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Clinicas y hospitales ajustan sus maternidades por la crisis de la natalidad

Clinicas v hospitales
ajustan sus

maternidades por
la crisis de la natalidad

La caida en el niimero de nacimientos ha llevado a los prestadores a re-
ducir la cantidad de camas obstétricas. Incluso hay quienes han optado
por cerrar sus maternidades. Esto los ha obligado a potenciar otras dreas,
como las de fertilidad y de partos de alto riesgo, ante la mayor edad de las
madres. O a enfocarse en enfermedades que aquejan a adultos mayores,
en medio de una poblacion que envejece.

Un reportaje de MARIANA MARUSIC

ada vez hay menos naci-
mientos en Chile, por lo
que clinicas y hospitales
han debido ajustarse a esta
nueva realidad.
No es algo que esté ocu-
rriendo solo aqui. La crisis
de natalidad es global y tiene efectos con-
cretos. En Estados Unidos, por ejemplo,
mas de 500 hospitales han cerrado sus
dreas de parto entre 2010 y 2022, segun
un estudio publicado por The New York
Times, afectando principalmente a dreas
rurales.

En Chile no ha sido tan masivo, pero las
camas que destinan los hospitales y clini-
cas a maternidad si han venido a la baja.
En algunos casos, incluso se han visto
cierres, reconvirtiendo los espacios para
otras necesidades de la poblacion.

Por ejemplo, al finalizar el ano 2019 el
Hospital Militar de Santiago cerr6 su uni-
dad de maternidad y neonatologia. En el
sector privado, RedSalud terminé en 2021
con sus dreas de maternidad en cinco de
sus clinicas, siempre y cuando, sostiene,
los pacientes tengan otras alternativas
para atenderse.

El caso mds emblematico es el de la Cli-
nica RedSalud Vitacura, que hasta 2018 se
llamaba Clinica Tabancura y que nacié en
1992 como un centro de maternidad, pero
que dejo de tener este servicio hace cuatro
anos. Asi, Red Salud decidié concentrar
toda su maternidad de la Region Metropo-
litana en su clinica de Santiago Centro.

Es que basta con ver los niimeros que re-
porta el Instituto Nacional de Estadisticas
(INE) para entender lo que hay detris: las
cifras provisionales de 2024 arrojaron que
el ano pasado hubo 154.441 nacimientos

En los hospitales publicos, el nimero de camas de maternidad disponibles ha bajado casi
un23% enlaultima década.

en Chile, 19.626 nacimientos menos que
en 2023 (un descenso del 11%) o una baja
de 96.556 en una década (un 38,5% menos
que en 2014).

De esta manera, la tasa bruta de natali-
dad a nivel pais alcanzo a 7,7 nacidos vivos
por cada mil habitantes en 2024. Esto re-
presenta casi la mitad que los 14,2 nacidos
vivos por cada mil habitantes de hace diez
anos (2014). Y para qué hablar de los 20,1
nacidos vivos por cada mil habitantes de

hace treinta anos (1994).

Desde el sector privado, Clinicas de Chi-
le, el gremio que agrupa a los prestadores,
estima que, “en términos globales, el sec-
tor de salud privado puede estar registran-
do, por esta y otras causas, y al menos en
los ultimos dos anos, un decrecimiento en
el numero de partos en torno al 10% anual.
Esto es relevante por las implicancias que
el envejecimiento de la poblacién tiene
para el pais”.

No sdlo en el sector privado se han sen-
tido los efectos. También en el publico.
Desde la Division de Gestion de la Red
Asistencial (Digera), departamento perte-
neciente a la Subsecretaria de Redes Asis-
tenciales del Ministerio de Salud, recopila-
ron cifras que muestran que en 2014 habia
2.968 camas obstétricas en el sector pu-
blico en todo el pafs, pero han venido dis-
minuyendo progresivamente hasta llegar
a 2.293 camas el ano pasado. Asi, en una
década hay 675 camas de maternidad me-
nos en los establecimientos pertenecientes
al Sistema Nacional de Servicios de Salud,
una caida del 22,7%.

“Es importante sefalar que estas camas
se destinan a dar atencién de embarazos de
alto riesgo, pacientes con necesidades gi-
necologicas o pérdidas reproductivas, mu-
jeres en posparto junto a su recién nacido,
entre otros. Por lo tanto, y en respuesta a
la evolucion de las necesidades de salud, la
red ha realizado este ajuste, adaptindose a
la demanda actual de hospitalizacién y ga-
rantizando una atencion eficiente, tanto a
pacientes obstétricas como ginecologicas”,
comenta Digera.

La baja en las clinicas

Al consultar a las principales clinicas del
pais sobre la evolucion del numero de ca-
mas destinadas a maternidad entre 2014
y 2024 y la cantidad de partos que hay en
sus recintos, se obtiene una baja practi-
camente en todas ellas, con contadas ex-
cepciones, en prestadores que atienden a
segmentos socioeconomicos de mayores
ingresos en el sector oriente de la capital.

Respondieron a esta consulta los presta-
dores de Empresas Banmédica, Clinica Las
Condes (CLC), Indisa, Clinica Alemana, UC
Christus, RedSalud y Clinica Universidad
de los Andes. La tunica que no respondi6
fue Bupa.

Clinica Davila Recoleta es uno de los
recintos que registra la mayor baja: “Ha
visto una dristica caida en la cantidad de
partos, pasando de 8 mil en 2014 a solo
1.500 en 2024. Esto nos llevé a reducir en
un 50% la capacidad de su Servicio Inte-
gral de la Mujer (SIM), de 120 a 48 camas
gineco-obstétricas”, comenta José Ignacio
Valenzuela, gerente general de Prestadores
Chile de Empresas Banmédica. Con ello,
en Davila Recoleta el nimero de partos ha
caido cerca del 80% en una década.

En Clinica Ddvila Vespucio ha ocurrido
algo similar: las camas de maternidad dis-
minuyeron desde 24 en 2014 a 14 en 2022.
Ello, “debido a la disminucion de egresos
obstétricos, que cayeron un 23% entre 2018
y2024 (de 2.419 a1.872). Esta reestructura-
cion ha permitido una gestion mas eficien-
te de los recursos y una ocupacion estable
por sobre el 80%”, puntualiza Valenzuela.

En tanto, Clinica Santa Maria tenia 44
camas en 2014 y las redujo a 36 en 2024,
para aumentar la capacidad y complejidad
del drea de neonatologia. En Clinica Bio-
bio, las camas bajaron de 14 en 2014 a 12
en 2024.

En Indisa también ha venido a la baja el
nimero de camas, en linea con la reduc-
cion de partos de la ultima década. Si en
el 2014 tenian 74 camas para un total de
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5.158 partos, en 2024 contaban con 48 ca-
mas y atendieron 3.361 partos. Para 2025,
proyectan un nivel de partos similar al del
ano pasado.

En RedSalud, el nimero de partos y ce-
sareas ha pasado desde los 9.216 que regis-
traban en 2018 (afio en que nacié la mar-
ca tinica RedSalud) a 3.994 en 2024, una
caida del 56,7%. En esa linea, si en 2022
la disponibilidad de camas gineco-obsté-
tricas era de 78, al término del ano pasado
eran 40.

El doctor Pedro Daza, jefe del Departa-
mento de Ginecologia de Clinica Las Con-
des (CLC), sostiene que en 2014 contaban
con 40 camas en maternidad y 8 camas en
CEVIM (centro para mujeres embaraza-
das de alto riesgo). Pero en 2024 tenian la
mitad de esas camas de maternidad (20) y
mantenian las 8 camas CEVIM. Esto estd en
linea con la baja en la cantidad de partos
que han registrado: si en 2014 hubo en-
tre 110 y 130 partos mensuales en CLC, en
2024 fueron 40 al mes.

En el Hospital Clinico UC Christus tam-
bién se ha registrado una baja: en 2014 el
numero de camas disponibles para mater-
nidad eran 34, numero que cayé a 27 en
2024.

“Esta reduccion responde a una remo-
delacion orientada a mejorar la calidad
de nuestras habitaciones y la experiencia
de las pacientes. A esto se suma una baja
sostenida en la tasa de natalidad: en 2014
atendimos cerca de 2.100 partos, mientras
que en 2024 esa cifra bordea los 1.550 -, co-
mentaron.

Esosi, el grupo no ha observado una caida
en Clinica San Carlos de Apoquindo, don-
de aseguran que han “mantenido una do-
tacion constante de 14 camas de materni-
dad desde 2014 hasta hoy. Pese al escenario
nacional de disminucion de nacimientos,
conservamos nuestros servicios activos,
con foco en casos de mayor complejidad.
De hecho, nos mantenemos en alrededor
de mil partos al ano, lo que se corresponde
al promedio de los ultimos anos”.

En Clinica Universidad de los Andes hay
una baja en partos, pero se han mantenido
las camas, pues no ha disminuido la ocu-
pacion. El doctor Francisco Larrain, subdi-
rector médico, explica que “probablemen-
te no tenemos la misma curva que otros
recintos de salud, porque debemos con-
siderar que somos una clinica joven que
abriod sus puertas en mayo del ano 2014 .

En ese contexto, cuenta que el servicio
de ginecologia y obstetricia tiene 20 camas
desde su apertura, con ocupaciones cer-
canas al 85%. “Entre 2023 y 2024 registra-
mos una caida del 9,6% en los partos, pero
nuestra ocupacion no ha bajado, porque
no solo vemos puérperas, sino que tam-
bién atencion ginecoldgica y embarazos de
alto riesgo, dado que somos referentes en
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medicina materno fetal a nivel nacional y
latinoamericano, con técnicas quirtrgicas
que no estdn disponibles en otros centros
de salud. Hemos ocupado con nuestras pa-
cientes camas del servicio de médico qui-
rurgico mas que ningtin otro ano, debidoa
un aumento de pacientes ginecologicas y
de alto riesgo”, comenta Larrain.

El doctor Bernd Oberpaur, médico direc-
tor de Clinica Alemana, sostiene que han
mantenido estable el nimero de camas de
maternidad desde 2014, en 53. Es lo mismo
que ha ocurrido con la cantidad de partos
en los ultimos cinco anos, pues anotaron
entre 3.800 y 3.900 anuales. “Con eso, nos
hemos posicionado como la maternidad
lider en el sector privado en la Region Me-
tropolitana”, asegura.

La reconversion

Las mujeres estin postergando la mater-
nidad. Antes de 2012, la mayor cantidad
de nacimientos era de madres que tenian
entre 20 y 24 anos, o de entre 25 y 29 anos.
Pero entre 2012 y 2019 fue el grupo de 25a
29 el que liderd.

Desde 2019 hasta ahora, son las madres
de entre 30 a 34 anos las que concentran
la mayor proporcion de nacimientos, su-
mando 45.674 en 2024, o un 29,6% del to-
tal, segun el INE.

Al aumentar la edad promedio en que
las mujeres son madres también han su-
bido los partos de mayor riesgo. La recon-
version que han hecho las clinicas de sus
dreas de maternidad, al igual que los espe-
cialistas y subespecialistas ligados a gine-
cologia y obstetricia, muchas veces ha ido
en ese sentido: estdn poniendo mayor foco
y fortaleciendo sus dreas de partos de alto
riesgo, pero también las de fertilidad.

Bernd Oberpaur afirma que en Clinica
Alemana la edad promedio de las mu-
jeres en su primer parto en 2017 era de
32 anos, pero hoy es de 34 anos. “Ese es
un cambio muy importante, porque a

de Salud, Division de Gestion de la Red Asistencial

mayor edad de la mujer, el riesgo para
ambos, para la madre y para el hijo, es
mayor, por tanto estamos teniendo una
mayor tasa de condiciones que acompa-
nan el embarazo que lo transforman de
alto riesgo”, sostiene.

También han visto, dice el director de la
Alemana, un mayor numero de parejas que
han acudido a pedir asesoria en medicina
reproductiva, “que necesitan apoyo para
lograr un embarazo”. Si en 2021 tuvieron
cerca de 440 ciclos de tratamiento de este
tipo, en 2024 fueron unos 800.

En Banmédica también han visto un au-
mento en la edad promedio de las madres.
En Clinica Davila Vespucio, por ejemplo,
pasé de 29,9 anos en 2018, a 31 afos en
2024. José Ignacio Valenzuela explica que
bajo el escenario actual, han hecho “una
redefinicion estratégica, nos hemos en-
focado en impulsar las atenciones de alta
complejidad, especialmente en neonato-
logia y en pacientes con multiples pato-
logias. Esto nos ha motivado a invertir en
tecnologia de punta para el diagnéstico y
manejo de casos complejos al nacer”.

De hecho, en Clinica Santa Marfa a fi-
nes del afo pasado inauguraron la nueva
Unidad de Neonatologia, “disenada para
atender a recién nacidos prematuros o con
necesidades especiales, actualmente cuen-
ta con 12 camas, lo que implicé un creci-
miento del 9% desde el ano 2014 .

El doctor Pedro Daza, de CLC, cuenta
que, dado que hay menos embarazos, pero
mds complejos, estin “creando seguros
para las madres y una unidad intermedia
obstétrica para el embarazo patolégico”.

Otras clinicas, en cambio, han reconver-
tido sus espacios de maternidad en dreas
dedicadas a enfermedades. Como RedSa-
lud, la que donde cerré maternidad "abrio
o fortalecio dreas dedicadas a la preven-
cion y tratamiento de enfermedades con
mayor prevalencia en el pais y que son la
principal causa de muerte en Chile, como

LATERCBIA

el cincer y las enfermedades cardiovascu-
lares™.

Anibal Scarella, presidente de la Socie-
dad Chilena de Medicina de Reproduccién
y miembro del directorio de la Sociedad
Chilena de Obstetricia y Ginecologia, cree
que su especialidad va a cobrar cada vez
mds relevancia. “Vamos a tener menos
partos, pero mds complejos, por lo tanto,
el nivel de especializacion va a tener que
ser mayor. Pero también, vamos a tener
que reorientar nuestra carrera hacia un rol
de educacion de los cuidados de la fertili-
dad, para tratar la infertilidad, pero tam-
bién para prevenirla”, explica.

Scarella cree que “debe haber una reo-
rientacion de los recursos econémicos y
logisticos del Estado, hacia ayudar a las
personas que no se pueden embarazar,
porque tienen problemas de fertilidad, y
que el Estado no las estd ayudando. Hay
unas 400 mil personas en esta situacion”.

El doctor Jorge Sandoval, director del
Departamento de Ginecologia y Obstetri-
cia del Hospital Clinico de la Universidad
de Chile, comenta que, en su especiali-
dad, ademas de poner foco en métodos
anticonceptivos, en los diagnosticos pre-
natales y sus tratamientos, también ha
tomado fuerza la infertilidad. “Alrededor
del 20% de la poblacion tiene algin pro-
blema de fertilidad”, comenta. La idea es
mejorar el acceso a las técnicas de repro-
duccion asistida, tanto de alta como baja
complejidad. “Van a tener que haber po-
liticas publicas y recursos para estimular
esa via”, proyecta.

Y dado el envejecimiento de la poblacion,
también ha tomado relevancia el acom-
panamiento de la mujer en la fase de cli-
materio y menopausia. “Si tenemos una
expectativa de las mujeres de alrededor de
84 anos, y tienen su menopausia entre los
45y 50 anos, practicamente la mitad de su
vida la van a vivir en el periodo posmeno-
pausia”, explica.@
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