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ACTUALIDAD

Casi 15.000 pacientes esperan atencion oncologica:
Centros de estudios clinicos surgen como alternativa

Las listas de espera oncoldgicas
superan actualmente los 14.700 pa-
cientes con garantias GES vencidas,
lo que representa un aumento cerca-
no al 500% respecto del promedio
previo a la pandemia, cuando los
casos bordeaban los 2.000. La cifra
vuelve a tensionar al sistema de salud
en patologias donde la oportunidad
de atencion impacta directamente en
la sobrevida y calidad de vida de las
personas.

El incremento refleja dificulta-
des estructurales para responder con

r

rapidez a una demanda creciente. A
cinco afios de la entrada en vigencia
de la Ley Nacional del Cancer, per-
sisten desigualdades territoriales, bre-
chas en infraestructura especializada
y demoras en ctapas criticas como
confirmacion diagnéstica, inicio de
tratamiento y seguimiento clinico.
Frente a esta presion asistencial,
especialistas advierten la necesidad
de avanzar hacia modelos comple-
mentarios que permitan ampliar la
capacidad resolutiva del sistema uti-
lizando recursos ya existentes. Entre

ellos, la articulacion con centros de
estudios clinicos, que cuentan con
infraestructura, equipos médicos es-
pecializados y acceso a terapias inno-
vadoras que hoy operan de manera
paralela al sistema sanitario.

Experiencias internacionales han
demostrado que integrar esta capaci-
dad a la red de atencién permite re-
cibir pacientes, acelerar diagnésticos,
facilitar tratamientos y desarrollar
investigacion aplicada en beneficio
directo de las personas, contribuyen-
do asi a descongestionar la atencién
oncolégica y reducir los tiempos de
espera.

En este contexto, el modelo espa-
fol, por ejemplo, reconoce a los cen-
tros de estudios clinicos como pres-
tadores complementarios del sistema
publico, permitiendo derivar pacien-
tes a protocolos de investigacion
con estandares regulatorios estrictos,
seguimiento médico permanente y
acceso temprano a terapias innova-
doras, contribuyendo asf a disminuir
listas de espera y ampliar las alternati-
vas terapéuticas.

En Chile, dicha capacidad perma-
nece mayoritariamente desvinculada
de la politica publica, lo que limita su
potencial aporte en un contexto de
alta demanda y creciente complejidad
de las patologias oncologicas.

“Chile necesita evolucionar desde
un sistema que administra la espera
hacia uno que gestione activamente la
resolucion. Cuando se articulan redes
colaborativas y se utiliza la capacidad
disponible mas alla del hospital tradi-
cional, es posible acortar los tempos
de acceso y mejorar las oportunida-
des de tratamiento. Ese es el desafio
que hoy tenemos como pafs”, senalé
Julio San Martin, gerente general del
Centro de estudios clinicos SAGA.

La actual presién sobre la aten-
ci6n del cancer abre una oportunidad
para repensar el modelo sanitario
desde una légica de colaboracion,
innovacion y uso eficiente de capa-
cidades ya instaladas, con el objetivo
de responder con mayor rapidez a
una enfermedad donde cada semana
cuenta.



