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Cancerll

®En salud piiblica hay una verdad in-
comoda: muchas veces no llegamos
tarde por falta de recursos, sino por-
que el sistema no logra ordenar lo que
ya tiene. En cancer, ese retraso se pa-
ga caro: con vidas.

Hoy, un paciente transita por dis-
tintos niveles de atencién mientrassu
informacion se fragmenta. Se repiten
exdmenes, se pierden alertas y se di-
luyen responsabilidades. No es falta
de compromiso clinico; es una falla es-
tructural.

Por eso, un registro clinico de cali-
dad no es burocracia: es la base de
una buena decision médica. Y lainte-
roperabilidad no es una moda tecno-
l6gica: es lo que permite que la infor-
macién acompaiieal paciente, en lu-
gar de extraviarse en el camino. Pero
incluso eso es insuficiente si no usa-
mos bien los datos.

Lainteligencia artificial puede ayu-
darnosa priorizar listas de espera con

criterio clinico, identificar paciente:
de mayor riesgo y anticipar retrasos
No reemplaza a los equipos de salud
pero si puede ayudarnos a llegar ¢
tiempo. Porque en cancer, el tiempc
no es solo un indicador: es pronésti
co.

Siqueremos generar impacto real
no basta con mas recursos. Necesita
mos un sistema que registre mejor
comparta informacion y tome decisio
nes (]]JD['[UJ'IHS.

Esa es la diferencia entre adminis
trar la espera... o cambiar el resultado
Y el resultado - en cancer - es vida ¢
muerte.
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