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El clic que salva vidas: ¢ por qué la telemedicina esta revolucionando la salud mental en Chile?

Uso de tecnologia de punta en UC CHRISTUS

El clic que salva vidas: ¢por qué
la telemedicina esta revolucionando
lasalud mental en Chile?

Enun pais donde el acceso a especialistas solia estar dictado por el codigo
postal y el estigma social, la consulta virtual emerge como un puente de
democratizacion. Actualmente, desde Putre hasta Aysén, la tecnologia que
utiliza UC CHRISTUS permite que la ayuda llegue directamente al espacio
mas seguro del paciente: su propio hogar.

| silencio suele ser el
sintoma mas persis-
tente en las patologias
e salud mental. Du-
Srante décadas, el ca-
mino hacia la recuperacion esta-
ba lleno de obstaculos fisicos y
psicologicos: la escasez de espe-
cialistas en regiones, las intermi-
nables listas de espera, el alto
costo de los traslados v, quizas lo
mas pesado, el miedo al qué di-
ran. Sin embargo, el panarama ha
cambiado dristicamente gracias
ala telemedicina. El inicio de un
tratamientoyano requiere nece-
sariamente una sala de espera
blanca y fria; hoy, el cambio co-
mienza con un dispositive movil y
lavoluntad de buscar bienestar.

primer paso: romper
lainercia del malestar

La psiquiatra Maria José Sa-
bando, sefala que la primera
consulta es el momento mas

Preparando el
camino hacia el

bienestar
Para quienes deciden
dareste pase, la espetio-
listo recomienda prepo-
rar su ‘espacio seguro™
“Buscar un lugor privedo
y tranquilo, donde no
hoyo  Interrupciones
sar una silla comoda,
buenailuminacion y re-
visar [o conexion a.inter-
net y el audio Lnos mi-
nutos antes. También es
tit tener aglig, paniuelos
QUn cugdermo para 6no-
tar dudas, Preparar este
@espacio es un acta can-
creto de autocuidodo”
Para oguellos que
aun dudan, el mensoje
de la psiquiatra de UC
Christus es claro y con-
tundente: "ne se necesi-
ta estaren ellimite para
pedir ayuda. El sufri-
miento no es una carga
que deba llevar solo
Agendar esa primera
consulta es un acto de
valentio y autocuidodo
A veces, ln mads dificil es
hocer clic... yese clic pue-
de ser el inicio de un
cambio profundo’”.

critico en la trayectoria de un
paciente. No es solo un tramite
administrativo; es una ruptura
con el pasado. Segun se des-
prende del analisis clinico de la
especialista, este primer en-
cuentro esel que “cambia todo”
en el prondstico.

“Implica romper el silencioy
aceptar la propia vulnerabilidad,
lo que genera mucha resistencia.
Sin embargo, desde el punto de
vista clinico, esa primera sesidn
detiene la ‘inercia del malestar’:
permite pasar de la incertidum-
brey la angustia a un diagndsti-
coclaroyaun plan de accion.So-
|o ese paso ya produce alivio y
mejorasignificativamente el pro-
ndstico, evitando que los sinto-
mas se cranifiguen o se vuelvan
mas complejos”, explica la espe-
cialista de adultos.

Afade que “la rapidez es cla-
ve, ensalud mental, el tiempo es
funcionalidad. Evitar listas de es-
pera de meses permite interve-
nir cuando los cuadros aun son
leves 0 moderados, previniendo
crisis mas graves como ideacion
suicida, descompensaciones se-
veras, brotes psicdticos o bajas
lahorales prolongadas. La tele-
medicinaacorta una brecha cri-
tica y permite actuar a tiempo”.

Derribando muros

Ladoctora Sabando, destaca
que el acceso a especialistas pa-
ra personas que viven en zonas
rurales o alejadas de los centros
urbanos “hasignificado una ver-
dadera democratizacion de lasa-
lud mental. Antes, una persona
de zonas como Putre, Aysén o
sectores rurales debia viajar lar-
gas horas y asumir altos costos
para ver aunespecialista. Hoy, la
geografia dejo de ser una barre-
ra: laatencion especializada pue-
de llegar directamente al hogar
del paciente, descentralizando el
accesoy redudendo inequidades
histdricas™.

Pero la barrera no era solo la
distancia fisica, sino también la
cultural. El formato virtual ha re-
sultado ser una herramienta po-
derosa paraacercar a grupos his-
toricamente reticentes, como los
jovenes y los hombres, evitando

juzgamientos, “Definitivamente.
Los jovenes, al ser natives digita-
les, se sienten comodos con este
formato. En el caso de los hom-
bres, la privacidad es clave: el es-
tigma de ser vistos consultando
por salud mental sigue siendo
una barrera real. La telemedici-
na ofrece discreciony seguridad,
lo que ha permitido que muchos
consulten por primera vez”, de-
tallala profesional.

Hogar: espacio de contencién
yseguridad

Par otra parte, tradicional-
mente se pensaba que la frial-
dad de una pantalla podria im-
pedir unaconexion humana re-
al. La practica clinica ha demos-
trado lo contrario. “El hogar es
el espacio de control y seguri-
dad del paciente. Estar en su
propio entorne reduce la ansie-
dad asociada al desplazamien-
to, favoreciendo una apertura
emocional mas rapida. Esto fa-
cilita laalianza terapéutica des-
de el inicio, ya que la persona se

siente contenida y protegida

por su entorno familiar”.

En UC CHRISTUS, Red Clinica
Académica, enfatiza que la alian-
za terapéutica no depende del
formato, sinodela calidad del vin-
culo. “La escucha activa es muy
relevante, la empata, el contacto
visual, la validacién emocional y
un lenguaje claro. La tecnologia
essolo el canal; la calidez huma-
na, la experiencia clinica y el res-
peto por el paciente son lo que
realmente traspasa la pantalla”.

Ecosistema integrado

La telemedicina no es solo una
videollamada; es un ecosistemain-
tegrado. El paciente recibe hoy re-
cetas médicas electrdnicas con fir-
ma avanzada, drdenes de exame-
nes, certificados y controlesde se-
guimiento de manera inmediata.
Esto reduce trdmites, evita retrasos
y permite que el tratamiento co-
mience el mismo dia de fa consulta.

Estaagilidad se trad uce en nu-
meros concretos: la adherencia
al tratamiento en la modalidad
virtual suele ser igual o incluso
superior a la presencial, situan-
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Dra. Maria José
Sabando, psiquiatra de
adultas, UC CHRISTUS.

4, =
dose entre un 70% y 80% en los
controles. Al eliminar barreras
como el tréfico, los tiempos de
espera o la necesidad de pedir
permisos laborales pralongados,
el paciente logra mantener la
continuidad de su proceso tera-
péutico, lo cual es fundamental
para el éxitoa largo plazo.
Incluso frente a situaciones
criticas, el sistema es robusto, Si

-
un profesional detecta una emer-
gencia psiquiatrica o riesgo vital
durante la sesion, "se activa un
protocolo que incluye evaluar el
nivel de riesgo, contactar ala red
de apoyo registrada y coordinar
conservicios de urgencia locales,
manteniendo el acompafiamien-
toen linea hasta asegurar el res-
guardo del paciente”, precisa la
Dra. Maria José Sabando.
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