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En comparacién con lo observado previo a la pandemia:

Complejidad promedio de los pacientes

- egresados de hospitales aumenta 15%

Esto implica un mayor gasto de recursos, medicamentos, insumos y equipos médicos. Especialistas aseguran que la situacién
refleja el retraso de atenciones que deriva en patologfas agravadas.

MAX CHAVEZ

Desde la llegada de la pande-
mia y conelinicio de las primeras
medidas de contencién del virus,
como las cuarentenas, los exper-
tos vaticinaban un problema que
azotaria a la red sanitaria casi con
tanta fuerza como el covid-19. Se
trata de la postergacién de pato-
logias, la falta de diagnéstico y,
consecuentemente, el empeora-
miento de la salud que esto trae-
ria en la poblacién.

Y si bien el primer efecto se ha
hecho notar en el abultamiento
delas listas de espera, que han lle-
gado a niveles nunca antes regis-
trados, el sistema ya comienza a
notar el impacto del retraso en el
tipo de pacientes que recibe.

Asilo describe el subsecretario
de Redes Asistenciales, Fernando
Araos: “Una cosa importante,
cuando uno compara con la pre-
pandemia, es que el covid-19 nos
golped y es un virus respiratorio
que nos haacompafiado y que ha
generado muiltiples efectos. Pro-
ducto de la postergacién de los
cuidados es que los pacientes que
hoy atendemos en los hospitales
tienen un 15% de mayor comple-
jidad. Nos cuesta mds egresar en
promedio al mismo paciente un
15% mds de costo, no solo en in-
sumos, medicamentos, sino tam-
bién en capacidad de recursos
humanos”.

Esta mayor complejidad en los
pacientes que llegan en busque-
da de atencidn es posible calcu-
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larla debido al sistema de Grupos
Relacionados al Diagndstico
(GRD), ampliamente usado en el
mundo y que permite conocer la
casuistica y complejidad hospita-
laria, asociadas también al costo
por paciente.

Segtin Araos, parte de esta ma-
yor complejidad atin se explica
“por los pacientes con covid-19,
pero, por otro lado, también sabe-
mos que hay mds pacientes que
llegan mds descompensados, en
situaciones de enfermedades més
avanzadas”.

Jaime Santander, director mé-
dico de UC Christus, concuerda
en que “lo que se observa en las
urgencias es que no solamente
han vuelto a aumentar, sino que
la patologfa que se ve es mds gra-
ve, y por lo tanto, tenemos mds
pacientes hospitalizados, casos

mds complejos y, por cierto, son
Ppacientes que requieren mds in-
tervenciones, mds recursos hu-
manos, de insumos, de equipo
médico, y eso recarga a todo el
sistema sanitario. Todavfa esta-
mos pagando la deuda del retra-
50,y probablemente todavia que-
da unrato, al menos todo este afo
y el préximo”.

Para el especialista, este incre-
mento de la complejidad de los
pacientes se genera debido a que
“durante la pandemia la gente
no solamente dejé de ir a la Ur-
gencia por miedo a contagiarse,
particularmente en gran parte de
2020 y 2021, sino que también
dejé de asistir a los controles mé-
dicosy a consultar. Entonces, eso
hizo que se acumulara mucha
carga de enfermedad pendiente
de resolver oportunamente. Te-

nemos muchas complicaciones
de cuadros de enfermos créni-
cos, que casi no se vefan hace
afos, porque antes estdbamos
llegando antes a tratarlos”.

Sebastidn Ugarte, jefe de la
Unidad de Cuidados Intensivos
de la Clinica Indisa, afirma que
también hay otro fenémeno que
influye, que es que “los pacientes
que tuvieron covid-19 no estdn
exentos de presentar una mayor
carga de enfermedad posterior,
lo que se ha descrito en algunas
publicaciones internacionales.
Es gente que independiente-
mente de que haya tenido una
forma leve de covid-19, poste-
riormente puede presentar ma-
yor frecuencia de algunos even-
tos cardiovasculares”.

Ademas, dice el médico, se su-
ma un cambio conductual y de

pérdida de hdbitos saludables en
muchas personas durante el pe-
riodo de mayor encierro. “Es por
la poblacién con cuarentena, con
menos posibilidades de hacer
ejercicio y permanecer mds tiem-
po encerrada. Esto no se puede
descartar que haya influido enlos
hébitos de alimentacién y de me-
nos ejercicio”, advierte.

Problemas

Si se observan las cifras de pa-
cientes ingresados a los progra-
mas de salud cardiovascular de la
red publica durante 2022 por
problemas de niveles altos de co-
lesterol, superan las 104 mil per-
sonas. Es un 30% mayor a lo re-
gistrado en 2019. Algo similar su-
cede con los ingresos por hiper-
tensién arterial o diabetes
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mellitus: muestran el peak de, al
menos, la tltima década, con un
incremento de 13% respecto de
los afos previos a la crisis sanita-
ria (ver infograffa).

Luis Castillo, exsubsecretario
de Redes Asistenciales y decano
de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la U. Auténoma, indica
que “lo que hoy estamos viendo,
que son principalmente compli-
caciones cardiovasculares, neu-
roldgicas, son casos que no se
diagnosticaron a tiempo durante
lapandemia y que ahora recién se
estdn detectando por complica-
ciones o descompensaciones.
Esos son los casos que estdn lle-
gando a los hospitales y que dan
cuenta de este aumento de la
complejidad. Son pacientes con
patologias médicas principal-
mente, no quirtrgicas”.
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