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Las especialidades que empujan récord de listas de espera, que suma 3 millones de casos
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Oftalmologfa, otorrinolaringologfa, ginecologia y traumatologia estdn entre las principales consultas:

Las especialidades que empujan récord de
listas de espera, que suma 3 millones de casos

P

Sistema priblico registra la cifra mds alta
de personas que aguardan por atencidn,
especialmente mujeres. Expertos
proyectan que en 2025 la cantidad subird
debido a la crisis del sector.

JUDITH HERRERA C.

A seis semanas de que finalice
2024, el afio ya se anota como
uno bastante complejo para el
sistema de salud, entre la crisis
del sector priblico y la que expe-
rimentan las isapres.

En el caso de la red asistencial
estatal, los nimeros preocupan
porque la cifra de pacientes en
listas de espera es la mayor de la
que se tiene regis-
troy suma 3 millo-
nes de casos.

Segun la infor-
macién mds re-
ciente, correspon-
diente al tercer tri-
mestre, al 30 sep-
tiembre de este
afio habfan mds de 2,6 millones
de nuevas consultas de especia-
lidades y casi 380 mil interven-
ciones quirdrgicas en espera.

En comparacién, 2023 cerrd
con 2,7 millones de atenciones
en espera, tanto consultas como
cirugfas. Es decir, si se compara
con los datos hasta el tercer tri-
mestre de 2024, existe un alza
de 10%.

Radiografia a los datos

:Qué revelan los registros ac-
tuales? De acuerdo con el dltimo
reporte, las mujeres son las prin-
cipales afectadas: en cuanto a
consultas médicas, de los 2,6 mi-

DISCUSION
Esta semana se vota el
presupuesto de Salud en
el Senado, donde un punto
de debate es esta crisis.
|

llones de casos en espera, el
61,2% corresponde a ellas; y res-
pectoalas cirugfas, son el 58,7%.

En cuanto a los rangos etarios,
el méds prominente es el de entre
15y 64 afios, que engloba al 55%
de los casos que aguardan por
una atencién de especialidad o
por una cirugfa. A ese tramo le
sigue el de personas de 65 afios o
mds, con un 29,3%.

(Qué especialidades son las
mds requeridas? La
lista es liderada por
oftalmologia (375
mil), otorrinolarin-
gologfa (271 mil),
ginecologia (180
mil), traumatolo-
giay ortopedia (151
mil) y rehabilita-
cién oral (150 mil).

Gisela Alarcén, exsubsecreta-
ria de Redes Asistenciales (2016-
2018), advierte que “el nlimero
de personas en listas de espera y
la antigtiedad es una cifra muy
lamentable, preocupante y muy
triste, porque como pais no esta-
mos siendo capaces de lograr
que las personas tengan oportu-
nidad en el acceso a los cuidados
en salud, tema que a todos y to-
das nos preocupa”.

Acercadel nimero de mujeres
y de personas mayores que estan
en los registros, detalla que exis-
teun vinculo, pues “la poblacién
mayor de 60 afios es mayorita-
riamente femenina, el 55,7% co-
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rresponde a mujeres”.

Para Adriana Sapiro, acadé-
mica de Medicina dela U. de Ta-
rapacd, la mayor cantidad de
mujeres en espera se relaciona a
que “tienden a requerir mds
atenciones por su salud repro-
ductiva; tienen mayor esperan-
zade viday una cargasocial que,
en general, es mayor cuando tie-
nen multiples funciones”.

La docente sefiala también
que especialidades como oftal-
mologfa o traumatologia estan
entre las mds requeridas por el
“envejecimiento poblacional”.

Coincide Emilio Santelices,
exministro de Salud (2018-

2019), quien detalla que histéri-
camente “han sido muy deman-
dadas y hay una razén que per-
mite explicarlo, y es que gran
parte de esa demanda estd aso-
ciada a personas mayores: reem-
plazos de cadera, reemplazos de
rodilla, déficit de alteraciones de
la visién, que se asocia al enveje-
cimiento de la poblacién”.

Y por lo tanto, eso va a seguir
siendo una tendencia, porque es
por un panorama epidemioldgi-
co mientras no incrementemos
una mejor oferta en esas especia-
lidades”, anade.

Sobre otras consultas solicita-
das, Sapiro dice que “hay algu-

y ortopedia oral
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nas enfermedades de atencién
del otorrino, como rinitis créni-
ca y sinusitis relacionada con la
alergia, que estd en aumento
vinculada a la contaminacién
ambiental y alimentos ultrapro-
cesados”.

Un 2025 complejo

Los expertos coinciden en que
la tendencia al aumento de casos
en espera deberfa mantenerse el
Pproximo afo.

Alarcén, quien también es de-
cana de Medicina de la U. Cen-
tral, dice que “vaa complejizarse
mucho el desafio de lograr ges-
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tionar estos tiempos y listas de
espera durante el préximo afio si
no se gestiona un presupuesto
acorde con esta necesidad”.

“Si consideramos las variacio-
nes trimestrales de los dltimos
tres afos, solamente en uno hu-
bo un descenso —en el 4to tri-
mestre de 2021—, por lo que la
probabilidad de que el mimero
de personas siga creciendo es
muy alta”, afirma Pablo Eguigu-
ren, investigador de Libertad y
Desarrollo.

Precisa que “sibien ha caido el
tiempo de espera para las inter-
venciones quirtirgicas, el pro-
medio supera los 14 meses. Esto
muestra que disminuir el stock
de personas esperando tomard
mucho tiempo, y mientras tanto
nuevos pacientes requerirdn
atencién”.

A juicio de Santelices, “nada
hace presagiar que vaya a haber
un cambio de tendencia. Debe-
rfamos esperar que estos nlime-
ros, por lo menos en el mediano
plazo, sigan aumentando”.

El actual miembro del comité
ejecutivo del Centro de Politicas
Publicas e Innovacién en Salud
de la U. del Desarrollo también
apunta a que “hay que hacer las
intervenciones desde el lado de
mejorar la oferta de atencién, y
para ello lo que se requiere es
optimizar la productividad”.

El especialista también consi-
dera que se debe “reformular la
manera en que estamos entre-
gando la salud”, y dice que, por
ejemplo, “por medio de las tec-
nologifas, nosotros podemos
acercar laatenciénalas personas
e instalando mayores capacida-
des de resolucién en la atencién
primaria. Pero eso va a tomar
tiempo”.
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