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Columna

propasito del Dia Mun-

A dial del Cincer, es inevi-
table preguntarse por

qué seguimos enfrentando es-
taenfermedad de manera frag-
mentada, desigual y, muchas
veces, tardia. Hoy, el cancer es
laprimera causa de muerte en
nuestro pais: uno de cada cua-
tro chilenos fallecera por su
causa y uno de cada dos la de-
sarrollard alo largo de su vida.
Lapromocion de lasaludy

la prevencion son pilares fun-
damentales para reducir la in-
cidencia del cincer. Factores
de riesgo modificables comoel
tabaquismo, el sobrepeso y la
obesidad requieren interven-
cionesoportunas y sostenidas.
En este sentido, la incorpora-
cién del programa de cese del

Cancer: mas que un problema social

habito tabaquico como garan-
tia GES a fines del 2025 es un
avance relevante. A ello se su-
ma evidencia contundente pu-
blicada en junio del afo pasa-
do, que demuestra una reduc-
cién significativa de lamortali-
dad por céncer asociada a la
actividad fisica regular. Impul-
sar estos habitos no es opcio-
nal: es una estrategia costo-
efectiva que salva vidas.

La deteccién precoz del
cancer es otra herramienta
clave y una recomendacion ex-
plicita de la OMS para los can-
ceres cervicouterino, de ma-
may colorrectal. En paises de
altos ingresos, el costo de tra-
tar un paciente con cancer
diagnosticado en etapas tem-
pranas es de 2a 4 veces menor

que hacerlo en fases avanza-
das. Estudios propios de FALP
publicados en 2025 y que in-
cluyen también el cancer de
pulmén, muestran que el cos-
to de tratamiento en etapas
tempranas es 2,65 veces me-
nor. Més atn, segtin el analisis
de mortalidad prematura y
anos de vida potencialmente
perdidos por cancer en Chile
durante la década 20092018
(MINSAL, 2021), en estos cua-
tro tumores se perdieron posi-
blemente 709.000 afos de vi-
da. El diagnéstico tardio, mu-
chas veces acompanado de la
imposibilidad de accedera tra-
tamientos oportunos, conde-
naa miles de personas a sufri-
mientos evitables y a una
muerte precoz.

Contar con informacion
confiable es indispensable. El
registro nacional de tumores
es un imperativo pais, no solo
una aspiracion técnica. Datos
robustos permiten disefiar po-
liticas publicas efectivas, asig-
nar adecuadamente recursos
y profesionales, potenciar la
investigacion y comparar re-
sultados. Desde 2018, nuestro
registro de tumores institucio-
nal sigue a mas de 29.000 ca-
sos oncologicos, representati-
vos de la realidad nacional,
permitiendo analizar curvas
de sobrevida segiin estadio y
tipo de tratamiento, entre
otros indicadores clave.

Laoportunidad en el inicio
del tratamiento oncoldgico es
determinante para el pronos-

ticodel paciente. Sin embargo,
hoy mis de 15.300 personas
presentan garantias GES onco-
légicas incumplidas, muchas
deellas con retrasos superiores
a un mes. Los datos son elo-
cuentes: por cada cuatrosema-
nas dedemoraen el tratamien-
to, el riesgo de morir aumenta
entre 6%y 8% encirugias, y en-
tre 9%y 23% en el inicio de ra-
dioterapia.

Chile puede reducir las lis-
tas de espera oncologicas side-
cide hacerlo. La colaboracion
publico-privada integrada en
redes asistenciales —desde una
atencion primaria con mayor
capacidad resolutiva hasta cen-
tros oncoldgicos de alta com-
plejidad- es una estrategia cla-
ve para disminuir los diagnds-
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ticos en etapas avanzadas, ini-
ciar tratamientos oportunos y
mejorar resultados clinicos. A
ello se suman medidas como
modelos de acceso a medica-
mentos de alto costo mediante
negociaciones interregionales,
el fortalecimientode la teleme-
dicina y los comités oncologi-
cos a distancia, la patologia di-
gitaly el uso de inteligencia ar-
tificial en apoyos diagnosticos
como imagenologia y dermato-
logia.

Este Dia Mundial del Can-
cer es una invitacion a compro-
meternos con una respuesta
colectiva. Porque enfrentar es-
ta enfermedad no es solo un
desafio sanitario: es, hoy mas
que nunca, una urgenciasocial
que no admite mas espera. (3




