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CON UN TIEMPO DE ESPERA APROXIMADO DE 7 MESES

Lista de atencion medica supera
los 100 mil pacientes en la region

Desde el Servicio de
Salud Coquimbo explican
a Diario El Dia las
estrategias que se llevan
a cabo para reducir estos
nameros en el sistema
publico. En tanto desde la
Fenats regional llaman a
mejorar la resolutividad
en los hospitales de
Illapel y Los Vilos.

ROBERTO RIVAS S .
Regién de Coquimbo

Uno de los espirales que enfrenta
el sistema de Salud en Chile es el
de las listas de espera de pacientes,
estrategia tan criticada, pero a la vez
necesaria para organizar las consul-
tas especializadas y de operaciones
quirdrgicas.

En la Regidon de Coquimbo, el sub-
director de Gestién Asistencial del
Servicio de Salud, Dr. Sebastian Prieto,
explicé que lo que inicialmente se
conoce como “lista de espera”, es
técnicamente un “tiempo de espera”.
En este punto, detalla que “estamos
hablando de personas que han sido
atendidas en el nivel primario de
salud, al que hay un acceso uni-
versal, y que por distintos motivos
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La lista de espera quirdrgica ronda los 15.600 casos aproximadamente en el territorio.

clinicos requieren de una evaluacion
o eventualmente una intervencion
en el nivel secundario o terciario,
y en esa solicitud de evaluacion se
genera una espera’.

En este sentido, el profesional agrega
que “es importante transmitir que el
nimero de personas en espera no
es un valor que nos preocupe, en el
sentido de que la espera siempre va a
existir, pues en el momento en el que
un médico de atencién primaria hace
una interconsulta, ya esa persona se
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suma a la lista de espera”.

Por lo tanto, segtin dice, no hay que
evaluar solo el nimero de personas,
sino los tiempos que pueden tardar
en ser atendidos. “Hoy dia la eva-
luacién més importante, por la que
nos mide el Ministerio de Salud es a
través de una variable o mediana que
mide cuénto tiempo estan esperando
las personas. Es un mejor indicador
que los promedios y que otro tipo de
medidas estadisticas. Esta técnica
permite determinar cuantos dias
espera en el global una persona que
requiere una evaluacién para el nivel
de especialidad”, precisd.

Reiterd que si se revisan los ndime-
ros de personas en lista de espera,
estos irdn en aumento, lo que va en
la I6gica correcta, ya que lo que se
debe reducir es el tiempo y no la
cantidad de atenciones.

REALIDAD LOCAL

En lo que respecta a la Region
de Coquimbo, Prieto cuenta que
“actualmente tenemos un ndmero
en espera quirdrgica que ronda los
15.600 casos aproximadamente, y
en lista de espera de una atencion
médica tenemos alrededor de 110.000
casos. Otra lista importante es la
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odontoldgica, en la que tenemos
cerca de 23.000 casos. Esa cifra es
un valor grande, pero no dice cuénto
producimos. Lo relevante es medir la
mediana de los tiempos”.

En ese tenor, indicé que la espera de
la atencion quirdrgica es de alrededor
de 230 dias, mientras la espera médica
es de 215 dias aproximadamente, y
la odontolégica es de un poco més
de 200 dias.

“Son valores mas o menos similares,
todos se miden desde el momento
en el que se emite la interconsulta, y
que la persona se termina de atender
efectivamente”, explica.

ESTRATEGIAS

Consultado acerca de las estrategias
adoptadas para reducir el nimero de
pacientes en espera y el tiempo de
atencion, Prieto sefialé que hay dos
caminos importantes.

“Uno de ellos es de produccién, que
es el més importante, ya que tiene
que ver con que nuestros estableci-
mientos ejecuten la mayor cantidad
de acciones de salud posibles, con
la infraestructura y con el recurso
humano que cuentan. A eso le llama-
mos Eficiencia Hospitalaria, porque
hay una cantidad de recursos que
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guardan relacién con la disponibi-
lidad de especialistas, el arreglo de
pabellones, verificar que los box de
atencion estén en condiciones, y que
se pueda reclutar a nuevos profesio-
nales para poder trabajar en nuestra
red. Eso nos permite aumentar la
produccién”, indicd.

La otra linea tiene que ver con la
atencién “cerrada” en hospitalizacidn,
que busca que el paciente esté el
menor tiempo posible hospitalizado,
con los rangos de seguridad acordes,
y que cuando reciba el alta lo haga de
manera satisfactoria, liberando una
cama que otra persona pueda ocupar.

“En ese sentido tenemos Comités de
Eficiencia, Gestores Clinicos a nivel
de cada establecimiento, que pasan
visitas, y hemos tenido muy buenos
resultados, ya que hemos reducido
los dias de hospitalizacion”.

Destacé que hay una estrategia que
estd implementando el Ministerio
en términos de la lista de espera
quirdrgica, asociada al Centro de
Resolutividad Regional, que busca
incrementar el ndmero de cirugias
mayores ambulatorias, que no re-
quieren de hospitalizacion.

“A eso el Ministerio le esté hacien-
do un seguimiento muy estrecho
semana a semana, con cada uno de
los establecimientos que incorporan
a esta estrategia y que también han
ido demostrando una mayor produc-
tividad en términos del uso de los
pabellones y de la disponibilidad de
recursos”, valord.

Enlaregién se han incorporado a ese
programa el CDT de La Serena y re-
cientemente el Hospital de Coquimbo.

NUMEROS ALTOS

Indicé Prieto que la mayor cantidad
de pacientes en espera, esté en la lista
de atencion de especialidades, y que

lo que estén priorizando es la cifra de
egresos, es decir, que las personas
que estén en control, pero que ya se
encuentran con una patologfa estable,
no se mantengan demasiado tiempo
con el especialista, y que puedan
mantener su control crénico en el
nivel primario de atencidn.

“Eso nos permite liberar horas de
especialidad y poder ingresar a més
personas. Es importante que la co-
munidad entienda que lo que se
espera de un especialista es una
evaluacién, una indicacién de un
diagnéstico y la indicacién de un
tratamiento a mediano a largo plazo,
pero no necesariamente que sea el
especialista el que haga los controles
permanentemente”, sefiala.

Refirié que estrategias como la del
Hospital Digital o la telemedicina, han
ayudado mucho a aligerar la carga
de las listas de espera, aumentando
el nimero de especialidades -como
reumatologia y oftalmologia, entre
otras- y de usuarios atendidos.

“Lo que hacemos nosotros como
Servicio de Salud en términos de
gestién tiene que ver principalmente
con priorizar aquellas personas que
llevan més tiempo en espera, porque
han sido relegadas o porque tienen
problemas més complejos, y sabe-
mos que eso requiere un abordaje
mucho més complejo”, reconoce el
profesional.

En ese sentido, advirtié que es-
peran la aprobacién de un proyecto
presentado al Gobierno Regional
que permitiria habilitar pabellones
en horario después de las 20:00
horas, y eventualmente la compra
de algun servicio privado.

Agreg6 Prieto que otra de las listas
sensibles, por la gravedad y premura
de la atencidn, es la que tiene que
ver con los pacientes oncoldgicos, y
que para ello han tenido una atencién
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diferente.

OESDE EL GREMIO

Por su parte, el presidente de la
Federacién Nacional de Trabajadores
de la Salud, Fenats, de la Regidn de
Coquimbo, Mauricio Ugarte, comenta
que el tema de la lista de espera tiene
que ver con la capacidad del siste-
ma publico de salud para resolver la
demanda de atencién.

“Nosotros tenemos una situacion
de recursos que esté asociada a la
cantidad de pabellones quirtrgicos que
tienen los hospitales -de Coquimbo,
La Serenay Ovalle- que tienen reso-
lutividad quirdrgica y determinados

recursos fisicos, que son la cantidad
de pabellones que tienen funcionando,
y también el recurso humano aso-
ciado. En nuestra opinién el disefio
del sistema esta de alguna manera
jibarizado, concentrado basicamente
en estos tres hospitales, y nosotros
hemos planteado reiteradamente
la necesidad de habilitar un mayor
nivel de resolutividad en hospitales
como los de lllapel y Los Vilos. Allf
estamos pidiendo el aumento de
su capacidad resolutiva, algo que
obviamente requiere de un grado de
inversién. La capacidad resolutiva
aumentarfa si hubiese la decision
politica de hacerlo”, aseguré el lider
gremial.

En la misma linea, sostiene que
otra opcidn vélida seria la compra de
servicios por la via privada, pero que
en el caso de la Regién de Coquimbo
esa oferta esté limitada, ya que no hay
una opcién privada importante que
permita resolver el &rea quirdrgica.

Consultado sobre dénde estarfa el
nudo que no permite destrabar las
listas de espera, Ugarte indicé que
a su juicio el problema tiene que ver
con el disefio del modelo de atencién
de salud y con lo que el pais esté
dispuesto a invertir.

“Todo el mundo busca hoy dia ope-
rarse, entonces eso también hay que
analizarlo porque hay cuestiones que
pueden resolverse quirdrgicamente,
pero hay otras patologia que pueden
resolverse con prevencién o con
medicina alternativa, sin que llegue
necesariamente a lo quirdrgico. Asi,
la demanda es tan amplia que final-
mente no da abasto y se aumentan
las listas. Nosotros planteamos que
hay que revisar el monitoreo de la
capacidad que tenemos actualmen-
te, hay que revisar cémo se esté
priorizando la atencién para sacar
el mayor provecho a los pabellones”.
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