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26,5%de los sociosanitarios
corresponde a adultos mayores. El 27,9% presenta discapaci-
dad y un 22,8% registra problemas cognitivos o neurológicos.

30.600días cama utilizaron
los pacientes sociosanitarios en los hospitales de
las provincias de Llanquihue y Palena durante 2025.

AGENCIA UNO

MIENTRAS LOS HOSPITALES LOCALES LIDIAN CON 30.600 DÍAS DE OCUPACIÓN POR MOTIVOS SOCIALES, SERVICIOS

DE SALUD DE OSORNO, CHILOÉ Y CONCEPCIÓN ENVÍAN EQUIPOS A PUERTO MONTT PARA REPLICAR SU MODELO.

(viene de la página anterior)

de un tercero, sin contar con
una red efectiva que asuma di-

chas responsabilidades.
Esta situación, añadió, im-

pide el alta hospitalaria pese a
no existir indicación clínica pa-
ra continuar internado.

ALZA ESTADÍSTICA
De acuerdo con información
entregada por el SSDR, el fenó-
meno registra un alza a nivel
nacional. Entre 2024 y 2025, el
número de pacientes sociosa-
nitarios hospitalizados en las
provincias de Llanquihue y Pa-
lena de la Región de Los Lagos
pasó de 55 a 85, lo que repre-
senta un incremento del
54,5%. En términos de ocupa-
ción hospitalaria, durante
2025 los pacientes utilizaron
30.600 días cama, frente a los
20.075 días registrados en
2024.

"Para el paciente, esto im-

plica permanecer hospitaliza-
do en un entorno que no está
diseñado para estadías prolon-

gadas sin indicación clínica. Pa-

ra la familia significa enfrentar

una sobrecarga emocional,
económica y de cuidados, mu-
chas veces sin herramientas ni

apoyos formales suficientes",
señaló Villarroel.

Villarroel advirtió que la

"Cada cama ocupada
por una causa social
es una cama que no
puede ser utilizada
por un paciente con
una necesidad médi-
ca aguda"

Fresia Villarroel,

trabajadora social

Hospital de Puerto Montt

ocupación de camas por razo-
nes sociales genera una ten-
sión operativa sobre la red asis-

tencial.

"Cada cama ocupada por
una causa social es una cama
que no puede ser utilizada por
un paciente con una necesidad

médica aguda", sostuvo. La
profesional agregó que esta si-

tuación limita la continuidad
de los procesos asistenciales,
especialmente cuando las per-

sonas permanecen hospitaliza-
das únicamente por la falta de

redes de apoyo.

IMPACTO OPERACIONAL
Desde el SSDR coincidieron en

que el problema tiene efectos
tanto sanitarios como en la efi-
ciencia del uso de los recursos

públicos. La entidad señaló
que aumentan los eventos ad-

versos asociados a estancias in-

necesarias y el hospital cance-

la pabellones quirúrgicos por
falta de camas, afectando la
atención quirúrgica y la de-
manda espontánea.

En el plano económico y
operacional, el servicio explicó
que el sistema destina camas
diseñadas para cuidados agu-
dos a resolver problemas socia-
les, lo que distorsiona indica-
dores como ocupación, rota-
ción y promedio de días cama.

Esto genera un costo de
oportunidad y un gasto que no
agrega valor clínico. Además,
se trata de un gasto que no
cuenta con reconocimiento ex-

plícito, ya que no existe una
ley, política pública ni glosa
presupuestaria específica para

pacientes sociosanitarios, por
lo que compite con otras pres-
taciones prioritarias.

Consultada por los riesgos
que enfrentan estos pacientes
al permanecer hospitalizados
durante largos períodos, Villa-
rroel indicó que se trata de una

problemática que el sistema
debe abordar de manera mul-
tidimensional, considerando el

impacto biopsicosocial.

RIESGOS CLÍNICOS
Según explicó, el entorno hos-

pitalario favorece la pasividad
y una dependencia innecesa
ria, además de afectar la salud
emocional y mental de l
personas, lo que incluso pued
constituir una vulneración de
derechos, como el derech
a vivir en un entorno
adecuado.

A ello se suman riesgos clí

nicos propios de la hospitaliza-
ción prolongada, como infec
ciones asociadas a la atenció
de salud, deterioro funcional,
pérdida de autonomía, deso
rientación, depresión, aisla-
miento y pérdida de habilida
des sociales producto de la ins-
titucionalización.

"El hospital no es el espaci

terapéutico adecuado para cui-

dados sociales prolongados",
subrayó.

Para enfrentar el aumento
de pacientes sociosanitarios, el

SSDR desarrolló estrategias a
través de su Referencia Técni-

ca Sociosanitaria. Entre ellas se
cuentan la incorporación de
metodologías de intervención,
el análisis de procesos, la traza-

bilidad de los pacientes y la ela-
boración de protocolos y linea-
mientos técnicos.

Como parte de este trabajo,
en diciembre de 2025 el Servi
cio de Salud Osorno realiz
una pasantía en el SSDR pa
conocer la experiencia y el mo
delo de gestión implementad
Asimismo, durante este mes 
marzo, los servicios de salu
de Concepción y Chiloé visita
rán el Servicio con el mis
objetivo. El nivel central del Mi-
nisterio de Salud definió a Re-
loncaví como referencia técni-

ca nacional en esta materia.

REFERENCIA NACION
En paralelo, empresas crearo
iniciativas desde el ámbito pri-
vado. En 2024, Myra Sal
inauguró el primer Centro de
Referencia Sociosanitario
(CRS), ubicado en Santiago.

El recinto cuenta con un
equipo de profesionales y
atiende a pacientes derivados
tanto desde el sistema público
como privado.

El centro busca contribuir
a la liberación de camas hospi-

talarias, asegurando la conti-
nuidad del cuidado de pacien-
tes sociosanitarios y mejoran-
do los indicadores de egreso en
los establecimientos de salud,

en un contexto marcado por el
envejecimiento de la población
y la presión sobre la red hospi-
talaria. C3

CEDIDA

EL EX SENADOR POR LOS LAGOS, RABINDRANATH QUINTEROS.

Libro de Quinteros
examina las fallas
estructurales del
sistema sanitario

lex senador y ex alcalde

E de puerto Montt, Rabin-dranath Quinteros, ana-
liza en su libro -presentado re-
cientemente- el funciona-
miento del sistema sanitario en

Chile. La obra profundiza en
los factores estructurales de un

modelo donde, según la tesis
del autor, la lógica de mercado
mantiene un protagonismo
que condiciona la calidad de la
atención al nivel de ingresos de
los usuarios.

La publicación se compone
de diversos textos indepen-
dientes que articulan una críti-
ca hacia la actual distribución
de recursos y el acceso a las
prestaciones médicas. Quinte-
ros sostiene en sus páginas que
las reformas en el sector deben

situar a las personas en el cen-

tro de las decisiones públicas,
por encima de los incentivos
económicos que rigen actual-
mente el modelo sanitario.

Según lo expuesto en el vo-
lumen, los artículos compila-
dos fueron redactados en pe-
riodos de contingencia política
y social. No obstante, la edición
busca ofrecer un análisis de las
fallas que persisten en la red sa-

nitaria. Quinteros precisó que
el texto evidencia un debate

pendiente sobre la formación
de un sistema que responda a
las necesidades asistenciales
de la población.

En la obra colabora el sena-
dor Juan Luis Castro, miembro
de la Comisión de Salud de la
Cámara Alta. A través de un
diálogo registrado con el autor,
se abordan las modificaciones
legislativas necesarias para re-

cuperar un enfoque de salud
pública. El parlamentario coin-
cide en la urgencia de transitar

hacia un modelo con menor
dependencia de los incentivos
mercantiles.

GESTIÓN LEGISLATIVA
Quinteros, quien ejerció como
intendente de Los Lagos y se-
nador entre 2014 y 2022, repa-
sa sus gestiones en el texto.

Además de analizar la Ley
de Duelo Gestacional y Perina-
tal, el ex parlamentario desta-

ca las gestiones realizadas para
la reducción del precio de los
medicamentos y el fortaleci-
miento de la infraestructura
hospitalaria en regiones. Estas
iniciativas son presentadas en

la obra como parte de los es-
fuerzos por disminuir las dis-
paridades de atención en el te-
rritorio nacional. C3

Hospital aclara
su sistema de
asignación de
horas médicas

· La asignación de horas médi-
cas en el Hospital de Puerto
Montt (HPM) no cuenta con
una fecha única ni fija de aper-

tura. El proceso se gestiona de
forma periódica y depende ex-
clusivamente de la planifica-
ción asistencial de cada espe-
cialidad. Según informó el
HPM, la entrega de citas priori-

za criterios clínicos y adminis-

trativos, por lo que el estableci-

miento contactará a los usua-
rios cuando exista cupo. Se en-
fatizó que acudir de manera
presencial al recinto asistencial
no garantiza la obtención de
una hora. Ante la alta demanda
de consultas, el hospital imple-

mentará medidas de seguri-
dad, como filas diferenciadas y
señalización informativa, para
mantener el orden en las de-
pendencias. La recomenda-
ción para los pacientes es man-
tenerse informados a través de

los canales institucionales y es-

perar el llamado. C3
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