=

LITORALPRESS

Tiraje: 6.200
Lectoria: 18.600
Favorabilidad: [ INo Definida

Fecha: 06-12-2023 pPag.: 2

Medio: El Llanquihue Cm2: 587,8

Supl. : El Llanquihue

Tipo: Noticia general

Titulo: “Se hizo trato directo y sin licitacién a unos valores cercanos al doble por prestaciones disponibles en Chile”

G ENTREVISTA. HERNAN LETELIER, vicepresidente Sociedad Chilena de Radioterapia Oncolégica y eventual sobreprecio en convenio con clinica extranjera:

“Se hizo trato directo y sin licitacion
a unos valores cercanos al doble por
prestaciones disponibles en Chile”

Carlos J. Véjar
carlos.vejar@diariollanquihive.cl

a Comision de Salud del

L Senado recibio al vice-
presidente de la Socie-

dad Chilena de Radioterapia
Oncologica, Hernan Letelier.
¢Larazon? Las dudas que ge-
nerod en esta sociedad cientifi-
ca la derivacion de pacientes
oncologicos a Argentina, me-
diante un conveniosuscritoen-
tre el Servicio de Salud del Re-
loncavi y el Instituto de Tecno-
logias Nucleares para la Salud,

tico procedimiento en Chile se
podria realizar en siete dias.

“Un paciente con cancer de
prostata recibe un tratamiento
de 20 sesiones en esta clinica,
de cuatro semanas. Segiin pro-
tocolos y evidencia en Chile,
eso se puede hacer en
cinco sesiones, es
decir, una sema-
pa®.

Al mismo
tiempo, Lete-
lier cuestiona
que como ex-
pertos fue-

res, sin embargo, ello “no tiene
sustento en criterios economi-
cos”. Y afade: “A alguien le es-
tdn pagando mucho menos oa
alguien le pagan mucho mas”.
Este convenio, enmarcado
como plan piloto, busca redu-
cir las listas de espera en
la region, segin lo
dado a conocer
a fines de sep-
tiembre porla
directora del
Servicio de
Salud del Re-
loncavi, Bar-

nasa, Camilo Cid; la jefa de la
Division de Comercializacion
de Fonasa, Nancy Dawson; el
subdirector de Gestion Asisten-
cial del Servicio de Salud, Mar-
co Balkenhol, y el jefe del De-
partamento de Proyectos Es-
tratégicos, Eduardo Ruiz.

En octubre, el
Servicio de Salud del Relonca-
virealizé una presentacion an-
tela Comision Social del Conse-
jo Regional (Core) de Los La-
gos, con la finalidad de dara co-
nocer los detalles del convenio
de colaboracién, con miras a

de Bariloche, para que usua-  ron margi- bara del Pi-  que se pueda evaluar, de forma
riosde Fonasaen Los Lagosre-  nados de la no, luegode  paralelaalas platas del Servicio
ciban atencion contrael cancer  discusion de | realizar una  deSalud, unaporte del Gobier-
en Argentina. este conve- § visitaa lasins-  no Regional para costear los
Segiin el especialista, quien  nio. Y agrega talaciones enel  traslados y estadia de los
es master en Oncologia Inter-  que no duda de vecino pais en  pacientes.
disciplinaria de la Universidad  las buenas inten- compafiia del di-
de Barcelonayejercecomodo-  ciones de  sus rector nacio-  —zEnqué circunstancias conocen
cente enla Universidad SanSe-  promoto- nal de comoSodedadChilena de Radio-
bastian, sede Puerto Montt, y Fo-  terapia Oncolégica las gestiones
en la Universidad Austral de P para generar este convenio que

Chile, existe un sobrepre- permite apacientes diagnos-

cio en la prestacion, lo ticados con cancer, de la

que deriva en un per- | Regidn de Los Lagos, ser

juicio para otros pa- atendidos en una clini-
cade Bariloche?

cientes que que-
dan sin atencion

por malgasto de NS

platas  pibli-

—Nos enteramos de
estas conversacio-
nes en agosto, con

cas. / Fonasay el Servicio
Explica ’ de Salud realizan-
que, segin do visitas a este
lo que co- y centroen Bariloche.
noce del + 4 Eso nos llamé la
conve- F’al_p’ atencién. No sabia-
nio, via ;’:‘:wun ::1 mos que esto se iba a
trato . transformar en un con-
direc- 5 venio de estas caracteris-
to, un ’ ticas, en el
pa-
ciente
Ztoe “dé‘n ~ HERMAN LETELIER ES ONCOLOGO RA-
Argentina o S DIOTERAPEUTA, FORMAI?O ENLA
e de A A UNIVERSIDAD DE VALPARAISO. TRA-
BAJA COMO DOCENTE EN LA UACH, LA
cuatro semanas de -

radioterapia, en cir-
cunstancias que idén-

USS, SEDE PUERTO MONT, Y LA FUN-

DACION ARTURO LOPEZ PEREZ

que se deriva a radioterapia a
pacientes con cincer de mama
y prostata por un monto bas-
tante elevado, comparado con
lo que esa misma prestacion se
paga en Chile, incluso en clini-
cas. Esto tiene varios aspectos
incorrectos, los que hemos
planteadoa autoridades.

—¢A qué se refiere con “monto
elevado™

—Es un sobreprecio, porque
huboun tratodirecto. No hubo
una licitacién ni consulta al
mercado, nada a nivel nacio-
nal, que es como en general lo
hacen los otros centros en Chi-
le, como hospitales, servicios
de saludy Fonasa, para satisfa-
cerla alta demanda, sobre todo
en radioterapia. Para que los
pacientes sean tratados en el
paisseabren licitaciones, don-
de se ve la parte técnica y el
precio.

66

Tal como lo expuse a los sena-
dores, en Chile por licitaciones
que estdn vigentes, un trata-
miento con intension curativa
de mama o prostata, como de
otros canceres, en la licitacion
mas cara son cerca de dos mi-
llones y medio pesos.

El convenio con Bariloche
tiene un valor de casi cuatro
millones y medio de pesos por
tratamiento, y eso essoloel tra-
tamiento, porque el convenio
dice que el traslado, alojarien-
to, alimentacién por fondos
aparte.

Siuno multiplica, pensan-
doen un convenio pensado co-
mo mensual, y son $150 millo-
nesal mes, nos parece grave. Si
es practicamente el doble lo
que se paga ala clinica de Bari-
loche, con todas las complica-
ciones logisticas y temas
legales que a nosotros nos
preocupa.

No son $650 o
$700 millones,
Sino que esta

pensado para
ser dividido en $150 millones,
lo cual también nos llama la
atencion. No sabemos si esto
paso a Contraloria. Si es un
monto bajo, pero mensual,
desconocemos si Contraloria
lo reviso. Hubo una eleccion a
dedo sin una licitacion, en
contra delalegislacion de
calidad y seguridad”

www.litoralpress.cl
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“Se hizo trato directo y sin licitacién a unos valores cercanos al doble por prestaciones disponibles en Chile”

29 de noviembre

expuso el Dr, Hernan Riveraen la Comision
de Salud, sobre sus dudas con trato directo.

z 0 pacientes al mes

coptemplael convenioc del Servicio de
salud Reloncavi con la clinica de Bariloche.

(viene de la pagina anterior)

—iQué conocimiento tienen de la
calidad delservicio en Argentina,
respecto de los estandares de
atencion en comparaciénaChile?
—Es desconocido para noso-
ros. Siuno va a las caracterist-
cas deese centro, al buscar por
internet, sin duda es un lugar
que cuenta, al parecer, con los
permisos y la capacidad técni-
cay profesional para realizar
tratamiento. Eso no lo pone-
mos en duda. Sin embargo, la
ley chilena obliga que los pa-
cientes deben ser tratados, en
todo lo que es patologia GES,
en centros acreditados en Chi-
le. Puede ser un centro muy
buena, perosi sus médicos no
estdan registrados en el pais, ni
sus enfermeros ni profesiona-
les, ahiestarmos quebrantando
la Ley del GES, la Ley de Acre-
ditacion y de Derechosy Debe-
res del Paciente, No es un tema
que sospeche de la calidad tée-
nica o humana de otros servi-
cios, sino que es un asunto re-
gulatorio.

Yo como chileno, por
ejemplo, no puedoir a otro pa-
is y atender pacientes, y tam-
poco un médico extranjero
puede atender en Chile sin
permiso. Sin embargo, el Mi-
nisterio de Salud y el Servicio
de Salud del Reloncavi decidie-
ron derivar pacientes donde
nadie estd registrado en Chile,
La motivacién detrds de todo
esto, que nadie duda de bue-
nasintenciones, que es bajar la
lista de espera, cubrir atencién
oncologica, no puede ser con-
traviniendo la ley ni los crite-
rios de calidad que ¢l Minsal
ha fijado, y sobre todoal doble
del precio que significa tratar-
se en Chile,

CASD CONVENIDS Y EL
“MECANISMO™
—El cuestionamiento gue hacen
como sociedad cientifica parece
tener patrones similares al “me-
canismo” del Caso Convenios, en
sus ramificaciones Democracia
Viva(Antofagasta), En Ti(Biobio)
o Kimiin (LosLagos), por ejemplo:
trato directo con instituciones,
sinlicitacion, para invertir en gas-
to social...
~No me atreveria a decir que
existe una relacion de equiva-
lencia o similitud entre un caso
y atro. Cada vez que hay mon-
tos altos involucrados, lo co-
rrecto es hacer un proceso de
licitacidn. Asi se pueden esta-
blecer requisitos, reglas y crite-
rios de precio y calidad, y se
abre una competencia justa.
En Chile, muchisimos cen-
tros tienen convenio mediante
licitaciones transparentes, de
aceeso publico. Aqui hubo un
trato directo parcelado, por-
que noson $650 0 $700 millo-
nes, sino que estd pensado pa-
ra ser dividido en $150 millo-
nes, lo cual también nos llama
la atencion. No sabemos si esto
paso a Contraloria. Si es un
monto bajo, pero mensual,
desconocemos si Contraloria
lo revisa. Hubo una eleccion a
dedo sin una licitacién, en con-
tra de la legislacion de calidad
y seguridad. Nosotros no so-
IMOS UN gremio, Somos una so-
ciedad cientifica que represen-
ta el mundo puiblico y privado.

-iSospecha dela exi iadeun
delito en este convenio, a propd-
sito del “mecanismo” del Caso
Convenios, gue hoy inclusoen la
regién tiene a dos personas en
prisién preventivay otras dosfor-

Elrol de Fonasa,
ISP, Contraloriay
la Superintendencia

e5Segun el doctor Letelier, es
clave en este tipo de convenios
quesecumplalatriadade pre-
cios, calidad y seguridad para
los pacientes, con el fin de un
efectivo uso de recursos publi-
cos en un tema tan delicado
comoes el tratamiento de per-
sonas con cancer. En tal senti-
do, esperan respuesta de Fo-
nasa, la Superintendencia de
salud, la Contraloria y el Insti-
tuto de Salud Piblica para co-
nocer como se llegd a este
acuerdocon el Instituto de Tec-
nologias Nucleares para la Sa-
ludl,de Bariloche, Argentina. “Ir
al Ministerio PUblico escapaa
nuestras facultades camo so-
ciedad cientifica. Cumplimos
con exponer la situacién ala
Comision del Senado y espera-
mos el resultado de los ofi-
cios", sostiene Letelier,

malizadas; mas un fiscal del Mi-
nisterio Pilblico renunciado?

~Lo tinico que podemos notar
es que se hizo trato directo y
sin licitacion a unos valores
cercanos al doble por presta-
ciones disponibles en Chile, te-
niendo como referencia trata-
mientos pagados a centros chi-
lenos, en licitaciones equiva-
lentes. Asimismo, este conve-
nio estd segmentado en pagos
mensuales, por lo que nosabe-
mos si tuvo la aprobacion de
Contraloria. Como sea, no po-
demos afirmar si es el “meca-
nisme” de los otros ¢jemplos
que usted menciona. 3

CAPTURA DE VIDEQ

EL CANAL DEL SENADO TRANSMITIO LA COMISION DE SALUD DONDE EXPLISO EL DR. LETELIER.
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