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ACTUALIDAD

Reforma

de la salud:
Gobierno
propone plan
unico para
las isapres

Proposiciones. Poner fin alas preexisten-
ciasyalatablade factores son el eje del
texto ingresado al Parlamento.

Marcelo Gonzalez Cabezas
Ellunes porlanoche, y atra-
vés de la Camara Baja, el Go-
bierno ingresé al Parlamento
con urgencia simple un pro-
yecto para reformar el siste-
ma privado de salud, iniciati-
va que estaba comprometida
en el marco de ladiscusién de
denominada “Ley Corta de
Isapres”,que empezoaregirel
pasadodomingo1de septiem-
brey fue aprobada en mayode
este afio, luego de unalargay
aveces polémica tramitacion.

El nuevo proyecto se iba
a centrar, segin un acuerdo
politico, en la eliminacién
de las preexistencias, las en-
fermedades o condiciones de

De septiembre
pasado empez0 a regir
la controvertida “Ley
Corta de Isapres”.

salud que los afiliados deben
declarar antes de sumarse a
unaisapre.

Pero el Ejecutivo afiadi6
la propuesta de poner fin a

El lunes por la noche el Gobierno envio al Congreso el texto comprometido. / acenciauno

la tabla de factores y cam-
biarla por una tarifa plana,
para que todos los afiliados a
lasisapres paguen lo mismo,
independientemente de su
riesgo individual.

Ademas, el texto indica
que queda prohibida la dife-
renciacion de planes, por lo
que las seguradoras privadas
deberian ofrecer un produc-
to unico y comparable, sin la
posibilidad de ofertar planes
alternativos, en caso de que
este proyecto sea aprobado
en el Poder Legislativo.

“Crear un plan comun con
tarifa plana, en lugar de per-

mitir la coexistencia de mul-
tiples planes con tarifa plana,
esfundamental paraevitarla
seleccion y la segmentacion
de riesgos por parte delasisa-
pres y los comportamientos
oportunistas por parte de las
personas. Cuestion que, ade-
mads, permite mancomunar
los riesgos al interior de cada
isapre. mejorando el acceso a
lasalud delapoblacién de ma-
YOI riesgo Como personas ma-
yores y enfermos crénicos”,
subraya el proyecto enviado
por el Ejecutivo.
ElmédicoJaime Mafalich,
quien fue ministro de Salud

en los dos gobiernos del fa-
llecido Presidente Sebastian
Pifiera, celebro en la red so-
cial “X” el plan que debera
defender en el Parlamento la
actual ministra de Salud, Xi-
mena Aguilera.

“El Gobierno ha presen-
tado el proyecto de ley que
crea un Plan Comun de Sa-
lud (ex PGS) y elimina las
preexistencias en los con-
tratos delasisapres. Al fin!!!”,
escribi6 Manalich.

Por su parte, la presidenta
del Colegio Médico, ladoctora
Anamaria Arriagada, indicé a
Publimetro que “lo primero

Q@

“El proyecto debe
ser viable para

que efectivamente
sean introducidos
elementos de
seguridad social (al
sistema privadode
salud)”.

ANAMARIA ARRIAGADA
Presidenta del Colmed

que debo sefialar es que creo
que es complejo eliminar las
preexistencias y las declara-
ciones de salud. Hay que ver
c6mo se va a hacer eso, para
que lo que se propone sea sos-
tenible en el tiempo para los
pacientes de lasisapres”.

La representante del Col-
med afiadio que “desarrollar
lo anterior sin algunas medi-
das paliativas, insisto que es
complejo, pero como el pro-
yecto recién fue anunciado,
hay que tomarse un tiempo
para entender como se pre-
tende concretarlo”.

“Lo peor que podria suce-
der es que sea inviable. Debe
ser viable para que efectiva-
mente sean introducidos ele-
mentos de seguridad social.
Si el sistema del principio
hubiera funcionado en ese
sentido, no tendriamos la
crisis que vemos desde hace
tiempo”, cerrd Arriagada.



