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Disciplina en
salud y licencias

SENOR DIRECTOR:

La ministra de Salud realizé un balance de su cartera ante las
comisiones respectivas del Congreso. Su diagndstico fue claro y
contundente: “nos falta disciplina”, dijo May Chomali, y compro-
metio una “intervencion estructural”.

Enumerd ejemplos del uso ineficiente de recursos publicos: i)
mas de 33 mil pacientes oncolégicos en espera (casi 20 mil con
garantia de atencién oportuna GES vencida, es decir, que el Es-
tado esta incumpliendo la exigencia que se autoimpuso), ii) du-
plicacion de registros y sistemas que sobrecargan administrati-
vamente, iii) contratos sospechosos con aumentos de precios,
iv) sumarios abiertos por afios, con pagos de sueldo sin trabajar
(y gasto duplicado, por reemplazo), y asivarios mas.

Frente a aquello, ademas de la Alerta Sanitaria Oncologica (re-
cientemente tomada de razén por Contraloria), comunicé que se
dio urgencia al proyecto de ley que modifica las licencias médi-
cas. Dicha prioridad es correcta, porque consistentemente los
datos permiten sospechar una amplia utilizacion inapropiada de
este beneficio.

Por ejemplo, el proyecto iguala a 2 dias de carencia a todas las
licencias, tanto para trabajadores estatales como privados, ya
que ambos tienen similares condiciones de salud. El objetivo es
evitar dos males endémicos: bajar las licencias cortas (1-2 dias),
pagadas a todo evento, que abundan en el sector publico (45%
vs. 30% privado) y que suben el promedio a 14,3 dias con licen-
cia, al aio, por funcionario (vs. 10,2 privado). Asimismo, se evi-
ta elevar artificialmente las licencias largas (> 11 dias, lo minimo
para cobertura sin carencia) que representan el 59% del sector
privado (vs. 35% estatal).

También se modifica el calculo de tiempo para cesar enuncar-
go estatal por salud incompatible y se faculta a la COMPIN para
mas fiscalizacion.

No obstante, atin faltan otros cambios recomendados amplia-
mente por la academia. Uno de ellos es empalmar las licencias
prolongadas (> 180 dias), llevando la cobertura al 70% del Segu-
ro de Invalidez. Hoy 78 mil personas, con el 1% de los reposos,
representan el 6% del gasto total.

En cualquier caso, este proyecto -ingresado por la administra-
cion anterior- avanza en la direccién correcta y deberia contar
con apoyo transversal. Urge promover la disciplina en el sector
salud: porque cada peso mal gastado, en licencias no justifica-
das meédicamente, es un peso que no llega a quienes verdade-
ramente lo necesitan.
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