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Titulo: Listas de espera: recomiendan medidas para politicas de inversién y trabajo con privados

Expertos analizan el desafio que asumird la futura ministra Chomali

Listas de espera: recomiendan

medidas para politicas de

inversion y trabajo con privados

El afo pasado cerrd con casi 2,5 millones de personas en el registro. Los especialistas
apuntan también a revisar la eficiencia y productividad de los hospitales y considerar
el escenario financiero en el que se encuentra el pafs.

JUDITH HERRERA C. y SOLEDAD NEIRA

Mas de 430 mil personas es el
nimero en que creci la lista de
espera en los hospitales entre el
primer trimestre de 2022 y el tl-
timo de 2025, que cerr6 con casi
2,5 millones en el registro.

Elandlisis, realizado por Liber-
tad y Desarrollo, muestra que la
lista aumentd en 21% y que se ne-
cesitan medidas de refuerzo en el
sistema publico para abordar el
problema, tarea que asumird el 11
demarzo May Chomali ala cabe-
za de Salud.

El médico y exministro de Sa-
lud (2008-2010) Alvaro Erazo
plantea que existe un problema
estructural en el sistema por ges-
tién y politicas de inversién insu-
ficientes, a los que atribuye “la
incapacidad que se ha tenido pa-
ra reducir las listas de espera”, lo

cuadros directivos en los niveles
hospitalarios, pero también a ni-
vel del Ministerio de Salud”.

En esa linea dice que se deben
“identificar los focos de necesi-
dad y particularmente factores
que tienen que ver con las politi-
cas de inversién en términos de
equipamiento y de
otros factores, y una
capacidad potencial
de mayor articula-
cién entre el sector
ptiblico, sumando
la atencién prima-
ria, por supuesto, y
también los com-
promisos que se logran estable-
cer via convenio, ahi donde es ne-
cesario con el sector privado”.

Para Héctor Sanchez, director
del Instituto de Salud Ptblica

EVOLUCION
Un 21% crecié la lista de
espera entre 2022 y
2025, entre personas en
GES y no GES.
I

de la U. Andrés Bello, “dos
grandes desafios para el nuevo
gobierno van a ser, por un lado,
tirarlalineabase de donde se es-
td partiendo con las listas de es-
pera. Ese es un gran desafio que
vaatener que enfrentarse en los
primeros dfas del préximo go-
bierno: hacerse car-
go de la lista de es-
pera de enfermos
de cdncer. Ahiyano
estamos hablando
de que se deteriora
la calidad de vida,
sino que es gente
que pierde la vida
en la lista de espera”.

Anade que “en este momento,
dada la urgencia que hay, hay
que definir mecanismos muy in-
teligentes y muy rdpidos para

comprar servicios al sector pri-
vado que permitan reducir la
lista de espera. Yo creo que esa
es una de las cosas que se debe-
rfan fortalecer. Y lo segundo es
mejorar los marcos de incenti-
vos y las evaluaciones del sector
a lo largo de toda la cadena de
mando, que permita realmente
mejorar las cifras que actual-
mente se estdn pidiendo”.

Recursos disponibles

Manuel Inostroza, docente de
la U. Andrés Bello y exsuperin-
tendente de Salud, apunta que
“el escenario se vuelve comple-
jo, dadas las noticias que tene-
mos de restriccién fiscal, porque
lo natural seria pensar en que
con la compra al sector privado

RUBEN GARCIA

HOSPITA os expertos coinciden en que se debe mejorar la gestion

en los recintos de la red asistencial para reducir las listas de espera.

se podria reducir mucho mds rd-
pidamente el stock acumulado
de listas de espera e intentar,
después, ir mejorando el tema
de la eficiencia hospitalaria para
que el flujo permita manejar la
lista de espera que se genera to-
dos los dfas”.

Sin embargo, el también direc-
tor de la isapre Esencial dice que
el panorama econémico “hace
prever que no va a haber muchos
recursos de manera adicional y
que van a tener que enfrentar c6-
mo hacer rendir los que tengan
para abordar estos factores”.

Pedro Garcia, exministro de
Salud (2003-2006), indica que
para mejorar el sistema de salud
chileno es necesario informati-
zarlo y generar incentivos por re-
sultados, no solo por actividades.

“Chile tiene todas las condicio-
nes para ser un pais de clase
mundial en esto. Tenemos muy
buenas redes de informacién,
que estan de moda, para mal di-
gamos, pero buenas redes de tec-
nologfa de informacién y un ins-
trumento extraordinario que es
el RUT”, propone.

La exautoridad afirma tener
confianza en Chomali, “por su
experiencia en una organizacién

“ Tengo confianza en la
doctora Chomali, por su
experiencia en una organizacion

6‘ El panorama econémico
hace prever que no va a haber
muchos recursos de manera

‘6 Se deben identificar los
focos de necesidad y
particularmente factores que

que califica como “una situacién
extremadamente compleja”.
Ajuicio del también decano de

de manejo de informacién y de
data, de uso de tecnologias de in-
formacién, y uno de los trabajos

la Facultad de Medicina y Cien-
cias de la Salud de la U. Mayor,
“el balance es critico, da cuenta
de una situacién que es estructu-
ral y, por cierto, también de as-
pectos que tienen que ver con la
gestion, con la capacidad instala-
da de los equipos directivos y

tienen que ver con las politicas
de inversion en términos de

equipamiento y de otros”.

que tengan”.

adicional y que van a tener que
enfrentar como hacer rendir los

de manejo de informacion y de
data, de uso de tecnologias de
informacion”.
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que estuvo haciendo, bien vincu-
lada con salud, un sistema que
permite hacer trazabilidad del
flujo de los pacientes, lo que va a
permitir medir niveles de pro-
ductividad, servicio por servicio,
hospital por hospital y médico
por médico”.
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