Ideas fuerza. Sesién especial situacién relativa a Venezuela.

Hay situaciones que no resisten andlisis y el caso del Teniente Ronald Ojeda y
cdmo se ha comportado la dictadura de Venezuela con nuestro pais es un
ejemplo claro de ello.

Lamentablemente, de la dictadura de Maduro es poco lo que podemos esperar.
No respetan los principios basicos de [a democracia, no hay libertad de prensa,
hay persecucién a los opositores y tienen sumido a un pais que era ejemplo de
riqueza y crecimiento econdmico en la miseria y descalabro econdmico.

Sin embargo, preocupa y molesta la complicidad del Gobierno de Chile frente
a una situacién en donde al menos se nos falta el respeto por parte de la
dictadura Venezolana.

Se nos falta el respeto como pais cuando el Canciller de Venezuela dice que no
existe el “Tren de Aragua”. Se nos falta el respeto como pais cuando el Dictador
Nicolds Maduro acusa al Presidente Pifiera de haber traido a delincuentes
venezolanos a Chile. Se nos falta el respeto como pais cuando una dictadura no
asume que existe 7.5 millones de personas que han arrancado de ese pais por
las atrocidades y desastre econémico de ese pals.

No es anticomunismo denunciar violacién a los Derechos Humanos, como
algunos y el Gobierno incluido han intentado instalar. No es anticomunismo
defender la soberania de Chile frente a intromisiones indebidas de paises
extranjeros.

Si el Gobierno de Chile no es capaz de asumir y defender la postura de nuestro
pais, al menos desde el Poder Legislativo debemos ser claro y decididos en

torno a condenar la actitud irresponsable de una dictadura frente a un Estado
que respeta los Derechos Humanos y el Estado de Derecho.



PALABRAS CIERRE SEMINARIO DERECHO AL OLVIDO ONCOLOGICO.

Contexto.

* El2de septiembre de 2020 se aprobé [a Ley 21.258, EeyNGCionalidelCancer, cuyo

objetivo es establecer un marco normativo para la plamﬁcamon desarro”o v
ejecucién de politicas pUblicas, programas y acciones destinados a establecer las
Causas y prevenir el aumento de la incidencia del cincer en cualquiera de sus
manifestaciones, formas o denominaciones; el tratamiento integral y Ia
recuperacién de la persona diagnosticada con dicha enfermedad, asi como crear

un fondo de financiamiento, una red nacional de centros oncolégicos, y un registro
nacional.

Ei 24 de febrero de 2024 se modificé la Ley Nacional del Céncer, incorporando el

1 ICOIORIEE, a través de la Ley 21.656, que en términos simples,
fija un periodo de cinco afios desde el fin del tratamiento radical sin recaida,
después del cual se declaran nulas las cldusulas que impongan condiciones
desfavorables o soliciten informacién sobre Ia condicién oncolégica del individuo al
momento de firmar contratos. Ademds, prohibe a los aseguradores considerar
antecedentes oncolégicos para la contratacién de seguros después de dicho
periodo.

Propuestas-de palabras de cierre.

Resulta necesario en primer lugar HEStacarIoinos v oIal: e ha avanzado.
los Gltimos 4 afios se ha avanzado enormemente en Ias polltlcas de prevencién y
deteccién temprana del cincer. La Ley Nacional del Céncer sin duda constituye un
hito fundamental que ahora viene a consolidarse a través de la promulgacién de Ia
ley 21.656 que incorpora el Derecho al Olvido Oncolégico.

Se busca con esta ley hagerjlisticia con quienes luego de superar un obsticulo de
salud enorme como lo es un cancer, luego se ven en la disyuntiva de ademas,

cargar con una serie de discriminaciones por parte del sistema de salud.

Lo que ocurria en la realidad era que particularmente reSpecto de aquellas

n, se Ies aumentaba la carga medtante dlscrlmlnacwnes que en muchos casos
ni siquiera eran razonables.

Mas alla de las sanciones y multas que se establecen en la Ley, es necesario hacer
un llamado a las aseguradoras para que cumplah con el espiritl v contenids de la
ley. Para quienes creemos en Ia colaborac;on publlco pnvada en la provisién de
derechos sociales, resulta indispensable que dicha colaboracidn sea virtuosa y que

entendamos que el mejoramiento de la provisién del derecho a la salud, es tarea y
deber de todos.



Ideas fuerza Proyecto de ley reforma a la ley antiterrorista.

En momentos como este las palabras sobran y las acciones faltan. Nada va a
resarcir el dolor y las pérdidas de vida que como pals tenemos y la Autoridad ya
ha sido lo suficientemente permisiva con los terroristas y delincuentes como
Para que sigamos con meras palabras.

El asesinato de Carlos Cisterna, Sergio Arévalo y Misael Vidal es uno de los
peores crimenes desde el retorno a la democracia, pero si en algo podemos
respetar su memoria, que sea legislando para que nunca crimenes como los
sufridos se vuelvan a repetir.

Detras del atentado del fin de semana, detrds de cada agresién a nuestras
policias, se nos agrede a todos los chilenos como sociedad. Cada vez que el
orden publico y la seguridad se vulneran, somos nosotros quienes como
chilenos estamos siendo agredidos.

Por eso es que era tan importante para nosotros por ejemplo una Ley Nain,
que logramos sacar adelante en contra de la voluntad del Gobierno, del Frente
Amplio y del Partido Comunista.

Por eso era importante para nosotros también la Ley de Usurpaciones, que se
aprobé a pesar de que incluso tuvimos que sortear un veto presidencial y por
cierto, la oposicién del Frente Amplio y el Partido Comunista.

Lo hemos dicho en todos los tonos: Si el Gobierno quiere avanzar en seguridad
no tiene oposicién en el Congreso, pero de una vez por todas hay que pasar
de los hechos a la accién.

No mas: No méas indultos a los violentistas, no mds pensiones de gracia, no mas
apologia a la primera linea, no mas persecucién penal a los Carabineros, no mas
querellas en contra de nuestras policias y Fuerzas Armadas, y entonces, a lo

mejor, creeremos que lo que dice el Gobierno es cierto.



Ideas fuerza proyecto sobre interoperabilidad de la ficha clinica.

El proyecto de ley que establece Ia interoperabilidad de Ia ficha clinica busca
por una parte agilizar la atencién de salud, tanto del sistema publico y privado,
Yy a su vez, darle mayor libertad a los pacientes para que puedan optar por el

establecimiento de salud de mayor conveniencia y que la ficha clinica no sea un
impedimento para estar amarrado a un determinado servicio.

El objetivo del proyecto de ley es garantizar la continuidad del servicio de salud,
con independencia del prestador de salud en donde se atiende el paciente. Por
lo mismo, en caso que el paciente decida cambiar el prestador de salud, lo
pueda hacer y la informacién contenida en su ficha clinica sea traspasada de

manera expedita y sistematizada al establecimiento de salud que el paciente
requiera,

El proyecto de ley modifica la Ley N2 20.584, que regula los derechos y deberes
que tienen las personas en relacién con acciones vinculadas a su atencién en
salud, para establecer la interoperabilidad de la ficha clinica entre los
prestadores de salud y fija las condiciones para hacerlo.

La Comisién de Salud analizé las modificaciones introducidas por la Cdmara de
Diputados en Segundo Tramite Constitucional, aprobandolas por la unanimidad
de los miembros de la Comisién. Bisicamente los cambios dicen relacién con
adecuaciones a la ley de telemedicina, aprobada en por este Congreso en
marzo de 2023, a garantizar la proteccién de datos sensibles, a que en caso que

la ficha clinica sea en soportes distintos de los electrénicos, se garanticen
condiciones minimas de proteccién y contenido de la informacién y que el
Ministerio de Salud en un plazo méximo de 18 meses dicte reglamento para
hacer operativa la norma,



COMISION MATERIA

Salud 1.-Proyecto de ley que reforma el sistema
privado de salud, para establecer el plan
garantizado universal.

2.-Proyecto de ley sobre verificacién de
precios

Puntos varios.

Se propone la solicitud de los siguientes oficios.

1. Reglamento de vapeadores.

En la sesidén del dia martes 9 de abril, la Comisién acordé enviar una nota de protesta al
Ministerio de Salud, ya que no se ha cumplido con la entrega de informacién solicitada. Se

envié una minuta que simplemente describe los plazos que la misma ley establece.

Por lo anterior, es necesario reiterar la solicitud de informacién al Ejecutivo respecto al punto

central: que la ley no ha entrado en vigencia por la demora del reglamento.

2. Reglamento de la ley Ricarte Soto.

Desde hace mas de tres meses se encuentra para aprobacidén de la Dipres la propuesta de

reglamento a las nuevas prestaciones de la Ley Ricarte Soto que ya fueron aprobadas por el

MINSAL. Luego deben pasar a Segpres para recién ser ingresadas a Contraloria.

Cabe destacar que postularon 100 nuevos tratamientos para ingresar a la Ley Ricarte Soto y
solo fueron aprobados 3 para Artritis Reumatoide y Esclerosis Muiltiple. Estos nuevos
tratamientos generan un ahorro para el Estado de al menos 500 millones de pesos mensuales,
ademas de ampliar la cobertura para los pacientes.

Por lo mismo, se propone a la Comisién de Salud oficiar a Dipres para solicitar la maxima
premura para la firma del reglamento, asi como también al Ministerio de Salud para que
solicite informacién respecto de la demora en su aprobacién.

Proyectos de ley.
1. Proyecto de Ley que establece el Plan Garantizado Universal.

Historia del proyecto.




El proyecto de ley se presenté en diciembre de 2011 a la Camara de Diputados, en el primer
Gobierno del Presidente Pifiera y tenia como principal fundamento establecer criterios de

solidaridad en el sistema de salud privado, aumentando el financiamiento y la eficiencia.

Se establecia en su origen un plan garantizado universal y por otra parte se inclufan indices

para el calculo del precio del plan, de manera tal de incluir criterios de solidaridad.
En enero de 2013 el proyecto es despachado al Senado a Segundo Tramite Constitucional.

Luego, el proyecto de ley recién es retomado en abril de 2019 mediante una indicacidn
sustitutiva en donde bésicamente se hacian las adecuaciones propias con la legislacidn vigente

al momento de la indicacién en comparacion al proyecto de ley inicialmente presentado.

Pero manteniéndose los dos elementos centrales del proyecto de ley:

- Establecer un plan bésico garantizado de cobertura.

- Establecer base de calculo para incorporar criterios de solidaridad.

Justificacién de la citacidn.

En virtud del debate, es muy probable que el Ejecutivo o los Senadores oficialistas manifiesten
su oposicién al contenido del proyecto de fey, y que cuestionen también la intencionalidad de

citar este proyecto de ley. Ante dicho cuestionamiento es necesario tener presente:

- Se han cumplido cabalmente las urgencias legislativas. Actualmente en la Comisién

de Salud del Senado solo se encuentra con urgencia el proyecto de ley sobre
verificacién de precios de las isapres, el cual ha sido citado en dos oportunidades
desde que se dio cuenta y ademas, se ha manifestado toda la intencién a
despachar el proyecto de ley apenas se cuente con las indicaciones del Ejecutivo.

- Se ha planteado en innumerables ocasiones por parte del Ejecutivo que la

intencidn es avanzar en una reforma al sistema de salud una vez que se despache

el proyecto de ley corta de isapres. Por lo mismo, la discusién significa una

oportunidad al Ejecutivo para discutir desde un proyecto que ya esta avanzado
(Segundo Tramite Constitucional), v en una instancia (Comision de Salud del

Senado) que ha dado muestras de disposicién a colaborar.

- La crisis del sistema de salud es por lejos el tema de mavyor preocupacion y

urgencia en salud y la comision no puede ser ajena a dicha situacién aun cuando el

proyecto de ley corta de isapres atn no regresa a la Comisién.



2. Proyecto de Ley sobre verificacién de precios.

16.708-11. Educacidn por infertilizacién.
Promover la infor. 16.

Puntos varios

Castro:
1. Reporte epidemioldgico del Dengue. Rapa Nui vy los Angeles. Vigilancia modo militar.
2. Ley Ricarte Soto. Compromiso de la ministra de
3. Llicencias médicas. Sesidn.
4. Amuch. Problema sobre ley de la posta. Seminario. Reunidén de trabajo Carencia de

especialistas por problemas de acreditacién.
5. Codigo Sanitario. Libro V. Modificaciones. Diversos oficios que quieren entrar. Cudl
serd la postura del ejecutivo.

6. Ley corta de isapres.

Chahuan.

1. Urgencia a proyectos de ley.
- Ley enfermedades o poco frecuentes. La comisién pida que el proyecto sea visto
en la Comisidn.
- Condodn femenino.
- Investigacién farmacéutica.
- Farmacia 24/7. Farmacias grandes urbes. Proyecto en Sala.
- Ley 21.502. Plazo de fin de certificacion de médicos especialistas para agosto.

*Listado
Ordenes.

1. Proyecto sobre vitamina D. Para ser visto en Sala.



Ejecutivo:

® Prohibicién de holding que tienen isapres y aseguradores, no poder participar en

licitacién o trato directo. (EN CONTRA).

*Modo financiero que qﬁeda el 7% prospectivo.

*Tope al alza extraordinaria de 10%.

Jorge Hubner,

GES.
Seguro catastréfico.
Prestaciones no GES.

\

EMP y prestaciones materno — infantiles.

g B o B

a. Unavez al afio.

3. Fondo de compensacién.

4. Bonificacién minima del 80% hospitalaria en la Red.

Se podria sacar:

Reforzamiento de la fiscalizacidn financiera.
Consejo técnico.

Separacidn del seguro incapacidad laboral.
Regulacién alza de precios.

Discriminaciones por edad.

o @ g A R

Castigo de preexistencias.
*Tiempo oportuno para legislar.
*Simplificar el proyecto de ley.

*el proyecto de ley se hace cargo de los reparos al sistema



[ comISION MATERIA

Salud Modifica el decreto con fuerza de ley N° 1,
de 2005, del Ministerio de Salud, para
establecer la obligacion de las Isapres de
informar a la Superintendencia de Salud el
aumento del precio de sus planes. Boletin
15.751-11.

Contenido del proyecto.

El proyecto de ley establece el proceso que debera llevarse a cabo para la adecuacién anual de la

variacién y alza de precios de los planes base que aplican las isapres.

Se modifica el articulo 198 del DFL 1 de 2005 que establece las reglas para las modificaciones a los
precios base, en donde se establece un proceso que debera llevarse a cabo para la adecuacién
anual de la variacién y alza de precios de los planes base que aplican las Isapres.Se establecen

basicamente los antecedentes que debe informar la Isapre a la Superintendencia para justificar el

alza. Entre ellas se establece:

- Variacion anual del gasto por persona beneficiaria, en unidades de fomento.

- Cantidad anual de prestaciones bonificadas y la variacién promedio de prestaciones
bonificadas con cddigo de modalidad libre eleccion de Fonasa.

- Variacion interanual del costo en subsidios de incapacidad laboral por persona
beneficiaria, en unidades de fomento, de cargo de la Isapre.

- Costo, en unidades de fomento, de las nuevas prestaciones codificadas en el arancel de la

modalidad libre eleccién de Fonasa.
Comentarios.

Es necesario plantear en primer lugar que es discutible |a iniciativa exclusiva en dos aspectos:

- Materias de seguridad social. Cabe sefialar al respecto que hace menos de una semana el
Ejecutivo defendio la idea de que una materia similar era de iniciativa exclusiva en el
Tribunal Constitucional a propdsito del proyecto de ley de Isapres. El proceso de
verificacion establecido en el articulo 198 del DFL 1 no solo establece reglas a las Isapres
para proceder al aumento del precio base, sino que derechamente fija normas sobre su
calculo, lo cual se asemeja en su esencia a las normas declaradas inadmisibles por el
Tribunal Constitucional.

- Determina competencias de Servicios Publicos. El proyecto de ley derechamente trata
materias que hoy son atribuciones de la Superintendencia de Sallud, ademas de otorgar y
tratar nuevas materias sobre |la materia, tales como:

a. Detallar la forma de informar a las Isapres y los requisitos minimos de la
comunicacion a los afiliados,

b. Dictar resolucion que contenga la verificacion del porcentaje de ajuste de cada

Isapre.

En cuanto al contenido propiamente tal del proyecto de ley, cabe hacer presente que la iniciativa

se aprobd por unanimidad en la Comisién de la Camara de Diputados y que se recogieron las
observaciones planteadas por la Asociaciéon de Isapres, en orden a eliminar literales que eran

redundantes v otros que va se encuentran entre los elementos del ICSA.



COMISION MATERIA

Defensa. Proyecto de ley que Regula la facultad de
resguardo de dreas de las zonas fronterizas

Contenido del proyecto.

El proyecto de ley tiene por objeto regular las atribuciones de las Fuerzas Armadas y de orden en

el resguardo de las zonas fronterizas del pais.

Consta de 11 articulos permanentes relativos a establecer el ambito de aplicacién, definir cuales
son las zonas fronterizas, cudles son las atribuciones que tienen las Fuerzas Armadas y de orden en
materia de control fronterizo, cémo se debe coordinar con la autoridad administrativa migratoria

y finalmente las reglas del uso de la fuerza

Se present6 en agosto de 2023. Esti en Primer Tramite Constitucional y no tiene urgencia. Fs

mensaje del Ejecutivo.

Comentarios.

Cabe cuestionar en primer lugar, o al menos hacer el anélisis relativo a qué es lo que realmente

aporta el proyecto de ley. Sobre el punto, cuando se aprobo la reforma constitucional sobre
infraestructura critica se incorporé un parrafo que estable expresamente que la misma atribucién
que tiene el Presidente de la Repliblica, de disponer apoyo de las Fuerzas Armadas a cierta
infraestructura, se podra hacer en zonas fronterizas sin necesidad de ley. Es asi como el Gobierno
desde el afio pasado, mediante Decreto Supremo, ha podido requerir el auxilio de las Fuerzas

Armadas en la macrozona norte.

De la lectura del proyecto de ley, tanto en lo relativo a las reglas del uso de Ia fuerza, como de los
deberes que expresamente se establecen a las Fuerzas Armadas y de orden, pareciera que mas

que un resguardo al control migratorio, el proyecto de ley constituye una _limitacién a las policias v

fuerzas armadas para resguardar el orden publico en las denominadas zonas fronterizas.

Llama la atencién también la regulacién especifica sobre las zonas fronterizas que se describen en

el proyecto de ley, las cuales solo se refieren a la macrozona norte y con una descripcién cuya
rigidez (legal) no se condice con el cambio en las condiciones que en el futuro se podrian requerir.
Del tenor literal del proyecto de ley, solo los pasos habilitados en el norte del pais podrian ser

objeto de la ley ya que son las tinicas que se mencionan. Se desconocen los pasos fronterizos en el

centro y sur del pais.

Finalmente, son cuestionables también los tiempos con los que se ha regulado esta materia. La

reforma constitucional que permitié el auxilio de las fuerzas armadas es de marzo de 2023,y ala
fecha ni la ley sobre infraestructura critica ni esta ley han avanzado. Es mas, este proyecto de ley

ni siquiera tiene urgencia legislativa,



COMISION MATERIA

Salud 1-Proyecto de ley sobre verificacion de
precios. Invitado:

2.-Proyecto de ley que reforma el sistema
privado de salud, para establecer el plan
garantizado universal.

Proyectos de ley.

1. Proyecto de Ley sobre verificacién de precios.

Sobre este punto, corresponde a la Asociacién de Isapres dar su opinidn, mientras se espera el
patrocinio del Ejecutivo, ya que existe consenso en que las materias que regula el proyecto de
ley son de iniciativa exclusiva del Presidente de la Republica. La propia Secretaria asi lo planteé
v al estar de acuerdo en su contenido, tanto la comisién como el Ejecutivo, lo razonable seria

que se llegara con las indicaciones.

En cuanto a la Asociacién de Isapres, en Primer Tramite Constitucional en la Comisién de Salud
de la Cdmara de Diputados, estuvo a favor de |a propuesta haciendo observaciones que luego

fueron recogidas por el patrocinante del proyecto de ley a través de indicaciones.

Mas alla del contenido del proyecto de ley, seria pertinente preguntarle a la asociacién de

Isapres:

- Su conformidad con el proyecto de ley y especificamente en qué innova el
proyecto de ley respecto de lo que actualmente se realiza.
- De qué forma conversa el proyecto de ley con la ley corta de isapres que se tramita

actualmente en la Comisién de Salud de la Camara de Diputados.

2. Proyecto de Ley que establece el Plan Garantizado Universal.

Historia del proyecto.

El proyecto de ley se presenté en diciembre de 2011 a la Camara de Diputados, en el primer
Gobierno del Presidente Pifiera y tenia como principal fundamento establecer criterios de

solidaridad en el sistema de salud privado, aumentando el financiamiento y |a eficiencia.

Se establecia en su origen un plan garantizado universal y por otra parte se incluian indices

para el calculo del precio del plan, de manera tal de incluir criterios de solidaridad.




En enero de 2013 el proyecto es despachado al Senado a Segundo Tramite Constitucional.

Luego, el proyecto de ley recién es retomado en abril de 2019 mediante una indicacién
sustitutiva en donde basicamente se hacian las adecuaciones propias con la legislacién vigente

al momento de la indicacién en comparacion al proyecto de ley inicialmente presentado.
Pero manteniéndose los dos elementos centrales del proyecto de ley:

- Establecer un plan basico garantizado de cobertura.

- Establecer base de calculo para incorporar criterios de solidaridad.

Justificacién de la citacidn.

En virtud del debate, es muy probable que el Ejecutivo o los Senadores oficialistas manifiesten
su oposicion al contenido del proyecto de ley, y que cuestionen también |a intencionalidad de

citar este proyecto de ley. Ante dicho Cuestionamiento es necesario tener presente:

- Se han cumplido cabalmente las urgencias legislativas. Actualmente en la Comisién

de Salud del Senado solo se encuentra con urgencia el proyecto de ley sobre
verificacién de precios de las isapres, el cual ha sido citado en dos oportunidades
desde que se dio cuenta vy ademads, se ha manifestado toda la intencién a
despachar el proyecto de ley apenas se cuente con las indicaciones del Ejecutivo.

- Se ha planteado en innumerables ocasiones por parte del Ejecutivo que la

intencidn es avanzar en una reforma al sistema de salud una vez que se despache

el proyecto de ley corta de isapres. Por lo mismo, la discusién significa una

oportunidad al Ejecutivo para discutir desde un proyecto que ya estid avanzado
(Segundo Tramite Constitucional), y en una instancia (Comisién de Salud del
Senado) que ha dado muestras de disposicidn a colaborar.

- La crisis del sistema de salud es por lejos el tema de mayor preocupacién y

urgencia en salud y la comisién no puede ser ajena a dicha situacién aun cuando el

proyecto de ley corta de isapres atin no regresa a la Comisién.



