
CÓDIGO SANITARIO DE LA REPÚBLICA DE CHILE 

(Publicado en el Diario Oficial del 20 de octubre de 1925) 
DECRETO-LEY 

Núm. 602.-Santiago, 13 cle octubre de 1925.-De acuerdo con el 
Consejo de Ministros, he acordado y dicto el siguiente 

DECRETO-LEY No. 602 

Apruébase el adjunto Código Sanitario. 
Tómese razón, comuníquese, publíquese e insértese en el Boletín 

de las Leyes y Decretos del Gobierno. 
Luis Barros BovgoGo. 

P. L. Ferrer. 

CÓDIGO SANITARIO 

De la Organización y Dirección de los Servicios Sanitarios 

TÍTULO PRIMERO 

DE LA ADMINISTRACIÓN SANITARIA 

artículo - YLo. Todas las cuestiones relacionadas con la salubridad 
pública dd país, serán resueltas de acuerdo con las disposiciones de 
la presente ley. I 

/ Art. 2”. Constitúyese, bajo la autoridad del Gobierno, una 
Dirección General de Sanidad, que estará a cargo del servicio de 
salubridad pública, cuya inspección corresponderá al Ministerio de 
Higiene y Asistencia Social. 

Art. 3O. Corresponde al servicio de salubridad la protección y el 
cuidado de la salud pública y el mantenimiento de las condiciones 
sanitarias del país. Sus deberes y facultades comprenderán? entre 
otras cosas : 

a) La dirección y administ,ración de los hospitales y sanatorios del 
Estado que estén bajo la dependencia de la Dirección General de 
Sanidad ; 

b) ’ La dirección e inspección de todos los hospitales para enfermos 
peligrosos y contagiosos, el descubrimiento y detención de las personas 
que padezcan de enfermedades peligrosas y contagiosas y la adopción 
de las medidas de áislamiento que fueren necesarias para evitar la 
propagación de contagios ; 

G) El control de la higiene de las casas, escuelas, prisiones >- demás 
lugares de detención ; 1 

a) Llevar a efecto y adoptar las medidas sanitarias que fueren 
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menester en. épocas de epidemia o en que existiere amenaza de propa- 
ga.ción de alguna enfermedad peligrosa o cont,agiosa; 

e) Adoptar las disposiciones sanitarias relacionad& con los 
cadáveres y fiscalizar la higiene de los cementerios; 

f) Llevar a efecto, a intervalos regulares, o cuando lo exijan las 
condiciones sanitaria.s del país, inoculaciones sistemáticas de virus, 
sueros o profilácticos, a los habitantes; 

g) Difundir informaciones. de carácter higiénico entre el pueblo, 
y especialmente inculcar a éste las nociones fundamentales rela- 
cionadas con el cuida.do del niño, y los métodos para impedir y 
combatir las enfermedades peligrosas y contagiosas ; 

h) Hacer, de vez en cuando, inspecciones a’decuadas a todos los 
organismos y oficinas de sanidad, con el fin de toma’r nota de los ele- 
mentos con que cuentan y de la índole de su trabajo ; 

i) Hacer investigaciones y colecciona,r los datos estadísticos e in- 
rmes rela.cionados con la estadística demográfica genera.1 del país; 1a.s 
was, patología y medios de impedir las enfermedades, especklmente 

de carácter epidémico o contagioso ; los orígenes de la mortalidad 
. .: el país y los efectos de las localidades, empleos, condiciones, 
hábitos, alimentos, bebidas y medicinas, sobre la salud de los habi- 
t.antes; las condiciones que afecten a los niños y a su desa.rrollo en 
todas las clases sociales y los medios de proveer a su bienestar social, 
físico y sanitario; y la composición química y propiedades curativas 
de las aguas minero-medicinales del pak. 

DE LA I)mmxIóxu GENERAL DE SANIDAD 

Art. 4O. La Di&ción General de Sanidad tendrá un Director 
General y un Director General Auxiliar. 

Art. 5 O. Para poder ser Director General de cualesquiera cate- 
g&ías, se requiere el título de médico-cirujano, estar en posesión de 
conocimientos especiales de higiene y medicina, y gozar de buena 
reputación. 

Art. 6”. El Director General de Sanidad desempeñará sus 
funciones durante un período de seis años a lo menos, expirado el cual, 
será relevado del cargo siempre que se habilitare especialmente para 
reemplazarlo a.lguna otra persona. 

AI?. 7”. El Director General de Sanidad, o el que haga sus veces, 
ejercerá las funciones superiores del servicio de salubridad pública 
y deberá, con autoridad suficiente, intervenir en todos los asuntos que 
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la ley hubiere colocado dentro de la esfera de sus atribuciones, sea 
que se refieran al funcionamiento y régimen interno del servicio, o 
sea que miren al cumplimiento de todas las disposiciones y preceptos 
de carácter sanitario. 

Corresponde al Director General la organización de 10s trabajos 
de la Dirección de Sanidad, distribuyéndolos entre las diversas di- 
visiones y secciones de carácter permanente que juzgue necesarias; y 
definir, de igual modo, los deberes de sus subalternos. 

Art. go. Incumbe al Director General dictar las órdenes e ins- 
trucciones que fueren necesarias para el eficaz funcionamiento del 
servicio, las cuales obligarán a todos los ciudadanos una vez que sean 
a.probadas por el Supremo Gobierno y publicadas en el Diario OficZal. 

No serán necesarias la aprobación y publicación cuando se tratare 
de circulares o instrucciones dirigidas a funcionarios dependientes del 
Director General para su gobierno. 

Todas las órdenes generales que se expidan se denominarán 
‘ ’ órdenes administrativas”, e irán numeradas por series. 

Art. 9”. Incumbe al Director General recomendar al Presidente de 
la República para su promulgación, leyes sanitarias y de extensión 
del servicio de salubridad pública a todas partes del país. Entre 
dichos proyectos se incluirán leyes destinadas a regir las profesiones 
y ocupaciones siguientes : 

a) Medicina y cirugía; 
b) Farmacia ; 
c) Cirugía dental ;. 
d) Obstetricia ; 
e) Asistencia de enfermos; 
f) Embalsamamiento de cadáveres y empresas funerales; 
g) Plomería ; y 
h) Ingeniería sanitaria. 
Incumbe, igualmente, al Director General preparar y proporier Ieyes 

que reglamenten las industrias y ocupaciones perjudiciales y peli- 
grosas. 

Art. 10. Podrá el Director General, ‘cuando el caso lo requiera, 
recomendar para su aprobación a las autoridades locales correspon- 

dientes, reglas para la ciudad, comuna y lugares poblados, relativas a 
la obtención y conservación sanitaria de un abastecimiento adecuado 
de agua pura ; a la protección y conservación sanitaria dc alimentos 
y efectos alimenticios; a la limpieza de alcantarillas, &lw,, paseos, 
carreteras, callejnelas, plazas públicas y parques; a la recolección y 
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disposición de basuras, animales muert,os, excrementos y contenido 
de pozos negros ; a la protección de las condiciones sanitarias de los 
edificios, puntos de reunión y otros lugares de carácter público o 
particular; 0 a otros asuntos que exijan reglamentación sanitaria. 

Tratándose de ordenanzas, se aplicará el procedimiento que para 
10s efectos de su expedición establece el Art. 99. 

Art. ll. El Director General, con la aprobación del Presidente de 
la República, puede suspender, modificar o anular cualquiera 
‘ordenanza, regla u orden adoptada por la Junta Local de Sanidad 
ti otra autoridad también local, en uso de sus atribuciones, sobre 
materias de higiene, cuando a juicio del referido Director General, 
dicha ordenanza, regla u orden sea perjudicial para los intereses de la 
salud pública.. 

Art. 12. El Director General podrá solicitar de las autoridades, 
oficinas públicas o individuos particulares y de cualquier estableci- 
miento público o privado, los datos y la cooperación que estime 
conveniente para el mejor ejercicio de sus atribuciones. 
1 La persona requerida de los datos, cooperación o informe de que 

se trata, deberá suministrarlos en el plazo prudencial que el Director 
General le señale. 

Art. 13. El Director General inspeccionará o hará inspeccionar 
con regularidad la limpieza de las alcantarillas, calles, paseos, calle- 
juelas, parques públicos; la recolección y disposición de basuras, 
animales muertos, excrementos humanos, guanos y contenido de pozos 
negros ; y la higiene de las casas, fábricas, establos o caballerizas, 
mataderos, molinos, escuelas, prisiones, lecherías, mercados, carni- 
cerías, panaderías, abastecimientos de agua, casas públicas de ba- 
ííos, pozos, cisternas, cementerios, establecimientos funerales, asilos, 
cuarteles, cantinas, teatros y todas las instituciones públicas y lugares 
públicos de diversión y recreo. 

Art. 14. Se confiere al Director General la facultad de inspeccionar 
y visitar todos los hospitales e instituciones destinados al tratamiento 
o cuidado de personas enfermas, indigentes o desvalidas, el cual podrá 
adoptar las medidas necesarias par proteger sanitariamente a los 
asilados. 

Art. 15. El Director General de Sanidad gozará de una renta 
anual de sesenta mil pesos y el Director General Auxiliar disfrutará 
de, un sueldo anual de cuarenta y ocho mil pesos. 
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5 l-1 

DEL CONSEJO DE HIGIENE 

Art. 16. Habrá un Consejo de Higiene, el cual cooperará a la labor 
del servicio de salubridad pública a cargo del Director General. 

Art. 1’7. El Consejo de Higiene se compondrá de un profesor de 
Medicina y de un profesor de Farmacia de la Facultad de Medicina 
y Farmacia, de un miembro de la Sociedad Médica, de un funcionario 
superior del servicio de salubridad, de un abogado y de un propietario 
de bienes raíces. 

Art. 18. Los miembros del Consejo de Higiene serán nombrados 
por el Presidente de la República por un período de cinco años, que 
se determinará específicamente en el decreto de nombramiento. 

Los nombramientos de que se trata se dispondrán de manera que se 
haga una designación, por lo menos, cada año. 

Art. 19. El Presidente del Consejo será designado por el Presidente 
de la República de entre sus miembros, y esta designación no podrá 
recaer en el funcionario del servicio de salubridad, el cual actuará 
de secretario. 

AI%. 20. En las ,reuniones del Consejo no tendrá derecho a voto 
el funcionario del servicio de salubridad. 

Art. 21. El presidente del Consejo será el jefe ejecutivo de este 
organismo y percibirá la remuneración que se le asigne anualmente 
en la Ley de Presupuestos. 

Los demás miembros del Consejo percibirán una remuneración de 
ochenta pesos por cada sesión a que asistan, o por cada día que 
emplearen friera de la capital en asuntos relacionados con el servicio. 

La remuneración de que se trata no podrá exceder de cinco mil 
pesos anuales por cada miembro. 

Los miembros del Consejo tendrán derecho a ser reembolsados de 
los gastos de viaje en que incurrieren, en la forma ordinaria. 

Art. 22. El Consejo de Higiene celebrará sesiones ordinarias una 
vez al mes, por lo menos, mediante convocatoria del presidente; y 
celebrará sesiones extraordinarias en cualquiera fecha, cuando lo 
solicite el Director General de Sanidad o la mayoría de los miembros 
del Consejo. 

Art. 23. La mayoría absoluta de los miembros del Cónsejo consti- 
_ tuirá quórum suficiente para los efectos de su funcionamiento. 

Art. 24. El Consejo de Higiene tendrá autoridad suficiente para 
practicar investigaciones en asuntos relacionados con la higiene y 
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salud pública del país, y especialmente en todo lo concerniente a 
estadísticas demográficas, puericultura, alimentación, aguas potables, 
salubridad de las habitaciones, remoción y disposición de basuras, 
obras publicas de saneamiento, profilaxis de las enfermedades con- 
tagiosas y epidémicas, higiene escolar, industrial y profesional, 
sanidad marítima y de puertos, explotación o venta de aliment,os, 
drogas o medicamentos, funcionamiento de la inspección sanitaria 
provincial y de los distritos sanitarios, ejercicio de la medicina y 
cirugía en todas sus ramas, de la odontología, optometría y farmacia, 
y a las profesiones de enfermero, matrona, veterinario y embalsama- 
dor, en sus relaciones con la salud pública. 

Los resultados de estas investigaciones y trabajos serán sometidos, 
a título de meras informaciones, al Director General de Sanidad. 

Art. 25. El Consejo de Higiene puede preparar anteproyectos de 
leyes sobre materias que se encuadren dentro de la esfera de acción 
de los servicios de salubridad. 

Los ante-proyectos de que se trata se someterán al Presidente de la 
República por medio del Director General, a objeto de someterlos a la 
aprobación legislativa. 

Art. 26. Podrá el Consejo de Higiene proponer al Director General 
reglamentos referentes a la higiene de casas, restaurants, peluquerías, 
fábricas, molinos, escuelas, prisiones, lecherías, mercados, carnicerías, 
panaderías, baños públicos, POZOS, cisternas, cementerios, crematorios, 
establecimientos funerales, asilos, cuarteles, cantinas, ferrocarriles, 
tranvías, vehículos públicos, y a todas las instituciones y lugares 
ptiblicos de diversión y recreo ; y en general cualquier reglamento u 
ordenanza sanitarios, destinados a proteger la salud de los habitantes 
o a hacer más eficaz y uniforme la aplicación de las leyes sanitarias. 

Puede, igualmente, proponer reglamentos para la dirección o ad- 
ministración de sanatorios, asilos de dementes y de huérfanos, casas 
de inválidos, y para cualquier hospital del Estado. 

Art. 27. Como cuerpo consultivo será deber del Consejo estudiar 
y tomar en consideración cualquier asunto relacionado con la salud 
publica y con la administración del servicio de salubridad o la dis- 
ciplina de los funcionarios y empleados de éste, que le sea sometido 
por el Director General. 

Art. 28. El Consejo de Higiene puede cooperar a la preparación 
de los presupuestos del servicio de salubridad, y es de su incum- 
bencia ocuparse de la difusión de publicaciones sobre cuestiones de 
sanidad e higiene, 
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Art. 29. Para el ejercicio efectivo de sus facultades, puede el 
Consejo, discrecionalmente, requerir informes sobre cualquiera 
materia relacionada con la salud pública, de las distintas reparti- 
ciones de la administración general y local del país,: de los pro- 
fesionales y personas encargadas de trabajos que miren a la salu- 
bridad pública, y de los propietarios u ocupantes a cualquier título, 
de lugares de acceso al público. 

Art. 30. El Consejo de Higiene tendrá autoridad para investigar 
cn las acusaciones que se formularen contra los empleados del 
servicio de salubridad ; y podrá, en consecuencia, recibir los testi- 
monios que se produzcan y requerir los antecedentes que concep- 
tuare necesarios el éxito de su labor. 

Las conclusiones a que llegue serán sometidas al Director Ge- 
neral en forma de simples recomendaciones, sea para el sobresei- 
miento de la acusación, sea para la imposición de medidas disci- 
plinarias. 

En las conclusiones de que se trata se consignará el nombre de 
los miembros del Consejo que las hubieren aprobado. 

TÍTULO II 

Dn LA ORoANIzAcIóN DEL SERVICIO DE SALUBRIDAD 

91 

DE LA kmIów SANITARIA DEL PAÍS 

Art. 31. El Director General, con la aprobación del Presidente de 
la República, dividirá el país en el número de zonas sanitarias que 
juzgue conveniente para la eficaz higienización del territorio. 

La distribución que de este modo se hiciere, podrá alterarse en la 
forma indicada cuando variaren las circunstancias. 

Art. 32. Las diversas zonas se distribuirán, en lo posible, con- 
templando la unidad de la división provincial ; pero cuando las con- 
diciones locales lo exigieren, dos o más provincias o partes de 
provincias diferentes, podrán ser unidas en una misma zona. 

9 11 
DE LAS ZONAS SANITARIAS Y su PERSONAL 

Art. 33. El Director General puede destinar a cada zona un jefe 
sanitario, el cual será el representante principal del servicio de 
salubridad pública. 
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Art. 34. El jefe sanitario de zona tendrá a su cargo la inspección 
y dirección de los trabajos sanitarios de su jurisdicción, y de todas 
las juntas locales de sanidad u otros organismos análogos. 

Tendrá, además, autoridad sobre todos los funcionarios de sanidad 
de la zona, y estará facultado para incoar los procedimientos desti- 
nados a hacer cesar todo perjuicio y a sancionar eficazmente las 
infracciones a las leyes, ordenanzas y reglamentos aplicables a la 
zona. 

En general, el jefe sanitario dc zona estará facultado para hacer 
desaparecer la causa de toda enfermedad, contagio o mortalidad 
especial. 

Art. 35. En casos urgentes podrá, el Director General, destinar 
funcionarios sanitarios adicionales a una zona determinada ; y un 
jefe sanitario de zona podrá, del mismo modo, ser destinado a otra 
zona distinta de aquella en que ejerce sus funciones, por un período 
transitorio. 

Art. 36. Podrá, también, cl Director General, destinar para aual- 
quiera zona a los demás empleados o funcionarios sanitarios que 
crea conveniente. 

Art. 37. Todos los funcionarios, incluso los jefes sanitarios de 
zona, que fueren destinados a prestar servicios adicionales cn otra 

. zona diferente dc aquella en que ejercen permancntcmcntc sus 
funciones, estarán sometidos al jefe sanitario de la zona a que 
hubieren sido destinados, o a la autoridad del que haga sus veces. 

Art. 38. Cuando un jefe sanitario de zona sea destinado temporal- 
mente a prestar servicios en otra zona diferente de la suya, que 
pague menor sueldo, le será abonada siempre la diferencia. 

hrt. 39. Durante la ausencia o incapacidad temporal de un jefe 
sanitario de zona, o durante la vacancia producida por fallecimiento, 
podrá el Director General designar a cualquier funcionario dc 
sanidad local para que temporalmente preste sus servicios como jefe 
sanitario de la zona, cn calidad dc interino. Esta designación 
deberá ser aprobada por cl Presidente de la República. 

La persona designada cn conformidad al inciso precedente, 
percibirá durante su interinato, el sueldo dcl funcionario dc sanidad 
de la zona. 

Art. 40. Cuando un funcionario local de sanidad perciba el sueldo 
de un jefe sanitario de zona, no tendrá derecho a otya remuneración, 
a menos de tratarse de asignaciones extraordinarias expresamente 
autorizadas por la ley. 
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Art. 41. Cuando llegue a conocimiento de un jefe sanitario de 
zona que una ordenanza local relacionada con la higiene no se 
cumple o se cumple imperfectamente, representará el hecho a la 
autoridad local respectiva, la cual adoptará inmediatamente las 
medidas necesarias, a objeto de poner remedio al mal que motivare 
la representación; y cooperará en forma eficaz a fin de obtener una 
correcta aplicación de las leyes y disposiciones sanitarias. 

Art. 42. El jefe sanitario de zona podrá designar inspectores u 
otros empleados sanitarios provinciales, cuando en el presupuesto 
se provean fondos para el pago de sus sueldos. En este caso las 

designaciones serán sometidas a la aprobación del Presidente de la 
República, por conducto del Director General. 

Art. 43. Los jefes sanitarios de zona estarán facultados para 
exigir que los dueños, agentes u ocupantes de cualquier edificio, 
finca o lugar, los pongan y conserven en condiciones higiénicas en 
todo cuanto se refiera a la limpieza. 

Art. 44. Los jefes sanitarios de zona harán o dispondrán que se 
practiquen por funcionarios de sanidad local de su dependencia, 
visitas regulares y adecuadas, a los lugares de detención situados 
dentro de sus jurisdicciones, a objeto de vigilar sus condiciones 
sanitarias y de prestar atención médica a los recluídos. 

Art. 45. Si en una prisión falleciere un detenido sin asistencia 
médica, el jefe sanitario de zona estará obligado a practicar o dis- 
poner un reconocimiento del cadáver y a dar cuenta a las auto- 
ridades correspondientes, de la causa del fallecimiento. 

Art. 46. El jefe sanitario de zona, a petición del Xinisterio 
Público o de cualquiera otra autoridad judicial, dirigirá personal- 
mente, cuando fuere posible, las investigaciones en caso de muerte 
de una persona y siempre que exista temor de que ésta fuere moti- 
vada por causa ilegítima. 

Deberá, en todo caso, suministrar a la autoridad jtidicial los in- 
formes que le pidiere. 

Art. 47. Cuando no sea posible al jefe sanitario de zona dirigir 
personalmente la investigación de que trata el artículo anterior, 
podrá ordenar a cualquier funcionario de sanidad local o miembro 
de una junta local de sanidad, que esté en posesión del título de 
médico-cirujano y al servicio de la Dirección General, que lo 
subrogue en su trabajo. 

Cuando no se pudieren obtener los servicios de un médico del 
%obierno, podrá encomendarse la investigación a un cirujano 
miembro de la Junta Local de Sanidad o inspector sanitario. 
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Art. 48. Si no fuere posible encomendar a ninguna persona ade- 
cuada que esté al servicio del Gobierno, la labor de que tratan los 
artículos anteriores, podrá encargarse a cualquier otro médico de 
reputación. 

En este último caso cl pago de honorarios se hará con sujeción 
al arancel’ que prescriba el Director General. 

Art. 49. El Intendente de la Provincia correspondiente al lugar 
en que el jefe sanitario tenga su residencia permanente, proveerá a 
este funcionario del personal de oficina que necesitare, de local 
adecuado, mobiliario, equipo, útiles de escritorio y demás elementos 
de labor. 

Art. 50. El jefe sanitario de cada zona preparará para cada pro- 
vincia de su jurisdicción, presupuestos que demuestren el gasto 
probable que sea necesario para llevar a cabo los trabajos de 
higienización que no estén a cargo del servicio de salubridad 
publica; y los someterá en tiempo oportuno al Intendente de la 
Provincia, una vez aprobado por el Director General. a fin de que 
en el presupuesto anual se asignen los fondos que tales obras re- 
quieran. 

Art. 51. Las munjcipalidades comprendidas en una zona sanitaria 
reembolsarán al servicio de salubridad pública los sueldos que se 
pagaren a todos los funcionarios y empleados nombrados para 
prestar sus servicios dentro de la zona. 

Para estos efectos las municipalidades depositarán en arcas 
fiscales, a la orden del servicio de salubridad, los días 31 de enero 
y 31 de julio de cada año, la cantidad invertida en el objeto indicado 
durante los seis meses inmediatos anteriores. 

Art. 52. Cuando una zona sanitaria comprenda varias comunas, 
departamentos o provincias, se fijará la cuota con que cada munici- 
palidad debe concurrir al pago de los gastos a que se refiere el 
artículo precedente, proporcionalmente al número de habitantes de 
cada una de ellas. Esta proporción será determinada por el Presi- 

’ dente de la República, previo informe del Director General de Esta- 
@ dística. 

Art. 53. Si una municipalidad incurriere en mora de hacer el 
depósito en arcas fiscales de los fondos a que se refiere el inciso 
segundo del artículo ñl. el Director General podrá exigir ejecuti- 
vamente el cumplimiento de parte de aquélla de la obligación de que 
se trata. 

. 
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En este caso, servirá de título ejecutivo el certificado del Tesorero 
Fiscal respectivo, que acredite el monto de la cantidad invertida 
durante los seis meses anteriores a la fecha en que debió hacerse 
el íntegro. . 

$ III 

DE LAS JUNTAS MUNICIPALES DE SANIDAD 

Art. 54. En cada comuna del país puede haber una Junta Muni- 
cipal de Sanidad, que se organizará cuando lo disponga el respectivo 
jefe sanitario de zona, con el acuerdo de la Asamblea Provincial. 

Art. 55. Cada Junta RIUnicipal de Sanidad estará formada por 
un presidente, que será médico; por un representante de la munici- 
palidad, elegido por ella ; por un maestro de escuela de la comuna, 
designado por el Director General de Educación Primaria; por el 
secretario municipal ; y por un farmacéutico, si alguno residiere en 
la comuna, el cual será designado por el Director General de 
Sanidad. 

Art. 56. Los miembros de una Junta Municipal de Sanidad 
podrán ser removidos por los que los hubieren designado. 

Art. 57. El presidente de la Junta Municipal de Sanidad será 
nombrado por el Director General a propuesta del jefe sanitario de 
zona. 

A falta de personas que posean los requisitos legales para servir 
el cargo de presidente, podrá el Director General designar a cual- 
quiera persona que juzgue idónea. 

Art. 58. El presidente de la Junta percibirá la remuneración qut 
le acuerde la Mnnicipalidad, remuneración que no podrá ser inferior 
a la asignada al secretario municipal. 

Los demás miembros de la Junta carecerán de derecho a re- 
muneración. 

Art. 59. Como secretario de la Junta actuará el secretario mu- 
nicipal, quien llevará los registros correspondientes, formará las 
estadísticas y desempeñará las funciones relacionadas con el servicio 
que la Junta le encomiende. 

Art. 60. La Junta Municipal de Sanidad podrá sesionar con la 
asistencia de la mayoría absoluta de SLIS miembros. 

Art. 61. La Junta Municipal de Sanidad celebrará sesiones ordi- 
narias el segundo y cuarto miércoles de cada mes, y extraordinarias, 
cuando 10 disponga el presidente o lo acuerde la mayoría de sus 
miembros. 
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Art. 62. La Junta Municipal, sujeta a la dirección e inspección del 
jefe sanitario de zona, tendrá la vigilancia general de las condiciones 
de salubridad e higiene de la comuna y de sus diversos barrios; 
perseguirá las infracciones a las leyes u grdenanzas sanitarias y harli 
cumplir los reglamentos del servicio de salubridad pública. 

Tendrá autoridad suficiente para suprimir cuanto amenace la 
salubridad pública y para remover toda causa de enfermedad o 
mortalidad determinada. 

Art. 63. Será deber de la Junta redactar y recomendar a la 
Municipalidad para su aprobación, ordenanzas o reglas convenientes 
para que haga efectivas sus atribuciones en materias de higiene. 

Art. 64. En caso de epidemia de enfermedades peligrosas o con- 
tagiosas, y en cualquiera otra oportunidad, la Junta Municipal de 
Sanidad designará los inspectores sanitarios que ia Municipalidad 
autorice, y estas designaciones deberán ser aprobadas por el Alcalde 
en ejercicio. 

Art. 65. Incumbe a la Junta Municipal desempeñar los deberes 
relacionados con la salubridad e higiene de la comuna, que le 
imponga el jefe sanitario de zona. 

Art. 66. El Presidente de la Junta Municipal será el jefe superior 
y ejecutivo de ella y ejercerá autoridad sobre todos los ramos de su 
administración. 

De acuerdo con las disposiciones de la ley referentes a vacunación, 
podrá el presidente de la Junta dirigir la vacunación en la comuna. 

Art. 67. En casos de urgencia y cuando no se pueda reunir el 
quórum necesario para el funcionamiento de la Junta, podrá eE 
presidente de ella ejercer las facultades que a la Junta corres- 
pondan, quedando obligado a rendir cuenta de sus actos a dicha. 
Junta para su ratificación, en la primera oportunidad. 

Art. 68. El clía primero de enero de cada año, la Junta presentará 
a la Municipalidad un presupuesto de los gastos probables necesarios 
para llevar a cabo los trabajos que a ella corresponda efectuar 
durante el año. 

Art. 69. Será deber de la Junta evacuar los informes y desem- 
peT,ar las obligaciones relacionadas con la salubridad e higiene de 
la comuna, que le exija el respectivo jefe sanitario de la zona en 
que estudiere situada la Municipalidad, o que la pida el Director 
General de Sanidad. 

Art. 70. Cuando una Junta Sanitaria Municipal se halle estable- 
cida en una comuna en que esté situada la cárcel departamental, el! 
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presidente de dicha Junta ejercerá las funciones de médico de 10s 

recluídos. 
Art. 71. Los oficiales del Registro Civil darán cuenta a la res- 

pectiva Junta de todos los nacimientos de que tengan noticia, con 
expresión en cada caso del sexo y raza de la criatura, el nombre de 
sus padres, la fecha de su nacimiento y el lugar de su domicilio. 

Art. 72. El Director General puede, discrecionalmente, y con 
aprobación del Presidente de la República, designar a presidentes de 
Juntas Municipales de Sanidad para que presten servicios transi- 
torios fuera de la comuna en que ordinariamente actúan. 

En este caso los gastos de viaje y alimentación serán pagados con 
fondos fiscales. 

DE LOS DISTRITOS SANITARIOS MUNICIPALES 

Art. 73. Con la aprobación de las respectivas municipalidades y 
del Director General, puede el jefe sanitario de zona reunir dos o 
más municipios vecinos en un solo distrito sanitario, y estos muni- 
cipios así reunidos podrán constituir un presidente, el cual actuará 
como presidente de la Junta Municipal de Sanidad de cada Munici- 
palidad comprendida en el distrito sanitario así formado. 

Al formarse un distrito sanitario municipal no se entenderán 
afectadas las organizaciones de sanidad locales de las respectivas 
municipalidades, a menos que el Director General, expresamente, 
disponga otra cosa. 

Art. 74. Los presidentes de los distritos sanitarios municipales 
tendrán las mismas facultades y obligaciones que las que determina 
la ley para los presidentes de las juntas municipales de sanidad, y 
su nombramiento se hará en la forma señalada para la designación 
de éstos. 

Art. 75. Las Juntas Municipales de Sanidad mancomunadas se 
reunirán a virtud de convocatoria hecha por el presidente del distrito, 
en el lugar que corresponda a la Municipalidad que originariamente 
representa dicho presidente. 

Srt. 76. El presidente de un distrito sanitario municipal percibirá 
la remuneración que le sea asignada por las respectivas municipali- 
dades, de acuerdo con el Director General de Sanidad. 

Los gastos de viaje en que incurra el presidente, serán satisfechos 
por la Municipalidad, por cuenta de la cual lo rea.lizare. 
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DE LAS DIVISIONES SANITARIAS 

Art. 77, La Asamblea Provincial, previo acuerdo del Presidente 
de la República y cuando lo recomiende el jefe sanitario de zona, 
organizará las comunas de la provincia en divisiones sanitarias. 

Una división sanitaria puede comprender cuatro municipalidades 
como máximo, y para que ella se entienda legalmente instituída, será 
menester, además, que la mayoría de las municipalidades comprendi- 
das en dicha división, apruebe su organización. 

Art. 78. Cuando una municipalidad sea incorporada a una di- 
visión sanitaria su organización sanitaria existente se entenderá 
suprimida. 

Art. 79. Una división sanitaria puede ser disuelta por el Presi- 
dente de la República, previo informe de la Asamblea Provincial y 
siempre que concurra el voto favorable a la disolución, de la mayoría 
de las municipalidades interesadas. 

Art. 80. Cada división sanitaria estará a cargo de un presidente, 
qLle ser& nombrado por el Presidente’ de la República a propuesta 
del Director General de Sanidad. 

Art. 81. El presidente de una división sanitaria deberá ser médico 
titulado, pero, en casos escepcionales, podrá el Director General 
proponer para servir transitoriamente el cargo a cualquiera persona 
que juzgue idónea. 

Art. 82. El presidente de una división sanitaria actuará bajo la 
inspección directa e inmediata del jefe sanitario de zona. 

Sus facultades y deberes serán los siguientes: 
a) Ejercer la inspección general del estado higiénico y sanitario 

de la división ; 
b) Hacer cumplir todas las leyes y reglamentos sanitarios aplicables 

a su división y perseguir eficazmente a los infractores; 
c) Poner fin a todo cuanto amenace a la salud pública y remover 

la causa de cualquiera enfermedad o mortalidad determinada ; 
d) Proveer del material e instrumental necesarios para todos los 

casos urgentes de atención de enfermos, que requieran servicios de 
medicina, cirugía LI obstetricia ; 

e) Redactar y proponer a las municipalidades de su division, orde- 
nanzas o reglamentos adecuados para llevar a efecto las facultades 
que a éstas les confiera la ley en materias de higiene; 

f) Inspeccionar semanalmente, por lo menos, y si fuere necesario 
con mayor frecuencia, cada una de las comunas de su división y oir 
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gratuitamente las consultas de las personas indigentes, durante dos 
horas a la semana por lo menos, en el edificio de la Mtinicipalidad o 
en cualquier otro lugar adecuado; 

g) Bsistir personal y gratuitamente a todos los enfermos de distocia 
que se presenten entre Tos indigentes y que soliciten sus servicios, 
pudiendo en caso necesario solicitar para este efecto la cooperación 
del jefe de la división sanitaria más próirima; 

h) Preparar y enviar al jefe sanitario de zona la memoria trimes- 
tral del servicio y los informes sanitarios correspondientes a cada 
una de las comunas de su jurisdicción ; 

i) Llevar los registros de estadística que le exija el jefe sanitario 
de la zona ; 

j) Inspeccionar y ejecutar cuando se le ordene, el trabajo de 
vacunación y desinfección de su división; 

k) Visitar cualquiera casa o lugar donde haya un enfermo o 
muerto de enfermedad contagiosa y aplicar las providencias regla- 
mentarias a que hubiere lugar, para precaver el contagio. Siempre 
que sea posible, deberá suministrar medicamentos gratuitamente a los 
enfermos indigentes ; y cuando se le solicitare, deberá asistir, también 
gratuitamente, a todos los empleados fiscales y demás que tengan 
derecho a asistencia ; 

1) Asistir en su casa, gratuitamente, a los pobres en caso de acci- 
dente que les impida trasladarse al local municipal en que ordinaria- 
mente atienda ; 

m) Cooperar con los presidentes de otras divisiones sanitarias u 
otros funcionarios de sanidad local, a combatir cualesquiera epidemia ; 

n) Reconocer los cadáveres de los que hayan muerto en su división, 
sin asistencia médica y expedir el certificado de defunción correspon- 
diente ; 1 

o) Dar anualmente conferencias en los diferentes barrios y lugares 
de su división, sobre materias de medicina y de higiene de impor- 
tancia local ; y 

p) Asistir, siempre que el jefe sanitario de la zona lo ordene, a 
las reuniones de los presidentes de las divisiones sanitarias a que 
convoqtie el jefe sanitario de zona. 

Rrt. 83. El presidente de una división sanitaria residirá en el 
lugar que, a juicio del jefe sanitario de zona, ofrezca mayores facili- 
dades para el debido desempeño de su cargo. 

Art. 84. Cada Municipalidad de una división sanitaria tendrá uno 
Q más inspectores sanitarios, que serán nombrados por el Presidente 
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de la República a propuesta del Director General y previo informe 
del jefe sanitario de la zona y del presidente de la división sanitaria. 

AH,. 85. Las facultades y obligaciones de los inspectores sanitarios 
le serán señaladas por el jefe sanitario de zona, de acuerdo con 10s 

presidentes de divisiones locales. 
Art. 86. Los presidentes de las divisiones sanitarias y los inspectores 

sanitarios serán separados de sus cargos por el Presidente de la Re- 
pública, a petición del Director General y previo informe del jefe 
sanitario de zona, quien podrá suspenderlos temporalmente de SUS 

funciones con la aprobación del Director General. En este caso los 

funcionarios de que se trata sólo percibirán la mitad de los sueldos 
asignados a sus respectivos empleos. 

Art. 87. El Director General, de acuerdo con el jefe sanitario de 
zona, fijará la remuneración de los presidentes y demás empleados 
de las divisiones sanitarias, las cuales deberán ser aprobadas por el 
Presidente de la República. 

Los sueldos de los presidentes de las divisiones sanitarias no bajarán 
de seis mil pesos al año ni excederán de dieciocho mil. 

Art. 88. Los gastos de viaje de los presidentes y empleados de las 
divisiones sanitarias, efectuados con motivo de actos del servicio, 
serán fiscalizados y regulados por el jefe sanitario de la zona. 

Art. 89. Siempre que un presidente de una división sanitaria 
efectúe viajes a fin de visitar o asistir a un enfermo a quien por razón 
de su empleo esté en la obligación de atender, no tendrá derecho al 
reembolso de los gastos de viaje si aquél pagare la visita o asistencia 
médica. 

Art. 90. En caso de enfermedad o de licencia del presidente de 
una división sanitaria, podrá el jefe sanitario de la zona autorizar al 
presidente de otra división para que lo subrogue, sin necesidad de 
satisfacer al subrogante ninguna remuneración adicional. 

En tal caso el subrogante sólo tendrá derecho a los gastos de viaje 
y a las asignaciones que correspondieren al funcionario subrogado. 

Art. 91. Si un presidente de división se negare a prestar el servicio 
de que trata el artículo anterior, el jefe sanitario designará como 
subrogante al presidente de división a quien juzgue idóneo. 

Art. 92. Cuando una Municipalidad no pueda mantener ninguna 
organización regular de sanidad, cualquiera persona idónea, previa 
recomendación del jefe sanitario de la zona, puede ser designada 
presidente de la división sanitaria y actuará bajo la inspección in- 
mediata de aquél, conformándose a las reglas que rijan el servicio 
de salubridad pública. 
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Art. 93. Toda Municipalidad estará obligada a mantener una ex- 
istencia de drogas y efectos médicos a cargo y bajo la responsabilidad 
del presidente de la división sanitaria. De dicha existencia podrán 
venderse al público, al lprecio de costo y con un recargo razonable, 
las drogas y medicamentos que fueren solicitados. 

El valor permanente de la existencia de que se trata no excederá 
de dos mil quinientos pesos. 

La venta de medicinas se hará cesar cuando se abra en la comuna, 
botica regentada por farmacéutico titulado o por persona legalmente 
autorizada para vender medicamentos. En este caso los medicamentos 
municipales se usarán exclusivamente en el servicio público gratuito. 

DEL FONDO DE SANIDAD MUNICPAL 

Art. 94. Cada Municipalidad comprendida en una división sani- 
taria separará anualmente una cantidad que no baje del cinco ni 
exceda del diez por ciento del total de su presupuesto, y el Fisco, por 
su parte, destinará otra suma igual a aquélla, a fm de constituir el 
fondo de sanidad de cada comuna. 

El Presidente de la República estará autorizado para aumentar o 
disminuir, cuando lo juzgue necesario y previo informe del Director 
General, las cantidades con las cuales debe formarse el fondo de 
sanidad. 

Art. 95. El fondo de sanidad así creado se depositará en la Tesorería 
Fiscal respectiva y se utilizará únicamente en el pago de sueldos y 
gastos sanitarios que se ocasionaren a fin de llenar las necesidades 
y satisfacer las disposiciones de los artículos 54 a 93 inclusive de la 
presente ley. 

Los sueldos de los jefes sanitarios de distrito o de zona podrán 
ser pagados con el fondo de sanidad, siempre que así lo determine el 
Presidente de la República. 

Si al terminar el año fmanciero quedare un saldo a favor de los 
fondos de sanidad, podrá acumularse dicho saldo con el objeto de 
establecer hospitales, instituciones de beneficencia, o efectuar otras 
mejoras sanitarias de carácter permanente. 

Art. 96. Las municipalidades comprendidas en una división san& 
taria, cuyos fondos generales y presupuestos no excedan de quince 

mil pesos anuales, serán relevadas de la obligación de contribuir a] 
fondo de sanidad, siempre que así lo resuelva el Presidente de Ia 
República, oyendo previamente al Director General. 
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En este caso dichas municipalidades no tendrán derecho a partici. 
par de los beneficios del fondo de sanidad. 

Art. 97. La frase “funcionario de sanidad local”, empleada en esta 
ley, comprende a los presidentes de las divisiones sanitarias, a 10s 

presidentes de los distritos municipales de sanidad, a los presidentes 
de las juntas municipales de sanidad y a los inspectores sanitarios. 

Cualquiera persona designada para servir alguno de los cargos 
indicados en el inciso precedente, será pagada de sus emolumentos 
por la Municipalidad respectiva, a menos que preste servicios re- 
munerados por el Fisco en la organización central de salubridad 
pública. 

Si se designara para servir algunos de los cargos expresados a 
algún funcionario municipal remunerado, esta remuneración ser5 
compatible con la asignada a aquel cargo. 

9 VII 

DE LA JUNTA LOCAI, DE SANIDAD DE LA CAPITAL 

Art. 98. Las funciones de junta local de sanidad de la capital del 
país, serán desempeñadas por el Servicio de Salubridad Pública, y 
sus facultades serán ejercidas directament,e por el Director General en 
la forma y en la extensión prescrita en los artículos 10 a 14 inclusive 
de esta ley. 

Art. 99. El Director General de Sanidad, en el ejercicio de la 
función de junta local de sanidad de la capital, dictará las ordenanzas 
sanitarias que deban regir en la ciudad, las cuales para su eficacia 
legal, deberán ser aprobadas por el Presidente de la República y 
publicadas en el Diwio Oficinl, después de oir sobre el particular a la 
Municipalidad. 

Si la Municipalidad estimare perjudicial o inconveniente alguna 
de las ordenanzas propuestas, lo representará al Presidente de la 
República, quien, previo dictamen del Director General, resolverá lo 
que juzgue procedente, estableciendo el texto definitivo de aquélla. 

Art. 100. Las ordenanzas sanitarias que se dicten para el gobierno 
de la capital, pueden reglamentar las siguientes materias: 

a) La limpieza, blanqueo, ventilación y conveniente conservación 
sanitaria de todos los edificios y locales; la naturaleza y espesor de 
los materiales que deban usarse en el pavimento de la planta baja de 
los edificios o en el pavimento de la superíicie abierta relacionada con 
las cocinas, letrinas u otros lugares donde pueden verterse o deposi- 
tarse las aguas sucias: las condiciones en que sea lícito vivir, usar, 
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arrendar, subarrendar, tolerar o permitir que se use u ocupe para 
habitación cualquier edificio que no esté en condiciones de salubridad 
y la clausura de los que no estén en condiciones satisfactorias de sani- 
dad, como también la reglamentación de las construcciones insalubres; 

b) La fijación del número máximo de personas que pueden ocupar 
una habitación, editkio o parte de él, y el número de animales que 
puede tolerarse en una cuadra, establo, despósito de animales, u otro 
lugar o sitio, y la reglamentación de estos mismos lugares desde el 
punto de vista sanitario ; 

c) La instalación y conservación de un desagüe adecuado y con- 
veniente en edificios y locales, comprendido los materiales que deben 
usarse, y la construcción por medio del sistema de plomería, de al- 
bañales, válvulas de sumidero, retretes, pozos negros, urinarios e 
instalaciones sanitarias y accesorios ; 

d) La recolección y disposición de los desperdicios, basuras y 
guanos ; la limpieza de letrinas y la adecuada construcción de re- 
ceptáculos para las sustancias referidas ; 

e) La conservación en buenas condiciones sanitarias de los hoteles, 
restaurants, bares, casas de pensión, pabellones de emigración e inmi- 
gración, fábricas, talleres, prisiones, teatros, conventos, escuelas u 
otros lugares en que se reuna el público ; mercados, confiterías, pana- 
derías, carnicerías y lecherías; 

f) La manera de garantizar la salubridad y pureza de las comidas 
o bebidas que se vendan en cualquier local ; 

g) La salubridad de las industrias, la fijación del lugar de su ubica- 
ción, la conservación sanitaria de mataderos de cualquiera especie, la 
conducción y retiro de las carnes y la instalación y ubicación de los 

mismos; 
h) La inspección y conservación sanitaria de baños y lavaderos 

públicos ; 
i) La protección contra las infecciones de todos los suministros de 

agua y el uso de las insalubres para fines domésticos ; 
j) La manera de extinguir las enfermedades peligrosas y con- 

tagiosas, la obligación de dar cuenta de dichas enfermedades, la in- 
oculación obligatoria a fin de evitar la presentación de tales enferme- 
dades ; la limpieza y desinfección de los edificios o locales donde haya 
ocurrido algún caso de aquellas enfermedades, y de las ropas cua&o 

fuere menester; la evacuación y reparación de edificios infectados; 
el sometimiento a cuarentena de un edificio, finca o lugar que fuere 
declarado infectado por el Director General; el traslado del cadáver, 
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animales muertos, forraje, ropas, utensilios, y cualesquiera especies 
que se extraigan del edificio o lugar contaminado; la movilización 
de las personas en dichos lugares; el establecimiento de campos de 
observación para enfermos contagiosos; el aislamiento o traslado a 
los hospitales o campos de observación de las personas afectadas de 
*enfermedad peligrosa o que hayan estado expuestas a contraer el 
contagio, y su detención en los domicilios, hospitales u otra parte, 
hasta que haya pasado el peligro de que la enfermedad se desarrolle 
Q comunique; la conservación sanitaria de corrales, establos, ferias de 
animales y otros lugares de detención y conservación del ganado; la 
denuncia y matanza de animales afectados por cualquier enfermedad 
contagiosa de peligro y la disposición de los animales muertos de 
tales enfermedades ; 

k) La limpieza y conservación sanitaria de los ríos, esteros, canales 
o acequias, comprendidos dentro de los límites de la ciudad, y el 
abovedamiento de las últimas ; 

1) La destrucción de ratas, ratones o insectos capaces de conducir 
o comunicar cualquiera enfermedad peligrosa o contagiosa, y pres- 
cribir los medios que deben emplearse para disminuir su número y 
evitar que propaguen infecciones ; 

m) El cuidado humanitario de todas las personas recogidas en 
instituciones de beneficencia pública o privada, o en lugares de de- 
tención, por razón de enfermedad, deformidad, demencia, indigencia 
u otra causa, y la manera de proporcionarles comodidades higiénicas ; 

n) Las estadísticas locales que el Director General juzgue de im- 
portancia sanitaria; 

0) La inspección y conservaciGn sanitaria de cementerios, empresas 
funerales, sepulturas y lugares de embalsamamiento de cadáveres ; 

p) El embarque, inhumación, traslado y exhumación de cadáveres; 
q) La denuncia y supresión de molestias que fueren perjudiciales 

para la salubridad pública ; y 
r) La limpieza, desecación o terraplenado de terrenos cuyas còn- 

diciones de insalubridad así lo exijan. 
Art. 101. Las ordenanzas aprobadas con el fin de proteger la 

pureza de los suministros de agua de la capital se aplicarán y harán 
valer sobre todo el territorio que comprende la vertiente de donde 
se extraen, siempre que fuere necesario en concepto del Director 
General. 

Art. 102. Las ordenanzas de sanidad de la capital serán difundidas 
profusamente y se proporcionará gratuitamente un ejemplar, previo 
recibo, a quien lo solicitare. b 



CÓDIGO SANITARIO DE CHILE 25 

AI%. 103. Las inspecciones sanitarias se harán en la capital bajo 
la dirección del Director General, por los inspectores médicos de dis- 

trito del servicio de salubridad, por los individuos del cuerpo de 
policía de la capital que sean designados con el carácter de policías 
sanitarios, por el jefe de aquélla, y por los inspectores sanitarios que 
autorice la ley. 

La policía sanitaria y los inspectores sanitarios harán la inspección 
bajo la dirección inmediata de los inspectores médicos, a quienes darán 
cuenta de su cometido. 

Art. 104. Si el Director General encuentra que los excrementos, 
basuras, desperdicios, contenido de letrinas, retretes, sumideros o 
cualesquiera otras sustancias perjudiciales o insalubres se recogen 
o dispone de ellas o se permite por las autoridades locales que se 
acumulen de tal manera que puedan perjudicar la salud pública, re- 
presentará el hecho a la autoridad respectiva, y si ésta no adopta las 
providencias oportunas y convenientes para remediar el mal, dará 
cuenta al Presidente de la República, quien ordenará que se adopten 
las medidas sanitarias que recomiende el Director General, con cargo 

\ a los fondos de que dispusiere el servicio dependiente de la autoridad 
recalcitrante. 

Art. 105. El Director General inspeccionará o hará que se inspec- 
cione los edificios, tuberías, abastecimientos de agua, sistemas de 
desecación, y desagües, esteros, canales y acequias, que atraviesan la 
ciudad’ o la limiten, y dispondrá que se confeccionen los planos y 
presupuestos de las obras que fuere menester ejecutar para colocarlos 
en condiciones de salubridad. 

Dispondrá también, que se confeccionen los planos y presupuestos 
de las obras necesarias para mejorar las condiciones generales de 
salubridad de los distritos o’barrios de la capital.@ 

AI%. 106. La Municipalidad de la capital separará anualmente de 
los fondos generales el porcentaje de su presupuesto total que fije el 
Presidente de la República, a fin de constituir el fondo de sanidad, 
el cual se empleará, bajo la inspección del Director General, en atender 
al saneamiento de la capital. 

TfTULO III 

DEL PERSONAL 

§I 
DEL PERSOKAL TÉCNICO 

Art. 107. Todos los funcionarios técnicos del servicio de salubridad 
pública, o sea aquellos cuyos deberes y obligaciones exijan pericia 
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profesional en la ciencia médica, serán nombrados, por el Presidente 
de la República, de acuerdo con la gradación que más adelante se 
establece. 

Art. 108. En el servicio técnico de salubridad habrá cuatro grados, 
a saber: 

ler. grado---Jefe Inspector Médico ; 
2 O. grado.-Inspector Médico ; 
3er. grado.-Cirujano Jefe; 
4O. grado.-Cirujano. 
Art. 109. Prohíbese a los funcionarios técnicos del servicio de salu- 

bridad ejercer la medicina en cualquiera de sus formas durante las’ 
horas de trabajo. 

No obstante lo dispuesto en el inciso precedente, después de cinco 
años de vigencia de la presente ley, no será lícito a ninguno de los 
funcionarios de que se trata, ejercer la medicina. 

Art. 110. Si algún funcionario técnico del servicio, fuere nombrado 
Director General o Director General Auxiliar, conservará su dercho 
al empleo que desempeña, y a su vuelta al antiguo servicio, disfrutará 
de los aumentos de sueldos o asignaciones correspondientes al período 
en que hubiere act,uado como Director General o Director General 
Auxiliar. 

Art. 111. Para desempeñar un empleo técnico del servicio, se re- 
quiere ser ciudadano chileno y estar en posesión del título de médico- 
cirujano, que lo habilite para ejercer la profesión en el país. * 

Art. 112. La plaza de jefe de departamento o de zona de la Direc- 
ción General, no podrá ser desempeñada permanentemente por ningún 
funcionario de grado inferior al de Inspector Médico. 

Art. 113. Cuando lo juzgue necesario, podrá el Director General, 
con la aprobación’ del Presidente de la República, incorporar al 
servicio, por un limitado período que no excederá de cuatro años, a 
cualquier médico-cirujano que demuestre una competencia especial 
ante una junta compuesta de tres oficiales del servicio de salubridad, 
designados por el Director. El médico-cirujano así nombrado tendrá, 
el carácter de perito en la especialidad de su competencia. 

Los nombramientos que en esta forma se hicieren, sólo podrán 
referirse al personal técnico, con exclusión del de cuarto grado. 

Art. 114. Sin perjuicio de lo dispuesto en el artículo anterior podrá 
el Presidente de la República, contratar los servicios de técnicos por 
períodos limitados que no excedan de cuatro años. 

,bst. 115. IJn médico-cirujano nombrado en el carácter de perito 
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especial, de acuerdo con lo dispuesto en el artículo 113, gozará de 10s 

mismos derechos asignados al empleado propietario de su categoría. 
Tendrá, por consiguiente, derecho al anmento de sneldo por razón 
del tiempo servido, pero no al ascenso. 

Art. 116. Los médicos sanitarios titulados serán preferidos en la 
provisión de los cargos técnicos del servicio de salubridad. 

Art. 11’7. Toda vacante de cualquier grado del servicio, se llenará 
mediante ascenso del grado prósimo inferior. 

Dos terceras partes de los ascensos se harán por antigüedad y una 
tercera parte por selección. 

Art. 118. Un cirujano, después de aprobado en el examen corres- 
pondiente, tendrá derecho a ascender a la categoría superior inmediata, 
una vez que hubiere prestado tres años de servicio; y para hacer este 
cómputo se tomará en cuenta el tiempo servido en cualquier puesto 
médico del Gobierno, que no sea el de interno de hospital. 

Art. 119. Ningún funcionario técnico será nombrado ni ascendido 
a un cargo superior, a menos que h,aya sido aprobado en un examen 
de competencia por la junta examinadora que al efecto convoque el 
Director General. 

Art. 120. Todos los exámenes de competencia comprenderán las 
condiciones físicas, morales y profesionales del candidato, y las ma- 
terias que el Director General prescriba de acuerdo con las reglas 
sancionadas por el Supremo Gobierno. 

Art. 121. Si el aspirante a un cargo técnico fuere reprobado en 
el examen de competencia, será admitido a examen una vez más, 
después de trascurrido un año contado desde la fecha del primero. 

Igual regla se aplicará al funcionario examinado para su ascenso 
al grado superior. 

Art. 122. Todo nombramiento de cirajano se considerará hécho 
n prueba de méritos; y cualquier funcionario de este grado que en 
un segundo examen para el ascenso fuere reprobado, será despedido 
del servicio sin nota desfavorable. 

Art. 123. Cuando un cirujano jefe fuere reprobado en su segundo 
examen para el ascenso, será declarado sin derecho a ascender, pero 
podrá continuar en eI servicio como cirujano jefe, siempre que cada 
cinco años fuere aprobado en un examen al cual se le someterá, a 
objeto de determinar su competencia para continuar en el des- 
empeño de sus funciones. 

Art. 124. Cualquier inspector médico que en un segundo examen 
para el ascenso fuere reprobado, perderá igualmente, su derecho a 

dp 
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ascender, pero podrá continuar desempeñando las funciones de su 
grado. 

Art.‘125. Todo funcionario técnico del servicio, podrá voluntaria- 
mente someterse a un examen especial de competencia sobre 
cualesquiera materia relacionada con el ejercicio de la medicina, 
cirugía, e higiene, y si en dicho examen, demostrare poseer conoci- 
mientos especiales y periciales acerca de la materia de que fuere 
examinado, será considerado oficialmente como especialista ; y 
siempre que las conveniencias del servicio lo permitan, se le destina- 
rá a un puesto que le ofrezca oportunidad de aplicar sus conoci- 
mientos especiales. 

La designación como espeeialista, caducará por el solo hecho de 
ascender el poseedor del título al grado superior inmediato; pero 
tendrá derecho éste a obtener nuevo título de especialista, siempre 
que rindiere nuevo examen de competencia pericial. 

Art. 126. El Consejo de Higiene, por medio de sus vocales médi- 
eos, auxiliará a los interesados, en la preparación y apreciación de 
los exámenes para el nombramiento y ascenso en el servicio. 

Art. 127. Todos los funcionarios técnicos del servicio, de- 
supempeñarán sus cargos mientras observen buena conducta ; y para 
destituirlos será menester oirlos previamente y tomar en cuenta la 
recomendación que al efecto pudiere hacer el Consejo de Higiene. 

Art. 128. Las personas incapacitadas físicamente para el servicio 
y las que fueren reprobadas en los exámenes a que se refieren las 
disposiciones anteriores, podrán ser destituídas o jubiladas en la 
‘forma ordinaria. 

Art. 129. Los funcionarios o empleados técnicos del servicio de 
salubridad pública, percibirán los sueldos y asignaciones que se es- 
pecifican en seguida : 

Jefe Inspector Médico B--“” ._........_.__....._........ $28,000 anuales 
Inspector Médico ..___.___..____.................................... 24,000 “ 
Cirujano Jefe . . . . ..___._....__.._........................................ 19,200 “ 
Cirujano . . . . .._.................................................................... 16,000 “ 

Art. 130. Los jefes inspectores médicos percibirán, además, una 
asignación para casa, de trescientos pesos mensuales; los inspectores 
médicos, percibirán por el mismo capítulo, doscientos cincuenta 
pesos mensuales; y los cirujanos jefes y cirujanos, percibirán, también 
como asignación de casa, las cantidades de doscientos y ciento cin- 
cuenta pesos mensuales respectivamente. 
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Art. 131. Los funcionarios técnicos del servicio de salubridad 
pública, tendrán derecho a un rancho o ración de tres pesos diarios, 
cuando fueren solteros, y de seis pesos diarios, si fueren casados. 

Art. 132. Todo funcionario técnico del servicio, comprendido en 
la gradación que contempla el artículo 108, tendrá derecho a un 
aumento de su sueldo equivalente a un cinco por ciento de su 
monto anual, por cada tres años de servicios. 

Este aumento sólo beneficiará a los funcionarios hasta que 
cumplan treinta años de servicios. 

§ 11 

DEL PERSONAL ADMINISTRATIVO 

Art. 133. Dependiente de la Dirección General de Sanidad, habrá 
un departamento administrativo, compuesto del personal que se 
indica a continuación, el cual gozará de los sueldos asignados a 
los respectivos grados en que se clasifica: 

ler. grado : Un secretario, un asesor jurídico sanitario, un 
ingeniero sanitario, un jefe de la oficina de demografía y un arqui- 
tecto sanitario ; 

2O. grado: Un oficial de partes y un contador; 
3er. grado : Seis oficiales primeros ;. 
4O. grado: Diez oficiales segundos, correspondiendo uno de estos 

empleos al de mayordomo ; 
5O. grado: Un portero primero y un jardinero primero; y 
6O. grado : Un portero segundo y dos jardineros segundos. 
Art. 134. Para poder ser secretario se requiere poseer conoci- 

mientos especiales de administración sanitaria y tener la compe- 
tencia necesaria para el correcto desempeño de sus funciones. 

Art. 135. Para ser asesor jurídico, ingeniero o arquitecto, se re 
quiere, además del título profesional respectivo, la comprobación de 
conocimientos especiales relacionados con los servicios sanitarios a 
que corresponda su especialidad. 

Art. 136. Para poder ser jefe de la oficina de demografía se 
necesita tener conocimientos sobre confección de estadísticas y 
demás materias relacionadas con el ramo. 

Art. 13’7. Para poder ser contador se requiere estar en posesión 
del título de contador. 

Art. 138. El personal administrativo de que se trata, será 
nombrado por el Presidente de la República, a propuesta uniper- 
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sonal del Director General de Sanidad y con sujeción. en cuanto 
fuere posible, al escalafón que se contempla. 

Art. 139. Los sueldos de que gozará el personal de departamento 
administrativo, serán los siguientes : 

Para el primer grado _..._.____ __ __ ._ __ __ _._.. $24,000 anuales 
Para el segundo grado _. ___________...______......... .._ 18,000 “ 
Para el tercer grado .._ __ __ ________ ._ _____ ._.. _. __ __ 12,000 “ 
Para el cuarto grado ____............_.__.... ._ .______....... 8,000 “ 
Para el quinto grado ._ _........________. ._.__._______....... 6,000 “ 
Para el sexto grado ___.. ._ ________.__... ____ _____......._ 4,800 “ 

Los empleados del departamento administrativo percibirán, 
además, cada tres años, un aumento en sus sueldos equivalente al 
cinco por ciento de la renta anual asignada a sus respectivos 
empleos ; y dicho aumento sólo se otorgará hasta que el empleado 
cumpla treinta años de servicios. 

Es entendido que el aumento de que se trata no beneficiará al 
empleado que ascendiere a un puesto de mayor categoría, sino una 
vez que cumpla tres años de servicios en el nuevo empleo. 

LIBRO SEGUNDO 

TiTULO 1 

DE LA POLICÍA SANITARIA 

DE LA PROFILAXIS DE LAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS 

Art. 140. Todo médico que en cualquier lugar asista a persona 
enferma de enfermedad infecciosa peligrosa, declarará el hecho a la 
autoridad sanitaria de la localidad, dentro de las veinticuatro horas 
subsiguientes al diagnóstico cierto o probable de la enfermedad ; y 
si en la localidad no hubiere autoridad sanitaria alguna, la decla- 
ración la hará a la autoridad sanitaria más próxima a la residencia 
del enfermo. 

Toda declaración deberá hacerse por escrito en la forma que 
disponga el Director General. Igual obligación afectara a toda 
persona que en su casa o establecimiento tuviere un enfermo in- 
feccioso y peligroso, si no hubiere sido atendido éste por un médico. 

Art. 141. Todo enfermo de enfermedad peligrosa y contagiosa 
será aislado en la forma que prescriba la autoridad sanitaria, la 
cual podrá, con la aprobación del Director General, disponer su 
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aislamiento en un hospital de infecciosos, si en su concepto fuere 
necesario para evitar la propagación de la enfermedad. 

Art. 142. Toda habitación, casa o lugar, y toda persona que 
hubiere estado en contacto con el enfermo infeccioso y peligroso, 
podrá ser sometida a cuarentena por la autoridad sanitaria en la 
forma que prescribe el Director General. 

Art. 143. Toda habitación, casa o lugar, y todo enfermo o persona 
que hubiere estado en contacto con éste, podrá ser sometida a las 
operaciones de desinfección que determine la autoridad sanitaria ; 
e igual facultad podrá ejercitarse respecto a las ropas, utensilios y 
demás objetos, que, en, concepto de dicha autoridad, pudieren estar 
contaminados y ser vehículos trasmisores de contagio. 

Art. 144. La traslación de enfermos infecciosos y peligrosos se 
hará en la forma que determine la autoridad sanitaria. 

Art. 145. Recibirán la vacunación antivariólica todos los habi- 
tantes de la República en el primer año de la vida, y la revacunación 
en las épicas y en la forma que determine el Director General. 

La vacunación se efectuará mediante el uso de virus de vacuna y 
no será lícito inocular a un ser humano el virus de la viruela o linfa 
de viruela, directa o indirectamente. 

Art. 146. Todas las autoridades sanitarias locales harán que se 
lleve a cabo anualmente una vacunación pública perfecta en sus 
jurisdicciones respectiv;as ; y las autoridades administrativas co- 
operarán al desarrollo de dicha labor facilitando los locales que 
fuere necesario. 

Las autoridades sanitarias locales darán cuenta a la Dirección 
General de la fecha en que se inicie este trabajo. 

Art. 147. Con la aprobación del Gobierno, puede el Director Ge- 
neral enviar vacunadores especiales para atender necesidades extra- 
ordinarias del servicio y evitar la propagación de la viruela. 

Art. 148. La vacunación será gratuita y se practicará a domi- 
cilio o en los locales públicos que se indiquen al efecto. 

Art. 149. Todo vacunador suministrará a la persona vacunada 
por él, un certificado que demuestre la efectividad de la inocula- 
ción, la fecha en que se hubiere verificado y los demás datos perti- 
nentes a la misma que se hallen especificados en los modelos con- 
feccionados por la Dirección General. 

Todo vacunador deberá también llevar un registro especial de 
las vacunaciones efectuadas por él conforme a las instrucciones que 
imparta la Dirección General, y dará cuenta detallada de su tra- 
bajo. 
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Art. 150. Los padres, guardadores o personas encargadas del 
cuidado de niños mayores de tres meses, deberán presentarlos para 
ser examinados y vacunados en la época y lugar que disponga la 
autoridad sanitaria correspondiente, como también presentarlos a 
dicha autoridad al octavo día después de vacunados, a fin de eom- 
probar el éxito de la inoculación. 

Art. 151. Los directores o administradores de cualquier establcci- 
miento de educación, pública o privada, ya sea de instrucción pri- 
maria, secundaria, superior, especial o industrial, o de cualquier 
asilo o lugar destinado al cuidado de niños, están obligados a pre- 
sentarlos a la vacunación en el mismo establecimiento, cuando la 
.autoridad sanitaria lo disponga; y deberán dar cuenta a ésta, de las 
fechas de apertura de los establecimientos y del día oportuno para 
la visita sanitaria. 

Art. 152. Cuando uua parte del territorio se viere amagada o 
invadida por una epidemia peligrosa y contagiosa, podrá el Presi- 
dente de la República, previo informe del Director General, declarar 
sque el lugar en cuestión se halla amagado o invadido por epidemia, 
y otorgar al Director General, específicamente, facultades extra- 
ordinarias, entre las cuales se comprenderá la de prescribir con su 
aprobación, las reglas de sanidad especiales que conceptúe necesarias 
para extinguirla 0 evitar su propagación. 

Las reglas de que se trata serán obligatorias dentro del lugar 
amagado o invadido por la epidemia y tendrán la misma fuerza 
,y efecto que las expedidas en la forma ordinaria por la autoridad 
‘competente. 

Art. 153. Cuando se demuestre, a satisfacción del Presidente de 
!ta República, que el peligro de la epidemia ha pasado, se sus- 
penderán los efectos de la declaración a que se refiere el artículo 
-anterior y de hecho se entenderán caducadas las reglas o medidas 
de carácter extraordinario que se hubieren adoptado, a menos que 
*expresamente se mantengan algunas por un limitado término. 

Art. 154. Cuando a juicio del Director General parezca que existe 
la rabia entre los perros u otros animales de una localidad, consti- 
tuyendo amenaza grave para la salud de los habitantes, dispondrá 
dar publicidad al hecho mediante avisos y carteles que serán colo- 
cados en lugares visibles de la localidad, en los cuales se describirá, 
,el territorio comprendido por la infección y se advertirá a los 
dueños o personas que tengan a su cargo perros u otros animales 
susceptibles de contraer o propagar la enfermedad, que deben 
abozalarlos eficazmente o refrenarlos de cualquier otro modo. 
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EI aviso de que se trata, una vez dado a conocer en la forma 
señalada en el inciso precedente tendrá la misma fuerza legal que 
los reglamentos del servicio de salubridad. 

TÍTULO II 

DEL EJERCICIO DE LA MEDICINA Y DEMÁS RAMAS DEL ARTE DE CURAR 

Art. 155. No podrá ejercerse la profesión de médico-cirujano, 
dentista, farmacéutico, veterinario, matrona u otra relacionada con 
el arte de curar, sin título legal. 

Su ejercicio se sujetará a las disposiciones que al efecto adopte 
el Director General de Sanidad con la aprobación del Presidente de 
la República, 

Art. 156. Sólo se permitirá despachar recetas o vender medica- 
mentos en las boticas y droguerías. 

Toda botica o droguería deberá ser regentada por farmacéutico 
con título legal; y en las localidades en donde no hubiere botica o 
droguería regentada por farmacéutico podrán ser dirigidas por per- 
sonas autorizadas especialmente y en cada caso, por el Director 
General, después de comprobar las condiciones de idoneidad y 
competencia y las demás circunstancias que se fijen al efecto por 
aquél. 

Art. 157. La venta de medicamentos y despacho de recetas se 
sujetará a las reglas que fije el Director General; e igual cosa se 
observará respecto a las instalaciones de boticas, droguerías y 
laboratorios de cualquier clase. 

AI%. 158. Toda persona que desee prestar servicios en calidad de 
enfermero, deberá ser autorizada para ello por el Director General. 

Para gozar de esta autorización se requiere tener más de veinte 
años de edad, estar graduado de enfermero en alguna escuela re- 
conocida y acreditar buena salud y moralidad. 

TÍTULO III 

DE LAS DROGAS Y ARTÍCULOS ALIMENTICIOS 

Art. 159. El Director General, por sí o por delegado, estará 
facultado para investigar de tiempo en tiempo, la composición, 
identidad, potencia y calidad, así como la pureza de cualquier 
artículo sujeto a las prescripciones que más adelante se indican; y 
para definir y fijar las normas de calidad y pureza de los mismos, 

y para enmendar o modificar dicha calidad o norma, siempre que 
las circunstancias lo requieran. 
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Las normas que así se determinen servirán para establecer si el 
artículo o sustancia alimenticia es adulterado o falsificado, en el 
sentido de que estos vocablos deben entenderse en conformidad a la 
presente ley. 

Art. 160. Para señalar las normas a que se refiere el artículo 
anterior, se procederá con audiencia de las personas interesadas, 
en la forma que disponga el Director General y no se declarará 
vigente ninguna de ellas, como tampoco ninguna modificación o 
enmienda de las que hubieren sido establecidas, hasta trascurridos 
seis meses, contados desde la fecha en que hubieren sido dictadas. 

Art. 161. La palabra “droga”, en su sentido legal, comprende 
todas las medicinas y preparaciones para uso interno o externo, 
reconocidas por la Farmacopea Nacional, y cualquiera sustancia o 
mezcla de sustancias que se intente usar para la curación, alivio o 
prevención de las enfermedades del hombre o de los animales. 

La palabra “alimento”, comprende todos los artículos que se usan 
para fines de alimentación, tales como las bebidas, confites, dulces o 
condimentos usables por el hombre, o los animales, ya sean simples 
0 compuestos. 

Art. 162. Se entenderá por artículo adulterado: 
a) Tratándose de drogas: 
1) Si se venden bajo el nombre reconocido por la Farmacopea 

Nacional ye se diferencian de la fuerza, calidad, potencia o pureza 
señalada en dicha farmacopea, entendiéndose que no existe adultera- 
ción, si la medida de fuerza o potencia, calidad o pureza, se expresa 
claramente en las envolturas inmediatas que las contengan, aun 
cuando dicha medida se diferencie de la determinada en la prueba 
.prescrita por aquélla j y 

2) Si su fuerza, potencia o pureza no alcanza a la medida o eali- 
dad con arreglo a la cual se venden. 

b) Tratándose de confites o dulces: 
1) Si contienen caolina, barita, talco, cromo amarillo, o cualquiera 

ot,ra sustancia nocivas a la salud, aun cuando simplemente se 
destinen a darles sabor o color. 

c) Tratándose de sustancias alimenticias : 
1) Si se ha envasado o mezclado con ellas cualquiera sustancia a 

fin de disminuir o afectar nocivamente su calidad o potencia; 
2) Si se ha usado cualquiera sustancia para sustituir totaI o 

parcialmente el artículo de que se trata ; 
3) Si se ha extraído del artículo cualquier elemento eonsti- 

tuyente valioso, sea en parte 0 totalmente; 
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4) Si se le mezcla, colora, pulveriza, cubre con alguna capa o 
tiñe de cualquier manera que oculte su inferioridad o la deteriore; 

5) Si se le agrega cualquier ingrediente dañino o venenoso que 
pueda hacerla nociva a la salud, estando el artículo listo para ser 
consumido, a menos que el objeto de la agregación fuere el de la 
conservación del artículo durante su embarco o trasporte, y siempre 
que no influya en su calidad y se indiquen los medios o instrumentos 
para separar las sustancias agregadas a este efecto ; 

6) Si se componen parcial o totalmente de una sustancia animal 
o vegetal sucia, descompuesta o pútrida, o de cualquiera parte de 
un animal impropio para la alimentación, o de animal muerto en 
forma diferente a la determinada por los reglamentos de abasto o 
matadero. 

Art. 163. Se reputarán falsificadas todas aquellas drogas, artículos 
alimenticios o sustancias que entran en la composición de alimentos, 
cuyo paquete o rótulo lleve alguna declaración o diseño referente 
a él o a los ingredientes o sustancias alimenticias que contengan, 
que sea falso o susceptible de producir engaño; en cualquiera forma, 
aun en lo que respecta al lugar en donde hubieren sido elaborados o 
producidos. 

Art. 164. También se considerarán falsificados: 
a) Tratándose de drogas: 
1) Si es un artículo similar a otro y se expende con el nombre de 

aquél, o se ofrece a la venta en las mismas condiciones; 
2) Si se hubiere separado el contenido del paquete original, total 

o parcialmente y sustituído por otra sustancia; o si el paquete no 
contiene en su envoltura la declaración de la cantidad de alcohol, 
opio, motina, heroína, cocaína, alfa o beta eucaína, cloroformo, 
cáñamo indio, hidrato de cloral, acetanilida, o cualquier derivado 
de estas sustancias, o cualquier droga o sustancia que produzca 
hábitos nocivos que se halle contenida en dicho paquete; 

3) Si su envoltura o rótulo contiene cualquier declaración, diseño 
o consigna respecto al efecto curativo o terapéutico del artícule, o 
de algunos ingredientes o sustancias que contuviere y que fuere 
falso o contrario a los hechos científicos bien establecidos. 

b) Tratándose de alimentos: 
1) Si es una imitación y se ofrece a la venta bajo nombre su- 

puesto ; 
2) Si se halla rotulado o marcado en forma de producir engaño, 

o para desorientar al comprador, o si se pretendiese con rótulos o 
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Lnarcas, hacerlo aparecer como producto extranjero, o si se hubiere 
extraído parcial o totalmente el contenido del paquete original, 
sustituyéndolo por otra sustancia; o finalmente, si las envolturas 
inmediatas que los contengan no expresan la cantidad o proporción 
de opio, morfina, cocaína, heroína, alfa o beta eucaína, cloroformo, 
cáñamo indio, hidrato de cloral, acetanilida o cualquier derivado, 
o preparación de estas sustancias, o cualquier droga que produzca 
hábitos viciosos y que se hallare contenida en ella ; 

3) Si hallándose envasado en forma de paquetes, no se expresa. 
clara y específicamente, en la cubierta, la cantidad contenida en él - 
sea en cuanto a su peso, medída o número de unidades que contenga. 
No se considerará falsificado el artículo si se notare una diferencia 
pequeña y despreciable entre la contenida en el paquete y la indi- 
cada en el envase, cuando fuere fácil incurrir en ella durante la 
operación de envasar el artículo. 

4) Si el envase o rótulo contiene alguna declaración falsa respecto 
a los ingredientes o sustancias contenidas en él, que permita el 
engaño en cualquier Bentido, bien entendido que no SC reputará que 
existe falsificación de un artículo alimenticio al cual no se le ha 
adicionado ingredientes venenosos o nocivos, en los casos siguientes: 

a) En el caso de mezcla o compuestos conocidos o aceptados como 
productos alimenticios, bajo distintivos o nombres propios origi- 
nales; o que se expenden bajo el nombre similar al de otro artículo, 
siempre que se exprese éste en el rótulo o marca, con declaración del’ 
lugar en que se hubiere elaborado o producido ; y 

b) En el caso de artículos marcados en forma clara con especi- 
ficación de que son imitaciones y que la palabra “imitación” 
aparezca en el envase que se presenta a la venta. 

Art. 165. La autoridad encargada de la inspección de las importa- 
ciones entregará a la oficina de análisis que corresponda, cada vez 
que lo solicite, muestras de las drogas y alimentos que importare o 
deseare importar al país; y notificará al dueño o consignatario la 
orden de comparecer ante aquélla, a objeto de suministrar los datos 
y testimonios que sean menester. 

Si del examen que la oficina de análisis practicare, resulta que 
las drogas o artículos alimenticios de que se trata están adulterados 
o falsificados o fueren peligrosos para la salud pública, quedará pro- 
hibida su internación. 

Declarada en esta forma u otra legal la prohibición de importar 
los artículos referidos, el consignatario o dueño deberá reexpor- 
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tarlos dentro del plazo de tres meses, bajo pena de destrucción Y 
comiso. 

Art. 166. Prohíbese la publicaci& de avisos relativos al expendio 
de artículos alimenticios, medicamentos o drogas, siempre que no 
se indique con claridad suficiente, la base de su composición. 

TÍTULO IV 

DE LA PROSTITUCIÓN 
+ 

Art. 167. Prohíbese el ejercicio de la prostitución y de cualquiera 
práctica que conduzca a la exposición pública de una mujer a todo 
género de torpeza y sensualidad. 

Prohíbese, igualmente, contribuir o fomentar de cualquier modo 
el ejercicio de la prostitución. 

Art. 168. Las contravenciones a lo dispuesto en el artículo an- 
terior, serán penadas de acuerdo con lo establecido en la siguiente 
escala gradual : 

La primera infracción será castigada con multa de quinientos 
pesos ; la segunda, con multa de mil pesos ; la tercera, con multa de 
dos mil pesos ; la cuarta, con multa de cinco mil pesos ; la quinta, 
con multa de diez mil pesos; y las demás, con multa de diez mil 
pesos y prisión de uno a sesenta días. 

Art. 169. Concédese acción popular para la represión y castigo de 
los infractores de las disposiciones contenidas en el artículo 167. 

Art. 170. El cincuenta por ciento del valor de las multas que se 
impusieren a los infractores de los preceptos de que se trata, será 
a beneficio de los agentes sanitarios o policiales que las hubieren 
,denunciado y perseguido. 

Art. 171. Los agentes sanitarios y policiales, y cualquier de- 
nunciante de una infracción de los preceptos relativos a la prosti- 
tución cuya denuncia fuere desestimada o declarada improcedente, 
serán castigados con multa de quinientos a cinco mil pesos, sin 
perjuicio de las indemnizaciones a que estuvieren obligados en con- 
formidad a las reglas generales de la ley. 

TÍTULO V 

DE LOS DEMENTES 

Art. 172. Se entiende por “Manicomio del Estado” cualquier 
lugar destinado al cuidado y atención de dementes, que esté bajo 
la autoridad del Gobierno, o cualquier institución particular que 
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reciba dementes con autorización del Director General de Sanidad. 
Se entiende por persona demente, o simplemente demente, la que 

tiene manifestaciones de una enfermedad o defecto cerebral carac- 
terizado por un estado patológico desordenado, funcional u 
orgánico, más o menos permanente de la mentalidad, y por la per- 
versión, impedimento o función desordenada de las facultades 

*sensorias o intelectuales, o por el menoscabo o desórden de la 
volición. 

Art. 173. El Director General estará facultado para investigar 
acerca del estado mental de las personas dementes y de los pre- 
suntos dementes, para pedir informes respecto a ellos. para dictar 
los reglamentos que sean necesarios para la construcción, sostenímien- 
to y reparación sanitaria de los manicomios, y para prescribir las 
reglas convenientes para. la seguridad pública, bienestar gcncral y 
debida protección de todos los que están sometidos a tratamiento 
por causa de demencia, ya se encuentren confiados al cuidarlo de 
instituciones públicas o privadas, o al cuidado de guardianes u otras 
personas en sus domicilios. 

Art. 174. Cuando para la tranquilidad pública fuere necesario 
recluir en un manicomio a alguna persona demente, y ésta o la que 
lo tenga a su cuidado se opusieren al traslado, el Director General, 
por sí o por delegado, ocurrirá al juez letrado en lo civil del de- 
partamento, quien resolverá breve y sumariamente si ha lugar o 
no a la reclusión. 

Art. 175. Toda reclusión de persona demente se decretará con 
audiencia del defensor de menores y clc su guardador si lo tuviere. 

Art. 176. Los gastos que fuere necesario hacer para llevar a efecto 
la reclusión de un demente y los que demande su alimentación y 
vestuario, serán dc cargo a los bienes de aquí?], o en su defecto, de 
las personas que por la ley estuvieren en la obligación de suminís- 
trarle alimentos. 

Las gestiones que huhierc que efectuar para obtener cl cumpli- 
miento de las disposiciones prccedcntrs, estará en la ohligación de 
hacerlas gratuitamente el defensor de menores, y si éste fuere ncgli- 
gente en el cumplimiento de la obligación de que SC trata, pro- 
cederán en su contra las medidas disciplinarias aplicables a los 

’ jueces letrados. 
Art. 177. Si una persona indigente fuere recluída u ordenada su 

reclusión, los gastos qne esto demande j- su alimentación y vestua- 
rio, serán de cargo de la municipalidad respectiva, hasta la i’eche 
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en que dicha reclusión se efectúe, y si los recursos de ésta fueren 
insuficientes, serán tales gastos sufragados por el Fisco. 

Art. 178. El Director General estará facultado para disponer 
1% reclusión de dementes en los manicomios en la forma que de- 
termine el Presidente de la República. 

Art. 179. Para resoIver lo conveniente en caso de que exista duda 
respecto al estado mental de la persona que se tratare de recluir, 
podrá el Director General pedir informa que determine el Presi- 
dente de la República. 

Art. 180. Mientras se resuelve lo conveniente acerca de la reclusión 
de un demente, podrá el Director General sujetarlo a estricta vigi- 
lancia a objeto de evitar los daños que pudiera ocasionar a su persona 
o a la de los demás. 

Art. 181. Cuando a juicio del Director General, un paciente re- 
cluído en un hospital de dementes esté temporal o permanentemente 
curado, lo autorizará para abandonar el establecimiento, dando 
cuenta previamente al juez que hubiere aprobado la reclusión. 

Art. 182. El defensor público del departamento estará obligado 
a prestar sus servicios a la autoridad sanitaria en todo lo relacionado 
con la reclusión y vigilancia de un insano. 

TÍTULO VI 

DE LA. ENTRADA Y REGISTRO EN LUG.&ES CERRADOS 

Art. 183. Cuando fuere necesario para la debida aplicación de 
las leyes, reglas y ordenanzas sanitarias, podrá el Director Ge- 
neral, por sí o por delegado, entrar legalmente en cualquier edificio 
o lugar cerrado, sea público o particular. 

Este registro y entrada deben hacerse de día, entendiéndose por 
tal el tiempo que trascurre desde una hora antes de la salida del sol, 
hasta una hora después de su ocaso. 

Podrá, empero, verificarse durante la noche, cuando urja practi- 
car inmediatamente la diligencia. 

En los casos de que se trata se procederá notificando al dueño o 
arrendatario del lugar o edificio en que se hubiere de practicar la 
diligencia o al encargado de su conservación o custodia. 

Si no fuere habida alguna de las personas expresadas, la notifica- 
ción se hará a cualquiera persona mayor de edad que se hallare en 
dicho lugar o edificio; y si no se hallare a nadie, se hará constar 
esta circunstancia ante dos vecinos a quienes se llamará a presenciar 
la diligencia. 
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Art. 184. En las inspecciones y registros deben evitarse las actua- 
ciones inútiles, procurando no perjudicar ni molestar al interesado 
más de lo estrictamente necesario, a cuyo efecto se adoptarán las 
precauciones convenientes para no comprometer la reputación de 
aquél, y se respetarán sus secretos en cuanto esta reserva no dañe 
a la investigación. 

. 

Art. 185. El propietario, arrendatario o persona a cuyo cargo esté 
el local que se registre, será invitado para presenciar el acto ; y, si 
estuviere impedido o ausente, la invitación se hará a un miembro 
adulto de la familia, o, en su defecto, a una persona de la casa o a 
un vecino. 

El registro se practicará en presencia de las personas indicadas en 
el inciso precedente y ante dos tèstigos. 

Todos los concurrentes que pudieren, firmarán el acta que al efecto 
debe levantarse. 

Art. 186. De los objetos que se recojan durante el registro se 
formará inventario, y se dará copia de él al interesado que la pidiere. 

Art. 187. Si durante la inspección o registro se comprobare una 
infracción a la ley y se encontraren los elementos que hubieren servido 
para cometerla, podrán éstos ser trasladados a los depósitos o alma- 
cenes del servicio de salubridad, o cerrarse y sellarse la parte del local 
y de los muebles en que se hubieren encontrado. 

TÍTULO VII 

DE LA POLICÍA MORTUORIA 

Art. 188. Sólo en casos de urgencia y previo permiso de la auto- 
ridad sanitaria local de mayor categoría o representación, podrán 
inhumarse cadáveres, temporal o permanentemente, en lugares ex- 
traños a cementerios legalmente autorizados. ‘1 

Art. 189. No se autorizará ni se establecerá ningún cementerio ni 
se usará ningún local para inhumar cadáveres, que no esté situado por 
lo menos a veinticinco metros de distancia de cualquier vivienda o 
morada, a menos que el Director General, con conocimiento de causa, 
lo autorice excepcionalmente, considerando las necesidades sanitaria3 
de la colectividad. 

Las palabras “vivienda o morada” empleadas en el inciso prece- 
dente, no comprenderán ninguna casa abandonada, ni las ocupadas 
por los empleados o cuidadores del cementerio, o usadas debidamente 
de otro modo para el cuidado del mismo. 
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Art. 190. Prohíbese dar sepultura o enterrar cadáveres, o usar cual- 
quier terreno o terrenos de cualquier modo que sea, como lugar pro- 
visional o permanente para el entierro o disposición de cadáveres, 
dentro de una distancia de cincuenta metros de cualquier lado de un 
río, o dentro de una distancia de cincuenta metros de cualquier ma- 
nantial, pozo u otra fuente de abastecimiento de agua. 

El Director General de Sanidad puede, discrecionalmente, autorizar 
la continuación o reapertura de cualquier cementerio u otro lugar 
permanente o provisional para la disposición de cadáveres, que no 
reuna los requisitos de este artículo siempre que circunstancias califi- 
cadas lo recomendaren. 

Art. 191. Toda Municipalidad, previa autorización del Director 
General de Sanidad, podrá convertir cualquiera porción de terreno 
de su dominio en cementerio, dest,inando parte de él para el entierro 
de los pobres ; y quedará facultado para trazar el espacio restante en 
lotes adecuados con las calles y avenidas que fueren necesarias, a 
objeto de dedicarlas al establecimiento de sepulturas de familia, previo 
pago del prek que se asigne a cada lote. 

. 

Art. 192. Los productos obtenidos con la venta de terrenos a que 
se refiere el artículo anterior, serán invertidos por la Municipalidad 
en la Conservación, mejoramiento y embellecimiento del cementerio ; 
y con la aprobación del Director General podrán ingresarse a fondos 
generales de la Municipalidad, cuando fueren innecesarios al objeto 
indicado, o cuando una vez atendido aquél resultare saldo. 

Art. 193. Ninguna Municipalidad al prescribir las normas y regla- 
mentos para el régimen de los cementerios municipales, hará distin- 
ción alguna en orden a la inhumación de cadáveres por razón de raza, 
nacionalidad o religión, ni podrá impedir a cualquiera persona el libre 
ejercicio de sus sentimientos religiosos en todo cuanto se relaciona con 

la sepultación. 

Art. 194. Cualquiera Municipalidad puede designar a la junta loca1 
de sanidad o a un funcionario de sanidad local, para que actúe como 
representan te suyo en la administración de los cementerios munici- 
pales, y dicho organismo o funcionario desempeñará los deberes que 
de este modo se le impongan, sin derecho a remuneración extraor- 
dinaria. 

Art. 195. Las Municipalidades serán capaces de recibir donaciones 
y legados, y de aplicar éstos a la mejora o embellecimiento de los 
cementerios municipales, de acuerdo con los términos de la donación 
o legado instituído a su favor, en la forma que conceptúe conveniente.. 
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Art. 196. Las Municipalidades se entenderán autorizadas para 
adquirir terrenos y para expropiar los necesarios a fin de destinarlos 
a cementerios, o a agrandar y mejorar los ya existentes, como también 
para recibir donaciones o legados con el objeto de fundarlos. 

Art. 197. Para el establecimiento en el territorio de la República 
de un cementerio, para su clausura y para la exhumación de cadáveres 
o restos humanos, será menester autorización previa del Director 
General, otorgada por sí o por delegado. 

Art. 198. La solicitud de permiso a que se refiere el artículo anterior 
se tramitará por conducto de la autoridad sanitaria local de más alta 
jerarquía. 

t Art. 199. El Director General está autorizado para disponer la 
clausura y la ejecución de los trabajos que conceptúe necesarios para 
el mejoramiento higiénico de un cementerio que amenace la salud 
pública. 

Art. 200. Las Municipalidades podrán, igualmente, adoptar las 
disposiciones a que se refiere el artículo anterior, dentro de sus res- 
pectivas jurisdicciones, con la aprobación del Director General. 

Art. 201. Prohíbese la inhumación de cadáveres sin que se justifique 
previamente la causa del fallecimiento, mediante el certificado médico 
correspondiente. 

Si el difunto ha sido asistido por un médico deberá éste otorgar el 
certificado competente y dar cuenta a la autoridad sanitaria de la 
localidad, y a falta de ésta, a la Autoridad sanitaria de la localidad 
más cercana 5 aquélla en que ocurriere el fallecimiento. , 

Si en la localidad no hubiese médico que certifique en la forma 
indicada el fallecimieao, el oficial del registro civil respectivo no 
procederá a inscribir la defunción, a menos que se acredite el hecho 
con dos testigos de su conocimiento. En este caso el oficial civil estará 
obligado a dar cuenta a la autoridad sanitaria en la forma establecida 
en el inciso anterior. 

Art. 202. Los certificados médicos a que se refiere el artículo prece- 
dente contendrán el nombre, edad, sexo, nacionalidad J- ocupación del 
difunto ; su estado civil de soltero, casado o viudo ; la fecha del falleci- 
miento, lugar de la defunción, causa de ésta, duración de la enferme- 
dad que la hubiere originado, residencia J- domicilio del difunto. 
Indicarán,.además, si se le prestó o no asistencia médica, y en caso 
afirmativo, el nombre y dirección del facultativo que lo hubiere asistido. 

Si al cadáver se le hubieren notado indicaciones de violencia o 
presentare indicios de crímen, especificará estas circunstancias, y 1o;r 
demás datos necesarios para fines de identificación o de estadística. 



CÓDIGO SANITARIO DE CHILE 43 

Art. 203. Si el médico que expide un certificado de defunción o 

los testigos que acreditan el hecho tuvieren algún motivo para 
sospechar que el difunto ha sido víctima de violencia o de crímen, 
deberán comunicarlo en el acto a la autoridad judicial respectiva, y 
mientras ésta no lo autorice el cadáver no será inhumado. 

Art. 204. La autoridad sanitaria local de más alta jerarquía, 
otorgará los permisos necesarios para la inhumación de cadáveres, 
previa exhibición del certificado de defunción expedido por el oficial 
de registro civil respectivo. 

Art. 205. Salvo el caso de exigirlo alguna investigación judicial o 
que lo autorice especialmente la autoridad sanitaria local, ningún 
cadáver que no esté embalsamado (inyección conservadora en las 
arterias y cavidades) permanecerá sin inhumar más de cuarenta y 
ocho horas después de la defunción ;,y trascurrido dicho término sólo 
podrá efectuarse la sepultación, mediante permiso especial de la 
autoridad sanitaria local. 

Cuando una persona hubiere fallecido de enfermedad peligrosa y 
contagiosa, su cadáver se inhumará dentro de las doce horas siguientes 
aI fallecimiento, a menos que de otro modo lo ordene la autoridad 
sanitaria. 

Art. 206. El cadáver de cualquiera persona fallecida de enferme- 
dad peligrosa y contagiosa no será movido del lugar en que el falleci- 
miento hubiere ocurrido, si no con el objeto de proceder a su in- 
humación o cremación. Será en este caso, obligación de la autoridad I 
sanitaria local, hacer desinfectar convenientemente el cadáver antes 
de inhumarlo, como también la casa, mobiliario y demás objetos que 
hubieren estado en contacto con el difunto. 

Art. 20’7. Puede autorizarse la exhumación del cadáver de una per- 
sona que no haya fallecido de enfermedad infecciosa, después de 
trascurridos tres aííos a contar desde la fecha de la inhumación ; y en 
casos especiales puede el Director General autorizar la exhumación 
antes de este período, cuando a su juicio no hubiere peligro para la 
salubridad pública. 

La autorización a que este artículo se refiere, será conferida por el 
Director General. 

Los restos cuya exhumación se autorizare en conformidad a la 
presente disposición, serán convenientemente desinfectados y ence- 
rrados en un ataúd o caja perfectamente hermético, el cual será colo- 
cado en otra caja exterior cerrada en las mismas condiciones. 

Art. 208. Se puede expedir permisos especiales en cualquiera época 
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para exhumar cadáveres de personas que no hubieren fallecido de en- 
fermedad infecciosa, siempre que hayan sido convenientemente em- 
balsamados. 

Los ataúdes o cajas que contengan estos cadáveres y que deban ser 
trasportados dentro o fuera del país, tendrán marcados claramente el 
nombre del difunto, el lugar de su fallecimiento, la causa de éste y el 
lugar al cual se envían. 

Art. 209. Los cadáveres de las personas que hubieren fallecido de 
enfermedad infecciosa o contagiosa, sólo podrán ser exhumados 
después de trascurridos cinco años, a contar desde la fecha de La 
inhumación, y en este caso deberán ser convenientemente desmfectados. 

Será condición expresa para autorizar la exhumación de que se 
trata, que los cadáveres se coloquen en urnas herméticas y selladas. 

Podrá el Director General, en casos calificados y siempre que no 
exista peligro para la salud púljlica, autorizar la exhumación de un 
cadáver de persona fallecida de enfermedad infecciosa, antes de 
trascurrido el plazo indicado en el inciso precedente. 

Art. 210. Prohíbese la colocación del cadáver de cualquiera persona 
en sepulturas levantadas sobre el nivel del suelo que no estén con- 
venientemente cerradas y selladas. 

Esta disposición no se aplicará a las sepulturas o bóvedas destinadas 
exclusivamente al depósito de cadáveres en espera de resolución 
,definitiva, ni a los cadáveres embalsamados que se hallaren en sil-ua- 
ción análoga. 

Art. 211. Siempre que sea posible, toda sepultura se cavará hasta 
una profundidad de un metro cincuenta centímetros, por lo menos, y 
después de la colocación del cadáver se cubrirá total y firmemente. 

Art. 212. Toda junta de sanidad local llevará un registro completo 
de las defunciones que ocurran dentro de sus jurisdicciones ; y dicha 
junta podrá exigir a la persona o personas encargadas de una sepul- 
tación, los informes que sean necesarios. 

Art. 213. Todos los cementerios, empresas fúnebres, depósitos de 
cadáveres, lugares destinados al embalsamamiento de éstos, crematorios 
y demás lugares para la disposición de los mismos, estarán sujetos a 
todas horas a la inspección que se considere conveniente por las auto- 
ridades sanitarias ; y dichos locales y establecimientos, ya sean públicos 
,o privados, estarán regidos por los reglamentos sanitarios que dicte el 
Presidente de la República previo informe del Director General. 

Art. 214. El deber directo de dar sepultación a un cadáver, recaerá 
sobre las personas que a continuación se expresan y en el orden que 
se indican : 



CÓDIGO SANITARIO DE CHILÉ 45 

a) El cónyuge sobreviviente, si tuviere los medios necesarios para 
el pago de los gastos ; 

b) El pariente de grado más próximo si fuere adulto, residiere en 
el país y estuviere en condiciones de poder sufragar los gastos; 

c) La Municipalidad respectiva, en último término. Cualquiera 
persona a quien se le imponga la obliga&1 aludida, estará obligada 
a cumplirla dentro de las cuarenta y ocho horas subsiguientes al 
fallecimiento, 

Art. 215. En caso de fallecimiento ocurrido a consecuencia de en- 
fermedad peligrosa y contagiosa, el cadáver será trasportado al lugar 
de la inhumación con arreglo a las instrucciones que al efecto imparta 
la autoridad sanitaria. 

Art. 216. Si un cadáver no es reclamado por parientes o amigos del 
difunto, que costeen su sepultación, podrá el Director General desti- 
narlo a fines médicos de investigación, conforme a los reglamentos que 
apruebe el Supremo Gobierno, con audiencia del Director General. 

TÍTULO VIII 

DE IA POLICÍA SANITARIA MARÍTIMA Y DE LAS FRONTW~S 

Art. 217. RatifícaTe en todas sus partes el Código Sanitario Pan- 
americano, aprobado con la concurrencia de Chile, en la VII Confer- 
encia Sanitaria Panamericana el 14 de noviembre de 1924, que fué 
suscrito en La Habana y se acordó adoptar ad-referendum en dicha 
oportunidad. 

En consecuencia, llévese a efecto en todas sus partes como ley de 
la Repfiblica, entendiéndose incorporado a la presente, 

Se faculta al Presidente de la República para que, con audiencia 
del Director General de Sanidad, dicte los reglamentos necesarios 
para la ejecución del citado Código Sanitario Panamericano. 

TíTULO IX 

DE LA SALUBRIDAD DE LAS POBLACIONES 

Art. 218. Para proceder a la construcción, reparación o modifica- 
ción de cuaIesquiera obra destinada a proveer de agua potable J 
desagües o alcantarillados, a una población, será menester el acuerdo 
del Director General de Sanidad. 

Art. 219. Prohíbese descargar los desagües o alcantarillados, en 
ríos, esteros, lagos 0 lagunas, 0 en cualquiera otra fuente que sirva 
para proporcionar agua potable a alguna población, sin que antes se 
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proceda a depurar convenientemente las aguas que dichos desagües 
o alcantarillados arrastren, con aprobacidn del Director General de 
Sanidad. 

Prohíbese, dc igual modo, utilizar las aguas de que se trata, en 
el regadío de huertas, chácaras destinadas al cultivo de verduras, 
hortalizas, legumbres y frutas que crecen a flor de tierra y que suelen 
ser consumidas sin cocer. 

TÍTULO X 

DE LOS NOMBRAMIENTOS, LICENCIAS Y SVBROOACIONES DE LOS 

EMPLEADOS DEL SERVICIO 

Art. 220. Todos los empleados del servicio de salubridad serán 
nombrados por el Presidente dc la República a propuesta unipersonal 
del Director General. 

En casos de urgencia podrá el Director General incorporar al servi- 
cio empleados auxiliares, y el Presidente de la República, una vez 
calificada la urgencia, ratificasrá las designaciones hechas de este modo, 
siempre que el gasto se encuadrare dentro de los fondos asignados 
para el objeto. 

Art. 221. Todo empleado dependiente del se?vicio de salubridad 
pública-tendrá derecho a disfrutar de treinta días de descanso en 
cada año dc servicios, con goce del sueldo íntegro asignado a su empleo, 
siempre que no hubiere epidemias o que circunstancias extraordinarias 
calificadas por el Director General hicieren necesaria su acción. 

Es entendido que este permiso sólo se otorgará a los empleados que 
a juicio del Director General hubieren llenado cumplidamente las 
funciones de su cargo. 

Art. 222. Además del permiso a que se refiere el artículo anterior 
todo empleado tendrá derecho a treinta días de licencia, siempre que 
con certificado médico justificare enfermedad que no sea ocasionada 
por acto suyo o consecuencia de alcoholismo. 

Si la enfermedad se prolongare, podrá concederse al empleado otros 
treinta días de licencia, y para concederla será necesaria la presenta- 
ción de un nuevo certificado médico. . 

Art. 223. Las licencias del personal sanitario serán concedidas por 
el Director General, previo informe del jefe superior del solicitante. 

Art. 224. Prohíbese durante una epidemia conceder licencia a 
cualquier empleado del servicio sanitario, sin que medie autorización 
expresa del Director General. 

Art. 225. En caso de ausencia o incapacidad del Director General, 



C%D~QO SANITARIO DE CHILE 47 

hará sus veces el Director General Auxiliar, quien desempeñará el 
cargo además de las funciones inherentes a su empleo. 

AI%. 226. En el caso de ausencia o incapacidad temporal de cual- 
quier funcionario o empleado del servicio, puede el jefe respectivo 
designar a la persona que deba suplirlo, o desempeñar el mismo los 

deberes del ausente o incapaz, a menos que estuviere prohibido obrar 
de este modo. 

Si la ausencia o incapacidad exedieren del término de quince días, 
las designaciones que se efectnaren en conformidad al inciso prece- 
dente, deberán ser aprobadas por el Presidente de la República. 

Art. 227. Las vacantes motivadas por fallecimiento, renuncia o 
destitución de un empleado, podrán ser cubiertas temporalmente en 
la forma determinada en el artículo anterior. 

Art. 228. Con autorización previa del Presidente de la República 
se podrá llenar la vacante de un cargo de cualquier grado, mediante 
el nombramiento de una o más personas de un grado inferior, pero 
en este caso el monto de los sueldos que se asigne a los reemplazantes, 
no excederá del sueldo autorizado en la ley para aquella plaza. 

En caso de renuncia o vacancia por fallecimiento u otra causa, de 
un empleo, podrá el Director General obtener que no se provea si así 
lo juzga conveniente ; y en este caso el sueldo asignado a dicho empleo 
podrá invertirse con autorización del Presidente de la República, en 
el pago de otros empleados auxiliares inferiores, que fuere necesario 
incorporar al servicio. 

Art. 229. Cuando un médico del servicio de salubridad no pudiere 
prestar SUS servicios profesionales a un empleado fiscal o a otra 
persona que tuviere derecho a solicitarlos, será reemplazado por otro 
funcionario médico dependiente del Gobierno. 

TÍTULO XI 

DE LAS PENAS Y DE LOS PROCEDIMIENTOS QUE DEBEN SEGUIRSE EN su 

APLICACIÓN 

AI?.. 230. Cualquiera infracción de alguna de las disposiciones de 
esta ley, salvo aquellas que-estén sancionadas especialmente, se casti- 
gará con multa de ciento a mil pesos, y la reincidencia con el doble, 
sin perjuicio de la pena que le estuviere señalada en el Código Penal. 

Art. 231. Toda infracción relacionada con la adulteración o falsi- 
ficación de cualquier producto comprendido en las disposiciones de la 
ley, será castigada, además, con el comiso y pérdida de los productos 
adulterados o falsificados y con la clausura de la fhbrica o estableci- 
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miento en que hubieren sido elaborados, hasta que autorice Su aPer- 

tura el Director General. 
Art. 232. Las multas, y las penas de clausura y eomiso serán 

aplicadas por el Director General. 
Las reclamaciones a que diere lugar su imposición se tramitarán 

por la justicia ordinaria civil en forma breve y sumaria, la cual 
exigirá para darles curso, que el reclamante compruebe haber integra- 
do en arcas fiscales, dentro de quinto día, contados desde la notifica- 
ción de la resolución respectiva, el valor de la multa impuesta. 

Art. 233. El infractor que no se allanare a pagar la multa sufrirá 
por vía de sustitución y apremio, un día de prisión por cada veinte 
pesos. 

Art. 234. Podrá el Director General, delegar especialmente y en 
cada caso, la facultad de aplicar las multas, en funcionarios de sani- 
dad que representen su autoridad, quienes estar:in obligados a darle 
cuenta de lo actuado en su nombre. 

Art. 235. En todo los procedimient,os judiciales a que diere lugar 
la aplicación de la presente ley, la autoridad sanitaria disfrutará de 
las franquicias de que el Fisco goza y se actuará con su intervención 
personal o delegada. 

Art. 236. El Director General, o su delegado, se entenderán autori- 
zados para requerir de quien corresponda el auxilio de la fuerza 
pública, a objeto de dar cumplimiento a las disposiciones y resolu- 
ciones que adoptare en el ejercicio de sus atribuciones, como también 
para hacer ejecutar lo que juzgare en uso de sus facultades. 

Art. 237. Para dar por establecida la existencia de una infracción 
a las leyes o reglamentos sanitarios, bastará el testimonio de dos per- 
sonas contestes en el hecho y en sus circunstancias esenciales, o el 
acta que levantare el funcionario de sanidad al comprobarla, asociado 
de dos testigos, aun cuando éstos sean empleados del servicio de 
salubridad. ’ 

Art. 238. lias notificaciones que sea menester practicar, se harán 
por el agente de la Dirección General a quien se cometiere la dili- 
gencia, quien procederá con sujeción, a las instrucciones que se le im- 
partan y dejará testimonio escrito de su actuación, en la forma 
ordinaria. 

Art. 239. Todas las infracciones a las leyes y reglamentos sani- 
tarios, conferirán acción popular. 
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TITULO XII 

DISPOSICIONES GENERALES 

Art. 240, Los reglamentos del servicio de salubridad pública pueden 
contener, entre otras, disposiciones que prescriban los métodos que 
deban seguirse para prevenir y suprimir las enfermedades peligrosas’ 
en general, y para suprimir toda molestia que ponga en peligro la 
salubridad pública y determinar también, los medios que deban em- 
plearse para remover la causa de cualquiera enfermedad o mortalidad 
especial. 

Art. 241. El personal de funcionarios y empleados subalternos de 
las diferentes divisiones y reparticiones técnicas y del departamento 
administrativo del servicio sanitario, se determinará anualmente en 
la Ley de Presupuestos, en la glosa titulada “Gastos Fijos” del 
respectivo departamento. Los demás auxiliares y agentes de las 
mismas divisiones o reparticiones que pudieren necesitarse, serán in- 
eorporados al servicio cuando lo juzgue conveniente el Director Gen- 
eral, con sujecián a las reglas generales fijadas para la provisión de 
empleos del servicio de salubridad. Para este efecto, entre los “Gastos 
Variables” del departamento, se considerarán los fondos necesarios. 

Art. 242. Todo auxiliar que fuere incorporado al servicio, tendrá 
el carácter de empleado público y aun cuando el período de sus 
servicios fuere transitorio, disfrutará del derecho a jubilación en 
la forma ordinaria ; y si fuere contratado por tiempo indeterminado, 
sólo podrá ponerse fin a sus servicios previo desahucio legal de dos 
meses, dado por el jefe respectivo, y pago de una indemnización 
equivalente a dos meses de sueldo. 

Art. 243. Cualquiera dificultad que se produzca entre el Director 
General y otro funcionario o repartición pública en orden a la con- 
veniencia de cualquier regla sanitaria, reglamento u orden promulga- 
dos o aplicados por el primero, será resuelta por el Presidente de la 
República. 
. Art. 244. Todo funcionario, agente o empleado de la Dirección 
General, que tenga a su cargo la custodia de fondos o materiales del 
servicio cuyo monto exceda de diez mil pesos, estará obligado a 
rendir una fianza que sea calificada de bastante por la autoridad 
superior respectiva. 

Art. 245. El Director General de Sanidad tendrá un sello adecuado 
para la autentificación de todo documento que necesite de este 
requisito. 
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Art. 246. Los empleados administrativos del servicio de salubridad 
trabajarán diariamente siete horas, distribuídas en la forma que el 
Director General juzgue conveniente. 

Art. 247. Los empleados del servicio de salubridad que desempeñen 
funciones fuera de las oficinas, trabajarán ocho horas diarias, en la 
forma y condiciones que determine el Director General. 

Art. 248. Aun cuando los deberes y obligaciones de los empleados 
del servicio estén debidamente especificados en la ley, podrá la 
autoridad correspondiente destinarlos a prestar servicios adicionales 
compatibles con los que desempefíaren, siempre que no existiere dis- 
posición especial que lo prohiba. 

Art. 249. ProhIbese a todo funcionario o médico que deba prestar 
servicios gratuitos, recibir pago alguno, ya sea directa o indirecta- 
mente. 

Art. 250. Cualquier funcionario o empleado del servicio de salubri- 
dad que fuere declarado culpable por el Consejo de Higiene, de una 
falta en el desempeño de sus funciones, o de alguna infracción a la 
ley o reglamentos sanitarios, podrá ser castigado ‘por el Director 
General, con multa de ciento a mil pesos, sin perjuicio de la sanción 
a.dministrativa que aquel organismo juzgue conveniente aplicarle. 

Si la infracción cometida por el funcionario o empleado presentare 
caracteres constitutivos de delito, los antecedentes serán remitidos 
inmediatamente a la justicia ordinaria para los fines que correspondan. 

Art. 251. Todo funcionario del servicio de salubridad podrá ser 
sancionado disciplinariamente por las faltas que cometiere en el 
ejercicio de su cargo. 

Las medidas disciplinarias cuya imposición se autoriza son: 
amonestación, reducción de sueldo, rebaja de categoría y separación 
del servicio. 

Art. 252. Para aplicar cualesquiera de las medidas disciplinarias 
a que se refiere el artículo precedente, será menester oir al funcionario 
afectado y al Consejo de Higiene. 

AI%. 253. Corresponde al Director aplicar las medidas disciplinarias 
de que se trata, una vez que el Presidente de la República les prestare 

SU aprobación en cada caso particular. 
Art. 254. Puede, el Presidente de la República, cuando Io estime 

conveniente para los intereses del servicio de salubridad, poner en 

situación de disponibilidad durante un período que no exceda de 
seis meses, a cualquier funcionario dependiente de la Dirección Gen- 
eral, siempre que el Director General lo solicitare justificadamente. 
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El empleado declarado en disponibilidad sólo disfrutará de la mitad 
del sueldo asignado a su empleo. 

Srt. 225. El Director General de Sanidad. el Director General 
Auxiliar, el Presidente del Consejo de Higiene, el secretario de éste, 
los jefes de división y los jefes sanitarios de distrito o zona, y cual- 
quiera otra persona que faculte especialmente el Director General 
tendrá autoridad suficiente, dentro de la jurisdicción del servicio, 
para tomar las declaraciones necesarias al esclarecimiento o investi- 
gaciones de hechos relacionados con el servicio de salubridad pública. 

Art. 256. Cuando un funcionario o empleado Bscal enferme en un 
lugar distante de un hospital y requiera asistencia médica, el Di- 
rector General, siempre que lo disponga el Presidente de la República, 
ordenará, que un médico de su dependencia lo atienda y conduzca al 
hospital más cercano para su tratamiento. 

Los gastos efectuados por el médico de que se trata, con ocasión de 
su viaje, serán de cargo del Fisco. 

Art. 257. Los funcionarios de sanidad local prestarán los servicios 
médicos necesarios a los detenidos en cárceles u otros lugares de 
reclusión. 

Art. 258. Las medicinas y medicamentos, o efectos médicos, usados 
por un jefe sanitario de distrito o zona en la asistencia de personas 
que tengan derecho a servicio médico gratuito, serán facilitados por 
la Muuicipalidad respectiva, a menos que el servicio se prestare en 
un hospital del Estado. 

Igual cosa se hará cuando los servicios médicos sean prestados por 
funcionarios de sanidad local, a menos que el gasto deba ser de cargo 
del fondo de sanidad de una división sanitaria. 

Las medicinas para el tratamiento de enfermos indigentes pueden 
ser suministradas por el servicio de salubridad pública, siempre que 
se demuestre, a satisfacción del Director General, que los recursos 
locales sanitarios son insufkientes. 

Art. 259. Con la aprobación del Presidente de la República, podrA 
el Director General requerir, sin derecho a remuneración adicional, 
los servicios de cualquier funcionario médico o técnico dependiente 
del Gobierno. 

Art. 260. Cuando un funcionario técnico del servicio de salubridad 
tuviere derecho a asignación para casa y el servicio le proporcionare 
un alojamiento conveniente, no disfrutará de aquella asignación. 

Art. 261. El Presidente de la República, de acuerdo con el Director 
General, dictará los reglamentos necesarios a la ejecución de la pre- 
sente ley. 
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Art. 262. Autorízaie al servicio de salubridad pública para recibir 
donaciones y legados, destinados a incrementar el fondo de sanidad 
de las respectivas comunas y’ de la capital. 

La inversión y administración de los bienes donados o legados 
estarán a cArgo de los organismos encargados del fondo de sanidad, 
bajo la vigilancia inmediata del Director General. 

Artículo tial. La presente ley regirá desde su publicación en el 
Diario Oficia.1 y desde esa fecha quedarán derogadas, aun en la parte 
que no le fueren contrarias, las disposiciones preexistentes sobre las 
materias de que ella trata. 

Artículo transitorio. Los funcionarios de la actual organización 
sanitaria podrán ser nombrados para ocupar cargos técnicos en la 
nueva organización siempre que se sometan al examen de que trata 
el artículo 120, sólo en cuanto se refiere a sus condiciones físicas y 
morales. 

La disposición del artículo 117 no se aplicará para los efectos de 
su nombramiento a los funcionarios de la actual organización sanitaria, 
ni a aquellos médicos que fuere necesario incorporar al servicio en la 
nueva organización. Estos últimos deberán justificar a satisfacción 
del Director General las condiciones de idoneidad y competencia 
necesarias para servir el cargo que pretendieren, además de acreditar 
buena salud y moralidad. 

Los funcionarios de la actual organización sanitaria que queden 
cesantes por supresión de su empleo u otra causa, tendrán derecho a 
una indemnización equivalente al sueldo de seis meses asignados a 
sus respectivos empleos, sin perjuicio de poder acogerse a los beneficios 
de la jubilación o retiro, establecidos en las leyes generales. 


