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FONASA, EN LA ENCRUCIJADA: Por qué las aseguradoras no se interesaron por el nuevo seguro complementario de salud

(]

stamos muy con-
tentos de que he-
mos logrado ter-
minar la tramita-
cién en esta pri-
mera parte en la
comisién de Sa-
lud del Senado del proyecto de Ley Corta
de Isapres, con una excelente noticia para
los afiliados a Fonasa: se ha logrado aprobar
todo el articulado que crea la Modalidad de
Cobertura Complementaria (MCC)”, sefia-
laba, hace dos anos, la ministra de Salud, Xi-
mena Aguilera, al despachar la iniciativa
que permite a los afiliados del sistema pi-
blico acceder —mediante el pago de un adi-
cional a su prima— a la atencidn en presta-
dores privados.

“Esto representa mejores opciones para
las personas que estin hoy en Fonasa para
tener un uso mds virtuoso de los prestado-
res privados en la Modalidad de Libre Elec-
cién, con una nueva cobertura financiera y
que les vaa permitir reducir el gasto de bol-
sillo y hacer un usomis eficiente de la pres-
tacién privada e intensificando la comple-
mentariedad publico-privada de una forma
mucho més auspiciosa”, insistié la secreta-
ria de Fstado, en enero de 2024.

Hoy y tras dos licitaciones, el panorama
para la MCC no parece muy auspicioso. En
junio pasado se declard desierta la licita-
cion, luego de que ninguna de las adminis-
tradoras de seguros postulara al proceso.
Tras una segunda licitacion en diciembre
pasado, en la que intradujeron ajustes, pos-
tul6 una sola administradora. Zurich Chile
Seguros Generales presentd una péliza de
cobertura financiera complementaria de
UF 0,156, equivalente a $6.200 para una de
las siete fracciones en las que Fonasa divi-
dicel proceso. De esta manera, la prima por
persona para acceder al seguro seria de
unos $45 mil.

LaMCC fue creada en el marco de la Ley
Corta de Isapres para dar viabilidad finan-
cieraa las entidades, tras el fallo de la Corte
Suprema que las obligd a realizar millona-
rias devoluciones por “cobros indebidos” a
sus afiliados. La intencidn era que por esta
via, Fonasa absorbiera afiliados y se refor-
mara indirectamente el sistema de salud
con un plan tinico que terminara con “dis-
criminaciones” como las preexistencias.

“Esto parti¢ mal”, sefialan conocedores
del proceso. “No se le consullé sobre como
funciona el tema de los segurosal actor mds
importante, las aseguradoras. Ellas no esta-
ban considerados en la formulacién de esta
politica puiblica”, contintia. El exministro
de Salud Jaime Manalich agrega: “Esto con-
cluy6 en un fracaso”.

El director de Fonasa, Camilo Cid, debe
concurrir mafiana a las dos de la tarde ala co-
misidn de Salud del Senado. Estd citado para
explicar los magros resultados en este segun-
do proceso licitatorio de la nueva MCC.

“La MCC es, conceptualmente, una bue-
na idea, pero ha sido pésimamente imple-
mentada y presenta un clara pecado de ori-
gen. Se disend bajo el supuesto de que las
isapres perderfan masivamente afiliados, lo
que finalmente no ocurrié, dado que se les
otorgaron soluciones financieras de corto
plazo. En las condiciones actuales en las
que estd formulada, la MCC no tienc viabi
lidad,”, sefiala el exsuperintendente Héctor
Sanchez, actual director del Instituto de Sa-
lud Publicade la Universidad Andrés Bello.

En esa linea, el experto plantea diversas
razones que hicieron poco atractivo el ne-
gocio para las aseguradoras. En primer -
gar, sostiene que en Chile ya existe un mer-
cado consolidado de seguros complemen-
tarios que cubre cerca de 10 millones de
personas, de los cuales mas de 70% perte-
nece a Fonasa. Ese mercado opera bajo un

ZURICH FUE LA UNICA
ADMINISTRADORA QUE SE

PRESENTO AL PROCESO, pero solo por
una de las siete fracciones en las que
Fonasa dividi6 el proceso. La prima por

persona seria de unos $45 mil.

marco regulatorio mds liviano, que les per-
mitealas aseguradoras seleccionar el ingre-
50, establecer contratos anuales, definir
precios libremente y negociar condiciona-
les caso a caso. Lo supervisa la Comision
para el Mercado Financiero (CMF), que
principalmente verifica la existencia y cum-
plimiento formal de los contratos como en
cualquier seguro.

“Desde el punto de vista del negocio, las
aseguradoras ya cuentan con una base am-
pliay rentable de afiliados de Fonasa bajo
estas reglas. Lo que reduce el incentivo
para participar en una nueva modali-
dad que presenta caracterfsticas
completamente distintas: la MCC
propone un producto ‘altamente
regulado™, explica Sdnchez.

Otras puntos crfticos que identifi-
can las compafifas aseguradoras,
sostiene la exautoridad, son las ba-
rreras de salida poco claras, lo que
dificulta el control de pérdidas si el
maodelo falla y la seleccion es adversa

“La MCC nunca logré resolver de
maneraadecuada cimose ibaaabordarel
tema dela seleccion adversa, es decir, cémo
evitar que tinicamente personas de manera
oportuna usaran esta nueva modalidad. Sin
resolver ese problema es muy dificil que las.
aseguradoras puedan interesarse, porque

Director Camilo Cid estd citado mafiana al Congreso tras fracaso de licitaciones

FONASA, EN LA ENCRUCIJADA: Por qué
las aseguradoras no se interesaron por el
nuevo seguro complementario de salud

Exceso de regulacion, riesgo reputacional, red de prestadores insuficientes son algunas de las causas que segtin
expertos explican un diseno que solo interesé a Zurich Chile Seguros Generales y en una de las siete fracciones en que
se dividio este segundo proceso. “Esto concluy en un fracaso”, afirma el exministro de Salud Jaime Manalich. Y a solo
dos meses de terminar el Gobierno, recomiendan un rediseio en la nueva administracin. « MARIA JESUS COLOMA

La MCC nunca logro
resolver de manera
adecuada como se iba a
abordar el tema de la
seleccion adversa, es decir,
cémo evitar que
tnicamente personas de
manera oportuna usaran
esta nueva modalidad”,
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DIRECTOR DEL INSTITUTO
DE SALUD PUBLICA DE LA UNAB

no son capaces de estimar claramente los
ingresos y gastos que van a significar ser
parte de esta modalidad”, complementa el
director de politicas publicas de Libertad y
Desarrollo, Pablo Eguiguren.
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Este modelo durante el
actual Gobierno esta
terminado, no tiene futuro”

EX MINISTRO DE SALUD

alta exposicién previa en salud que conside-
raron que entrarala MCC podia canibalizar
su carteraactual. En ese grupo, por ejemplo,
hay administradoras a las que, tal como es-
taban las condiciones, el producto no era
atraclivo y que, teniendo ya una cartera re-
levante en salud, no vefan necesidad de en-
trar”, sefalan conocedores del proceso.

En el otro lado estdn las comparifas mds
pequenas y concentradas en salud que,
aunque quisieran participar, necesitarfan
inyectar capital y aumentar reservas, ase-
guran, porque el volumen potencial de afi-
liados es grande y el riesgo también, lo que
“noestaria dentrode las posibilidades”. Por
ltimo, en el caso de companias cuyos con-

No recomendaria avanzar
con una nueva licitacién ni
menos con un trato directo
sin antes hacer un analisis
profundo de la idea de la
MCC, de lo contrario,
Fonasa se arriesga a otro
fracaso”.

PABLO EGUIGUREN
DIRECTOR DE POLITICAS PUBLICAS DE LYD

cabeza’ para entrar a un proyecto de alto
riesgo e incertidumbre”, comentan fuentes
de la industria.

Ademds, aseveran, el mercado de 1o
guros es “extremadamente competitivo”,
por lo que si estas hubiesen percibido un
“negocio claro, habrian entrado en patota”.
“El punto central es que, para quienes o es-
tudiaron seri. habfa i in-

Fuentes de la industria en
tanto, consignan que las companias son
muy diversas en tamafio, capital disponible
yapetitode riesgo, lo que se refleja en cémo

la MCC. “Hay con
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pr or-
porativo como compras, reestructuracio-
nes o transiciones, s reduce la disposicion
a embarcarse en un negocio nuevo, “En es-
cenarios asi, normalmente no ‘estdn con la
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certidumbre estructural, y por eso prefirie-
ron no entrar”, complementan.

Manalich: “Este modelo no tiene
future”

La MCC cuenta con cerca de 500 pres-
tadores, en su mayorfa ambulatorios, de
baja complejidad y concentrados en la Re-
gidn Metropolitana, Valparaiso y Biobio.
“El resto del pafs queda débilmente cu-
bierto, por lo que hay una red de presta-
dores insuficientes”, dice Sinchez. Y es
que centros como UC Christus, RedSalud,
Empresas Banmédica, Indisa, Clinica Ale-
mana y Las Condes no han adherido al
convenio.

Las compafifas, cuentan fuentes de la in-
dustria, manifestaron anteriormente que
serfamés atractivo participar si se sumaban
prestadores ms relevantes, lo que podifa
incidir en el tipo de afiliados y cudntos to-
marfan esta nueva modalidad.

Si es que Zurich se adjudica una de las
fracciones, igualmente Fonasa pucde nego-
ciar un trato directo para cubrir los seis sép-
timos restantes. “No recomendarfa avanzar
con una nueva licitacién ni menos con un
trato directo sin antes hacer un andlisis pro-
fundo de laidea de la MCC, de lo contrario,
Fonasa se arriesga a otro fracaso, o bien de-
berd destinar un gasto fiscal demasiado ele-
vado para implementar esta nueva modali-
dad”, dice Eguiguren.

Consultados, en Fonasa respondieron

por escrito— que el proceso estd en eva
luacion, conforme a los plazos y procedi-
mientos establecidos en las bases y el pla-
70 para informar los resultados, que es el
proximo 26 de enero, “Fonasa estd reali-
zando el andlisis técnico, econémico y ju-
ridico de la oferta vdlida presentada, res-
guardando el curnplimiento de la norma-
tivavigente y el interés pblico, por lo que
no corresponde emitir adn una evalua-

cién final del proceso”.

Sin embargo, el panorama es atin
més complejo a solo dos meses de que
acabe la actual administracién. “Este
modelo durante el actual Gobierno es-
td terminado, no tiene futuro”, dice el
exministro Manalich.

Para Sdnchez, el Gobierno debe “asu-

mir la responsabilidac de este fracaso y a
continuacién dar un paso al costado res-
pecto de Ia MCC para que la préxima ad-
ministracion haga la evaluacién de los
cambios que debe tener para que se pueda
implementar con éxito, calma y transicio-
nes necesarias para que el mercado asegu-
rador y prestador estén disponibles”
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