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HONORABLE SENADO:

Vuestra  Comisión  de  Salud  tiene  el  honor  de
informaros respecto del proyecto de ley de la referencia, iniciado en moción
de la Honorable Senadora señora Alvear.

- - -

Se hace presente que, aun cuando se trata de un
proyecto de artículo único, la Comisión acordó discutirlo sólo en general, y
propone al señor Presidente del Senado tratar el asunto del mismo modo,
fijando un plazo para presentar indicaciones, en el evento de ser aprobado
en general.

- - -

A una o más sesiones en que la Comisión estudió
este proyecto asistieron la Ministra de Salud, señora Maria Soledad Barría, y
la Honorable Senadora señora Alvear.
 

Asimismo, asistieron, especialmente invitados por
la Comisión: 

Del Ministerio de Salud: el Jefe del Departamento
Jurídico,  señor  Sebastián  Pavlovic;  el  Jefe  de  la  División  de  Gestión  y
Desarrollo, señor Jorge Carabantes; el Jefe de Gabinete de la Ministra, señor
Alan Mgrulaski; los asesores jurídicos señores Eduardo Álvarez y Eduardo
Díaz, el asesor legislativo, señor Patricio Cornejo, y el asesor señor Mario
Inostroza. 

 De  la  Superintendencia  de  Salud:  el
Superintendente,  señor  Manuel  Inostroza;  el  Intendente  de  Fondos  y
Seguros Previsionales de Salud, señor Raúl Ferrada; el Fiscal, señor Ulises
Nancuante,  y  el  Jefe  del  Departamento  de  Estudios  y  Desarrollo,  señor
Alberto Muñoz.



 De la Asociación de Isapres de Chile: el Director
Ejecutivo,  señor Rafael  Caviedes; el  Gerente de Estudios,  señor  Gonzalo
Simon, y el Subgerente de Estudios, señor Fernando Cañas.

Del  Colegio  Médico  de  Chile  A.G,  el
Vicepresidente, señor Pablo Rodriguez.

El  asesor  de  la  Honorable  Senadora  señora
Alvear, señor Marcelo Drago.

- - -

OBJETIVOS DEL PROYECTO

En  lo  fundamental,  declarar  irrenunciables  los
excedentes de cotizaciones de salud en ISAPRES, con la finalidad proteger a
los cotizantes. Cualquier estipulación en contrario establecida en el contrato
de salud previsional respectivo se tendrá por no escrita.

- - -

ANTECEDENTES

A.- ANTECEDENTES JURÍDICOS

-  Decreto  con fuerza  de ley  Nº  1,  de  2005,  del
Ministerio de Salud, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado
del decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes  N°s 18.933 y 18.469.

B.- ANTECEDENTES DE HECHO

En  la  moción  que  da  origen  al  proyecto,  la
Honorable  Senadora  señora  Alvear  manifiesta  que,  a  pesar  de  los
sustantivos avances que introdujo la reforma a la salud en diversos aspectos
de  los  contratos  de  salud  previsional  que  las  ISAPRES  ofrecen  a  sus
afiliados, aún se pueden observar prácticas que resultan abusivas para los
cotizantes,  una de las  que está  representada por  la  virtual  obligación  de
renunciar  a  los  eventuales  excedentes  que  se  pudieran  producir  en  la
cotización de salud, a la hora de suscribir un contrato de salud previsional
con una ISAPRE. 

En  efecto,  continúa,  los  contratos  de  salud  que
regula la ley N° 18.933, que  crea la Superintendencia de Instituciones de
Salud Previsional,  dicta normas para el  otorgamiento de prestaciones por
Isapres  y  deroga el  decreto  con fuerza  de ley  N°  3,  de  Salud,  de  1981,
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establecen una cobertura determinada como contraprestación a una prima o
cotización  de salud,  correspondiente  a  un  porcentaje  de  los  ingresos del
trabajador, pudiéndose siempre pactar un monto superior, lo que en definitiva
se traduce en que el promedio de las cotizaciones de salud alcance al 11%
de los ingresos de los trabajadores.

Explica  la  moción  que,  para  quienes  cotizan  el
monto legal,  un aumento ocasional  o permanente en sus remuneraciones
puede significar un aumento en su cotización de salud en relación con el plan
convenido, constituyendo un excedente, sin que traduzca necesariamente en
una mayor cobertura del plan. Esto implica una transferencia monetaria del
trabajador a la ISAPRE, sin contraprestación que la justifique. 

Atendido  lo  anterior,  las  ISAPRES  actualmente
ofrecen  diversas  coberturas  adicionales  a  cambio  de  renunciar  a  los
excedentes, práctica que resulta discutible, pues se ofrecen prestaciones de
cuestionable utilidad y escaso uso, a cambio de un eventual e indeterminado
excedente futuro. Pero lo que es peor, continúa señalando, esta cobertura
adicional sólo resulta en un mecanismo para justificar la renuncia, puesto que
en la práctica obligan a los cotizantes a renunciar siempre y en todo caso, si
se pretende ingresar a la ISAPRE, señalando que la política de la institución
es exigir esta renuncia. Esta situación se suma a la limitada competencia en
el  mercado  de  las  ISAPRES,  que  lleva  a  que  las  pocas  que  compiten
adopten  la  misma  política,  dejando  al  trabajador  sin  alternativa  y  en  la
indefensión.

Los excedentes son de propiedad del cotizante, y
cualquier cobertura adicional siempre se debe poder pactar libremente, pero
estableciendo  un  claro  precio  a  la  contraprestación.  Excedentes  futuros,
eventuales  e  indeterminados  no  justifican  contraprestaciones,  sino  que
deben mantenerse de propiedad del cotizante y dársele el uso que establece
la ley. Las reformas introducidas a la regulación de las ISAPRES significaron
un  importante  paso  en  esta  materia,  estableciendo  un  detallado  y  útil
mecanismo de utilización de estos excedentes, pero mediante las prácticas
descritas  anteriormente,  en  una  importante  cantidad  de  casos,  estos
mecanismos quedan sin efecto práctico.

La  autora  concluye que,  para  terminar  con esta
situación,  y  proteger  los  ingresos de los  trabajadores y  su  protección  de
salud, se hace necesario establecer como irrenunciables los excedentes a
que se refiere el artículo 32 bis, de la ya referida ley  N°18.933.

- - -
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DISCUSIÓN GENERAL

La Comisión inició la discusión del proyecto con la
presentación  del  mismo  por  parte  de  su  autora,  la  Honorable  Senadora
señora Alvear, quien manifestó que el proyecto surge en consideración a la
preocupación que este tema genera en muchas personas, pues fundadas en
la normativa actual, algunas Isapres en la práctica obligan a sus afiliados a
renunciar a los excedentes que se podrían generar,  anticipadamente,  y a
cambio de prestaciones adicionales.  Estas prestaciones ofrecidas resultan
difíciles de valorar, sólo tienen un costo esperado por parte del afiliado y,
finalmente, se convierten en muchos casos en una excusa para obtener la
renuncia de los excedentes. Precisó que a este respecto, el comportamiento
entre una y otra Isapre es muy distinto.

La revocación de esta renuncia, si bien es posible,
sólo genera efectos un año después.

Más aún, algunas Isapres en la práctica rechazan
la  afiliación  de  determinadas  personas,  que  se  niegan  a  renunciar  a  los
excedentes, bajo la frase de que es “política de la empresa”.

Ahora  bien,  no  todos  los  afiliados  generan
excedentes.  Cabe  preguntarse  por  qué  la  renuncia  a  los  mismos  se
transforma en una verdadera condición de ingreso a la Isapre de todos los
cotizantes. 

La  moción  es  perfectible,  señaló.  Así,  en  su
opinión, si no se prohíbe la renuncia a los excedentes, ésta debe permitirse
sólo en la medida que se establezca un claro precio a la contraprestación por
parte de la Isapre.

La  Comisión  escuchó  la  opinión  respecto  del
proyecto de la Superintendencia de Salud. El Superintendente, señor Manuel
Hinostroza,  señaló  que,  previo  a  analizar  la  propuesta  de  la  moción,  es
necesario  precisar  que un excedente  corresponde a  la  diferencia positiva
producida  entre  la  cotización  mínima  de  salud,  que  es  de  un  7% de  la
remuneración imponible, con un tope legal de 4,2 UF,  y el precio del plan
contratado. Antes del año 1995, estas diferencias pertenecían a la Isapre.
Explicó lo anterior con el siguiente ejemplo:

Cotización legal (7%)= 3 UF
Precio plan= 2,8 UF
Excedentes= 3 - 2,8 = 0,2 UF

Consideró importante distinguir estos excedentes
de los “excesos”, caso en el que hay que distinguir: cuando el precio del plan
está  por  debajo  del  7%,  el  exceso  será  la  diferencia  entre  la  cotización
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pagada y el mínimo legal. El señor Inostroza dio el siguiente ejemplo, en el
que se distingue claramente entre el excedente y el exceso:

Cotización legal (7%) = 4,2 UF
Precio del Plan = 4,0 UF
Cotización Pagada = 5,0 UF
Excedentes = 4,2 - 4,0 = 0,2 UF
Excesos = 5,0 - 4,2 = 0,8 UF

Cuando el precio del  plan contratado es igual o
superior  al  7% se dejan de producir  excedentes,  y  sólo  cabría  hablar  de
excesos, que serán la diferencia entre la cotización pagada y el precio del
plan.

Ahora  bien,  en  relación  a  los  excedentes,  cabe
precisar  que  no  siempre  estos  generan  una  cuenta  de  excedentes.  Ello
tendrá  lugar  cuando cada vez que respecto  de un afiliado se  produjeren
excedentes de cotización en los términos señalados en la definición, siempre
que el monto sea superior o igual a 0,05UF (equivale aproximadamente a
$919). La unidad de fomento que sirve de base al cálculo es la del último día
del  mes  anterior  a  la  remuneración.  Una  vez  constituida  la  cuenta  se  le
suman  los  excedentes  mensualmente  generados,  siempre  que  sean
superiores a 0,05UF. Lo anterior según se dispone en la Circular N°24, de
1995, pues la ley no fijó un mínimo.

Esta cuenta de excedentes genera para el afiliado,
por mantención de saldos, el interés corriente para operaciones reajustables
en  moneda  nacional,  y  se  reajusta  conforme  al  IPC.  La  cuenta  también
genera  costos  por  su  mantención,  lo  que  se  traduce  en  una  comisión
mensual,  cuyo  máximo  lo  fija  la  Superintendencia  semestralmente,
ascendiendo el segundo semestre de 2006 a un 1%. Ello se justifica por los
costos del proceso de recaudación, costos de mantención de los saldos al
día y  costos de inversión de los fondos. 

La ley señaló expresamente cual es la oportunidad
y los usos autorizados de estos fondos. En efecto, pueden utilizarse: para
cubrir  cotizaciones  en  caso  de  cesantía  y  al  pensionarse;  en  copagos  y
prestaciones  de  salud  no  cubiertas  por  el  contrato,  y  para  cotizaciones
adicionales voluntarias.
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Presentó luego gráficos que explican la situación
actual en relación a los excedentes:
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Colmena Golden Cross 10,8% 89,2% 121.175 0,0% 0,0% 0 0,0% 100,0% 43.222
Normédica S.A. 100,0% 0,0% 13.595 100,0% 0,0% 1.201 100,0% 0,0% 5.380
ING Salud S.A. 45,0% 55,0% 182.738 47,5% 52,5% 33.277 23,8% 76,2% 24.500
Vida Tres S.A. 14,2% 85,8% 52.484 6,3% 93,7% 13.566 10,4% 89,6% 173
Mas Vida S.A. 5,8% 94,2% 70.632 1,4% 98,6% 15.710 0,0% 100,0% 9.868
Isapre Banmédica S.A. 7,5% 92,5% 254.695 2,4% 97,6% 39.408 84,5% 15,5% 17.006
Sfera S.A. 0,9% 99,1% 15.688 0,0% 100,0% 17 1,6% 98,4% 500
Consalud S.A. 18,4% 81,6% 180.137 19,0% 81,0% 22.406 0,3% 99,7% 31.017
Fusat Ltda. 29,5% 70,5% 7.326 51,2% 48,8% 1.410 56,3% 43,7% 7.792
Ferrosalud S.A. 100,0% 0,0% 4.225 0,0% 0,0% 0 100,0% 0,0% 5.999
Total 19,9% 80,1% 902.695 18,9% 81,1% 126.995 24,8% 75,2% 145.457
Fuente: Superintendencia de Salud, Archivo Maestro de Beneficiarios, sin voluntarios
No Renuncian excedentes 19,38%, del total de cotizantes

CARTERA DE COTIZANTES POR TIPO DE PLAN Y RENUNCIA DE EXCEDENTES A SEPTIEMBRE DE 2006

Contratos Individuales Contratos Matrimoniales Contratos Grupales

En  estas  cifras  no  se  incluyen  a  los  cotizantes
voluntarios,  especificó.  Grafican  políticas  comerciales  distintas,  en  la
práctica, de cada una de las Isapres. Los beneficios que cada Isapre ofrece
como contraprestación a la renuncia, son diferentes entre unas y otras.

1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 sept.2006
N° de Cuentas de 
Excedentes 81.851 139.768 193.362 270.602 247.884 207.017 215.707 166.849 166.108 181.108 171.226 194.802

Participación del Nº 
cuentas en cot. totales 5,0% 8,3% 11,2% 16,7% 17,0% 15,2% 16,7% 13,2% 13,5% 14,7% 13,8% 15,4%
Total Millones $ 904 5.049 6.729 9.830 10.244 10.414 9.401 8.566 8.228 9.095 10.409 12.113
Pesos por cuenta 11.049 36.127 34.799 36.325 41.326 50.303 43.581 51.342 49.536 50.216 60.792 62.182

En  relación  a  estas  cuentas,  presentó  los
siguientes  gráficos,  relativos  al  número  de  cotizantes  con  cuentas  de
excedentes, a la participación de los cotizantes con cuentas de excedentes,
a los saldos contables reales de dichas cuentas y a los excedentes reales
acumulados por cuenta, conforme a los cuales se observa una disminución
gradual del número de cotizantes con cuentas de excedentes, con un leve
repunte el último año, en que ascienden aproximadamente a ciento noventa
y cinco mil.
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Número de Cotizantes con Cuentas  de Excedentes 
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Saldos Contables Reales de las Cuentas de Excedentes 
(en millones de pesos a septiembre de 2006)
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Las  Isapres  se  benefician  con  estas  cuentas,
dado  que  los  excedentes  pagan  el  interés  corriente  para  operaciones
reajustables en moneda nacional, y tienen incentivos a usarlo como capital
de  trabajo,  ya  que  evitan  los  costos  de  transacción,  entre  otros,  los
impuestos al crédito. Asimismo liberan su capacidad de endeudamiento.

El  Superintendente  explicó  que  para  el
beneficiario,  renunciar  o  no  de  los  excedentes  resultará  más  o  menos
favorable,  según cual  sea su situación particular.  Así,  le  resulta favorable
renunciar a los excedentes cuando sabe que no los generará, a cambio de
beneficios adicionales como cobertura de cotizaciones en caso de cesantía;
aumento del tope anual; protección por muerte cotizante por período mayor
al  legal;  orientación  médica  telefónica;  aumento  en  cobertura  del  plan
complementario  para  medicamentos  en  hospitalización,  drogas
antineoplásicas,  fonoaudiología,  prótesis,  óptica,  traslados,  y  otros.  Ahora
bien,  si  sabe  que  tendrá  bonos  o  gratificaciones  en  el  año,  generando
excedentes  importantes  que le  permitirían  financiar  copagos y otros usos
autorizados,  le  resulta  más  favorable  no  renunciar  a  ellos.  Señaló  los
beneficios específicos  que cada Isapre otorga a cambio de la renuncia a
excedentes.

Ahora bien, en el caso de los planes grupales, la
situación en su opinión es un poco distinta, pues es de la esencia del plan
grupal  el  que  se  establezca  el  mayor  contexto  para  la  solidaridad  y  el
financiamiento de un plan colectivo que es único y universal para todos los
afiliados; la solidaridad de las distintas cotizaciones e incluso la renuncia a
los  excedentes,  es  utilizada  por  las  Isapres  cerradas  para  establecer  los
mayores niveles de solidaridad. Es una importante diferencia respecto a las
consideraciones en los planes individuales.

Actualmente  la  posibilidad  de  renunciar a  los
excedentes se establece en el artículo 188, del decreto con fuerza de ley
N°1, de 2005, del Ministerio de Salud. En efecto, el inciso tercero del artículo
188, en relación a los planes individuales de salud, contempla la posibilidad
que el cotizante renuncie a la cuenta corriente de excedentes, y prepacte con
la  Isapre  que  los  eventuales  excedentes  que  se  produzcan  durante  la
respectiva  anualidad  sean  destinados  a  financiar  un  plan  de  salud  que
otorgue  mayores  beneficios.  Tratándose  de  planes  grupales  e  Isapres
cerradas, el inciso 1° establece la posibilidad que el afiliado renuncie a los
excedentes  de  cotización  legal  de  salud  y  los  destine  a  financiar  los
beneficios adicionales de los contratos que se celebren conforme al artículo
200 de la ley.

La formalidad de la renuncia se contempla en la
circular Nº 24, de 1995, conforme a la cual ésta debe ser expresa, constando
en un documento denominado “Renuncia a los Excedentes de Cotización”;
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de  efectos  futuros,  y  revocable,  después  de  un  año  de  suscrita,
manteniéndose vigente en tanto no se suscriba un plan distinto o se dejen sin
efecto  los  beneficios  adicionales  pactados.  Los  contratos  pactados  en  el
porcentaje de cotización mínima legal  (7%) no producen excedentes y no
requieren suscripción del formulario de renuncia.

Como  antecedente  final  presentó  el  siguiente
gráfico, que ilustra que los reclamos que se generan en razón del tema de
los excedentes son pocos, y han disminuido considerablemente en el tiempo:

Tasa de Reclamos por Excedentes y Excesos y por Otras Materias
por cada 10.000 beneficiarios 
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La  reforma  a  la  ley  de  Isapres  no  abordó  el
problema que plantea la  moción.  Luego,  se manifestó de acuerdo con el
proyecto,  aunque cree que se puede hacer  un análisis  más amplio,  para
hacer mejores al sistema; y existen temas que es necesario abordar, como
qué pasa en el período de transición. 

A este respecto, planteó algunos problemas que se
presentan  en  esta  materia,  formulando  algunas  posibles  soluciones.  Así,
entre otros, manifestó que se puede estar generando  excedentes y no tener
financiadas las Garantías Explícitas de Salud (GES), lo que podría superarse
modificando  la   definición  de excedentes,  de  modo que  sólo  se  generen
excedentes una vez financiadas las GES. Por otra parte, los excedentes no
pueden  ser  superiores  al  10% de  la  cotización  legal,  al  momento  de  la
celebración de contrato o en sus adecuaciones anuales. La Isapre aplica una
adecuación especial por beneficios, constituyendo una excepción al artículo
197, del decreto con fuerza de ley Nº 1, de 2005, del Ministerio de Salud, en
cuanto a la adecuación por precio, lo que genera problemas pues la mayoría
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de los afiliados la rechazan, pudiendo solucionarse al obligar a la Isapre a
ofrecer un nuevo plan, cuya aceptación dependerá de la voluntad expresa
del cotizante. Señaló asimismo que aunque en la definición de usos de los
excedentes están incluidos las prestaciones de salud no incorporadas en el
plan,  no  se  detallan  los  copagos  GES  ni  el  deducible  para  acceder  a
cobertura  financiera,  por  lo  que  para  mayor  claridad,  sería  conveniente
especificar entre los usos de los excedentes, el  pago de copagos GES, y
para  completar  el  deducible  que  da  acceso  a  la  cobertura  financiera
adicional.

Por último, de acuerdo a lo expuesto, para abrir e
imputar a una cuenta se necesita generar recursos por al menos 0,05 UF, lo
que en su opinión no se justifica. Anunció por tanto que se eliminará este
requisito para la formación de una cuenta de excedentes, lo que también
implica que una vez abierta una cuenta no deberá cerrarse, a menos que, el
cliente renuncie a los excedentes o termine su contrato.

A continuación, la Asociación de Isapres de Chile
expuso  ante  la  Comisión,  su  opinión  respecto  al  proyecto.  El  Director
Ejecutivo  de  esta  Asociación,  manifestó  que  el  proyecto  restringe  la
posibilidad de los afiliados para tomar decisiones respecto de los excedentes
de cotización a las Isapres, decisiones que, según los datos que expondrá,
han sido decisiones correctas.  En efecto,  una muestra de afiliados indica
que,  de  aquellos  que  renunciaron a  los  excedentes,  un  84%,  jamás  han
reunido  las  condiciones  para  generar  excedentes,  y  de  aquellos  que  no
renunciaron, un 39% sí generó excedentes.

En  razón  de  lo  anterior,  estimó  que  se  debe
mantener la libertad para que los cotizantes tengan la posibilidad de elegir, y
disponer  o  no  de  esa  cuenta  de  excedentes.  El  Estado  no  debe  tomar
decisiones por los individuos, sino que debe cautelar que las personas tomen
sus decisiones en forma informada. Solo así, en un proceso informado, libre
y competitivo, continuó, se garantizará el perfeccionamiento del sistema.

El señor Caviedes precisó que los excedentes sólo
afectan a  aquellos  trabajadores que cotizan menos de la  cotización  legal
máxima (4,2 UF). Este excedente puede ser ocasional cuando el trabajador
recibe en un mes una bonificación extraordinaria, por ejemplo, gratificación
de  Navidad,  o  permanente,  cuando  se  incrementa  la  remuneración  con
posterioridad a la contratación del plan y el cotizante no modifica dicho plan
de salud. Ejemplarizó lo anterior:

Cotización legal obligatoria = 3,0 UF
Precio del Plan pactado = 2,9 UF
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En este ejemplo, el Excedente corresponde a 0,1
UF, señaló.

Los excedentes que se produjeren incrementarán
una cuenta corriente individual que la Isapre mantiene a favor del afiliado, a
menos que éste renuncie a ellos y prepacte con la Isapre que los eventuales
excedentes  que  se  produzcan  durante  la  respectiva  anualidad  sean
destinados a la obtención de mayores beneficios en su plan de salud. Explicó
que algunos de los beneficios que actualmente se otorgan al renunciar a los
excedentes son: aumento del tope general del plan, incluso su eliminación;
aumento del plazo de mantención del plan de salud por muerte del cotizante;
seguro de cesantía por 4 meses; aumento de los topes de medicamentos en
hospitalización de un 20% en el tope; descuento en el precio del beneficio
complementario odontológico (70%); cobertura adicional para enfermedades
catastróficas para algunas prestaciones dentro del plan; cobertura adicional
para cirugías infantiles (menores de 15 años) equivalente al 10% del monto
de la bonificación.

Ahora bien, si el afiliado opta por la formación de
un cuenta de excedentes, el saldo acumulado en la cuenta corriente podrá
ser  requerido  por  el  afiliado  o  beneficiario  sólo  para  ciertos  fines
contemplados en la ley: cubrir  las cotizaciones en caso de cesantía;  para
copago,  esto  es,  aquella  parte  de  la  prestación  de  salud  que,  luego  de
aplicado el plan, es de cargo del afiliado; para financiar prestaciones de salud
no cubiertas por el  contrato de salud; para cubrir  cotizaciones adicionales
voluntarias; y para financiar un plan de salud cuando el afiliado reúna los
requisitos  que  la  ley  establece  para  pensionarse,  durante  el  lapso
comprendido entre la solicitud de la jubilación y el momento en que ésta se
hace efectiva.

El  afiliado  podrá  hacer  uso  de  sus  excedentes,
para  los  fines  mencionados  anteriormente,  en  cualquier  momento.   Para
esto, deberá efectuar una solicitud a la Isapre, la que resolverá a más tardar
dentro de los 2 días hábiles siguientes, de acuerdo al saldo disponible que
tenga el cotizante en su cuenta corriente individual.

Al momento de celebrarse el contrato de salud o
en  sus  sucesivas  adecuaciones  anuales,  el  monto  de  los  excedentes  a
destinar a la cuenta corriente individual no podrá ser superior al 10% de su
cotización legal para salud, precisó. En el evento en que se ponga término al
contrato de salud, continuó, y el cotizante se incorpore a otra Isapre, deberán
traspasarse dichos fondos a la nueva institución de salud previsional. En este
caso,  es  la  Isapre  nueva  quién  deberá  requerir,  por  escrito,  los  fondos
existentes  a  la  Isapre  anterior.  Si  el  interesado  decide,  a  partir  de  ese
momento,  cotizar  en  el  Fondo Nacional  de  Salud (FONASA),  los  montos
existentes a su favor deberán ser traspasados a dicho Fondo, situación en la
cual el afiliado no podrá disponer de ellos.
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Se refirió luego a la  evolución que han tenido las
cuentas de excedentes, y señaló que entre septiembre del 2005 y el mismo
mes del  año  2006,  el  número  de  cuentas  de  excedentes  de  las  Isapres
Abiertas aumentó en 9.722, pasando de casi 180 mil a casi 190 mil cuentas
(la suscripción anual de contrato es de alrededor de 25.000 cotizantes). A su
vez, los fondos disponibles en dichas cuentas crecieron en un 21.4%.

Esto se traduce en dinero:

Excedentes  de
Cotizaciones

TOTAL
ISAPRES
ABIERTAS

Sep-06
Miles de pesos 11.780.975
Nº de Cuentas 189.452

Sep-05
Miles de pesos 9.701.519
Nº de Cuentas 179.730

var %
Miles de pesos 21,4%
Nº de Cuentas 5,4%

La regla general no es la formación de cuentas de
excedentes.  Así  explicó  que,  de una muestra  de las ventas  de contratos
efectuada en una Isapre, se estableció que, de las personas que pueden
tener cuentas de excedentes, un 65% de ellas renuncia a cambio de otro
beneficio propuesto por la Isapre y un 35% opta por mantener una cuenta de
excedentes.  Por  otra  parte,  de  una  muestra  efectuada  en  una  Isapre
respecto de su cartera, se estableció que, de las personas que renunciaron a
la  cuenta  de  excedentes,  el  84% no han  registrado  condiciones bajo  las
cuales hubiesen generado excedentes, y de las personas que contrataron un
plan  de  salud  sin  renuncia  del  excedente,  un  61%  ha  generado
efectivamente excedentes y un 39% no registran excedentes.

De acuerdo a los datos proporcionados, continuó,
resulta que es conveniente mantener la libertad de las personas por elegir si
contratan su plan de salud con o sin cuenta de excedentes, puesto que son
ellos los que más conocen su real situación, y por lo tanto son los que mejor
pueden evaluar lo que más les conviene, sin perjuicio de los beneficios de
mejorar  la  información  disponible  respecto  de  qué  son  los  excedentes  y
cuando se originan.

Se  planteó  en  la  discusión  sobre  el  porcentaje
efectivo  de  afiliados  que  no  generan  excedentes,  por  cotizar  una  cifra
superior al tope legal que es de 4,2 UF. A este respecto, el Superintendente
de Salud especificó  que sólo  aproximadamente un 25% de la  cartera  de
cotizantes se encuentra en esta situación,  no  un 50% cómo lo  señaló la
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Asociación de Isapres. 

El señor Caviedes estimó que debiera buscarse un
método  para  impedir  que  las  Isapres  ofrezcan  renuncia  a  excedentes  a
aquellas personas que no van a generar nunca excedentes, porque cotizan
más de 4,2 UF por  el  plan que eligieron.  Hoy en día las Isapres se ven
obligadas  a  ofrecer  planes  con  y  sin  renuncia  de  excedentes,  por  la  no
discriminación en materia de oferta de planes que debe existir.

Agregó  que  el  sistema  funciona  bien  y,  de  ser
necesario introducir cambios, ello se podría hacer por la vía administrativa.

El  Honorable  Senador  señor  Ruiz-Esquide
consultó respecto del destino de los excedentes cuyo monto es inferior al
mínimo establecido, esto es, a 0,05 UF. Pues claramente la situación en el
caso de que sean superiores a esa suma va a depender de si  el  afiliado
renunció o no a ellos; en el primer caso, irán al patrimonio de la Isapre, y en
el  segundo, formarán o incrementarán la cuenta de excedentes, según el
caso, y estos fondos pueden ser utilizados en alguno de los objetos que la
ley precisa.

El señor Superintendente recordó en este  punto,
que el proyecto original de reforma a las Isapres, del año 1995, contemplaba
sólo la generación de excedentes, sin establecer la posibilidad de renuncia a
los mismos. Fue en el Congreso Nacional donde se incorporó la posibilidad
de prepactar la renuncia. En esa oportunidad se discutió también que, dado
que se establecerían cobros por administración de estas cuentas, éstas no
resultarían rentables para el caso de excedentes de montos muy bajos. Por
eso  posteriormente,  en  la  normativa  que  dictó  la  Superintendencia,  se
estableció un mínimo razonable para generar una cuenta,  y para que los
excedentes mes a mes sean acumulables, de manera que el valor de su
mantención no sea superior a su saldo.

Las  cifras  que  se  proporcionan,  con  12  mil
millones de pesos acumulados en excedentes, se refieren sólo a aquellos en
que se abrió una cuenta de excedentes y existe una voluntad de que se
mantenga abierta, es decir, deben exceder de este mínimo.

Efectivamente,  los  montos  inferiores  van  al
patrimonio de la Isapre. Aclaró en relación a los ingresos, que la tasa de
sinestrialidad es muy alta, aproximadamente el 80% de todo lo recaudado se
dirige  a  financiar  prestaciones  y  licencias  médicas,  y  son  los  restantes
ingresos los que permiten financiar los costos de administración y venta, sus
políticas comerciales, y sus utilidades.

Por  otra  parte,  el  señor  Superintendente  estimó
que, al momento de ingresar a una Isapre, ésta debiera presentar al afiliado
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dos modelos posibles de contrato, uno con cuenta de excedentes y el otro
estableciendo la  renuncia  a éstos.  Lo que la  ley debe evitar  es  que una
Isapre rechace el ingreso de una persona como afiliado, en el caso que no
renuncie a los excedentes. Asimismo impedir la renuncia a los excedentes de
personas que nunca van a generarlos, lo que se puede solucionar fácilmente,
no ofreciendo nada a cambio a estas personas.

El Honorable Senador señor Girardi manifestó que
sería bueno que la Comisión tuviera a la vista no sólo las cifras del stock de
excedentes, que cómo se ha dicho asciende a 12 mil millones, sino también
cifras simuladas de la suma por la que se renuncia a los excedentes.

En una nueva sesión, el Superintendente se refirió
a las inquietudes planteadas, como la real relevancia de los excedentes, lo
relativo al “piso” de 0,05 UF para generar la cuenta y la contabilidad mensual
de estos excedentes. Presentó las cifras siguientes, que según explicó, no
incluyen  el  caso  del  cotizante  voluntario,  que  por  definición  no  producen
excedentes.

Así,  en el  cuadro siguiente se ve la relación del
volumen de las cuentas de excedentes con el total de activo circulante del
sistema Isapre. El activo circulante representa toda la capacidad económica-
financiera del sistema, de fácil liquidación de la Isapre. También la relación
con el pasivo de la Isapre, que lo constituyen deudas con los prestadores, y
otros acreedores del sistema, y beneficios por pagar.
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Los  datos  reales  de  los  excedentes  generados
entre abril y septiembre del año, son los siguientes:

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos 
por afiliado 

en $

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones de 

$

Montos por 
afiliado en $

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos por 
afiliado en 

$

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos por 
afiliado en 

$

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones de 

$

Montos por 
afiliado en $

Colectivo 1.361 2,7 1.972,8 928 2,4 2.598,8 1.176 2,9 2.461,4 649 1,7 2.623,1 808 2,1 2.586,5
Matrimonial 728 1,3 1.851,9 570 1,3 2.275,5 701 1,6 2.323,1 764 1,9 2.447,3 941 2,4 2.557,6
Individual 5.693 11,2 1.966,1 4.816 11,6 2.409,1 5.708 14,2 2.487,5 4.779 12,3 2.575,6 5.487 14,6 2.656,2
Total 7.782 15,2 1.956,6 6.313 15,3 2.425,3 7.585 18,7 2.468,2 6.192 15,9 2.564,7 7.235 19,1 2.636,0
Colectivo 8.806 18,9 2.150,0 7.709 19,9 2.581,9 6.869 17,9 2.600,8 3.199 8,2 2.569,2 1.979 5,3 2.682,1
Matrimonial 2.882 5,3 1.850,0 3.944 8,5 2.164,3 4.286 9,7 2.265,0 3.392 8,2 2.415,1 3.362 8,4 2.497,9
Individual 18.377 37,2 2.026,9 22.795 54,3 2.381,0 25.289 61,2 2.418,7 22.706 57,6 2.538,4 21.106 55,8 2.641,9
Total 30.065 61,5 2.046,0 34.447 82,7 2.401,2 36.444 88,7 2.435,0 29.297 74,0 2.527,5 26.447 69,5 2.626,6

Total 37.847 76,7 2.027,6 40.761 98,0 2.404,9 44.029 107,5 2.440,7 35.489 89,9 2.534,0 33.682 88,5 2.628,6
Colectivo 15.748 1.017,0 64.576,8 11.160 721,9 64.685,0 9.839 710,9 72.257,2 7.706 931,2 120.839,5 8.349 751,2 89.980,5
Matrimonial 4.016 164,2 40.897,0 3.184 158,5 49.767,4 4.484 244,9 54.625,6 5.553 325,6 58.630,3 7.344 446,2 60.761,6
Individual 38.607 1.649,1 42.714,6 32.613 1.626,2 49.863,6 40.706 2.180,6 53.570,2 42.487 2.512,2 59.128,2 52.287 3.265,7 62.456,4
Total 58.371 2.830,3 48.487,8 46.956 2.506,5 53.380,7 55.028 3.136,5 56.998,4 55.745 3.768,9 67.610,4 67.979 4.463,1 65.654,6
Colectivo 78.741 3.803,5 48.303,4 71.855 4.300,9 59.854,8 55.043 3.683,1 66.913,3 35.118 2.526,5 71.943,2 23.531 1.795,8 76.316,9
Matrimonial 13.760 569,9 41.416,8 16.930 808,1 47.734,1 20.248 1.021,8 50.463,5 18.963 1.022,9 53.943,7 18.604 1.034,3 55.593,6
Individual 98.320 3.583,9 36.451,3 109.938 4.833,0 43.961,0 129.383 6.050,3 46.762,6 135.412 6.838,8 50.503,7 137.522 7.419,2 53.949,4
Total 190.821 7.957,2 41.700,1 198.723 9.942,0 50.029,4 204.674 10.755,2 52.547,8 189.492 10.388,2 54.821,6 179.657 10.249,3 57.049,3

Total 249.192 10.787,5 43.290,0 245.679 12.448,5 50.669,9 259.702 13.891,7 53.490,9 245.237 14.157,2 57.728,6 247.636 14.712,5 59.411,6
Total 287.039 10.864,3 37.849,4 286.440 12.546,6 43.801,7 303.731 13.999,1 46.090,6 280.726 14.247,1 50.751,0 281.318 14.801,0 52.613,0

Estimación de personas y recursos asociados a la renuncia de excedentes Abril a Septiembre de cada año

2002 2003 2004 2005 2006

Superiores o 
iguales a 0,05 

UF

No renuncia 
Excedente

Si renuncia 
Excedente

Inferiores a 
0,05 UF

No renuncia 
Excedente

Si renuncia 
Excedente

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos 
por afiliado 

en $

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones de 

$

Montos por 
afiliado en $

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos por 
afiliado en 

$

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones 

de $

Montos por 
afiliado en 

$

Número 
Cotizantes 
Promedio

Montos en 
millones de 

$

Montos por 
afiliado en $

Colectivo 1.361 3,0 2.186,1 928 2,6 2.817,4 1.176 3,1 2.630,2 649 1,8 2.696,9 808 2,1 2.586,5
Matrimonial 728 1,5 2.052,1 570 1,4 2.466,9 701 1,7 2.482,4 764 1,9 2.516,2 941 2,4 2.557,6
Individual 5.693 12,4 2.178,7 4.816 12,6 2.611,7 5.708 15,2 2.658,1 4.779 12,7 2.648,0 5.487 14,6 2.656,2
Total 7.782 16,9 2.168,1 6.313 16,6 2.629,3 7.585 20,0 2.637,5 6.192 16,3 2.636,9 7.235 19,1 2.636,0
Colectivo 8.806 21,0 2.382,4 7.709 21,6 2.799,1 6.869 19,1 2.779,2 3.199 8,4 2.641,4 1.979 5,3 2.682,1
Matrimonial 2.882 5,9 2.050,0 3.944 9,3 2.346,3 4.286 10,4 2.420,4 3.392 8,4 2.483,0 3.362 8,4 2.497,9
Individual 18.377 41,3 2.246,0 22.795 58,8 2.581,3 25.289 65,4 2.584,6 22.706 59,3 2.609,8 21.106 55,8 2.641,9
Total 30.065 68,2 2.267,1 34.447 89,7 2.603,2 36.444 94,8 2.602,0 29.297 76,1 2.598,6 26.447 69,5 2.626,6

Total 37.847 85,0 2.246,8 40.761 106,3 2.607,2 44.029 114,8 2.608,1 35.489 92,5 2.605,3 33.682 88,5 2.628,6
Colectivo 15.748 1.126,9 71.558,1 11.160 782,6 70.125,6 9.839 759,7 77.213,1 7.706 957,4 124.238,5 8.349 751,2 89.980,5
Matrimonial 4.016 182,0 45.318,3 3.184 171,8 53.953,3 4.484 261,7 58.372,2 5.553 334,7 60.279,4 7.344 446,2 60.761,6
Individual 38.607 1.827,4 47.332,4 32.613 1.763,0 54.057,5 40.706 2.330,2 57.244,4 42.487 2.582,8 60.791,4 52.287 3.265,7 62.456,4
Total 58.371 3.136,3 53.729,7 46.956 2.717,4 57.870,5 55.028 3.351,6 60.907,8 55.745 3.875,0 69.512,2 67.979 4.463,1 65.654,6
Colectivo 78.741 4.214,6 53.525,4 71.855 4.662,6 64.889,1 55.043 3.935,7 71.502,7 35.118 2.597,6 73.966,9 23.531 1.795,8 76.316,9
Matrimonial 13.760 631,5 45.894,3 16.930 876,1 51.749,0 20.248 1.091,9 53.924,6 18.963 1.051,7 55.461,1 18.604 1.034,3 55.593,6
Individual 98.320 3.971,3 40.392,0 109.938 5.239,5 47.658,5 129.383 6.465,3 49.969,9 135.412 7.031,2 51.924,3 137.522 7.419,2 53.949,4
Total 190.821 8.817,5 46.208,2 198.723 10.778,2 54.237,3 204.674 11.492,8 56.151,9 189.492 10.680,5 56.363,6 179.657 10.249,3 57.049,3

Total 249.192 11.953,7 47.970,0 245.679 13.495,6 54.931,7 259.702 14.844,5 57.159,6 245.237 14.555,4 59.352,4 247.636 14.712,5 59.411,6
Total 287.039 12.038,8 41.941,3 286.440 13.601,8 47.485,8 303.731 14.959,3 49.251,8 280.726 14.647,9 52.178,5 281.318 14.801,0 52.613,0

Superiores o 
iguales a 0,05 

UF

No renuncia 
Excedente

Si renuncia 
Excedente

Inferiores a 
0,05 UF

No renuncia 
Excedente

Si renuncia 
Excedente

Estimación de personas y recursos asociados a la renuncia de excedentes Abril a Septiembre de cada año, en pesos de septiembre de 2006

2002 2003 2004 2005 2006

El  gráfico  que  más  adelante  se  reproduce
representa la siguiente simulación: a los excedentes acumulados en cada
uno de los semestres, se suman los montos que se agregarían si no hubiera
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renuncia, se les aplicó que el reajuste correspondiente, los intereses, y se
cobra la comisión correspondiente. Esto da un total de recursos a administrar
ese  semestre,  y  la  simulación  supone  que  lo  que  se  genera  se  usa
totalmente.

Jun-02 Dic-02 Jun-03 Dic-03 Jun-04 Dic-04 Jun-05 Dic-05 Jun-06
Excedentes acumulados 9.401 9.384 9.474 9.641 9.615 9.873 10.052 10.425 10.833
Superiores a 0,05UF:
No renuncian 2.830 2.830 2.507 2.507 3.137 3.137 3.769 3.769 4.463
Reajustes 97 247 190 -62 201 109 249 258 321
Intereses 327 209 264 255 209 200 263 291 353
Comisiones 440 366 288 219 153 130 138 142 153
Total semestre 12.215 12.304 12.147 12.122 13.009 13.188 14.194 14.602 15.817
Usos = Generación 2.830 2.830 2.507 2.507 3.137 3.137 3.769 3.769 4.463

El  saldo  de  la  cuenta  de  excedentes  en  el  2°
semestre 2006 sería de $11.354 millones.

Si además se agregan los montos inferiores a 0,05
(se incorporan a la cuenta): 

Exced. acumulados 9.401 9.814 10.345 10.972 11.165 11.844 12.350 13.230 14.189
Si renuncian 7.957 7.957 9.942 9.942 10.755 10.755 10.388 10.388 10.249

Inferiores a 0,05UF 77 77 98 98 108 108 90 90 89

Adicional 8.034 8.034 10.040 10.040 10.863 10.863 10.478 10.478 10.338

Reajustes 160 418 364 -120 398 217 479 500 609
Intereses 542 354 504 494 412 397 506 564 669
Comisiones 289 241 241 181 130 109 105 105 103
Total semestre 20.678 21.209 23.518 23.712 25.844 26.349 27.477 28.436 30.164
Usos = Generación 10.864 10.864 12.547 12.547 13.999 13.999 14.247 14.247 14.801

El  saldo  de  la  cuenta  de  excedentes  en  el  2º
semestre de 2006 sería de $15.363 millones.

La  diferencia  entre  ambas  simulaciones  es  de
aproximadamente 4.000 millones de pesos. Esto suponiendo que lo que da
la Isapre es equivalente, señaló el Superintendente. Es una premisa, pues no
es posible valorizar si efectivamente las contraprestaciones son equivalentes.

En una nueva sesión en que la Comisión estudió
este asunto, la Honorable Senadora señora Alvear reiteró las motivaciones
de la moción. Manifestó que resulta preocupante que del total de cotizantes
(excluidos los voluntarios), el 78% renuncie a los excedentes y sólo un 22%
no lo haga; esto refleja una política de las Isapres en cuanto a intentar forzar
la renuncia. La diferencia entre las Isapres también llama la atención, pues
de  acuerdo  a  cifras  entregadas  por  la  Superintendencia  de  Salud,  hay
Isapres en que prácticamente un 100% de los cotizantes renuncian a los
excedentes, en cambio otras tienen los porcentajes bastante equilibrados,
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como es el caso de ING.

Agregó que, como ha manifestado, además de la
poca  libertad  que  en  la  práctica  se  daría  en  relación  a  la  renuncia,  los
mayores beneficios, la contraprestación por la renuncia, no están claramente
explicitados.  El  cotizante  al  renunciar  no  maneja  adecuadamente  la
información de si  produce o no excedentes, ni  que es lo que la Isapre le
otorga a cambio de la renuncia a ellos, esto forma parte de “la letra chica”.

Presentó  luego  algunas  cifras.  Señaló  que,  de
acuerdo a los datos de la Superintendencia, el año 2006 se produjeron por
concepto de excedentes aproximadamente veintiocho mil millones de pesos,
de los que dieciséis mil millones se renunciaron.

La  Honorable  Senadora  señora  Matthei  dio  a
conocer su opinión respecto a la materia. La cotización de salud es una parte
de la remuneración del trabajador, señaló, que el Estado ha determinado que
tenga un fin específico como es el financiamiento del sistema de salud. Si el
cotizante está afiliado a Fonasa, y su cobertura de salud es financiable con
ingresos inferiores al 7% de su remuneración, el resto del dinero lo pierde,
por ser un sistema solidario. El ámbito privado en distinto, la persona cotiza
un 7% y si ese 7% excede del valor de su plan, por ejemplo a raíz de una
gratificación recibida ese mes, ese monto le pertenece, y la ley contempla la
posibilidad de renunciar a él. No hay que olvidar que en el ámbito privado
está involucrado un fin de lucro.

No concuerda con la idea de prohibir la renuncia,
pues formar una cuenta de excedentes, por montos muy bajos, generaría
más  costos  de  administración  que  beneficios.  Ello  sin  perjuicio  que  se
pueden haber producido abusos en este ámbito, que deben ser fiscalizados,
y es necesaria una preocupación respecto del tema, procurando por ejemplo
que cuando el beneficiario renuncia se envíe una copia de dicha renuncia a
la Superintendecia, con especificación de los beneficios que se le conceden
a cambio de dicha renuncia. Estos excedentes, de ser renunciados, deben
destinarse  a  mejoras  en  la  cobertura  de  salud,  específicamente
determinadas. 

Lo que resulta claro es que cualquiera que sea la
suma  de  dinero  que  se  genere  por  concepto  de  excedentes,  estos
pertenecen al cotizante, y él debe decidir libremente cual será su destino, y
se tiene que utilizar en su favor. Propone buscar una fórmula.

El  Honorable  Senador  señor  Kuschel  planteó
algunos temas. En primer término, en relación a la evolución de las cuentas
de  excedentes,  consultó  cual  es  la  causa  de  la  evolución  que  ellas  han
tenido, llegando a un peak, tanto de cotizantes como en cuanto a montos, el
año 1998 y luego sufriendo una notoria disminución.
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En relación al destino de los excedentes, propuso
que,  a  las  finalidades  señaladas  en  la  ley,  se  incorporen  otras  como  el
financiamiento  de  las  GES,  o  que  se  le  reembolsen  a  la  persona  en
determinados momentos,  cómo cuando presenta  una boleta  por  servicios
médicos.

El  Honorable Senador señor  Ominami  manifestó
su aprobación al proyecto. Lo planteado deja en evidencia una problemática
que no es sólo de este ámbito, y que ha salido a la luz a raíz de estudios
sobre el ahorro previsional, consistente en que los trabajadores, en cuanto
cotizantes, tienen un enorme desconocimiento en relación a sus derechos y
al destino de sus fondos. Lo anterior se presta para abusos, como ocurre en
el caso de las Isapres, que disponen, valiéndose de la desinformación, de los
excedentes que producen un alto porcentaje de cotizantes. Sería interesante
que  la  Superintendencia  calculara  a  partir  de  qué  monto  resulta
económicamente conveniente abrir una cuenta de excedentes. 

Propuso  que  la  moción  establezca  que,  a  todo
evento, se genere una cuenta de excedentes, de propiedad del cotizante, y el
cotizante determinará cual será el destino que le dará a estos fondos. Para
estos efectos, una vez producidos los excedentes, la Isapre debiera informar
al cotizante para que tome la decisión. Y a este respecto, se podrían ampliar
las posibilidades de destino de estos fondos.

No obstante, reiteró la necesidad de un estudio en
cuanto  a  la  sustentación  económica,  y  a  partir  del  mismo,  establecer  un
cierto  mínimo  para  la  apertura  de  la  cuenta,  de  modo  que  no  se  abran
cuentas antieconómicas.

El  Honorable  Senador  señor  Ruiz-Esquide
también estuvo de acuerdo con lo expresado. Este tema ya fue discutido
durante  la  reforma  a  la  salud,  no  lográndose  acuerdo,  dijo.  Coincidió
asimismo en que la oportunidad sería propicia para incluir otros temas que
lleven a una mejora del sistema.

La  Ministra  de  Salud,  señora  María  Soledad
Barría, valoró en primer término la moción presentada, y manifestó que para
el Ejecutivo es un proyecto relevante, pues un alto porcentaje de la población
está  adscrita  a  Isapres,  y  es  importante  ir  mejorando  el  sistema,
particularmente  aumentando  la  transparencia  del  sistema  de  cotización
obligatoria. Lo esencial, en su opinión, es que no se pueda renunciar ex ante
a los excedentes, sin perjuicio de mejorar otros aspectos, como aumentar los
destinos que podrían tener los fondos de la cuenta individual, incorporando
por  ejemplo  el  financiamiento  de  las  GES,  o  mejorar  la  regulación  de  la
transferencia de estos fondos. Manifestó que el Ejecutivo está dispuesto a
contribuir al perfeccionamiento del proyecto y, de ser necesario, presentar
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una indicación. 

El Vicepresidente del Colegio Médico expresó su
acuerdo con la moción y con la idea formulada por el Honorable Senador
señor  Ominami,  en  orden  a  generar  una  cuenta  de  excedentes  a  todo
evento. Coincidió con la Honorable Senadora señora Matthei que, en el caso
de excedentes absolutamente ocasionales, cabe analizar la situación. 

El  señor  Superintendente  de Salud comentó,  en
primer lugar, que en el año 2007 se realizó una fiscalización de excesos y
excedentes, por un total de veinte mil millones de pesos (stock). Cada año se
le informa al cotizante cuanto tiene acumulado en exceso y en excedente, en
su cuenta individual, a fin de que tome las decisiones correspondientes.

En el caso de los excesos el  cotizante los debe
retirar,  se le devuelven. En el caso de los excedentes, el  cotizante, si  no
renunció a ellos y formó cuenta individual, los puede destinar a alguno de los
usos que la ley señala.

El problema se produce porque algunas Isapres,
en la práctica, no otorgan la opción, pues se contempla como una especie de
condición obligatoria del contrato, la renuncia a los excedentes. Regular el
tema de mejor manera, como se ha planteado en la discusión de la moción,
podría  retrotraer  la  situación a lo  que fue  el  espíritu  de  la  reforma en la
materia, el año 1995. A ese fin contribuiría una aprobación sólo en general
del proyecto.

Luego  se  refirió  a  algunos  de  los  asuntos
planteados durante el debate. Así, en relación a la consulta del Honorable
Senador señor Kuschel,  en cuanto a las fluctuaciones del  porcentaje que
representan las cuentas de excedentes y sus montos, señaló que ha estado
muy ligado al número de cotizantes que ha tenido el sistema. El año 1998 fue
el  peack  de  cotizantes,  y  desde  ese  año  hasta  el  año  2005,  hubo  una
reducción  paulatina,  asociada  a  los  fenómenos  de  la  crisis  asiática,
desempleo,  competitividad  entre  el  sector  público  y  privado,  entre  otros.
Agregó que el año 2006, la tasa de cotizantes aumentó en un 3%, y el año
2007, en el primer semestre, el aumento es de un 5%, es decir el crecimiento
está  en  tasas  históricas.  Esto  implica  que  vuelve  a  crecer  el  número
proporcional de personas con cuentas de excedentes y el monto acumulado
en las mismas.

El  Superintendente  especificó  que,  además  de
este fenómeno de crecimiento del número de cotizantes, ha aumentado la
tasa de sinestrialidad de las Isapres, en el gasto tanto en cotizaciones como
en licencias médicas.
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Por otra parte, informó a la Comisión que, como
una consecuencia del debate que ha tenido lugar en el seno de la misma, la
Superintendecia modificó, con fecha 29 de mayo de 2007, la Circular Nº 24,
que imparte instrucciones sobre cuenta corriente individual de excedentes de
cotización, eliminando el monto mínimo de 0,05 UF para que tenga lugar la
formación  de  una  cuenta  de  excedentes,  como  asimismo  su  posterior
imputación a ella. Esta modificación entra en vigencia el 1 de septiembre de
2007.

La  Comisión  consideró  que,  del  debate  que  ha
tenido  lugar,  resulta  que  existen  varios  temas  que  podrían  abordarse  en
relación  a  este  ámbito,  presentando  indicaciones  que  perfeccionen  el
proyecto. En razón de lo anterior, acordó votar el proyecto sólo en general,
pasando  a  la  Sala  para  su  discusión  también  en  general.  En  caso  de
aprobarse,  introducir  modificaciones al  mismo, durante el  segundo trámite
reglamentario, tanto de carácter formal como de fondo.

APROBACIÓN EN GENERAL

--En votación, la Comisión aprobó en general el
proyecto, por la unanimidad de sus miembros, Honorables Senadores
señora Matthei y señores Girardi, Kuschel, Ominami y Ruiz-Esquide.

- - -

TEXTO DEL PROYECTO

En  conformidad  a  los  acuerdos  adoptados,  la
Comisión de Salud os propone aprobar en general el siguiente proyecto de
ley:

PROYECTO DE LEY

“Artículo  único.  Modifíquese  la  ley  Nº  18.933,
intercalando en su artículo 32 bis, un nuevo inciso tercero que señale: 

“Los  excedentes  serán  irrenunciables  y  no  será
posible pactar de modo ni en momento alguno su renuncia, aun cuando se
ofrezca, a cambio, una determinada cobertura adicional en el plan de salud.
Cualquier  estipulación  en  contrario,  establecida  en  el  contrato  de  salud
previsional, se tendrá por no escrita.”.”.

- - -
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Acordado en sesiones celebradas los días 14 Y
28 de noviembre, 5 de diciembre, todos de 2006, y 7 de agosto de 2007,
con  asistencia  de  los  Honorables  Senadores  señores  Guido  Girardi
Lavín  (Presidente),  señora  Evelyn  Matthei  Fornet,  y  señores  Carlos
Ignacio Kuschel Silva, Carlos Ominami Pascual y Mariano Ruiz-Esquide
Jara.

Sala de la Comisión, a 14 de agosto 2007.

PEDRO FADIC RUIZ
Abogado Secretario de la Comisión
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RESUMEN EJECUTIVO
_____________________________________________________________

INFORME DE LA COMISIÓN DE SALUD RECAÍDO EN EL PROYECTO DE
LEY, EN PRIMER TRÁMITE CONSTITUCIONAL, QUE DA EL CARÁCTER

DE IRRENUNCIABLES A LOS EXCEDENTES DE COTIZACIÓN DE
SALUD EN ISAPRES.

(BOLETÍN Nº 4.423-11)

I. PRINCIPALES OBJETIVOS DEL PROYECTO PROPUESTO POR LA
COMISIÓN: En lo fundamental,  declarar irrenunciables los excedentes de
cotizaciones de salud en ISAPRES, con la finalidad proteger a los cotizantes.
Cualquier  estipulación  en  contrario  establecida  en  el  contrato  de  salud
previsional respectivo se tendrá por no escrita.

II. ACUERDOS: Aprobado  en  general   por  la  unanimidad  de  los
miembros de la Comisión (Unanimidad) (5X0).

III. ESTRUCTURA DEL PROYECTO APROBADO POR LA COMISIÓN:
Artículo único.

IV. NORMAS DE QUÓRUM ESPECIAL: No tiene.

V. URGENCIA: No tiene.

VI. ORIGEN INICIATIVA:  La iniciativa tuvo su origen en el  Senado, en
Moción de la Honorable Senadora señora Alvear.

VII. TRÁMITE CONSTITUCIONAL: Primero.

VIII. INICIO TRAMITACIÓN EN EL SENADO: 16 de agosto de 2006.

IX. TRÁMITE REGLAMENTARIO: Primer informe. 

X. LEYES QUE SE MODIFICAN O QUE SE RELACIONAN CON LA
MATERIA: 
- Decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el
texto  refundido,  coordinado  y  sistematizado  del  decreto  ley  N°  2.763,  de
1979, y de las leyes  N° s 18.933 y 18.469.

Valparaíso, 14 de agosto de 2007.

PEDRO FADIC RUIZ
Abogado Secretario de la Comisión
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