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Titulo: Mas de 1.100 personas fallecidas en listas de espera de laregion

Masde 1100
personas
fallecidasen
listas de espera
delaregion
i 54 A
asegura estar trabajando por

disminuir las listas de espera y
priorizar la atencion de pacientes con

patologias graves.

Sebastian Macias Sajay

cronica@mercurioantofagasta.cl

na preocupante cifra
u reveld el altimo infor-
me titulado “Lista de
Espera No GES y Garantias de
Oportunidad GES Retrasadas™
del Ministerio de Salud, el que
indicdque 1107 personas falle-
cieron en lista de espera No
GES en 2023, altimo afio con
cifras de defuncién con proce-
so estadistico cerrado.

Segiin el director del Servi-
cio de Salud Antofagasta (SSA),
Francisco Grisolia, “desde el
ano 2017 a la fecha, nuestro
servicio de salud ha evidencia-
do entre un 0,7 y un 2 % de
egresos” por causal de falleci-
miento.

En cuanto a las medidas
adoptadas para hacer frente a
esta situacion, el doctor Griso-
liahice hincapié en que “existe
una normativa vigente de prio-
rizacién entre los estableci-
mientos del Servicio de Salud,
que permite visibilizar a aque-

llos pacientes cuya condicién
debe ser atendida de manera
prioritaria. Nuestro Servicio de
Salud haimplementado varias
estrategias de pesquisa de pa-
tologias, sobre todo oncolagi-
cas, para detectar a tiempo los
diagnosticos y asi entregar una
atencion opartuna”.

“Es importante mencionar
que estamos trabajando para
disminuir los dias de espera
por una atencién, ya que la in-
dicacion presidencial es dismi-
nuir la espera a 200 o menos
dias, siendo nuestro objetivo
para el presente ano”, anade,

Por tiltimo, el director des-
taca que “existe un sistema de
comunicacion que permite el
contacto entre los estableci-
mientos para priorizar alos pa-
cientes que se derivan, de tal
forma que el agendamiento a
la primera consulta de un pa-
ciente prioritario se realice en
el menor tiempo posible”.

MULTIFACTORIAL
La estadistica vuelve a generar
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EL NUMERO DE PERSONAS QUE HAN FALLECIDO ESPERANDO ATENCION GE&IERA PR EO(UPACION EN GREMIOS.

preocupacion entre los gre-
mios de la salud, como la
Fenpruss. Su presidente (s),
Marcelo Valderrama, sefiala
que “es particularmente preo-
cupante a nivel nacional”, da-
doaque, asegura, “fueron mu-
chos hospitales a lo largo de
Chile que tuvo este problema”.

“La lista de espera s un te-
ma complejo y multifactorial.
¢Por qué multifactorial? Por los
casos conocidos: la falta de mé-
dicos especialistas, falta de pa-
bellones, falta de personal pro-
fesional, administrativo, técni-
co y auxiliar necesarios para
dar solucién a la gran deman-
da de salud creciente que tiene
nuestraregion”, agrega el pre-
sidente sindical.

Entre otras agravantes del
sistema, analizo el lider gre-
mial, estuvo la gran cantidad
de personas del sistema priva-
doque pasaron aser beneficia-
rios del sistema publico en el
tltimo tiempo y el efecto que
tuvo la pandemia, en donde vi-
sualiz6 un escaso avance enso-
luciones permanentes al siste-
ma desalud.

Es mas, Valderrama explica
que particularmente en la Re-
gion de Antofagasta, unode los
factores tiene que ver con “la
gestion y el cumplimiento que
esta teniendo la empresa con-
cesionaria del Hospital Regio-
nal, (Siglo XX1), la cual nos ter-
mina afectando constante-
mente. Se han tenido que sus-

pender pabellones, procedi-
mientos, hospitalizaciones y
diferentes dreas a causa del in-
cumplimiento de las condicio-
nes favorables para el buen
funcionamiento del hospital,
que eralo predecible en un sis-
tema concesionado como el
que actualmente tenemos”.
“Esta estadistica es grave,
es preocupante, y queremos
que esto termine bien, por el
beneficio de nuestra pobla-
cidn, porque la salud es un
bien primordial para todos”,
reitera Marcelo Valderrama.
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Mientras tanto, el presidente
de la Asociacion de Enferme-
ras y Enfermeros (Asenf) en

“Existe una normati-
vavigente de priori-
zacion entre los esta-
blecimientos del Ser-
vicio de Salud, que
permite visibilizar a
aquellos pacientes
cuya condicion debe
seratendida de ma-
nera prioritaria”.
Francisco Grisolia
Director S5A

“La listade esperaes
un tema complejo y
multifactorial. ¢Por
qué multifactorial?
Por los casos conoci-
dos: la falta de médi-
cos especialistas, falta
de pabellones, falta
de personal profesio-
nal, administrativo,
técnico y auxiliar ne-
cesarios”.
Marcelo Valderrama
Presidente (s) Fenpruss

Antofagasta, José Luis Carrera,
expresa que “creemos gue
esos fallecimientos podrian ha-
berse evitado en algunos casos.
Hay que considerar cuando
hay una patologia asociada, en
las cuales la causa de muerte
no estd principalmente en di-
recta relacion con la espera de
alguna atencién médica”.

Carreraargumenta que al-
gunas de las medidas que se
pueden adoptar para dar una
solucion a los problemas de la
lista de espera son “revisar los
rendimientos de los especialis-
tas que tienen asociadas agen-
das, segiin la cantidad de horas
de atencion que tengan contra-
tadas para tal fin, siguiendo la
normativa ministerial y vigilan-
do adecuadamente los hora-
rios de entrada y salida de es-
tos profesionales”.
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