Listas de
espera y cancer

Sefior Director:

Comparto lo expresado por Héctor San-
chez, director del ISPAB UNAB, en nota
publicada en su medio sobre el estado de las
listas de espera en los hospitales del pais.
Sin duda, sera un desafio urgente el que
debera enfrentar el proximo gobierno ante
la imperiosa necesidad de reducir las Garan-
tias Explicitas en Salud (GES) incumplidas a
la fecha. Lamentablemente, sabemos que en
términos de resolutividad oncoldgica el
escenario es poco alentador: una de cada
cuatro GES sin resolver corresponde a
cancer.

Dado lo anterior, la nueva administracion
sanitaria tendra la mision de hacerse cargo
de las mas de 19.500 personas que, a di-
ciembre de 2025, se encuentran con aten-
ciones oncoldgicas retrasadas. Una situacion
que nos obliga a buscar una rapida y eficien-
te respuesta, especialmente para los cance-
res que afectan solo a mujeres, como el
cervicouterino y de mama. De hecho, ambas
enfermedades oncoldgicas se encuentran
dentro de los cinco canceres que concentran
el 80% de estos retrasos.

En ese sentido, y considerando la fuerte
carga sanitaria que se debera asumir a
contar del 11 de marzo, la colaboracion
transversal entre todos los sectores serd
fundamental. Para aquello, sera clave poten-
ciar la atencién primaria como un verdadero
socio resolutivo del sistema de salud, reto-
mar la integracién publico-privada, solucio-
nar las brechas geogréaficas, optimizar la
gestion y aumentar la productividad. Todo lo
anterior, debe ir de la mano con una imple-
mentacion real, efectiva y definitiva de la
Ley Nacional del Cancer.

Todas estas acciones seran trascendenta-
les para quienes no pueden seguir esperando
por una atencién que ha demorado més de
lo establecido por ley.
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