
Entre la crisis por las listas de espera
en el sector público y el complejo escena-
rio de las isapres, Fonasa ha tomado un
rol protagónico. No por menos, en 2024
aumentó en más de 522 mil sus afiliados
y cerró el año con 16,7 millones.

Y este 2025 el foco está puesto en el
estreno de una nueva iniciativa: la mo-
dalidad de cobertura complementaria
(MCC), con la que los afiliados de los
tramos B, C y D podrán acceder a un
seguro voluntario por sobre su 7% de
cotización, diseñado y licitado por la
institución.

El seguro, que incluye una prima
plana y sin discriminaciones, servirá
para que los usuarios accedan a pres-
tadores privados en convenio con Fo-
nasa con un copago menor que el
ofrecido por la modalidad de libre
elección (MLE).

De acuerdo con Camilo Cid, direc-
tor de Fonasa y doctor en Economía
de la Salud de la Universidad de
Duisburgo-Essen de Alemania, las
etapas de implementación están en
su recta final y dentro de estos días
ingresarán a Contraloría las bases de
licitación, proceso en que podrá par-
ticipar cualquiera compañía de segu-
ro inscrita en la CMF.

Una vez adjudicada, se definirá el
valor de la prima que deberán pagar
los afiliados. 

Una respuesta a la 
crisis de las isapres

—La MCC se configuró durante la
discusión de la ley corta y fue, de algu-
na forma, una ganancia para Fonasa. 

“Efectivamente fue en un momento
de crisis general y que estaba impli-
cando ciertas inseguridades e incerti-
dumbres respecto a los beneficiarios
de las isapres y del sistema en su con-
junto. La MCC vino a ser una respues-
ta a esa situación”.

Explica que se pensó en los usua-
rios que “venían a Fonasa en busca
de coberturas financieras similares a
las que tenían, pero que la modali-
dad de libre elección no iba a ofrecer,
porque si bien en el ambulatorio es
bastante buena, en el hospitalario es-
tá un poquito más retrasada respecto
a los planes de isapres”.

—La gente que llega a Fonasa muchas
veces contrata un seguro privado de
salud, los que han crecido en los últi-
mos años. ¿Ustedes ahora participa-
rán de ese escenario?

“Pensamos que el seguro que va-
mos a ofrecer es distinto a los que
hay en el mercado, es superior por-
que cubre todo. No es que cubra al-
gunas cosas y otras no. Y, segundo,
es netamente financiero. La relación
con los prestadores la vamos a man-
tener nosotros. Fonasa arma la red”.

Plantea que “es más conveniente y
tiene condiciones de seguridad social

que podemos poner porque queda-
ron en la ley, que son precio único,
igual para todos, sin discriminación
por sexo y edad, por preexistencia y
con posibilidades de descuento por
cantidad de personas en la familia”.

Rol de compañías
de seguros

Pese a que el director se muestra
confiado del avance de la nueva mo-
dalidad que implementará el seguro
público, la idea no ha estado exenta de
polémicas y dudas por parte de los ac-
tores, como compañías de seguros y
prestadores privados, que han mos-
trado sus aprensiones respecto a su
funcionamiento. 

—Con respecto a las etapas para eje-
cutar este seguro, ¿cómo se avanza con
las aseguradoras que participarán de
la licitación?

“La relación se ha dado en reunio-
nes, seminarios, presentaciones y,
después, ya reuniones de lobby y de
trabajo para que hicieran un aporte, al
principio, muy crítico, pero que con el
tiempo han ido menguando”.

Relata que las mismas compañías
estiman que los afiliados a Fonasa
que podrían interesarse en este nuevo
seguro “oscilan entre 5 y 2,5 millones,
dependiendo de los prestadores”.

—¿Han podido llegar a acuerdo con
un número de prestadores que ha
mostrado disposición de ser parte de
la red de atención?

“Tenemos varias relaciones con los
prestadores, una es por la modalidad
de libre elección; también por la com-
pra directa; convenios por licitación;
es decir, tenemos una actividad muy
grande con ellos”.

Precisa con respecto a la MCC que
haber diseñado el arancel para las
atenciones fue un “elemento funda-
mental que les permitió ya entender
cómo es la modalidad, sacar sus cuen-
tas. Tenemos a estas alturas cerca de
270 clínicas y centros”.

Explica que hoy trabajan “en los
compromisos de adherencia, de ma-
nera que las compañías de seguros
consideren las redes que se van a
conformar cuando hagan su oferta en
la licitación”.

Inicio de operación

—¿Cuándo debería estar operativa la
modalidad?

“Ojalá el 1de julio. O sea, queremos
que esto empiece a funcionar en el se-
gundo semestre con todos los contra-
tos y que las personas puedan ya con-
tratar el seguro”.

El director comenta que, además, a
partir de marzo se iniciará una campa-
ña informativa con los alcances que
tendrá la MCC.

—En términos de costos para el
usuario que cotiza su 7%, ¿cómo juega
la nueva modalidad?

“Siempre pensamos que esto era
para solucionar una crisis y que lo
hacíamos con una perspectiva públi-
ca. Lo hacíamos también mirando

que las personas que estaban en isa-
pre no pagaban solo el 7%. Pagaban
un 11% en promedio. Para nosotros
fue una referencia aquel diferencial
(...). Pero el precio definitivo depen-
de absolutamente de la licitación”.

En tanto, detalla que la cobertura
“está pensada que sea más o menos
de 70% en promedio. Lo que pode-
mos ofrecer en la MLE, cuando una
persona tiene hospitalización, es más
o menos un 38%. Esa brecha es el rol
que tendrá el seguro”.

—Con este seguro habrá una compe-
tencia más directa con las isapres, que
siguen en un difícil escenario y que ce-
rraron 2024 con 158 mil afiliados me-
nos que 2023.

“Más que verlo en función de
otros actores, lo vemos en función
de los beneficiarios y las posibilida-
des que tenemos de darles acceso a
la salud”.

Plantea que “esta implementa-
ción de política nos viene a configu-
rar como un seguro grande, público,
con vocación universal, con un se-
guro complementario privado para
el acceso a lo que nosotros no pode-
mos llegar”.

En esa línea, un elemento clave es el
proyecto para reforzar el organismo
que comenzará a discutirse en marzo
en el Congreso como parte de los com-
promisos de la ley corta.

Cid adelanta que será “un fortaleci-
miento más general de los aspectos
sectoriales y no solamente enfocado
en Fonasa”.

Camilo Cid, director de Fonasa, y los
avances de nueva modalidad:

“El seguro que
vamos a ofrecer es
distinto a los que
hay en el mercado,
es superior” 

JUDITH HERRERA C.

Dentro de la discusión
de la ley corta se
comprometió la
creación de este seguro
complementario,
diseñado y licitado por
la institución. Según
Cid, ya hay 270
prestadores
interesados en ser
parte de la red de
atención.

Camilo Cid,
director nacio-
nal de Fonasa. 
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‘‘Queremos que esto
empiece a funcionar en el
segundo semestre con todos los
contratos y que las personas
puedan ya contratar el seguro”.

‘‘Tenemos varias relaciones
con los prestadores, una es por la
modalidad de libre elección;
también por la compra directa;
convenios por licitación; es decir,
tenemos una actividad muy
grande con ellos”.

‘‘Esta implementación de
política nos viene a configurar
como un seguro grande,
público, con vocación
universal, con un seguro
complementario privado para el
acceso a lo que nosotros no
podemos llegar”.
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El ciudadano colombiano Ju-
lio César Iglesias Pereira, cono-
cido como “El Barranquilla”, y el
venezolano Anthony Yuhandri
Barboza Bracho permanecerán
en prisión preventiva por su
participación en delitos ligados
con una célula del Tren de Ara-
gua. Esto, tras una extensa —co-
menzó el lunes— y reservada
audiencia de formalización con-
tra Los Piratas, involucrados en
—al menos— una decena de se-
cuestros y homicidios entre
2023 y 2024. 

A inicios de semana se decidió
dividir la formalización en dos
grupos. Así, 14 imputados ya re-
cluidos en Santiago 1, por cargos
de plagio o asesinato, serán for-
malizados el próximo 4 de febre-
ro, mientras que esta semana se
ha revisado el caso de cinco impu-
tados. El magistrado otorgó un
plazo de investigación de seis me-

ses respecto de Iglesias y Barboza.
Sobre el primero —acusado de la
inhumación del exteniente y disi-
dente del régimen venezolano,
Ronald Ojeda— dio por acredita-
da, en esta etapa de
la investigación, su
participación y se-
ñaló que el impu-
tado no pudo ha-
ber ignorado que
enterró un cuerpo
humano.

n Solo seis días
en libertad
antes de nueva
detención

Barboza estuvo
privado de libertad por robo con
intimidación. Sin embargo, salió
de prisión tras un juicio abrevia-
do, el 16 de enero pasado, y fue de-
tenido nuevamente el miércoles
22 del mismo mes, en el marco de
un operativo policial. Su función
en Los Piratas, dentro de la cárcel,

era que una vez ordenado desde la
jefatura de la banda debía contac-
tar y recopilar información sobre
las víctimas elegidas, por ejemplo,
para ser secuestradas, con el fin de

obtener su confianza y
engañarlas. Así, los de-
más miembros de Los
Piratas podían actuar
sobre seguro para ro-
bar, secuestrar, mante-
ner cautivas y extor-
sionar a sus familias.
También cumplía el
rol de intermediar con
otros imputados pri-
vados de libertad para
propiciar el tráfico de
armas para la organi-

zación delictiva y lucrar.

n Contacto desde la cárcel
para plagio extorsivo de
comerciante

Por su parte, Julio Iglesias,
también miembro de Los Pira-
tas, operaba principalmente en

la toma Santa Marta o “La inva-
sión” como era conocido el lu-
gar por la asociación criminal.
En dicho lugar, liderado por Ke-
vin Hernández, alias “El Picho-
ta”, los integrantes efectuaban
distintos ilícitos relacionados
con el tráfico de drogas y el cau-
tiverio de víctimas secuestra-
das, además de utilizar la toma
como un espacio seguro para
reuniones. También se dedica-
ban a cobrar por protección y a
recibir dineros provenientes de
los rescates tras los plagios orga-
nizados por el grupo.

Tanto Barboza como Iglesias
fueron imputados por el Minis-
terio Público por el delito de aso-
ciación ilícita ante el 11° Juzgado
de Garantía de Santiago.

Respecto de participaciones
puntuales de cada uno, a Iglesias
se le atribuye secuestro con ho-
micidio en calidad de autor. Es-
to, en el marco del caso de Ro-
nald Ojeda, en el cual Iglesias ha-
bría sido uno de los cinco identi-
ficados en la tarea de enterrar el
cuerpo del exteniente venezola-
no, a 1,40 de profundidad bajo
un radier de cemento.

A Barboza, en tanto, se le for-
mularon cargos por un plagio
extorsivo, en grado de consu-
mado. El imputado, desde la
cárcel, contacto a un vendedor
de zapatillas online mediante
Instagram, el que posteriormen-
te fue secuestrado por miem-
bros de Los Piratas.

Para este lunes se continuará
con la formalización en ausencia
de tres imputados detenidos en
el extranjero en proceso de ex-
tradición, entre los que se en-
cuentra Carlos “Bobby” Gómez,
líder de la organización. 

Ordenó prisión preventiva para miembro de Los Piratas:

Juez da por acreditado que 
“El Barranquilla” participó en
inhumación de Ronald Ojeda 

Le parecieron suficientes los antecedentes expuestos en esta
etapa de la investigación. 
E. CANDIA

Ronald Ojeda Moreno, exteniente y disidente del régimen venezolano, fue secuestrado el 21de febrero de 2024 y su
cuerpo fue hallado el 1 de marzo del mismo año, en la toma Santa Marta de Maipú. En la imagen, su funeral. 
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La audiencia comenzó
el lunes 27 de enero y

la próxima semana
continuará la

formalización de otros
17 imputados. Tres de

ellos, en proceso de
extradición y 14 ya

privados de libertad.

n “Hay un mito de que si juntaran a los establecimiento públicos
y privados daríamos cuenta de toda la lista de espera”
Si bien Fonasa ha visto una enorme llegada de

afiliados durante el último año, esta está explicada en
gran parte por el empeoramiento que ha enfrentado el
sistema de aseguramiento privado. 

De hecho, el sistema de salud público sigue enfren-
tando grandes problemas, y quizás el más importante
actualmente son las listas de espera que acumulan
más de tres millones de atenciones. 

Para abordar esta realidad, el año pasado Fonasa
llevó a cabo una ambiciosa licitación por $219 millo-
nes en la que participaron distintos prestadores priva-
dos en un proceso que se extenderá por tres años.

Según Camilo Cid, director de Fonasa, el proceso ha
sido exitoso “porque, por ejemplo, en atenciones GES,
se rebajaron de 86 mil a 77 mil atenciones”.

Dice que a diciembre de 2024 “habíamos podido derivar
a 120 mil personas, la mitad GES y la otra mitad No GES”.

Y aunque el sistema de salud público ha tenido que
echar mano a los prestadores privados en el afán de
intentar reducir las listas de espera, 

el director Fonasa dice que bajo el escenario actual,
“aunque nos pusiéramos de acuerdo y juntáramos
todo, la lista de espera igual tendría que tener una
solución paulatina”.

Además, asegura que “hay una mito de que si juntaran a
los establecimientos públicos y privados daríamos cuenta de
toda la lista de espera. Eso no sucedería”, y añade que la
“colaboración es necesaria”, pero que “faltan recursos a nivel
nacional, no solo en el sector público”.

Respecto a estudios recientes que muestran que gran

parte de la población beneficiaria de Fonasa prefieren
atenderse en centros privados a través de la modalidad de
libre elección (MLE) para saltarse las listas de espera,
pese a que deben pagar más dinero de su bolsillo, Cid
señala que la demanda de esta modalidad “se mantiene
más o menos constante, no ha aumentado grandemente",
y agrega que eso ocurre porque “a pesar de que aumentan
los cotizantes, vienen personas más sanas”.

Además, destaca que “a pesar de que siete millones de
personas alguna vez tienen un contacto con la MLE,
prácticamente todos los beneficiarios alguna vez tienen
contacto con la atención primaria o con los hospitales
públicos. O sea, la cantidad de atenciones que se hacen en
el sector público para estas mismas personas es infinita-
mente mayor que lo que las personas hacen en la MLE”.
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