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echazo a Reforma Tributaria puede

afectar reduccion de las listas de espera”

CONSECUENCIAS DE LARGO PLAZO .
Autoridad regional lamento
que no existiera “voluntad
de discutir una medida que
aportaria recursos a salud”.

I miércoles 8 de Marzo,
E la Camara de Diputados
rechazo la idea de legis-
lar la Reforma Tributaria pre-
sentada por el Gobierno. El te-
ma generoé un remezon politi-
co coincidente con el primer
aniversario del mandato del
Presidente Boric; ademas, des-
de el oficialismo aseguran que
la determinacion afectara es-
pecialmente dreas como la sa-
lud, que necesitan una mayor
recaudacion de impuestos pa-
ra financiar programas.

En Los Rios, la seremi del
drea Cristina Ojeda explicé es-
ta situacion en entrevista con
www.soyvaldivia.cl y también
se refirio a los desafios del sec-
tor para este aino.

<ZSeremi, como se havividodesde
elgobierno el rechazo a la Refor-
ma Tributaria?

“Tal como lo han visto todos, es
un sentimiento de frustracion
muy grande porque habia har-
tas expectativas, no solo nues-
tras, sino de la sociedad en su
conjunto sobre esta reforma
tributaria, porque sobre ella
también se escribian los linea-
mientos para avances que se
querian hacer en materiade sa-
lud, por ejemplo, pero tam-
bién en materia deseguridad y
en materia de pensiones, de ju-
bilaciones.

Ademids, es un golpe duro
el negarse a siquiera discutir el
tema. Nosotros creemos que
las oposiciones y las diferen-
cias de opiniones son impor-
tantes, la diversidad de opinion
es algo que construye una so-

ciedad donde cabemos todos,
pero aqui se cerro la puerta si-
quiera ala idea de discutirlo,
de contraponer argumentos,
de poner propuestas diferen-
tes. Y eso genera una frustra-
cién y una pena muy grande
para permitir los avances que
Chile necesita, que las mismas
personas han pedido durante
bastante tiempo, entonces pa-
ranosotros evidentemente que
nos deja un sabor muy amargo.
Dequé afecta ha-
zoal areade laSalud?

-En Salud se iban a poner mas
recursos para poder ir acortan-
do las listas de espera. Se tenia
presupuestado hacerse cargo,
con dineros que se iban a re-
caudar de esta nueva reforma
tributaria, de un 30% de las lis-
tas de espera. En salud sabe-
mos que siempre hay alguien
esperando, pero tenemos que
iracortando el tiempo que una
persona espera; que sea lome-
nos posible, pues cada dia que
pase cuenta.

Entonces no se podra contar
con mds recursos para hacer-
nos cargo de lo que ya venia-
mos arrastrando de la pande-
mia. Recordemos que la pan-
demia, los servicios y las pres-
taciones disminuyeron tre-
mendamente en un porcenta-
je dramatico.

Entonces no poder contar con
mas recursos, evidentemente
quelehacemellaaloqueyate-
nemos, un problema que ya es
grande.

PANDEMIA Y VACUNAS
Seremi, usted mencionala pande-

mia ;como se esta enfrentando
estamateriaque parecierahaber
salido de laagenda puiblica, a pe-
sar que Los Rios tiene la tasade
incidencia de contagios mas alta
decChile?

-Si, ese es un problema no me-
nor que yano esté dentro dela
agenda publica tan fuerte co-
mo estaba hace unos meses,
porque evidentemente eso
provocan que todos nosotros
nos relajemos en las medidas,
que son muy simples: ocupar
mascarillas en espacios que es-
tén muy concurridos, abrir las
ventanas, el lavado de manos,
todo ese tipo de cosas...la gen-
te se ha olvidado.

Para nosotros ha sido bien
complejo, porque ademas esto
dequenoesté en laagenda pu-
blica ha hecho también que el
proceso de vacunacion sea len-
toy si hay algo que nos protege
de las enfermedades que esta
mas probadisimo son las vacu-
nas.

Entonces desde ahi para noso-
tros el llamado y el trabajo
constante de esta Seremia de
Salud, asi como también de
nuestros centros de salud, las
redes asistenciales, es sensibi-
lizar de que la pandemia no se
haido. Sibien las personas que
se han enfermado no ha sido
con la gravedad con la que ya

CRISTINA OJEDA ES QUIMICO FARMACEUTICA DE PROFESION Y ASUMIO SU ACTUAL CARGO COMO SEREMI EN SEPTIEMBRE DE 2022.

estabamos acostumbrados en
una parte de la pandemia; el vi-
rus sigue con nosotros y ahi es
importante tomar todas las
medidas de resguardoy dentro
de ellas la mas importante es
recurriraloscentros desalud a
vacunarse.

Sehacriticado que hay pocadifu-
sion de la vacunacion, que la es-
trategia del Gobierno frenteala
vacunacion hasido lenta...
-Nosotros seguimos desplega-
dos haciendo este proceso de
comunicacion deriesgo con los
sectores que también son los
que estan mas expuestos y se-
guimos también en los centros
desalud con unidades de vacu-
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nacién. Desde nuestro lado no
ha parado la comunicacién de
riesgo. Tampoco ha parado la
difusién en cuanto a la pande-
mia. Pero si, la agenda piblica
en los medios de comunica-
cion ha tomado otras temati-
cas. Ademas, las restricciones
han disminuido y eso hace que
las personas crean que esto no
esta tan terrible como hace
unos meses atras, cuando en
realidad sigue habiendo gente
enferma. Pero nuestros esfuer-
Z0s por comunicar continian;
enningtn minuto hemos deja-
do de comunicary promover la
vacunacion como medida basi-
ca.
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¢&Habra mas campaiias, vacunato-
rios méviles que, comose hace en
el periodo con lainfluenza?

-Si. Y de hecho comenzamos la
campaiia de influenza esta se-
mana, partimos con los profe-
sionales de salud pero ademas
un grupo muy particular este
afo que son los funcionarios
del Sag (Servicio Agricola y Ga-
nadero), porque como ustedes
saben, la influenza aviar esta
también presente en nuestro
pais y uno de los de los grupos
de riesgo de este afo que tene-
mos que proteger.

Aquellas personas que se vacu-
nen con la vacuna de la influen-
za y no estan vacunadas con la
bivalente (covid-19), se pueden
vacunar, pueden recibir las dos
vacunas si es que no tienen al-
guna indicacion de su médico
tratante que diga lo contrario
por supuesto.

Lavacuna anti influenza es como
mas aceptada...

-Estamos mas acostumbrados.
Pero no hay que olvidar que la
vacuna de lainfluenza también
seincorporéa nuestro Plan Na-
cional de Vacunacion, luego de
esta otra pandemia que tuvi-
mos. Entonces, el mensaje alas
personas que esto es exacta-
mente la misma estrategia. La
estrategia de la vacuna bivalen-
te es exactamente lamisma que
tenemos ya mas incorporada
delainfluenza.

Esta es una enfermedad que va
aser endémica, al igual que la
influenza, por lo tanto, la invi-
tacion es a tomar los mismos
resguardos que tomamos con
la influenza con el Covid-19,
porque lo que no queremos es
quelas personas se enfermenyy
vayana ser nuestros centros de
salud, que ya todos sabemos
que estan sumamente colapsa-
dos.

Quedandonos en el tema del co-
vid-19 ;se volvera acontratar per-
sonal de salud, considerando que
las cifras no bajan?

- Nosotros todavia estamos con
el decreto por el Covid-19 y to-
do esto es dinamico. Se sigue
evaluando, hasta ahora las au-
toridades del nivel central tie-
nen que sopesar como estan las
semanas epidemiologicas, ¢~
mo se estd moviendo esto y
ellos con datos duros, con datos
estadisticos gruesos toman es-
tas decisiones y ven sies que es
necesario contar con mas per-
sonal para poder abarcar a la
poblacién y poder evitar que
esta enfermedad contintie. Asi
queeso es una constante, el Mi-
nisterio de Salud constante-
mente esta en esa evaluacion,
asi que, si es necesario, sin du-
da que vamos a tener que ha-
cerlo, pero hasta ahora esta-
mos cubriendo bien las necesi-
dades que se han generado.
Solamente necesitamos corres-
ponsabilidad que la ciudadania
también haga su parte.

EQUIDAD DE GENERO
En el marco el 8 de Marzo y del
primer afo de gobierno el Pre-
sidente Gabriel Boric realizo
anuncios relacionados con la
salud reproductiva de las muje-
res. ¢En qué consisten estos
anuncios, como se aplican?

La seremi Cristina Ojeda ex-
plico que se trata de facilitar el
acceso a anticonceptivos de di-

“Rechazo a Reforma Tributaria puede reduccién de las listas de espera”
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SALUD INTERCULTURAL, ACCESO EQUITATIVO A SALUD, FUERON TAMBIEN TEMAS ABORDADOS POR LA SEREMI EN ENTREVISTA CON WWW.SOYVALDIVIA.CL.

Fiscalizacion e interrupcion de embarazo

@ Una de las acciones alcanzadas durante el primer afio de
gestion del gobierno que destaca la seremi Cristina Ojeda es
que ahora se cuenta con un protocolo para fiscalizar la aplica-
cion de laley de interrupcién voluntaria del embarazo por tres
causales. “Estamos muy felices porque por primera vez tene-
mos el protocolo para poder fiscalizar la Ley de Interrupcion
Voluntaria del Embarazo”, dijo Ojeda y afiadié que “estamos
coordinadas con la Seremi de la Mujer y Equidad de Géneroy
este afo va aempezar la fiscalizacion de este derecho que te-
nemos las mujeres -que en nuestra region ha sido ejercido-
pero que muchas veces hay algunos problemas que tenemos
que mejorar, tenemos que hacer esa retroalimentaciony ya

contamos con ese manual”.

$Cudl es el objetivo de ese manual?

-El objetivo de haber lanzado el manual es estandarizar la su-
pervision y fiscalizacion de laley 21030, que es lade la ley de
interrupcion voluntaria del embarazo. Ademas entregé una
pauta para evaluar el cumplimiento de todos los cuerpos nor-
mativos que tiene la ley, basado principalmente en las funcio-
nes que tienen la red asistencial, el nivel de atencion, la entre-
ga de informacién, el consentimiento informado y las constitu-

ciones de las causales.

También tiene recomendaciones para la visita en terreno. Los
elementos criticos que debe tener el o la profesional de la se-
remi de Salud, eventualmente también de la Superintenden-
ciadesaludy el rol fiscalizador que tienen que considerar.
Lafiscalizacion es fundamental porque es el monitoreo social
permite identificar de qué forma se les informa a las mujeres
sobre sus derechos cuando hacen uso de la prestacion, o cons-
tatar si, en el caso de latercera causal (violacion) existe la de-
nuncia por parte del director o directora del establecimiento

desalud.

Lafiscalizacion es una deuda que tenia el Ministerio de Salud
desde que se publicé laley y entonces es stiper importante
que estemos avanzando en las consideraciones para la ins-
peccion sanitaria, en una pauta de chequeo de lainterrupcién
voluntaria del embarazoy en garantizar las condiciones que
tienen las mujeres que estan solicitando el acceso a la inte-

rrupcion del embarazo.

ferente tipo, para que el costo
no sea una barrera para las mu-
jeres. “Elgasto de bolsillo que
generan las familias compran-
do medicamentos es altisimo.
Y el tratamiento anticoncepti-
vo para las mujeres es muy alto
también. Yo, creo que todas
nosotras sabemos que menos
de $10 mil hoy dia no vamos a
encontrar un método anticon-
ceptivo”, sefiala la autoridad y
detalla que se hizo un estudio

quearrojo que 27 medicamen-
tos eran los que generaban ma-
yor gasto para las familias.“Y
ioh, sorpresa! eran métodos
anticonceptivos. Entonces, en
el entendido de que las muje-
res, ademas, ganamos menos
sueldo que los hombres, que
eso también esta estadistica-
mente comprobado, el Presi-
dente el anuncio que hizo, fue
que nuestra Central Nacional
de Abastecimiento (Cenabast)
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Para enfrentar mejor
el covid-19 y en ma-
teria de vacunacion
estamos trabajando
siempre. Pero nece-
sitamos correspon-
sabilidad, que la ciu-
dadania también ha-
gasu parte...”

podra incluir métodos anticon-
ceptivos amenor costo”.

La seremi explicé que Ce-
nabast tiene unaley a la que se
pueden adherir las farmacias
(en este caso tenemos a Farma-
cia Salcobrand y Farmacia
Ahumada) “y se van a incorpo-
rar progresivamente estos anti-
conceptivos con una rebaja
considerable en su precio para
quelas mujeres podamos acce-
der. Inmediatamente cuando
el Presidente hizo el anuncio,
se incorporaron 6 principios
activos que son de los mas co-
munes, son comprimidos, pe-
ro dentro de la lista estdn par-
ches transdérmicos, anillo an-
ticonceptivo, comprimidos re-
cubiertos que son anticoncep-
tivos orales y también inyeccio-
nes. Por lo tanto, hay diversos
tipos de drogas anticoncepti-
vas que son las mas tipicas pa-
ralas mujeres. Evidentemente
todas aquellas mujeres que se
atienden en centros de salud
las tienen disponibles gratuita-
mente. Pero esto viene a bene-
ficiar a toda esa poblacion que
es, por ejemplo de Isapre o que
no tiene ni Fonasa ni Isapre, no
tiene ningtin convenioy puede
acceder a estos medicamentos
muchisimo mas baratos y de
aqui a fin de afo van a ser 27
anticonceptivos que vanaestar
muy rebajados de precio que
van a poder ser utilizados por
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Uno de los grandes
desafios que tiene
estaregion es la
normalizacion

de la red asistencial.
Los Rios necesita
mas y mejores
hospitales que sean
resolutivos...”

las mujeres, asi que es una ex-
celente noticia”.

<{También estaran en las farma-
cias municipales?

-Los medicamentos de las far-
macias municipales ya tienen
los descuentos. Son muchisi-
mo mas baratos, por lo tanto,
esto va en directo beneficio de
las personas que tienen que
comprar en las farmacias pri-
vadas. Y ademas de beneficiar
obviamente el bolsillo de nues-
tras mujeres va en directa rela-
cion con la autonomia que te-
nemos que tener, o sea, si hay
una medida que fue en directa
relacion con la autonomia de
nosotras como mujeres de po-
der tomar nuestras propias de-
cisiones respecto a nuestra sa-
lud reproductiva eslaincorpo-
racion de los métodos anticon-
ceptivos. Y el acceso universal
aellos también para personas
de todas las edades. Muy im-
portante que nosea unabarre-
ra el precio, por eso en salud
publica siempre abogamos
porque las prestaciones sean
gratuitas o tengan un copago
infimo porque no es solamente
tener derecho a tener anticon-
ceptivos, sino la oportunidad
de contar con ellos.

UN ANO DE GOBIERNO

Al cumplirse un afio de gobierno
<qué temas usted destacaria, qué
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@ Cristina Ojeda asumio su
actual cargo en septiembre
de 2022. Es Quimica Farma-
céuticade la Universidad de
Valparaiso y candidataa ma-
gister en Salud Publicay Pla-
nificacién Sanitaria de la Uni-
versidad Mayor.

@ Estudios postgrado
Cuenta con undiplomado en
Salud Publica, otro en Pre-
vencion, Promocion y Educa-
cion para la Salud de la Uni-
versidad de San Jorge, Espa-
fay undiplomado en Salud
Colectiva Latinoamericana
de la Universidad Nacional
de José de la Paz, Espafna.

© Dirigencia

Es militante de Convergencia
Social. Desde 2018 hasido
Directora del Colegio de Bio-
quimicos y Quimicos Farma-
céuticos de Chile AG., integra
la Red de Profesionales por
el Derecho a Decidir y Funda-
dora e integrante de Asam-
blea Permanente por Aborto.

tareas estan pendientes?

-Uno de los grandes desafios
que tiene esta region es la nor-
malizacion dela red asistencial.
No es desconocido para nadie
que laregion de Los Rios nece-
sita mds y mejores hospitales
que sean resolutivos. Hoy dia el
tnico hospital con capacidad
de resolucion se encuentra en
Valdivia y ustedes ya lo han vis-
to en las noticias lo colapsado
que esta, ya no podemos seguir
esperando, necesitamos que
nuestra red cumpla las expecta-
tivas delas personas y que nosi-
gamos viajando aregionesa po-
der solucionar nuestros proble-
mas desalud, necesitamos que
sean aqui.

Sin embargo hay mucha demora
con la construccion de hospita-
les...

-Es un tema que ve el Servicio
de Salud. La directora del servi-
ciosefialé que estan todos los
proyectos en la parte previa del
diseno, pero estan todos ya en
marcha. El problema es que el
tiempo es muy prolongado pa-
ra la construccién de un hospi-
tal, pero nosotros lo hemos
conversado constantemente y
estan todos ya en ruta. Los te-
rrenos en algunos casos ya es-
tan entregados, se estan gene-
rando los diseiios previos, esta
todo ya en marcha, asi que es-
peramos que en lapso de 4
afos 0 3 afos ya podamos tener
algunas buenas noticias de
construcciones. Obviamente
para el nuevo Hospital Regional
ese es otro tema porque ni si-
quiera hay terreno.

Pero habia un acuerdo con la Uni-
versidad Austral para eso ;o no?

- Esa es materia de nuestro Ser-
vicio de Salud que son los que
gestionan las redes. Pero tengo
la certezade que ladirectoraha
estado en constante conversa-
ciénnosolo conla Universidad
Austral, sino con otros dueiios
de terrenos para ver cudl es la
mejor opcion desde la perspec-
tiva del acceso que hay que te-
ner hacia ese hospital, una ubi-
cacion adecuada.
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