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Contexto socio-político

u Término incierto del proceso constituyente (Plebiscito
del día 4 de septiembre 2022).

u Cuestionable viabilidad política del Programa de
Gobierno del Presidente Gabriel Boric.

u Oposición mayoritaria al gobierno en la Cámara de
Diputados y Senado.

u Desmovilización social post estallido social-pandemia.

u Incertidumbre económica (relentización del
crecimiento, incremento del desempleo, aumento de
la inflación).
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Ciclo de protesta social en el Chile 
reciente

u 1982-1989: jornadas de protestas contra la dictadura.  
u 2000-actualidad: conflictividad indígena en Wallmapu. 
u 2006: “revolución pingüina” de estudiantes secundarios. 
u 2011: movilizaciones contra Hidroaysén. 
u 2011: movilizaciones ambientales en Freirina. 
u 2011: movimiento de estudiantes universitarios chilenos.
u 2018: mayo feminista en las universidades. 
u 2019: “Estallido social”: extensión nacional y mantención hasta marzo 

2020 (pandemia). 
u 2021-2022: protestas en Liceos “tradicionales” de Santiago. 
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Constitución 1980 Propuesta de Nueva Constitución (2022)

Derecho a la salud Derecho a elegir el tipo de seguro. Incluye dimensión física y mental (omite 
social).

Concepto de salud Restringido (a “acciones” de salud). Amplio (se incluyen los DSS).

Sistema de salud Seguros públicos / privados. Sistema Nacional de Salud.

Rol del Estado
Proteger el acceso a las “acciones”, 
ya sea en instituciones públicas o 

privadas

Amplio: generar políticas intersectoriales, 
ejercer rectoría, fomentar instituciones 

públicas. 

Principios 
orientadores

No explicitados. Se desprende la 
libertad de elección, 

mercantilización, competitividad, 
rentabilidad.  

Equidad, solidaridad, interculturalidad, 
pertinencia territorial, desconcentración, 
eficacia, calidad, oportunidad, derechos, 
género, progresividad, no discriminación.

Prestadores Público / privados. Público / privados (condicionados a 
mecanismos establecidos en la ley).

Financiamiento Impuestos generales y cotizaciones 
(en la práctica existen copagos).

Impuestos generales con opción de incluir 
cotizaciones (administrador público único).

Atención Primaria 
de Salud

Ausente Base del Sistema Nacional de Salud
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