‘ :

| LITORALPRESS

Fecha: 26-04-2025 Pag.: 8 Tiraje: 78.224
Medio: La Tercera Cm2: 202,6 Lectoria: 253.149
Supl.: La Tercera VPE: $2.016.078 Favorabilidad: [ INo Definida

Tipo: Noticia general
Titulo: Licencias médicas: ¢reforma o parche fiscalizador?

Licencias médicas:
Jreforma o parche
fiscalizador?

SENORDIRECTOR:

Se ha debido llegar a niveles preocupantes de abuso, sobreutilizaciony
fraude enlicencias médicas (LM) paraque finalmente seimpulseunaley
defiscalizacion. El problema no es menor:ha provocado ausentismo la-
boral, menor productividad y hadebilitado financieramente alossisternas
desalud, restandorecursos a prestaciones y tratamientos necesarios.

Zolo en 2024 se emitieron casi ocho millones de LM por enfermedad
comuny accidentes, un 2,1% mas que en 2023. Cada trabajador recibio
enpromedio 3,1licencias alano, conunaduracién media de42 dias,loque
implicamasde100 mil dias laborales ausentes.

Frentea esto, el EjecutivoyCongreso apuntarondellenoalfraudey en-
durecieronlas sanciones.Pero ese enfoque,aunque necesario,solo ata-
caelsintomay no la causa. El sistema esta mal disefado: pagael 100 %
delarentaimponible, penaliza las ausencias brevesy, porende, incenti-
valicenciasmas largas. En este contexto, pareciera que castigar resulta
mas rentable politicamente que reformar.

Elfraude existe, peronoexplicaporsisoloelproblema.Segtinla Supe-
rintendencia de Seguridad Social, apenas el 0,6 % de los médicos emite
mas de 1.600 LM al aio, y once de ellos superan las 6.400. Sin embar-
go, representansolo el 9,1% del gasto.Los otros 50.90 0 médicos emi-
ten en promedio 158 licencias al afio con una gran varianza que hay que
investigar.

Estos casos debenserinvestigados, y lanuevaley esun avanceenese
sentido. Perosinoseabordan las causas estructurales delabuso, suim-
pactoseralimitado.Mas que sanciones, se requieren protocolos clinicos
robustos, avalados por sociedades cientificas, y una institucionalidad
que respete alos profesionales.

Elverdadero cambio vendra al reformar losincentivos que hoy empu-
janalasobreutilizacion. De lo contrario, elnuevo marcolegal corre elries-
go degenerar efectosindeseados:que Fonasa,sinexperiencia, elsapres,
presionadas por sus costos, apliquen controles de formaindiscriminada.
Esto podria derivaren mas burocracia, desincentivar la entregadelicen-
cias necesariasy deteriorar larelacion médico-paciente.

Unapoliticapublica efectiva deberiahaberabordadotanto el control del
fraude comolaraizdel problema:un sistemade licenciasque necesitare-
disefo urgente para cumplir su funcion sanitaria sin ser vulnerable al
abuso.
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