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Salud sin pacientes VIP

| sistema de salud chileno se encuentra en

una fase de consolidacion técnica de su

modelo de priorizacion. Con la entrada
en vigencia del nuevo decreto que eleva a 90 el
numero de problemas de salud bajo el régimen
de Garantias Explicitas en Salud (GES), el Es-
tado reafirma una politica publica basada en la
evidencia clinica y la proteccion frente al riesgo
financiero. Este modelo responde a criterios de
prevalencia, efectividad de las intervenciones y
a la necesidad de mutigar gastos catastroficos en
los hogares.

El disefio del GES —sustentado en las garan-
tias de acceso, oportunidad, calidad y proteccién
financiera— ha permitido estructurar la demanda
asistencial mediante protocolos clinicos estanda-
rizados. Esta normatizacion de la respuesta sani-
taria ha sido fundamental para reducir vanabili-
dades en la atencion y asegurar que patologias
asociadas a alta mortalidad cuenten con rutas cri-
ticas de atencion y plazos definidos por ley.

No obstante, episodios recientes han eviden-
ciado las tensiones internas del sistema. La po-
|émica generada tras el fallecimiento de un pa-
ciente cuya cirugia fue postergada, en un contexto
donde se priorizo la intervencion de la madre de
la ministra de Salud, Ximena Aguilera, volvio a
poner en el centro del debate como operan los
mecanismos de priorizacion cuando la capacidad
de la red se encuentra al limite. Mas alla de las
responsabilidades individuales, el caso expone un
problema estructural: la brecha entre lo normado
v lo posible.

S1 bien existen plazos para el tratamiento del
infarto, el implante de un marcapaso o la instala-
cion de una protesis de cadera, la decision de tra-
tamiento siempre dependera del juicio clinico del
profesional y de la condicion de salud del usuario.
En escenarios de alta presion asistencial, estas
decisiones se tornan especialmente complejas v,
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muchas veces, iIncomprendidas por la ciudadania.

El éxito del modelo enfrenta una tension insos-
layable: la capacidad de oferta de la red asisten-
cial. Aunque el sistema ha sido eficiente en reducir
barreras financieras, la garantia de oportunidad se
ve constantemente amenazada por la escasez de
recursos humanos especializados, fendmeno que
se agudiza al observar su distribucion territorial.

En zonas extremas, la red integrada de salud
evidencia sus mayores debilidades. La falta de
especialistas no solo limita la disponibilidad de
horas médicas, sino que compromete el cumpli-
miento de los plazos legales, obligando a deriva-
ciones o compras de servicios que encarecen la
operacion y afectan la continuidad del cuidado.

El desafio técnico no radica solo en ampliar el
listado de patologias, sino en fortalecer la gestion
de redes, mejorar la retencion de especialistas
y avanzar en soluciones como la telemedicina
avanzada. Las 90 patologias GES representan
un estandar robusto, pero mientras la capacidad
mstalada siga siendo insuficiente, la promesa de
oportunidad seguird tensionada, recordandonos
que la equidad en salud no depende solo de la
normativa, sino de la capacidad real del sistema
para cumplirla.
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