparacion con hombres (5,6%).

Respecto de la distribucién por reparticion, Carabineros de Chile concentré el 63,9% de los casos, seguido por la PDI
con el 25% y Gendarmeria con el 11,1% de los diagndsticos neuroldgicos.
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8.1.3.3. Diagnésticos cardiovasculares mas frecuentes en 2025, segun sexo
y reparticion.

@ Carabineros @ Gendarmeria @ PDI

Femenino @ Masculino

*IAM: Infarto Agudo Miocardio.
*TEP: Tromboembolismo Pulmonar.

Finalmente, los diagndsticos cardiovasculares concentraron 92 casos en 2025, evidenciando una marcada
predominancia del sexo masculino, que represento el 92,4% de los casos (85), mientras que las mujeres alcanzaron el
7,6% (7 casos). En los hombres, la cardiopatia coronaria fue el diagndéstico mas frecuente (26,1% del total), seguida de
arritmia (20,7%), 1AM (16,3%), miocardiopatia (9,8%) y TEP (6,5%). Por otro lado, en las mujeres, los diagndésticos se
distribuyeron en arritmia (3,3%), TEP (2,2%), ademas de valvulopatia y cardiopatia coronaria, ambas con 1,1% del total.

En cuanto a la distribucién por reparticion, Carabineros de Chile concentré el 69,6% de los casos, seguido por
Gendarmeria con el 19,6% y la PDI con el 10,9%. En suma, y al considerar de manera agregada los tres grupos
diagnésticos, se observa que Carabineros concentra en promedio el 65% de los casos, mientras que la PDI
representa el 18%, Gendarmeria el 16%, y la categoria “Otros” alcanza el 0,8% del total de diagnésticos
registrados en 2025.

8.1.4. Egreso de pacientes acogidos/as.

8.1.4.1. Grafica de egresos por causa y diagndéstico en 2025.

@ Fallecimiento Invalidez De todas las patologias diagnosticadas en el

periodo (383), se registraron 359 egresos (93,7%
del total), de los cuales 325 correspondieron a
egresos por Alta al Servicio (90,5%), mientras que
en menor proporcién se observaron 23 egresos
por fallecimiento (6,4%)y 11 por invalidez (3,1%).

@ Alta al Servicio

Oncoldgicos 201

Cardiolégicos
Neurologicos

En este sentido, los egresos por causas
oncolégicas concentraron 201 Altas al Servicio, 17
por fallecimiento y 7 por invalidez; seguidos por
los cardiolégicos, con 77 altas, 5 por fallecimiento
y 2 por invalidez; y finalmente los neurolégicos,

Vasculares o ) i
con 35 altas, 1 por fallecimiento y 2 por invalidez.
Tuberculosis | 3 Por afiadidura, de los 359 egresos registrados, el
65,5% correspondié a hombres (235), mientras
0 50 100 150 200 250 que el 34,5% a mujeres (124).
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9. Servicio Médico.

9.1. Distribucién de la cantidad de
prestaciones realizadas en 2025,
segun unidad de atencidn.

SERMED Concepcién

UTM 1170 (2,1%)

6.186

Kinesiologia
8.618

Policlinico
31.002

Enfermeria
9.599

Fuente: Servicio Médico, DIPRECA.

En el aflo 2025, el Servicio Médico (SERMED) registré un
total de 56.575 atenciones. De ellas, la Unidad Policlinica
concentrd la mayor proporcién con un 55,3%, seguido por
Enfermeria con un 16,2%, Kinesiologia con un 15,3% (que
asciende a 17,4% si se consideran las atenciones de
SERMED Concepcién), y finalmente UTM, que representd un
11% del total.

Al analizar la evolucién de las atenciones en el periodo
2022-2025, se observa que el Policlinico mantiene su rol
predominante (en cuanto a cantidad): en 2023 experimento
un incremento del 16,3%, seguido de +6,1% en 2024, y una
leve disminucion de -1,6% en 2025. No obstante, el balance
acumulado muestra un aumento del 21,6% respecto a
2022.

Por su parte, las demas unidades manifiestan las siguientes
variaciones:

e Kinesiologia presenté un fuerte crecimiento inicial
cercano al 45% en 2023, posteriormente, registrd caidas
del -18,5% en 2024 y del -8% en 2025. Aun asi, el
acumulado del periodo refleja un aumento del 9,2%.

e Enfermeria mostré un comportamiento mas dinamico,
con incrementos del 24% en 2023 y del 46,6% en 2024,
aunque con una leve baja del -6,4% en 2025. Su
variacion acumulada alcanza un 65%, consolidandose
como la unidad con mayor crecimiento.

e UTM (Unidad de Toma de Muestras) mantuvo un patrén
de crecimiento estable, con variaciones de +11,5%,
+3,5% y +5% en cada periodo, acumulando un alza del
21,2% entre 2022 y 2025.

9.2. Evolucion de la cantidad de
prestaciones realizadas entre 2022 -
2025, segun unidad de atencion.

@ Policlinico
32.000
30.000
28.000
26.000
25.514
24.000
2022 2023 2024 2025
Fuente: Servicio Médico, DIPRECA.
® Kinesiologia* @ Enfermeria UTM
14.000
12.177

12.000
10.000

8.000

6.000

5693 5.892 6.786
5.103
4.000
2022 2023 2024 2025
(*) Incluye SERMED Concepcion. Fuente: Servicio Médico, DIPRECA.

A

:\'0

Pagina | 48



I Oficina de Organizacién y Métodos

9.3. Evolucion y distribucion de ingresos ($) por unidad de atencion

entre 2022 - 2025.
@ Policlinico
$800.000.000
$711.344.882
$600.000.000 $ 674.200.085
$400.000.000 k
$388.411.835 $399.765.008
$200.000.000
2022 2023 2024 2025
Fuente: Servicio Médico, DIPRECA.
® Kinesiologia @ Enfermeria UTM

$100.000.000 5 91.086.527 $95.994.510
$80.000.000 $65.603.150 $ 81.944.290 §8.674.256
$60.000.000 $51.796.850
$40.000.000
$ 35.201.099
$20.000.000 $10.039.276 $10.770.431
$6.353.690 $8.972.238
$7.620.736
$0
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Fuente: Servicio Médico, DIPRECA.

En cuanto a los ingresos por unidad, hubo una recaudacion de $903.728.079 en 2025, donde el Policlinico fue la
principal fuente de ingresos, aportando el 78,7%, equivalente a casi 4/5 del total; y en menor medida, le siguieron
Kinesiologia con un 10,6%, Enfermeria con un 9,5%, y UTM con el 1,2% de los ingresos.

Ahora bien, al observar la evolucién de los ingresos del Policlinico se aprecia un crecimiento sostenido,
destacando en 2024 con +68% y en 2025 +5,5%. En términos generales representa un crecimiento acumulado de
83% entre 2022 y 2025.

En el caso de Kinesiologia, los ingresos mostraron un crecimiento constante durante todo el periodo, incluso en
los afios en que las prestaciones disminuyeron, aumentando en 24,9% y 17,2%, respectivamente; y un incremento
acumulado del 85% entre 2022y 2025.

Por otro lado, Enfermeria presentd una correlacion directa entre cantidad de prestaciones e ingresos, alcanzando
su punto maximo en 2024; asimismo, destaca su extraordinario crecimiento, donde los ingresos de 2025
($85.614.256) representan mas de 7 veces la cifra registrada en 2022 ($10.039.276), conviertiéndola en la unidad
con mayor expansion. Finalmente, UTM mantuvo una tendencia estable, con excepcién de 2023, afio en que se
registré una leve baja en ingresos. Sin embargo, la unidad se recuperé y mostré aumentos sutiles en los afios
posteriores, acumulando un crecimiento del 41% en ingresos de 2022 a 2025.
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10. Servicio Odontologico.

10.1. Cantidad de prestaciones dentales realizadas en 2025, segun sexo.

Femenino
16.712

54,8%

Fuente: Servicio Odontolégico, DIPRECA.

Masculino
20.238

Durante el afio 2025 se registrd un total de 36.950
prestaciones dentales dirigidas a beneficiarios/as
de DIPRECAy a sus cargas familiares. De este total, el
54,8% correspondié a hombres, mientras que el
45,2% fue realizado por mujeres, evidenciando una
demanda relativamente equilibrada de los servicios
odontoloégicos entre ambos géneros, observandose
una leve diferencia de 9,6 puntos porcentuales a
favor del grupo masculino.

10.2. Evolucion y distribucion de la cantidad de prestaciones dentales

realizadas entre 2022 - 2025.

Como se aprecia en el grafico, en 2022 se
registraron 30.715 prestaciones, cifra que
aumento un 4,1% en 2023;
posteriormente, en 2024 se observé un
incremento significativo de 29,2%, y en
2025 de un  6,6%. Asi, el aumento
acumulado entre 2022 y 2025 fue del
43,4%, reflejando un aumento constante
en la demanda y en la cantidad de
atenciones por los servicios dentales a lo
largo de los afios.

50.000

45.000

40.000

35.000

30.000

25.000

Evolucién del N° de prestaciones por afio

44.041

2022

Distribucion de prestaciones segun especialidad

2022

2023 @ 2024

100%

80%

60%

40%

24,9% 20,6%

20%

23,7% 22,9% 23,4% 24,5% 249

0%

Fuente: Servicio Odontolégico, DIPRECA.

2022 a 2025)*100.

25,3% 25,5%

20,4% 21,5%

@ 2025

8,9%

*El cdlculo de %: (N° de prestaciones por especialidad
afio X/ N° total de prestaciones por especialidad desde

2023 2024 2025

Fuente: Servicio Odontolégico, DIPRECA.

Al segregar la cantidad de prestaciones por
especialidad a lo largo de los afios, se observa
que 2025 concentrd la mayor proporcion de
atenciones, explicandose principalmente por el
aumento significativo de Ortodoncia,
especialidad que llegé a representar el 52,5%
del total comparado. Asimismo, 2022 destaca
por la alta participacion de Urgencia, que
alcanzé el 64,3%, aumentando asi su promedio
en participacion.

Finalmente, al promediar los porcentajes de
cada afio entre el total de especialidades, se
obtiene que 2024 presenta el valor mas alto con
aproximadamente 27%, seguido de 2025 con
26%, 2022 con 24% y 2023 con cerca del 23%.
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Desgloce de la cantidad de prestaciones dentales entre 2022 - 2025,

Prestaciones Médicas

segun especialidad.

Especialidad

_ 6.089 7.224 8.013 7.002
_ 1.911 2.286 8.445 13.986
_ 3.525 4.641 4.334 4.322
_ 2.938 2.604 3.429 3.115
_ 2.738 380 429 708
_ 499 449 668 560
_ 317 N/A N/A N/A
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11. Hospital DIPRECA.

‘Ser un servicio lider en gestion de Salud integral y de calidad en la
atencion de nuestros beneficiarios, prestando un servicio competitivo,
confiable, desarrollado por un equipo de profesionales interdisciplinario
de alta competencia, con una cultura en permanente innovacion y
mejora continua en la calidad de atencion, de modo tal que este
servicio SANITARIO sea considerado como modelo referencial en el
ambito de la salud nacional”.

‘Entregar servicios integrales de salud a los beneficiarios de DIPRECA,
con acceso igualitario, universal y solidario, bajo parametros de

seguridad, oportunidad, equidad, eficiencia y responsabilidad, en un
ambiente calido y de calidad, declarado por los propios beneficiarios,
alcanzando asi, la excelencia en Servicios de Salud”.

Respeto a la vida humana.
Responsabilidad con el trabajo.
Sensibilidad y empatia en la entrega del servicio.
Compromiso con un buen clima laboral.
Respeto a la Dignidad y Derechos del paciente.
Fomento al cuidado del medio ambiente.
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11.1. Dotacion de Personal.

11.1.1. Tabla de la dotacion de
personal segun estamento.

R I

*Nota 1: Asimismo, la calidad juridica del Hospital estd compuesta por 1.426
personas regidas por el Cédigo del Trabajo (98,5%) y 21 adscritas a la Ley N°
15.076 (1,5%).

*Nota 2: La Ley 15.076, promulgada en 1962, es un estatuto que regula la carrera
funcionaria, remuneraciones y condiciones laborales de los médicos-cirujanos,
dentistas, farmacéuticos y bioquimicos que trabajan en el sector ptblico de Chile.

11.1.2. Distribucion de la dotacidn
de personal segun sexo.

Masculino
37, 7%

Femenino
62,3%

Fuente: Divisién de Gestién y Desarrollo de Personas, Hospital DIPRECA.

La dotacién del Hospital DIPRECA para el afio 2025 alcanzé un total de 1.447 funcionarios/as, distribuida
principalmente en el escalafon Profesional, que representa el 47,5% del total, constituyéndose como el grupo de
mayor presencia institucional; le siguen los/as Técnicos/as, que concentran el 28,9% de la dotacién, mientras que
el escalafén Administrativo aporta un 12,6% y el de Auxiliares un 11% del total.

Bajo esta linea, y en términos de género, el 62,3% de la dotacion corresponde a mujeres y el 37,7% a hombres, lo
gue evidencia una tendencia compartida tanto del Hospital como de DIPRECA en su conjunto: la mantencién de
una fuerza laboral con predominio femenino, equivalente a casi dos tercios del personal total.

11.1.3. Evolucién de la dotacién de personal entre 2022 - 2025.

1.600
1.550

1.543 1537
1.500 1.579
1.450

1.447

1.400

2022 2023 2024 2025

Fuente: Divisién de Gestién y Desarrollo de Personas, Hospital DIPRECA.
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Como se aprecia en el grafico, la dotacion de personal
del Hospital ha mostrado una evolucién con tendencia
decreciente durante el periodo analizado: En 2023 se
registr6 una disminucién de -1,6%, para luego

evidenciar un leve repunte de 1,2% en 2024. Sin
embargo, en 2025 la dotacion experimentd una caida
mas pronunciada de -5,9%. En términos generales,
entre 2022 y 2025 la reduccion total de la dotacion
alcanzdé un -6,2%, reflejando un ajuste sostenido a lo
largo del periodo analizado.
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11.2. Ingresos y egresos hospitalarios.

11.2.1. Tabla resumen de ingresos y egresos hospitalarios 2025.

Desde fuera u

otro Hospital

Medicina 805
Traumatologia 1.153
Cirugia 1.761
Neurocirugia 583
Urologia 1.105
Pensionado 1.989
Oncohematologia 1.689
u.c.i 46
U. Coronaria 286

U. Intermedios

Desde otro
servicio del
Hospital

367

90

185

183

65

372

10

131

581

Ingresos Egresos

Traslado
a otro
servicio

Alta al
hogar

1.172 833 247 1.158
1.243 1.037 187 12 1.236
1.946 1.698 226 17 1.941
766 619 136 11 766
1.170 1.105 62 2 1.169
2.361 2.021 309 30 2.360
1.699 1.684 16 1 1.701
177 1 131 43 175
867 335 510 22 867

*0Oncohematologia: Quimioterapias Ambulatorias.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Durante el afio 2025 se registraron 11.961 ingresos y una tasa
de egresos del 99,8% (11.931), donde Pensionado concentrd
cerca del 20% del total, seguido por Cirugia (16%) y
Oncohematologia (14%), que en conjunto alcanzaron la mitad de
los registros del periodo.

Mas abajo se ubicaron Traumatologia, Medicina y Urologia, cada
uno con un 10% aproximadamente, mientras que Neurocirugia
representd un 6%. Por ultimo, las tres unidades de pacientes
criticos sumaron un 13% del total en 2025.
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11.2.2. Distribucion de
segun origen.

ingresos

Desde otro
servicio del
Hospital
2.352

19,7%

Desde fuera u
otro Hospital
9.609

11.2.3.

Distribucion de egresos

segun causa.

Traslado a
otro servicio

Deceso
228 (1,9%)

2.352

19,7%

Alta al hogar
9.351

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Como muestran los graficos, los ingresos externos representaron el 80,3% del total, mientras que los
provenientes de unidades internas del hospital alcanzaron el 19,7% restante. En relacién con los egresos, el Alta
al Hogar predominé con cerca del 80% de los pacientes (4/5 del total), seguido por los egresos hacia otras
unidades internas, que también representaron un 19,7%.

En contraste, los egresos por deceso tuvieron una participacion mucho menor, con solo 1,9% del total. Si se
excluye esta causa, la tasa de egresos se ajusta a 97,8% respecto de los ingresos en 2025.

11.2.4. Evolucion de ingresos y egresos entre 2022 - 2025*.

@ ngresos @ Egresos
10.500
10.059
10.000
9.500
9.000
9.015
8.500
8.000
2022 2023 2024

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

2025

*Nota: En este grdfico se excluyen los ingresos y egresos internos, es decir, desde o hacia otros servicios

del Hospital. Asimismo, se excluyen los egresos por deceso.

La evolucidon entre 2022 y 2025 muestra
que los ingresos crecieron un 5,9% en
2023 y un 2,3% en 2024, para luego
descender -4,5% en 2025. Por su parte,
los egresos siguieron una trayectoria
similar, con un alza de 6,7% en 2023,
2,3% en 2024 y una caida de -5% en 2025.

Con todo, lo mas relevante es la
consistencia en el indice de egresos, que
se mantuvo estable y con un promedio
cercano al 98% en todos los afos
analizados, reflejando un equilibrio
estructural entre ambos indicadores, mas
alla de las variaciones anuales.
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11.2.5. Egresos hospitalarios en 2025, segun sexo y grupo etario.

@® Masculino Femenino
800

722
606 623 614
600 568 562
481 473 484 488
419
40 176 392
314
296 272 . 305
218 224
20 2 163 175
o =t
S S S S S S S S S S S S S
<9 0 0 © 0 <9 0 0 <9 <9 0 O O

& & r'(\o S
> > > > > > > > > > > > > > >
A S < G Y S CE 2 alDR AN = Sl L L G o

o

o

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Al analizar el grafico, se observa que los hombres concentraron el 57,8% de los egresos, mientras que las
mujeres alcanzaron el 42,2%, con una prevalencia masculina en todos los grupos etarios.

Si desagregamos los egresos por edad, se destacan los grupos de 70 a 74 afios (13,5%), 75 a 79 afios (12,3%),
65 a 69 afios (11,6%) y 60 a 64 afios (10,3%), demostrando que los adultos mayores tienen un indice de egreso
del 47,7%, practicamente la mitad del total. En cuanto a los demas grupos, la cantidad se distribuye entre
personas de 40 a 59 afios (25,8%), 20 a 39 afios (9,2%), menores de 20 afios (0,7%) y otros grupos (mayores de
80 afios) con el 16,6%.

11.3. Dotacion de camas.

11.3.1. Promedio mensual de camas en 2025, segln servicio. °
o
@ Dotacién de camas o
® Promedio de camas mensual En 2025 la dotacién total de camas
72,0 alcanz6 356, con un promedio

Cirugia
& mensual de 257, equivalente a poco

mas de 3/4 del total y un 27% por
debajo del maximo disponible.

Medicina /2.0

Pensionado

Urologia Ahora bien, las unidades con mayor

dotacion fueron Cirugia y Medicina,
ambas con 72 camas, aunque Cirugia
mostré un promedio de 52 camas
frente a las 40 de Medicina; le siguio
Pensionado, con 65 camas y un
promedio de 44. Finalmente, las
unidades de pacientes criticos, pese
a contar con menor numero de
camas, registraron un promedio
similar a su dotacion total.

Traumatologia
Neurocirugia
Oncohematologia

U. coronaria

U. Cuidados Intermedios

U.C.l

1,0

Recuperacion U.T.I
0 20 40 60 80

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA. Pégina | 57
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11.3.2. indice ocupacional de camas 2025.

Especialidades Unidades de Pacientes Criticos
@ Disponible @ Ocupada @ Disponible @ Ocupada

100.000 indice ocupacional: 62,2% 10.000 indice ocupacional: 79,7%
80.000 8.000
60.000 6.000
40.000 4.000
20.000 2.000
0 0

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

En 2025, las Especialidades y las Unidades de Pacientes Criticos sumaron en conjunto 93.860 camas
disponibles y 60.025 ocupadas, lo que corresponde a un indice ocupacional de 64%. Al desagregar
por servicio, las Especialidades registraron 84.650 camas disponibles y 52.682 ocupadas, con un 62,2%
de ocupacion. Por su parte, las Unidades de Pacientes Criticos contaron con 9.210 camas disponibles y
7.343 ocupadas, alcanzando un indice ocupacional de 79,7%.

11.4. indices hospitalarios.

11.4.1. indice de dias de estadia y letalidad segtin servicio en 2025.

indice Hospitalario
% Letalidad Dias de estadia J Promedio dias de estadia
10,4

6,7% 12.065 K

Traumatologia 1,0% 4.801 3,9
Cirugia 0,9% 10.127 5,2
Neurocirugia 1,4% 7.372 9,6
Urologia 0,2% 4.823 4,1
Pensionado 1,3% 12.033 51
Oncohematologia 0,1% 2.608 1,5

24,6% 1.142 6,5
U. Coronaria 2,5% 2.395 2,8

U. Intermedios

Total

c
o

2,2% 484 0,9

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA. Pagina | 58
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11.4.2. Promedio del indice de
estadia entre 2022 - 2025.

@ Promedio de Estadia

7,0
6,5
6,5 6,2
59 6,0
6,0
5,5
5,0
2022 2023 2024 2025

11.4.3. Promedio del indice de
letalidad entre 2022 - 2025.

@® Promedio de Letalidad

3,0% 27
24
2,5%
2.0% 1.8
1,5% 1,3
1,0%
2022 2023 2024 2025

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

El indice de estadia muestra cuantos dias, en
promedio, permanece un/a paciente
hospitalizado/a. Asi, menos dias de estadia
reflejan una mayor eficiencia en los servicios.

En este sentido, en 2023 el promedio bajé un
9,2%, en 2024 subid un 5,1%, y en 2025 volvié a
disminuir, esta vez un 3,2%.

En conjunto, los cuatro afios analizados registran
un promedio de 6,2 dias de estadia, con una
reduccion acumulada de 7,7% en 2025 respecto
de 2022.

*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0*0

El indice de letalidad mide la proporcion de
personas que mueren a causa de una enfermedad
especifica entre el total de personas diagnosticadas
con esa misma enfermedad (en un tiempo y lugar
determinados).

Bajo esta linea, durante 2023 se registr6 una
disminucién  significativa de 1,4  puntos
porcentuales; en 2024 se observd un aumento de
0,5 puntos; y el indicador volvié a subir 0,4 puntos
en 2025. Este comportamiento refleja cierta
variabilidad interanual, pero confirma que el indice
de letalidad del Hospital DIPRECA se mantiene por
debajo del 3%.

11.5. Consultas médicas. N /1IN 2N AN AN AN

11.5.1. Consultas médicas mas solicitadas en el CME* durante 2025.

Durante 2025, el Centro Médico de
Especialidades (CME) registré6 un total de
68.309 consultas. De ellas, se identificaron
las 10 especialidades con mayor demanda,
que en conjunto representaron el 57,3% del
total de atenciones realizadas.

Traumatologia
Urologia
Nutricién
Cardiologia
Medicina Familiar
OHA* En detalle, Traumatologia concentré el 11,1%
de las solicitudes, seguida de Urologia con
11%. Mas abajo se ubicaron Nutricién (5,6%),
Cardiologia (4,9%), Medicina Familiar (4,5%),
Oncohematologia Ambulatoria - OHA (4,4%),
Medicina General (4,1%), Neurologia (4%),
Psicologia (3,9%) y finalmente Endocrinologia
(3,8%).

Medicina General
Neurologia

Psicologia

Endocrinologia
0 2.000 4.000 6.000 8.000

*CME: Centro Médico de Especialidades.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA. ) X
*OHA: Oncohematologia Ambulatoria.
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11.5.2. Consultas médicas mas solicitadas fuera del CME durante 2025.

Durante 2025, se registraron 37.967

Médico Examinador (PMP) 21.652 consultas fuera del Centro Médico de
Matrona (PMP) Especialidades (CME). De ellas, se
Médico Urélogo identificaron las 10 especialidades con mayor
demanda, que en conjunto representaron el

Laboratorio Central 98,6% del total de atenciones realizadas.

Control Enfermeria

Rehabilitacion Consultas En es.te contexto, las consultas con Médico
Examinador (PMP) concentraron el 57% del
Médico Examinador (PSI) total, es decir, mas de la mitad de las
U. Dolor y C. Paliativo atenciones. En segundo lugar se ubico
§ Matrona (PMP) con un 17,1%, seguida por
Ecotomografia Urologia (8,8%) y Laboratorio Central (7,4%).
Médico Urélogo (PSI) Estas cuatro especialidades reunieron la
$ mayor proporcién de solicitudes, mientras

N que las demas —ilustradas en el grafico—
representaron en conjunto el 8,3% del total.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

11.6. Patologias. ™N_//IN /AN U/ INUAIN /NN

11.6.1. Mayores patologias segun especialidad de tratamiento en 2025.

Medicina Cirugia Oncoldgica
70 70
69
60 64
50

N° eventos por egreso
N° eventos por egreso

. QO
X &
N
(9\)
NS
Especialidad Especialidad

En la especialidad de Medicina se registraron 452 eventos; los cinco mds En la especialidad de Cirugia Oncoldgica se registraron 235 eventos;
frecuentes, ilustrados en el grdfico, concentran el 65% del total. distribuidos en todas las especialidades ilustradas.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA. L
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Mayores patologias segun especialidad de tratamiento en 2025.

N° eventos por

N° eventos por

N° eventos por

Cirugia Vascular Periférica

egreso

Especialidad

En la especialidad de Cirugia Vascular Periférica se registraron 181 eventos;
distribuidos en todas las especialidades ilustradas.

N° eventos por

Otras Cirugias

Especialidad

En otras Cirugias se registraron 596 eventos; los cinco mds frecuentes,
ilustrados en el grdfico, concentran el 77% del total.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Traumatologia

100
80
60
40
2

egreso

o

Especialidad

En la especialidad de Traumatologia se registraron 396 eventos; los cinco
mds frecuentes, ilustrados en el grdfico, concentran el 71% del total.

Urologia
. 200
g
g o 150
< < 100
3 Y 50
“ 0
N
&
@
o
0@

Especialidad

En la especialidad de Urologia se registraron 678 eventos; los cinco mds
frecuentes, ilustrados en el grdfico, concentran el 76% del total.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Neurocirugia

120
100
80
60
40
20

egreso

Especialidad

En la especialidad de Neurocirugia se registraron 303 eventos; los cinco mds
frecuentes, ilustrados en el grdfico, concentran el 76% del total.

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Servicio de Pensionado
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Especialidad

En Servicio Pensionado se registraron 422 eventos; los cinco mds frecuentes,
ilustrados en el grdfico, concentran el 74% del total.
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11.7. Decesos.

11.7.1. Decesos segun causa entre 2022 - 2025.
Causas con mayor indice Causas con menor indice

2022 2023 @ 2024 @ 2025 2022 @ 2023 @ 2024 @ 2025
250 60

200
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o

o
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o o
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Z 100
50

52 45 43
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o < 4
N & &
N &
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Tipo de enfermedad Tipo de enfermedad

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA.

Como se observa en los graficos, las enfermedades por tumores (neoplasias) y las del sistema circulatorio y
respiratorio se mantuvieron como principales causas de muerte en todos los periodos. Donde las dos primeras
alcanzaron su maximo en 2024, pero luego disminuyeron 7,3% y 25%, respectivamente, mientras que las del
sistema respiratorio aumentaron un 47% en 2025. Asimismo, se evidencia un incremento en los decesos por
traumatismos y causas externas, que, pese a ser menos frecuentes, se convirtieron en la categoria con mayor
numero de muertes en 2025 dentro de las causas de menor incidencia. Por otro lado, el COVID-19 pasé de ser
una preocupacion relevante en 2022 a una cifra marginal en 2025 (con apenas un caso).

11.7.2. Principales causas de muerte segun egreso hospitalario en 2025.

0 10 -
N . it Las 10 principales causas de muerte
eumonia aspirativa 15
P concentraron el 19% de los 228 decesos.
Insuficiencia cardiaca descompensada 5 la mas frecuente fue la neumonia
Neumonia 4 aspiratoria  (6,6%), seguida de la
Neumonia adquirida en la comunidad 4 insuficiencia cardiaca descompensada
7 0, s
Cancer de pulmon 3 (2,2%). Por su parte, las neumonias
, . representaron 1,8% cada una, mientras
Cancer gastrico 3 ) ) L
‘ que el cancer de pulmén, gastrico y otra
Insuficiencia cardiaca 3 forma de insuficiencia cardiaca el 1,3%
Anemia hemolitica autoinmune 2 cada una. Por Ultimo, las tres causas
Cancer de ovario etapa IV 2 restantes (y otras no ilustradas)

representaron menos del 1% cada una
(entre 1y 2 decesos por causa).

Cancer vesical metastasico etapa IV

Fuente: Unidad de Estadisticas, Hospital DIPRECA. Pa’gina | 62
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Acogido a reposo preventivo:
Es un derecho concedido por la
Comisién  Central de Medicina

Preventiva al(la) enfermo(a)
previamente diagnosticado(a) con alguna de las tres

patologias reconocidas para estos efectos.

Administradoras de fondos de pensiones:
Entidades encargadas de administrar los fondos y
ahorros de pensiones. Fueron creadas en Chile, en
noviembre de 1980 por el DL N°3500 que reformo
el sistema previsional transformandolo en un
sistema de capitalizacion individual de las
pensiones de vejez, invalidez y sobrevivencia. En el
caso de esta Direccidén de Prevision, las pensiones
se rigen por un sistema de reparto para
funcionarios(as) de Carabineros, PDI, Gendarmeria,
exigiendo un minimo de 20 afios de servicios
efectivos para la pension de retiro.

Administradoras de Fondos de Salud:

Son entidades que administran el dinero y las
cotizaciones de salud, y se encargan de organizar y
entregar las prestaciones médicas a las personas
que cotizan. En el caso de esta Direccion de
Prevision, DIPRECA es quien administra dichos
fondos, gestionando los recursos de salud para
todas las ramas de las Fuerzas de Orden vy
Seguridad Publica de Chile.

Arrastre:

Sistema que se usa para mostrar o considerar los
datos de afios anteriores al afio que se esta
estudiando.

Atencioén:
Servicio que una organizacion entrega para ayudar
y apoyar a sus beneficiarios(as).

Atenciones presenciales:

En este caso, se produce un encuentro fisico con el
cliente, sin las barreras ni interferencias que
ocasiona el trato telefénico o a través de otras vias,
como el correo electrénico. Se da contacto visual y
el lenguaje no verbal juega un papel muy
importante.

Atencién de Salud:

Conjunto de servicios que entrega un centro o
profesional de salud, como consultas médicas,
examenes, tratamientos, cirugias, medicamentos e
insumos.

Auditorias presenciales:

Revision que se realiza en una reunién cara a cara
con el(la) auditor(a), especialmente cuando hay
problemas para evaluar por teléfono. En estas
auditorias, la comunicacion directa y el lenguaje no
verbal son importantes para tomar buenas
decisiones.

Base de imponentes:

Toda aquella informacién que posibilite
la identificacion de wuna persona
adscrita al régimen previsional, de
salud y de asistencias de DIPRECA.

Beneficiario(a):

Persona que cotiza y tiene derecho a recibir los
beneficios del sistema de previsién y salud que
ofrece esta Direccion de Prevision, segun las
disposiciones y legislaciones vigentes sobre la
materia.

Beneficiario(a) Previsional:

Todo aquello que emana de los sistemas organicos
de las Cajas o Instituciones de Prevision y de las
legislaciones especiales incorporadas a éstos.

Bono de Reconocimiento:

Es un documento financiero emitido por DIPRECA,
que representa el dinero acumulado por ex
imponentes de esta institucion que se cambiaron al
sistema de AFP, sumandose a la cuenta individual
de capitalizacion al pensionarse (vejez, invalidez) o
fallecer, reconociendo afios de servicio.

Calidad juridica:

Es la forma legal en que un(a)
trabajador(a) publico esta
contratado, definiendo cdémo se
relaciona laboralmente con la institucion donde
trabaja.

Carga Familiar:

Persona del grupo familiar que puede ser
reconocida como carga (causante), pudiendo ser
el(la) cényuge que no cotiza, la madre sindical, o los
hijos hasta 18 afios (o hasta 24 afios si estudian).

Consultas:
Preguntas que hace un(a) usuario(a) para pedir
informacion o recibir orientacion sobre los
requisitos necesarios para acceder a algun
beneficio.
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Consulta Médica:
Examen o inspeccién que el (la) profesional del area
médica efectla al (la) consultante.

Concurrencia:
Aporte que efectia DIPRECA en el financiamiento
de una prestacion médica.

Copago:

Pago que debe hacer el(la) beneficiario(a) para
cubrir la parte del costo de una atencion de salud
que no paga el seguro ni otros aportes.

Cotizaciones:

Son aportes obligatorios descontados
mensualmente de la remuneracién imponible de
trabajadores(as) y pensionados(as) en Chile para
financiar la seguridad social. En el caso de DIPRECA,
estos descuentos financian pensiones de retiro,
montepios y un sistema de salud solidario,
incluyendo copagos y coberturas en red
hospitalaria institucional.

Convenio médico:

Contrato celebrado entre una institucién (en este
caso DIPRECA) y un Centro Salud o especialista
meédico, donde se determinan las reglas que regiran
la relacion entre ambos para entregar y pagar las
atenciones que recibiran los(as) afiliados(as).

Cuota mortuoria:

Retribucion econdmica que recibe la familia o la
persona que asumio los gastos del funeral del(la)
imponente de DIPRECA. Puede ser un beneficiario
de montepio, un heredero o cualquier persona que
pago los costos funerarios.

Diagnéstico:

Es la primera y mas importante
herramienta con la que cuenta un
profesional de la salud, para
acercarse a la comprension y posible

tratamiento de las condiciones salubres de un
individuo, cuyo fin es conocer las caracteristicas
especificas de la situaciéon determinada para asi
actuar en consecuencia, sugiriendo el tratamiento
mas adecuado al caso.

Diferencia de arancel:

Para efectos de salud, es la diferencia entre lo que
cobra el prestador y lo que cubre el plan del(la)
beneficiario(a).

Egreso hospitalario:

Salida de un paciente del hospital
después de haber estado
hospitalizado. Este egreso puede
ocurrir porque el paciente recibe el

alta médica, es trasladado a otro centro, fallece o
decide retirarse voluntariamente (entre otros).

Erogaciones:

En DIPRECA, son los descuentos y aportes
monetarios obligatorios realizados sobre los
ingresos brutos de sus afiliados(as). Estos
descuentos sirven para financiar la seguridad
social, especialmente las areas de pensién y salud.

Endodoncia:

Tratamiento y/o terapia practicada en la pulpa
dentaria y su dentina, que consiste en la
extirpacidn parcial o total de la pulpa dental. Se
aplica en piezas dentales fracturadas, con caries
profundas o lesionadas.

Examen preventivo:

Consiste en la realizacion de un exhaustivo
programa de chequeo médico que permite
detectar precozmente enfermedades y entregar
pautas para una vida saludable.

Gasto de Seguro de Salud:
Aporte del Seguro de Salud en el
financiamiento de la prestacion
meédica.

Hematologia:

Especialidad médica dedicada al
tratamiento de pacientes con
enfermedades derivadas de |la
sangre.
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Imponente:

Persona titular afecta al régimen de

Prevision de DIPRECA.

Imposiciones:
Son los descuentos obligatorios que se aplican a
los(as) afiliados(as) al sistema previsional de
DIPRECA para financiar su pension y otros
beneficios previsionales.

indice de letalidad:

Cuantifica la relacion entre el numero de
defunciones ocurridas durante un periodo de
tiempo en el hospital y el numero de egresos por
fallecimiento, expresandose en porcentaje.

indice ocupacional:

Mide el grado de uso de las camas disponibles, su
resultado es la divisién entre dias cama disponible
y dias cama ocupados. Este indice también es
conocido como porcentaje de ocupacion de camas.

Ingreso Hospitalario:

Es la aceptacion formal de un paciente para su
atencion médica, observaciéon, tratamiento vy
recuperacion. Implica la ocupacion de una cama en
el hospital y la toma de una historia clinica para el
registro de todas las atenciones otorgadas.

Interdiccion:

Es un acto judicial mediante el cual se priva a una
persona de la facultad de actuar por si misma en la
vida juridica por estar incapacitada para hacerlo,
sea por demencia o porque dilapida (malgasta) sus
bienes. Incluso se puede pedir la interdiccion de la
persona que se halla en un estado habitual de
demencia, aunque tenga intervalos lucidos.

Intervencion quirargica:

Procedimiento médico realizado por un(a)
cirujano(a) que implica la manipulacion fisica de
estructuras internas del cuerpo mediante
incisiones, suturas o cortes, con fines diagndsticos,
terapéuticos o de rehabilitacion.

Ley Galvez:

Es la Ley N°15.386 que permite al
personal activo, que tenga cumplido 29
aflos y 6 meses de servicio efectivo,

gestionar el incremento de su sueldo a través de
una bonificacion ascendente desde un 5% hasta un
25%, que se calcula sobre su remuneracién
imponible.

Lista de espera:

NOmina de personas que deben esperar por un
servicio de salud (u otro), debido a que la demanda
supera la oferta disponible momentaneamente.

Montepio:

Pensién o beneficio econdmico
vitalicio destinado a los familiares
(conyuge, hijos, a veces padres o
hermanos) de un(a) funcionario(a) fallecido(a), que
proviene de imposiciones realizadas durante la
vida del titular, funcionando como un sistema de
seguridad social para proteger a sus dependientes,
comun en instituciones publicas, Fuerzas Armadas
y de Orden, y ciertas profesiones.

Neurocirugia:

Especialidad médica que se encarga
del manejo quirurgico de
determinadas enfermedades del
sistema nervioso central periférico y vegetativo.

Odontopediatria:
Rama de la odontologia encargada
de tratar a los(as) infantes.

Oncohematologia:

Es una especialidad médica que combina Ia
hematologia y la oncologia para el estudio,
diagnostico y tratamiento de los canceres de la
sangre, la médula désea y el sistema linfatico, como
leucemias, linfomas y mielomas. Se enfoca en
mejorar la supervivencia mediante terapias
avanzadas como quimioterapia, inmunoterapia y
trasplantes.

Ortodoncia:

Especialidad odontolégica que se encarga del
estudio, prevencion, diagndstico y tratamiento de
las anomalias de forma, posicion, relacién y
funcion de las estructuras 6éseas de la cara, los
dientes y la articulacion temporomandibular.

Otros sobrevivientes:

Beneficio al que tienen derecho los componentes
del grupo familiar del(la) afiliado(a) fallecido, que
cumplan los requisitos legales respectivos.

Patologia:

Es la rama de la medicina y la biologia
encargada del estudio de |las
enfermedades. Especificamente, se
encarga del estudio de los cambios estructurales
bioquimicos y funcionales que subyacen a la
enfermedad en células, tejidos y érganos.

Pension:

Pago mensual que recibe un(a) afiliado(a) cuando
deja de trabajar como funcionario(a) activo(a). Esta
pension reemplaza el sueldo que recibia mientras
estaba en servicio, segun lo que establece la
normativa vigente y el Sistema Previsional de

DIPRECA.
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Pension por invalidez:

Beneficio que recibe un(a) afiliado(a) cuando es
declarado(a) invalido(a) por la Comisién Médica
Central de Carabineros. Esta pension reemplaza su
ingreso porque ya no puede seguir trabajando
debido a su condicién de salud.

Pension por orfandad:

Beneficio econdmico que se entrega a los hijos(as)
de un(a) imponente que fallece, ya sea que
estuviera activo(a) o invalido(a) al momento de su
muerte, sin importar si el fallecimiento fue
accidental o natural.

Pensidn por viudez:

Beneficio econdmico que se paga de por vida al
conyuge o conviviente sobreviviente de un(a)
imponente fallecido(a), siempre que la persona
fallecida estuviera en servicio o afiliada al sistema al
momento de su muerte.

Periodoncia:

Especialidad odontolégica que estudia la
prevencion, diagndstico y tratamiento de las
enfermedades y condiciones que afectan los tejidos
que dan soporte a los érganos dentarios.

Personal activo:

Se refiere a los funcionarios(as) de las Fuerzas de
Orden y Seguridad Publica que se encuentran en
servicio activo.

Personal pasivo:
Se refiere a los(as) pensionados(as) y montepios de
DIPRECA.

Plataforma de atencién:

Para efectos de esta Direccion de Prevision, son
extensiones territoriales del Servicio ubicadas en
cada region del pais, principalmente en sus
capitales, donde se entrega atencién al publico,
orientacién y apoyo para realizar tramites y
resolver dudas de la poblacidon beneficiaria a lo
largo del territorio nacional.

Prestaciones:

Son beneficios, servicios o retribuciones adicionales
al salario que los trabajadores reciben de sus
empleadores o de la seguridad social, ya sea por
obligacién legal o contractual. Buscan mejorar la
calidad de vida, seguridad y bienestar integral del
empleado, cubriendo necesidades como salud,
descanso, ahorro y prevision social.

Prestador médico:

Persona o institucién (como un centro meédico,
hospital, clinica u otro servicio de salud) que
entrega atenciones médicas a los(as) usuarios(as).
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Procedimiento diagnéstico:

Identificacion y/o evaluacién de enfermedades y
sintomatologia para conocer y establecer de
manera clara una circunstancia, a partir de
observaciones de datos con criterios.

Procedimiento terapéutico:

Conjunto de medios de cualquier clase (higiénico,
farmacoldégicos, quirurgicos o fisicos) cuya finalidad
es la curacién o alivio de las enfermedades o
sintomas.

Reclamos:

Es aquella solicitud donde el(la)
usuario(a) exige una explicacién vy
solucién a una situacién especifica,
referente a una prestacién indebida o
a una falta de atencién oportuna, donde manifiesta
su descontento frente a la conducta de algun
funcionario(a) y/o proceder institucional.

Remision:

Se refiere a los periodos de tiempo en que una
persona con una enfermedad a largo plazo no
tiene sintomas. Durante una remision, una
persona vuelve a su estado de salud habitual.

Reparticion:

Denominacién que se utiliza para referirse a
aquellas instituciones de Orden y Seguridad
Publica que estan afectas al régimen de DIPRECA.
Estas incluyen a Carabineros de Chile,
Gendarmeria y Policia de Investigaciones.

Reposo preventivo:

Derecho que la Ley concede al personal activo,
adscrito a este sistema previsional, que padece de
una o varias enfermedades y/o de aquellas
condiciones transitorias derivadas del tratamiento
de las enfermedades reconocidas para hacer uso
de este beneficio, determinadas en el Reglamento
para los Servicios de Medicina Preventiva.

Retenciones judiciales:

Descuento que se hace cada mes de la pension
del(la) imponente por orden de un Tribunal de
Justicia, para pagar la pension de alimentos a sus
hijos menores o0 a su conyuge. El monto que se
descuenta puede ser un porcentaje, una cantidad
fija, o el valor que el tribunal determine.

Seguro de salud:
Es un contrato con una compafiia
aseguradora que cubre un porcentaje

de los gastos médicos por enfermedad
o0 accidente, a cambio de un pago periddico

(Prima). En este sentido, DIPRECA ofrece vy
administra Seguros Complementarios,
Catastroficos y de Desgravamen para sus
beneficiarios(as).
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Servicios publicos:

Organos de la Administracién del Estado que
entregan servicios a la comunidad de forma regular
y continua; estan supervisadas por el Presidente de
la Republica a través de los Ministerios de su
competencia; y deben aplicar las politicas y
programas que estos establecen. Cada servicio
publico tiene un jefe superior, quien se encarga de
dirigirlo, organizarlo, administrarlo y asegurarse de
que cumpla sus objetivos y funciones segun las
disposiciones de la ley.

Sistema previsional:

Rama de la Seguridad Social, que tiene por objeto
cubrir las necesidades de las personas cuando, por
enfermedad o vejez ya no pueden mantenerse en
la actividad laboral.

Solicitudes:

Aquellos requerimientos concretos del(la)
usuario(a) para acceder a los beneficios o servicios
gue proporciona una institucion, lo que implica el
inicio del procedimiento donde el(la) funcionario(a)
debera gestionar la entrega de éstos.

Sugerencias:
Proposicién, idea o iniciativa que ofrece o presenta
un(a) usuario(a) o ciudadano(a) para incidir o
mejorar un proceso relacionado con la prestacién
de un servicio.

Terapéutica:

Especialidad de la medicina que se
dedica al estudio de los medios de
curaciény alivio de las enfermedades.

Tiempo efectivo:

Duracién de la jornada de trabajo previamente
pactada en los convenios colectivos o contratos de
trabajo.

Tiempos validos:

Periodos de servicio reconocidos para calcular la
pension de retiro o montepio de funcionarios(as) de
Carabineros, PDI, Gendarmeria y planta de
DIPRECA, exigiendo un minimo de afios de servicio
e imposiciones debidamente pagadas.

Tipos de canal:

Formas o medios que usan los Servicios para
comunicarse con sus usuarios(as) y entregarles
atenciéon. En este caso, DIPRECA utiliza canales
presenciales, telefonicos y virtuales para recibir
consultas, entregar informacién y atender las
necesidades de las personas.

Tipos de pensién:

Pueden ser por tres tipos principales: de Retiro
(por afios de servicio), de Retiro por Invalidez (en
acto de servicio o no) o de Montepio (para
beneficiarios del personal fallecido). Dependiendo
de la causa que ocasion¢ el retiro, se efectua el
encasillamiento respectivo para determinar el tipo
de pension.
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	DIPRECA
	Presentación
	La Dirección de Previsión de Carabineros de Chile (DIPRECA) es un organismo descentralizado con personalidad jurídica y patrimonio propio, que opera bajo la supervigilancia de la Presidencia de la República a través de la Subsecretaría de Seguridad Pública, perteneciente al Ministerio de Seguridad Pública. Su misión es entregar servicios de previsión, salud y asistencia bajo un modelo moderno y eficiente, garantizando la calidad de dichas prestaciones a su población beneficiaria, que está compuesta por Carabineros de Chile, Policía de Investigaciones de Chile, Gendarmería de Chile, Mutualidad de Carabineros y de la propia DIPRECA.
	Sus objetivos institucionales se orientan a fortalecer la calidad de los servicios de previsión, salud y asistencia mediante la mejora continua y la optimización permanente de los procesos internos. Por ello, en el ámbito de “Previsión”, DIPRECA administra el pago de pensiones, bonos y otros beneficios conforme a la normativa vigente. Respecto al área de “Salud”, gestiona de manera eficiente los recursos destinados a la atención médica, Seguros, Convenios y servicios de Medicina Preventiva y Curativa dirigidos a su población beneficiaria. Por último, en el ámbito de “Asistencia”, otorga apoyo financiero, jurídico y social ante diversas contingencias que puedan afectar a sus beneficiarios y beneficiarias, según la normativa vigente.
	La institución mantiene presencia a lo largo de todo el país mediante 18 Plataformas Regionales ubicadas en cada capital regional, desde Arica hasta Punta Arenas. Estas se organizan territorialmente en cuatro zonas: Zona Norte, que comprende Arica y Parinacota, Iquique, Antofagasta, Copiapó y La Serena; Zona Centro, integrada por Viña del Mar, Santiago (Casa Matriz, Simón Bolívar y Vital Apoquindo), Rancagua, Talca y Chillán; Zona Sur, que incluye Concepción, Temuco, Valdivia y Puerto Montt; y Zona Austral, compuesta por Coyhaique y Punta Arenas.
	Por último, y en coherencia con sus valores institucionales asociados al compromiso, confianza y transparencia, DIPRECA cuenta con un equipo multidisciplinario de profesionales dedicados a fortalecer los estándares de servicio y a mejorar la experiencia de toda su población beneficiaria. Los resultados cuantitativos de este trabajo se encuentran sistematizados en el Anuario Estadístico 2025, el cual presenta la información recopilada durante el período y expone la evolución registrada en cada una de las áreas analizadas.
	CARLOS ALBERTO CAPURRO DUPRÈ                 DIRECTOR DIPRECA
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	DIPRECA
	1.2. Visión
	1.1. Misión
	Entregar servicios de Previsión, Salud y Asistencias mediante un modelo moderno, eficiente y sustentable, que asegure la calidad de tales prestaciones a nuestros beneficiarios y beneficiarias de Carabineros, Policía de Investigaciones, Gendarmería de Chile, Mutualidad de Carabineros y DIPRECA. Lo anterior, incorporando acciones para la transversalización del enfoque de género y promoviendo el cuidado y la conciencia medioambiental en todas nuestras áreas de gestión.
	Ser una organización, moderna, confiable y transparente, entregando productos y servicios de calidad de manera oportuna, cercana e inclusiva a nuestros beneficiarios y beneficiarias.

	1.3. Valores Institucionales
	I. Confianza
	II. Compromiso
	III. Transparencia

	1.4. Objetivos Estratégicos
	Aumentar la satisfacción de la población beneficiaria, mejorando los canales de comunicación, identificando necesidades e incorporando adecuadamente sus requerimientos de forma permanente en la entrega de servicios, con enfoque de género.
	Mejorar el acceso y oportunidad de los servicios previsionales, de salud y asistenciales otorgados a la población beneficiaria, mediante la modernización de los procesos y de los canales de comunicación, incorporando acciones para la transversalización del enfoque de género y el cuidado ambiental.
	Articular el correcto funcionamiento Institucional, impulsando cambios y procesos de innovación, con responsabilidad ambiental y enfoque de género.
	Aumentar los niveles de conocimiento y compromiso en las personas que son parte de la Institución, priorizando la transversalización del enfoque de género y el cuidado medioambiental.
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	DOTACIÓN DE PERSONAL
	2. Dotación de Personal
	2.1. Tabla de dotación según estamento y área de trabajo
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	2.1.1. Desglose de funcionarios/as en Plataformas de Atención Regionales
	Fuente: Departamento de Gestión y Desarrollo de Personas, DIPRECA.
	2.2. Distribución de la dotación de personal según sexo:
	175
	327
	Durante el periodo 2025, el género femenino predominó en la dotación del Servicio, con 327 (65,1%) funcionarias; mientras que el género masculino alcanzó 175 funcionarios, equivalentes al 34,9% del total, manteniendo una tendencia estable respecto de años anteriores, en los cuales la participación femenina se ha ubicado entre el 64% y 65% (alrededor de dos tercios de la dotación). En tanto, la masculina ha oscilado entre el 36% y 34%.

	2.3. Distribución de dotación de personal según calidad jurídica:
	125
	139
	236
	La dotación está compuesta mayoritariamente por personal a Contrata, con 235 funcionarios/as que representan el 47% del total, seguida por las 139 del Código del Trabajo (27,7%), luego por los/as 125  de Planta (24,9%); y finalmente, por la Ley Nº 15.076, que corresponden al 0,4% de la dotación.
	Fuente: Departamento de Gestión y Desarrollo de Personas, DIPRECA.
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	La dotación de funcionarios/as en 2025 estuvo compuesta por 502 personas.
	38,6% 194 Técnicos/as
	30,7% 154 Profesionales
	14,2% 71 Administrativos/as
	5,9% 30 Directivos/as
	5,8% 29 Personal Médico
	2,3% 12 Auxiliares
	1,9% 10 Jefaturas
	0,4% 2 Ley N°15.076

	2.4. Evolución de la dotación de personal entre 2022 - 2025.
	479
	500
	(+4,4%)

	503
	(+0,6%)

	502
	(-0,2%)


	2.5. Personal ingresado a la institución entre 2022 - 2025 con contrato/nombramiento vigente, según sexo.
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	POBLACIÓN BENEFICIARIA
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	3.4. Población Beneficiaria segregada por región y sexo.
	Arica y Parinacota (1,9%)  Hombres: 2.759 Mujeres: 1.755
	Tarapacá (1,7%) Hombres: 2.443  Mujeres: 1.545
	Antofagasta (2,3%) Hombres: 3.437 Mujeres: 1.980
	Atacama (1,2%) Hombres: 1.813  Mujeres: 928
	Coquimbo (3%) Hombres: 4.071  Mujeres: 2.855
	Valparaíso (8,3%) Hombres: 10.326  Mujeres: 8.747
	Metropolitana (42,2%) Hombres: 53.575  Mujeres: 44.878
	O´higgins (3,9%) Hombres: 5.187  Mujeres: 3.881
	Maule (6,2%) Hombres: 8.260  Mujeres: 6.107
	Ñuble (2,2%) Hombres: 2.827  Mujeres: 2.363
	Biobío (8,9%) Hombres: 12.002  Mujeres: 8.795
	Araucanía (6,8%) Hombres: 9.363  Mujeres: 6.501
	Los Ríos (2,5%) Hombres: 3.492  Mujeres: 2.303
	Los Lagos (4,8%)  Hombres: 7.092  Mujeres: 4.076
	Aysén (1,4%) Hombres: 2.088  Mujeres: 1.289
	Magallanes y Antártica Chilena (1,1%) Hombres: 1.578  Mujeres: 1.061
	*En la ilustración se excluyen aquellos/as beneficiarios/as que no cuentan con datos de ubicación.
	La población beneficiaria (233.082) presenta una distribución territorial concentrada en zonas urbanas de alta densidad poblacional, destacando la Región Metropolitana que reúne el 42,2% del total, seguida por las regiones del Biobío con 8,9%, Valparaíso con 8,3%, La Araucanía con 6,8% y Maule con 6,2% del total; mientras que las regiones restantes fluctúan entre el 1,1% y el 4,8% de afiliados/as, evidenciándose en todas ellas una tendencia a la predominancia masculina.
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	3.5. Calidad Jurídica de beneficiarios/as en Regiones.
	618
	550
	578
	Considerando que  “imponentes activos” son funcionarios/as en servicio, y “Pasivos” son pensionados/as o montepíos, los gráficos muestran un predominio de imponentes pasivos en Valparaíso, con 7.854 personas, Ñuble con 2.700, Maule con 5.068 y Araucanía con 5.571, además de una leve ventaja pasiva en Coquimbo (2.447 y O’Higgins (2.914), mientras que en el resto de las regiones predomina la condición activa; en total, los imponentes activos representan el 34,3% del universo y los pasivos el 31,8%.
	205
	388
	259
	208
	207

	En cuanto a las cargas (que dependen de la situación del titular), se observa una mayor presencia activa en Biobío) con 5.776, en Araucanía (3.440) y en Maule (3.266). Con excepción de Ñuble, donde las cargas pasivas alcanzan 977 y superan a las activas (639), conformando un panorama donde conviven regiones con mayor peso previsional y otras con predominio de funcionarios/as en servicio. A nivel global, las cargas activas representan el 23% y las pasivas el 11% de la población beneficiaria.
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	3.5.1. Calidad Jurídica  de beneficiarios/as en la Región Metropolitana.
	La Región Metropolitana concentra el 42,2% de la población beneficiaria, donde los/as imponentes activos/as representan el 15,2% del universo y los/as pasivos/as el 12,8%, marcando una leve diferencia de 2,4% a favor de quienes se encuentran en servicio activo.
	En cuanto a las cargas, las activas alcanzan el 9,9% y las pasivas el 4,3%, con una brecha de 5,6% que evidencia una mayor presencia de cargas familiares asociadas a titulares en servicio activo dentro de la región.

	3.6. Evolución de la población beneficiaria entre 2022 - 2025.
	242.502
	237.586
	236.205
	233.082
	La cantidad total de beneficiarios/as de DIPRECA refleja una tendencia descendente, aunque con variaciones en su intensidad: entre 2022 y 2023 se registra la mayor baja (-2%), seguida de una desaceleración en 2023-2024 (-0,58%), para luego retomar un ritmo más marcado en 2024-2025 (-1,3%). Este comportamiento puede deberse a factores de desvinculación, deceso u otras influencias externas en cada repartición adscrita al sistema.
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	4. Departamento de Atención Integral al Beneficiario.
	El Departamento de Atención Integral al Beneficiario (DAIB) se encarga de garantizar una atención efectiva y de calidad en la entrega de productos, servicios e información a la población beneficiaria y a la ciudadanía en general. Para ello, gestiona y coordina sus distintas plataformas de atención, las cuales cuentan con cobertura desde Arica hasta Punta Arenas, a través de los canales: telefónico (horario de 09:00 a las 18:00 horas) — presencial (horario 09:00 - 14:00 horas de lunes a viernes) — virtual (Formulario Único de Solicitudes FUS Dipreca; y página web www.dipreca.gob.cl para gestion de bonos y otros documentos).
	Su canal presencial se compone de 15 Pataformas de Atención en cada capital regional y 3 en la Región Metropolitana, las cuales se detallan a continuación:
	Arica: Calle Arturo Prat 391, Oficina 48, Edificio Empresarial — Iquique: San Martín 255, Oficina 42, Edificio “Empressarial”,  — Antofagasta: Calle Almirante Latorre 2356,  —  Copiapó: Calle Colipí 570, oficina 406 — La Serena: Manuel A. Matta 50 — Viña del Mar: 3 Norte 1175  — Santiago: 21 de Mayo 592; Ñuñoa: Antonio Varas 2500; Las Condes: Vital Apoquindo, 1200 — Rancagua: Edificio Plaza América, Av. Nueva Einstein 290, Oficina 712-713 — Talca: Calle 1 Norte 801, oficinas 509 y 510, Edificio Plaza Centro — Chillán: Vega de Saldías 562 — Concepción: Calle San Martín 963 — Temuco: Vicuña Mackenna 388, Edificio Fundador, piso 2 — Valdivia: Arauco 453, piso 2, oficina 1 — Puerto Montt: Antonio Varas 216, Oficina 703, Edificio Torres del Puerto — Coyhaique: Calle 12 de Octubre 737 — Punta Arenas: Angamos 464.
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	4.1. Canales de Atención.
	4.1.1. Cantidad de atenciones realizadas en 2025 según canal de atención.
	4.1.2. Distribución de atenciones por canal y región.
	119.442
	152.218
	33.907
	*El Formulario Único de Solicitudes (FUS) es uno de los canales virtuales de DIPRECA, donde los/as beneficiarios/as pueden realizar consultas y trámites específicos. En esta dimensión no se incluye las transacciones realizadas a través de la página web del Servicio.

	En año 2025 se realizaron 305.567 atenciones, de las cuales la Región Metropolitana concentró 116.771 (44,8%), seguida por Biobío con 26.426 (8,6%), Valparaíso con 24.484 (8%) y La Araucanía con 20.144 (6,6%). En conjunto, estas cuatro regiones representan el 68,1% del total anual, lo que evidencia una marcada concentración de la demanda en la zona centro y sur del país. En contraste, la zona norte representó el 9,5%, mientras que el resto de las regiones agrupó el 22,5% de las atenciones.
	Al comparar los canales entre sí, en 2025 se observa que el canal presencial mantiene una posición claramente dominante, con un volumen 27% superior al Call Center y casi  3,5 veces mayor que el FUS, lo que evidencia su peso estructural en la atención. Por su parte, el Call Center ocupa un lugar intermedio, situándose 21,5% por debajo del presencial, pero aun así superando al FUS en más del doble, lo que demuestra una diferencia significativa en su capacidad operativa. Finalmente, el FUS es el canal de menor volumen, ubicándose entre -71% y -78% por debajo de los otros canales, aunque con una participación que muestra consolidación progresiva frente a años previos (ver enunciado 4.1.3).
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	4.1.3. Evolución de la cantidad de atenciones realizadas entre 2023 - 2025, según canal.
	4.1.4. Cantidad de trámites mensuales realizados en Tótems de autoatención en 2025.
	380
	330
	370
	350
	375
	335
	385
	360
	400
	380
	340
	157.609
	148.369
	152.218
	122.528
	117.689
	119.442
	16.133
	33.577
	33.907
	Al comparar la evolución de las atenciones entre 2023 y 2025, se observa que el canal presencial experimentó una leve contracción de -5,9% en 2024, seguido de un repunte de 2,6% en 2025, mostrando un comportamiento cíclico pero estable. De manera similar, el Call Center registró una disminución del -4% en 2024 y un incremento de 1,5% en 2025, evidenciando una dinámica de recuperación moderada. En contraste, el FUS destacó por un crecimiento más marcado: aumentó en un 108% en 2024 (más del doble) y mantuvo un alza marginal del 1% en 2025. Este patrón sugiere una tendencia de crecimiento paulatino del canal virtual, mientras que el presencial y Call Center mantienen las preferencias, pero con variaciones más acotadas.
	Durante el periodo, el Servicio llevó a cabo una licitación para la instalación de tótems de autoservicio, los cuales comenzaron a operar en febrero de 2025 y fueron ubicados en el Edificio Sede, el Servicio Médico y las plataformas de atención de Simón Bolívar, Vital Apoquindo (Región Metropolitana) y Concepción (Región del Biobío). Estos dispositivos emitieron un total de 18.795 certificados y documentos durante el año, con un promedio de 1.709 emisiones y 364 solicitantes mensuales. Tal como se observa en el gráfico, el peak de uso se registró en octubre de 2025, mes en el que 400 beneficiarios/as acudieron a los tótems, generando 1.880 documentos, la cifra más alta del periodo.

	4.1.5. Motivos de consulta más frecuentes en los canales de atención durante 2025.
	Motivo de consulta
	Cantidad
	Solicitud de Certificado de Pensión de Montepío
	89.922
	27,9%
	Trámites Generales
	32.010
	9,9%
	Solicitud de Reintegro por concepto de gastos médicos
	23.807
	7,4%
	Solicitud de Bono de Atención Médica
	22.833
	7,1%
	Solicitud de Préstamo de Auxilio
	19.952
	6,2%
	Solicitud de Informe de Prestaciones Médicas
	15.307
	4,8%
	Solicitud de Boleta de Pago de Pensión
	14.977
	4,7%
	Agendamiento de Hora de Atención
	13.321
	4,1%
	Solicitud Reconocimiento de carga(s) familiar(es)
	11.873
	3,7%
	SIAC - Sistema Integrado de Atención a la Ciudadanía
	10.390
	3,2%
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	4.2. Programa “DIPRECA en Terreno” 2025.
	299
	174
	DIPRECA en Terreno es un programa que busca fortalecer la equidad territorial, permitiendo que la población beneficiaria de zonas alejadas/apartadas pueda acceder a los productos estratégicos que ofrece el Servicio. Para ello, se desplaza hacia dichos territorios para entregar información y orientación sobre prestaciones previsionales, de salud y bienestar, brindando una atención directa, resolutiva y personalizada a las personas beneficiarias que acuden a estos puntos.
	Durante 2025 el programa se trasladó a distintas regiones del país, alcanzando un total de 654 atenciones. En este sentido, en el primer trimestre, se realizaron 174 atenciones en la Región de Los Lagos, específicamente en Osorno (102) y Castro (72).
	En el segundo trimestre, el programa visitó la Región de Coquimbo, con 50 atenciones en Vicuña; luego se trasladó a la Región de Valparaíso, donde se realizaron 30 atenciones en La Ligua; y posteriormente a Punta Arenas, con 15 atenciones.
	Durante el tercer trimestre, el programa regresó a Castro, realizando 47 atenciones, para luego continuar hacia la Región de Aysén, con 19 atenciones en Coyhaique y 20 en Puerto Aysén.
	Finalmente, en el cuarto trimestre, se ejecutaron actividades en la Región del Maule, con 55 atenciones en Parral; en la Región de La Araucanía, con 60 atenciones en Angol; y se concluyó nuevamente en la Región de Los Lagos, en Castro, donde se atendió a 184 beneficiarios/as.
	Del total de atenciones realizadas en regiones, Castro concentró el 46,3%, marcando claramente el principal foco de actividad del programa; le siguió Osorno, con un 15,6%, ambas comunas pertenecientes a la misma región.
	En niveles intermedios se ubicaron Angol (9,2%), Parral (8,4%) y Vicuña (7,6%), mientras que La Ligua alcanzó un 4,6%. Las comunas de la Región de Aysén, consideradas en conjunto, representaron un 6%, y Punta Arenas un 2,3% del total.
	Pese a las diferencias, los resultados muestran que el programa ha contribuido a ampliar la cobertura institucional en territorios alejados, acercando servicios a comunidades que suelen enfrentar mayores dificultades de acceso.
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	ASISTENCIAS
	Asistencia Social
	El Servicio Social de DIPRECA brinda apoyo a personas pensionadas, Montepios y otras cargas familiares afectadas por algun tipo de contingencia en su vida, ofreciendo orientación gratuita en materias sociales, familiares y previsionales de manera presencial y digital. Su propósito es empoderar a los/as beneficiarios/as a superar estas contigencias y, por consiguiente, mejorar su calidad de vida.

	Asistencia Jurídica
	La Asistencia Jurídica de DIPRECA entrega orientación gratuita a contribuyentes pasivos/as en materias judiciales y extrajudiciales, ya sea de forma presencial, mediante correo electrónico o vía telefónica. Asimismo, cuando el monto de la pensión o retiro es igual/inferior al ingreso mínimo mensual, se asigna un/a abogado/a para la representación en las Cortes de Apelaciones (solo disponible en la Región Metropolitana); buscando siempre apoyar a los beneficiarios/as según su situación económica y necesidades legales.

	Asistencia Financiera
	La Asistencia Financiera de DIPRECA permite a personal activo, pensionados/as de retiro y montepíos solicitar préstamos en dinero, ya sea de auxilio, médicos o habitacionales, que se otorgan conforme a la normativa vigente y se evalúan caso a caso, según criterios técnicos e institucionales. El trámite puede realizarse durante todo el año en plataformas  presenciales y en la página web del Servicio.
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	5. Asistencias.
	5.1. Asistencia Social.
	5.1.1. Cantidad de requerimientos recibidos por el Servicio Social en 2025.
	5.1.2. Distribución regional de visitas domiciliarias realizadas por el Servicio Social.
	36,1%
	63,9%
	Como se muestra en los gráficos, la Oficina de Servicio Social gestionó 1.126 atenciones durante 2025, de las cuales el 36% correspondieron a modalidad digital, mientras que el 64% restante se realizó de manera presencial, ya sea por plataformas de atención presencial o mediante visitas domiciliarias. Estas últimas representaron 12,9% de las atenciones presenciales, con un total de 146 visitas, concentrándose mayoritariamente en la Región Metropolitana, donde se efectuaron 103 visitas, equivalentes al 70% de las atenciones domiciliarias y al 9,1% del total de asistencias presenciales realizadas en 2025.


	5.1.3. Cantidad de atenciones prestadas por servicio social entre 2022 - 2025.
	1.126
	753
	871
	892
	Desde 2022, la totalidad de atenciones del Servicio Social ha mostrado un incremento sostenido en el tiempo. En 2023 se registró un aumento del 15,7%, seguido de un crecimiento del 2,4% en 2024 y un alza más marcada del 26,2% en 2025, lo que refleja una demanda creciente y estable del servicio.
	Al observar el periodo completo 2022–2025, se evidencia un incremento acumulado del 49,5%, lo que equivale a, prácticamente, duplicar la actividad registrada en 2022, destacando una expansión significativa en la cantidad de atenciones.
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	5.2. Asistencia Jurídica.
	5.2.1. Atenciones del Consultorio Jurídico según canal de atención en 2025.
	5.2.2. Atenciones del Consultorio Jurídico según sexo en 2025.
	57%
	29%
	14%
	344
	541
	De todas las atenciones brindadas por el Consultorio Jurídico en 2025, el canal presencial se mantuvo como la principal vía de atención, concentrando el 57% del total. Le siguió la modalidad virtual (correo electrónico) con un 29% y, finalmente, el canal telefónico, que representó el 14% de un total de 885 atenciones efectuadas. Bajo esta línea, el 61,1% de las consultas correspondió a personas de genero femenino, lo que equivale aproximadamente a dos tercios de todas las atenciones registradas en el periodo.

	5.2.3. Gráfico de la cantidad de atenciones prestadas por servicio jurídico entre los años 2022 - 2025.
	670
	721
	731
	885
	Entre 2022 y 2025 se observa un incremento constante en las solicitudes de asistencia jurídica, con +7,6% entre 2022 y 2023, seguido de +1,4% entre 2023 y 2024; y +21,1% entre 2024 y 2025.
	Por su parte, y bajo una mirada global, las atenciones juridicas incrementaron en un 32% desde 2022 a 2025, lo que evidencia una demanda creciente y por los servicios judiciales que ofrece el Servicio.
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	5.2.4. Tabla de atenciones del Consultorio Jurídico en 2025 según materia y cantidad.
	Materias
	N° atenciones
	Interdicción*
	383
	43,3%
	Otras materias de derecho civil
	102
	11,5%
	Alimentos
	6,1%
	Retenciones judiciales
	5,6%
	Otras consultas
	5,0%
	Materias de derecho de Familia
	4,7%
	Compraventa
	4,5%
	Materias previsionales DIPRECA
	3,7%
	Posesión Efectiva
	3,6%
	Violencia Intra Familiar
	3,4%
	Divorcio
	2,8%
	Partición
	2,0%
	Otras materias de derecho laboral
	1,2%
	Materia sistema de Salud DIPRECA
	0,9%
	Testamentos
	0,9%
	Otras Materias de derecho penal
	0,6%
	Totales
	885
	100%
	*Interdicción: Es un acto judicial mediante el cual se priva a una persona de la facultad de actuar por sí misma en la vida jurídica por estar incapacitada para hacerlo, sea por demencia o porque dilapida (malgasta) sus bienes. Incluso se puede pedir la interdicción de la persona que se halla en un estado habitual de demencia, aunque tenga intervalos lúcidos.

	Las tablas muestran que la materia con mayor requerimiento en 2025 fue la interdicción (asociada comúnmente a adultos/as mayores), que concentró el 43,3% de las 885 atenciones, representando casi la mitad de las solicitudes del año y superando en 31,8 puntos porcentuales al derecho civil, que alcanzó un 11,5%, mientras que las causas de alimentos representaron un 6,1% y las retenciones judiciales el 5,7%, siendo las 4 materias con mayor cantidad de atenciones durante 2025.
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	5.3. Asistencia Financiera.
	5.3.1. Gráfico de la cantidad total de préstamos otorgados entre 2022 - 2025.
	25.094
	24.843
	20.777
	16.278
	Entre 2022 y 2023 se registró un aumento del 27,6% en los préstamos otorgados, seguido de un crecimiento de 19,6% entre 2023 y 2024 y un leve incremento de 1,01% entre 2024 y 2025, configurando una tendencia de crecimiento sostenido en el tiempo.
	En este sentido, al comparar 2025 con 2022, el nivel de aumento alcanza un 54,2%, lo que evidencia una expansión significativa en la demanda y otorgamiento de préstamos durante el período analizado.

	5.3.2. Gráfico de montos de préstamos de auxilio otorgados entre 2022 - 2025.
	Específicamente, en los préstamos de auxilio otorgados durante el período analizado, entre 2022 y 2023 se registró un aumento del 6,2%, seguido de un crecimiento de 14,4% entre 2023 y 2024, para luego presentar un leve descenso de -5,5% entre 2024 y 2025. No obstante, el balance general muestra un incremento acumulado: en 2025, los préstamos de auxilio fueron 14,7% superiores a los de 2022, y 8,1% mayores que los otorgados en 2023, lo que refleja una demanda sostenida pese a las fluctuaciones interanuales.

	5.3.3. Gráfico de cantidad de préstamos de auxilio otorgados según sexo.
	6.290
	18.608
	En cuanto al género de los/as solicitantes de préstamos de auxilio, que en total alcanzaron las 24.898 operaciones, se observa una marcada concentración en hombres, quienes representan el 74,7% de los préstamos otorgados durante el período. En contraste, las mujeres concentraron el 25,3% restante; lo que sugiere una necesidad más pronunciada por parte de los hombres para acceder a este  Producto.
	*Nota: Los ingresos correspondientes a los préstamos del FAS tienen carácter extrapresupuestario, según el DL N°3.560 de 1981.
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	5.3.4. Préstamos de auxilio otorgados en 2025 por región, ordenados según monto recibido.
	Región
	Cantidad
	Montos otorgados
	Metropolitana
	7.828
	$ 7.182.508.453
	30,9%

	Araucanía
	2.896
	$ 2.732.744.120
	11,8%

	Biobío
	2.316
	$ 2.202.122.300
	9,5%

	Valparaíso
	2.023
	$ 1.828.437.710
	7,9%

	Maule
	1.758
	$ 1.654.526.870
	7,1%

	Ñuble
	1.422
	$ 1.359.416.630
	5,8%

	Los Lagos
	1.082
	$ 1.018.596.810
	4,4%

	Los Ríos
	956
	$ 899.797.764
	3,9%

	Coquimbo
	965
	$ 898.197.318
	3,9%

	O'higgins
	827
	$ 774.483.890
	3,3%

	Arica y Parinacota
	651
	$ 624.907.990
	2,7%

	Antofagasta
	593
	$ 563.379.555
	2,4%

	Tarapacá
	538
	$ 507.551.550
	2,2%

	Aysén
	389
	$ 378.577.310
	1,6%

	Atacama
	366
	$ 344.119.210
	1,5%

	Magallanes
	288
	$ 287.331.360
	1,2%

	Total
	24.898
	$ 23.256.698.840
	100%
	Segun los préstamos de auxilio otorgados en 2025, la Región Metropolitana concentra en promedio el 31%, seguido de la Región de La Araucanía con un promedio del 12%, cifra que resulta significativa dado que su densidad poblacional es menor en comparación con el Biobío y Valparaíso (que representaron el 10% y 8%, respectivamente). Seguidamente, se sitúa El Maule, con un promedio del 7%. El resto de las regiones presentaron participaciones que fluctúan entre el 6% y el 1% de los préstamos concedidos en 2025.
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	SISTEMA PREVISIONAL
	6.1. Subdepartamento de Tiempos Válidos.
	6.1.1. Recaudación por reparticiones según cantidad y montos entre 2023 - 2025.
	Repartición
	2023
	2024
	2025
	Carabineros de Chile
	Gendarmería
	PDI
	Otros (*)


	Totales
	6.1.2. Cantidad y monto total de erogaciones recaudadas 2025 por repartición.
	Cantidad
	Monto


	6.2. Subdepartamento de Reconocimiento de Beneficios.
	6.2.1. Tabla de la cantidad total de bonificaciones otorgadas entre 2022 - 2025.
	Repartición
	2022
	2023
	2024
	2025
	Carabineros de Chile
	PDI
	Gendarmería
	Otros (*)


	Totales
	6.2.2. Distribución de montos de bonificaciones otorgadas en 2025 por repartición.
	6.2.3. Evolución de las bonificaciones otorgadas entre 2022 - 2025.
	Como muestran los gráficos, en 2025 Carabineros concentró el 82,6% del total desembolsado por el beneficio de la Ley Gálvez*, seguido por la PDI con 14,8%, Gendarmería con 2,2% y la categoría “Otros” con 0,5%. En este contexto, y a lo largo del período 2022–2025, Carabineros de Chile evidencia una marcada predominancia en la recepción de estas bonificaciones, registrando en promedio cerca del cuádruple de los pagos respecto de la PDI —repartición que le sigue en la escala— y superando ampliamente a Gendarmería y a la categoría “Otros”.
	Por otra parte, la evolución de las bonificaciones mostró un alza significativa, con incrementos de 28,7% entre 2022 y 2023, 31,8% en 2024, y 16,7% en 2025, acumulando un aumento total de 97,8% respecto del inicio del período, es decir, casi del doble del monto registrado en 2022.
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	6.3. Oficina de Bono de Reconocimiento.
	6.3.1. Bonos liquidados en 2025 según causal.
	6.3.2. Distribución de bonos liquidados en 2025 según sexo.
	14,1%
	7,3%
	78,6%
	249
	Durante 2025 se liquidaron un total de 262 bonos, donde la causal de vejez alcanzó el 78,6% del total, es decir, 4,5 veces superior a la de invalidez, que representó el 14,1%; seguida por la causal de fallecimiento, con un 7,3%.
	Por otro lado, 249 bonos fueron destinados a hombres y 13 a mujeres, lo que refleja una clara predominancia de beneficios asociados a vejez y una participación significativamente mayor de beneficiarios hombres en 2025.

	6.3.3. Monto total de bonos liquidados entre 2022 - 2025.
	$8.673.621.665
	$6.757.333.349
	$7.510.200.824
	$6.444.804.694
	Durante 2025, los montos otorgados alcanzaron los MM$8.673, cifra que representa un incremento del 15,5% respecto de 2024, que ya había mostrado un crecimiento del 16,5% en comparación con 2023, mientras que este último fue el único periodo con una leve disminución (-4,6%) respecto de 2022.
	El comportamiento global del período evidencia una tendencia al alza, ya que entre 2022 y 2025 los montos liquidados registraron un aumento acumulado del 28,4%.

	6.3.4. Total de bonos liquidados entre 2022 - 2025 según sexo.
	Entre 2022 y 2025 se observa un claro predominio de beneficiarios masculinos en los bonos liquidados, con representaciones anuales del 90%–98% (2022: 97,8%; 2023: 89,7%; 2024: 97,3%; 2025: 95%).
	El total anual cae en 2023 (194 bonos) y luego repunta a 2025 con 262 bonos, mientras que la participación femenina muestra variaciones acotadas con un peack de 20 en 2023, descenso a 6 en 2024 y leve recuperación a 13 en 2025.
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	6.4.3.3. Cantidad de Asignaciones Familiares pagadas en 2025 según tipo de carga y sexo.
	Al segregar las asignaciones familiares según el género, se observa una marcada predominancia femenina. De hecho, en la categoría cónyuge, las mujeres representaron el 64,1% del total de asignaciones, mientras que los hombres alcanzaron solo el 0,002%, evidenciando una diferencia significativa entre ambos. Por su parte, en la categoría hijos/as de hasta 18 años hay una distribución más equilibrada, con 10,9% correspondiente a hijas y 12,9% a hijos; en el caso de estudiantes entre 18 y 24 años, las mujeres representaron el 5% del total, mientras que los hombres alcanzaron el 3,9%. Ahora, respecto de los duplos, el 1,5% correspondió a mujeres y el 1,7% a hombres, y finalmente, en las categoría “Otros”, las mujeres representaron el 0,5% y los hombres el 0,4% del total de asignaciones familiares 2025.

	6.4.3.4. Cantidad de Asignaciones Familiares pagadas en 2025 por mes.
	El gráfico muestra que, entre enero y mayo,  hubo un promedio de 10.161 asignaciones otorgadas, mientras que entre junio y agosto se observó un promedio de 9.630, correspondiendo al período con menor número de beneficiarios/as. Posteriormente, septiembre concentró el máximo anual, con 11.341 asiganciones pagadas, lo que equivale al 9,2% del total. Por último, durante el cuarto trimestre se evidenció una leve disminución, con un promedio de 10.907 asignaciones por mes.

	6.4.3.4. Evolución del monto de Asignaciones Familiares pagadas entre 2022 - 2025.
	Según los montos pagados, durante 2022 y 2025 se observa una tendencia ascendente, ya que en 2023 el crecimiento fue de 92,9% respecto de 2022, mientras que en 2024 se registró un aumento similar, alcanzando 96,7%; y  en 2025 el incremento llegó a 8,4%.
	Si comparamos la tendencia del 2022 hasta 2025, se evidencia que los montos de asignaciones familiares más que se triplicaron, mostrando que en todos los años analizados hubo aumentos consecutivos.
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	SERVICIOS DE SALUD
	Las 10 principales causas de muerte concentraron el 19% de los 228 decesos. La más frecuente fue la neumonía aspiratoria (6,6%), seguida de la insuficiencia cardíaca descompensada (2,2%). Por su parte, las neumonías representaron 1,8% cada una, mientras que el cáncer de pulmón, gástrico y otra forma de insuficiencia cardíaca el 1,3% cada una. Por último, las tres causas restantes (y otras no ilustradas) representaron menos del 1% cada una (entre 1 y 2 decesos por causa).
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	GLOSARIO
	Acogido a reposo preventivo: Es un derecho concedido por la Comisión Central de Medicina Preventiva al(la) enfermo(a)
	previamente diagnosticado(a) con alguna de las tres patologías reconocidas para estos efectos.
	Administradoras de fondos de pensiones:  Entidades encargadas de administrar los fondos y ahorros de pensiones. Fueron creadas en Chile, en noviembre de 1980 por el DL N°3500 que reformó el sistema previsional transformándolo en un sistema de capitalización individual de las pensiones de vejez, invalidez y sobrevivencia. En el caso de esta Dirección de Previsión, las pensiones se rigen por un sistema de reparto para funcionarios(as) de Carabineros, PDI, Gendarmería, exigiendo un mínimo de 20 años de servicios efectivos para la pensión de retiro.
	Administradoras de Fondos de Salud: Son entidades que administran el dinero y las cotizaciones de salud, y se encargan de organizar y entregar las prestaciones médicas a las personas que cotizan. En el caso de esta Dirección de Previsión, DIPRECA es quien administra dichos fondos, gestionando los recursos de salud para todas las ramas de las Fuerzas de Orden y Seguridad Pública de Chile.
	Arrastre: Sistema que se usa para mostrar o considerar los datos de años anteriores al año que se está estudiando.
	Atención: Servicio que una organización entrega para ayudar y apoyar a sus beneficiarios(as).
	Atenciones presenciales: En este caso, se produce un encuentro físico con el cliente, sin las barreras ni interferencias que ocasiona el trato telefónico o a través de otras vías, como el correo electrónico. Se da contacto visual y el lenguaje no verbal juega un papel muy importante.
	Atención de Salud: Conjunto de servicios que entrega un centro o profesional de salud, como consultas médicas, exámenes, tratamientos, cirugías, medicamentos e insumos.
	Auditorías presenciales: Revisión que se realiza en una reunión cara a cara con el(la) auditor(a), especialmente cuando hay problemas para evaluar por teléfono. En estas auditorías, la comunicación directa y el lenguaje no verbal son importantes para tomar buenas decisiones.
	Base de imponentes:  Toda aquella información que posibilite la identificación de una persona adscrita al régimen previsional, de
	salud y de asistencias de DIPRECA.
	Beneficiario(a): Persona que cotiza y tiene derecho a recibir los beneficios del sistema de previsión y salud que ofrece esta Dirección de Previsión, según las disposiciones y legislaciones vigentes sobre la materia.
	Beneficiario(a) Previsional: Todo aquello que emana de los sistemas orgánicos de las Cajas o Instituciones de Previsión y de las legislaciones especiales incorporadas a éstos.
	Bono de Reconocimiento: Es un documento financiero emitido por DIPRECA, que representa el dinero acumulado por ex imponentes de esta institución que se cambiaron al sistema de AFP, sumándose a la cuenta individual de capitalización al pensionarse (vejez, invalidez) o fallecer, reconociendo años de servicio.
	Calidad jurídica:  Es la forma legal en que un(a) trabajador(a) público está contratado, definiendo cómo se
	relaciona laboralmente con la institución donde trabaja.
	Carga Familiar:  Persona del grupo familiar que puede ser reconocida como carga (causante), pudiendo ser el(la) cónyuge que no cotiza, la madre sindical, o los hijos hasta 18 años (o hasta 24 años si estudian).
	Consultas: Preguntas que hace un(a) usuario(a) para pedir información o recibir orientación sobre los requisitos necesarios para acceder a algún beneficio.
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	Imponente:  Persona titular afecta al régimen de Previsión de DIPRECA.

	Imposiciones:
	Son los descuentos obligatorios que se aplican a los(as) afiliados(as) al sistema previsional de DIPRECA para financiar su pensión y otros beneficios previsionales.
	Índice de letalidad: Cuantifica la relación entre el número de defunciones ocurridas durante un periodo de tiempo en el hospital y el número de egresos por fallecimiento, expresándose en porcentaje.
	Índice ocupacional:  Mide el grado de uso de las camas disponibles, su resultado es la división entre días cama disponible y días cama ocupados. Este índice también es conocido como porcentaje de ocupación de camas.
	Ingreso Hospitalario:  Es la aceptación formal de un paciente para su atención médica, observación, tratamiento y recuperación. Implica la ocupación de una cama en el hospital y la toma de una historia clínica para el registro de todas las atenciones otorgadas.
	Interdicción:  Es un acto judicial mediante el cual se priva a una persona de la facultad de actuar por sí misma en la vida jurídica por estar incapacitada para hacerlo, sea por demencia o porque dilapida (malgasta) sus bienes. Incluso se puede pedir la interdicción de la persona que se halla en un estado habitual de demencia, aunque tenga intervalos lúcidos.
	Intervención quirúrgica:  Procedimiento médico realizado por un(a) cirujano(a) que implica la manipulación física de estructuras internas del cuerpo mediante incisiones, suturas o cortes, con fines diagnósticos, terapéuticos o de rehabilitación.
	Ley Gálvez:  Es la Ley N°15.386 que permite al personal activo, que tenga cumplido 29 años y 6 meses de servicio efectivo,
	gestionar el incremento de su sueldo a través de una bonificación ascendente desde un 5% hasta un 25%, que se calcula sobre su remuneración imponible.
	Lista de espera:  Nómina de personas que deben esperar por un servicio de salud (u otro), debido a que la demanda supera la oferta disponible momentáneamente.
	Montepío:  Pensión o beneficio económico vitalicio destinado a los familiares (cónyuge, hijos, a veces padres o
	hermanos) de un(a) funcionario(a) fallecido(a), que proviene de imposiciones realizadas durante la vida del titular, funcionando como un sistema de seguridad social para proteger a sus dependientes, común en instituciones públicas, Fuerzas Armadas y de Orden, y ciertas profesiones.
	Neurocirugía: Especialidad médica que se encarga del manejo quirúrgico de determinadas enfermedades del
	sistema nervioso central periférico y vegetativo.
	Odontopediatría: Rama de la odontología encargada de tratar a los(as) infantes.
	Oncohematología:  Es una especialidad médica que combina la hematología y la oncología para el estudio, diagnóstico y tratamiento de los cánceres de la sangre, la médula ósea y el sistema linfático, como leucemias, linfomas y mielomas. Se enfoca en mejorar la supervivencia mediante terapias avanzadas como quimioterapia, inmunoterapia y trasplantes.
	Ortodoncia:  Especialidad odontológica que se encarga del estudio, prevención, diagnóstico y tratamiento de las anomalías de forma, posición, relación y función de las estructuras óseas de la cara, los dientes y la articulación temporomandibular.
	Otros sobrevivientes:  Beneficio al que tienen derecho los componentes del grupo familiar del(la) afiliado(a) fallecido, que cumplan los requisitos legales respectivos.
	Patología:  Es la rama de la medicina y la biología encargada del estudio de las enfermedades. Específicamente, se
	encarga del estudio de los cambios estructurales bioquímicos y funcionales que subyacen a la enfermedad en células, tejidos y órganos.
	Pensión:  Pago mensual que recibe un(a) afiliado(a) cuando deja de trabajar como funcionario(a) activo(a). Esta pensión reemplaza el sueldo que recibía mientras estaba en servicio, según lo que establece la normativa vigente y el Sistema Previsional de DIPRECA.
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	Pensión por invalidez:  Beneficio que recibe un(a) afiliado(a) cuando es declarado(a) inválido(a) por la Comisión Médica Central de Carabineros. Esta pensión reemplaza su ingreso porque ya no puede seguir trabajando debido a su condición de salud.
	Pensión por orfandad:  Beneficio económico que se entrega a los hijos(as) de un(a) imponente que fallece, ya sea que estuviera activo(a) o inválido(a) al momento de su muerte, sin importar si el fallecimiento fue accidental o natural.
	Pensión por viudez:  Beneficio económico que se paga de por vida al cónyuge o conviviente sobreviviente de un(a) imponente fallecido(a), siempre que la persona fallecida estuviera en servicio o afiliada al sistema al momento de su muerte.
	Periodoncia:  Especialidad odontológica que estudia la prevención, diagnóstico y tratamiento de las enfermedades y condiciones que afectan los tejidos que dan soporte a los órganos dentarios.
	Personal activo:  Se refiere a los funcionarios(as) de las Fuerzas de Orden y Seguridad Pública que se encuentran en servicio activo.
	Personal pasivo:  Se refiere a los(as) pensionados(as) y montepíos de DIPRECA.
	Plataforma de atención: Para efectos de esta Dirección de Previsión, son extensiones territoriales del Servicio ubicadas en cada región del país, principalmente en sus capitales, donde se entrega atención al público, orientación y apoyo para realizar trámites y resolver dudas de la población beneficiaria a lo largo del territorio nacional.
	Prestaciones:  Son beneficios, servicios o retribuciones adicionales al salario que los trabajadores reciben de sus empleadores o de la seguridad social, ya sea por obligación legal o contractual. Buscan mejorar la calidad de vida, seguridad y bienestar integral del empleado, cubriendo necesidades como salud, descanso, ahorro y previsión social.
	Prestador médico:  Persona o institución (como un centro médico, hospital, clínica u otro servicio de salud) que entrega atenciones médicas a los(as) usuarios(as).
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	Procedimiento diagnóstico:  Identificación y/o evaluación de enfermedades y sintomatología para conocer y establecer de manera clara una circunstancia, a partir de observaciones de datos con criterios.
	Procedimiento terapéutico:  Conjunto de medios de cualquier clase (higiénico, farmacológicos, quirúrgicos o físicos) cuya finalidad es la curación o alivio de las enfermedades o síntomas.
	Reclamos:  Es aquella solicitud donde el(la) usuario(a) exige una explicación y solución a una situación específica, referente a una prestación indebida o
	a una falta de atención oportuna, donde manifiesta su descontento frente a la conducta de algún funcionario(a) y/o proceder institucional.
	Remisión:  Se refiere a los períodos de tiempo en que una persona con una enfermedad a largo plazo no tiene síntomas. Durante una remisión, una persona vuelve a su estado de salud habitual.
	Repartición:  Denominación que se utiliza para referirse a aquellas instituciones de Orden y Seguridad Pública que están afectas al régimen de DIPRECA. Estas incluyen a Carabineros de Chile, Gendarmería y Policía de Investigaciones.
	Reposo preventivo:  Derecho que la Ley concede al personal activo, adscrito a este sistema previsional, que padece de una o varias enfermedades y/o de aquellas condiciones transitorias derivadas del tratamiento de las enfermedades reconocidas para hacer uso de este beneficio, determinadas en el Reglamento para los Servicios de Medicina Preventiva.
	Retenciones judiciales:  Descuento que se hace cada mes de la pensión del(la) imponente por orden de un Tribunal de Justicia, para pagar la pensión de alimentos a sus hijos menores o a su cónyuge. El monto que se descuenta puede ser un porcentaje, una cantidad fija, o el valor que el tribunal determine.
	Seguro de salud:  Es un contrato con una compañía aseguradora que cubre un porcentaje de los gastos médicos por enfermedad
	o accidente, a cambio de un pago periódico (Prima). En este sentido, DIPRECA ofrece y administra Seguros Complementarios, Catastróficos y de Desgravamen para sus beneficiarios(as).
	Servicios públicos:  Órganos de la Administración del Estado que entregan servicios a la comunidad de forma regular y continua; están supervisadas por el Presidente de la República a través de los Ministerios de su competencia; y deben aplicar las políticas y programas que estos establecen. Cada servicio público tiene un jefe superior, quien se encarga de dirigirlo, organizarlo, administrarlo y asegurarse de que cumpla sus objetivos y funciones según las disposiciones de la ley.
	Sistema previsional:  Rama de la Seguridad Social, que tiene por objeto cubrir las necesidades de las personas cuando, por enfermedad o vejez ya no pueden mantenerse en la actividad laboral.
	Solicitudes:  Aquellos requerimientos concretos del(la) usuario(a) para acceder a los beneficios o servicios que proporciona una institución, lo que implica el inicio del procedimiento donde el(la) funcionario(a) deberá gestionar la entrega de éstos.
	Sugerencias:  Proposición, idea o iniciativa que ofrece o presenta un(a) usuario(a) o ciudadano(a) para incidir o mejorar un proceso relacionado con la prestación de un servicio.
	Terapéutica:  Especialidad de la medicina que se dedica al estudio de los medios de curación y alivio de las enfermedades.
	Tiempo efectivo:  Duración de la jornada de trabajo previamente pactada en los convenios colectivos o contratos de trabajo.
	Tiempos válidos:  Períodos de servicio reconocidos para calcular la pensión de retiro o montepío de funcionarios(as) de Carabineros, PDI, Gendarmería y planta de DIPRECA, exigiendo un mínimo de años de servicio e imposiciones debidamente pagadas.
	Tipos de canal:  Formas o medios que usan los Servicios para comunicarse con sus usuarios(as) y entregarles atención. En este caso, DIPRECA utiliza canales presenciales, telefónicos y virtuales para recibir consultas, entregar información y atender las necesidades de las personas.
	Tipos de pensión:  Pueden ser por tres tipos principales: de Retiro (por años de servicio), de Retiro por Invalidez (en acto de servicio o no) o de Montepío (para beneficiarios del personal fallecido). Dependiendo de la causa que ocasionó el retiro, se efectúa el encasillamiento respectivo para determinar el tipo de pensión.
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