BORRADOR

CUENTA PUBLICA
PARTICIPATIVA

1
23 Ministerio de Salud

,@‘ Ministerio de
Salud Afis

[SALUD Y|

SEGURIDAD
Gobierno de Chile SOCIAL







TABLA DE CONTENIDO

I. DEFINICIONES ESTRATEGICAS 4
L Mision MiInisterial . . ..o e e e e <
2. Objetivos EstrateqiCos . .. ..o e 4
Il. PRINCIPALES LOGROS DEL PERIODO 2023 - 2024 6
1. Avances sanitarios a 100 afios de la creacidn del Ministeriode Salud . .. ........... ... ... ... . ... 6
2. Ejecucion Presupuestaria afio 2023 Partida 16 Ministeriode Salud . . . ........... .. ... ... ... . ... 7
3. INVETSIGABRS . v cins s e some s 5o o mggers e Mo is s an e sisne some fafs S sare st s 8
4, Otras PHOMIdadEs . ..ot e e e 22
o INSUCIONES AULONOIIASE oo wwmmmmms s oo v gt sois S0 A NI S PO WSe WSS S S s 41
lll. PROGRAMACION PARAEL PERIODO 2024-2025 47
1. Presupuesto @ INVEISIONES. . .. . . ot e e e e 47
2. Prioridades de gobiernO . . . ... ottt e e 49
3. Otras Prioridades . ... o e e 52

4, INstitUCIONES AUEONOMAS. .« o . ottt e e e e e e 57



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

LN

I. DEFINICIONES ESTRATEGICAS

1. Misién Ministerial

Ser un Sistema Universal de Salud, basado en acciones de promocion, prevencion, reparacion,
rehabilitacion, cuidados paliativos a lo largo del curso de vida y muerte digna de las perso-
nas, que cuente con un Fondo Universal de Salud (FUS) que actue como un administrador
unico de los recursos, que asegure proteccion financiera y acceso segun necesidad a toda
la poblacion del territorio nacional, mejorando las condiciones laborales de las trabajadoras
y los trabajadores de la salud, fortaleciendo la participacion y el trato digno entre usuarios y
prestadores.

2. Objetivos Estratégicos

a.

Potenciar la Estrategia Nacional de Salud, reforzando la capacidad institucional para ase-
gurar el cumplimiento de los objetivos sanitarios de la década.

Fortalecer el rol de rectoria del Ministerio de Salud, sentando las bases para una reforma
integral de la salud en Chile.

Implementar un Fondo de Salud Universal que actue como administrador unico de los
recursos, asegurando proteccion financiera a las personas, con eficiencia y equidad en
el financiamiento

Fortalecer la Estrategia de Atencion Primaria de Salud, como eje articulador de los cuida-
dos de promocidn, prevencion, reparacion, rehabilitacion y cuidados paliativos a lo largo
del curso de vida, dotdndola de mayor capacidad resolutiva para los cuidados de salud
de las personas y sus comunidades.

Avanzar hacia un sistema de salud capaz de gestionar el riesgo frente a epidemias, emer-
gencias y desastres sanitarios, institucionalizando los aprendizajes de la pandemia de
COVID-19, creando una nueva forma de gobernanza que permita responder a estas co-
yunturas con medidas sanitarias de forma oportuna, pertinente, tomadas en base a la
mejor evidencia disponible, con procesos de participacion, transparencia, trazabilidad de
decisiones y rendicion de cuentas, que aseguren su legitimidad social.

Avanzar a un sistema de salud resiliente, capaz de mantener la continuidad de cuidados
de la poblacién. Esto implica, lograr la reactivacion de la red asistencial, con modelo
basado en la atencidn primaria de salud optimizado, que permita establecer tiempos de
espera dignos para las personas con integracion territorial, eficiencia y productividad de
la red.

Desarrollar plan de inversiones estratégico en salud, con enfoque de equidad territorial,
de género y derechos humanos, donde la atencion primaria se establezca como la prin-
cipal estrategia para el cuidado de la poblacién.

Incorporar Determinantes Sociales a la accion de salud, para el cuidado de la poblacion,
en la planificacién estratégica institucional, mejorando la pertinencia cultural y atencion
desde el enfoque de género y derechos humanos, otorgando un trato digno a las per-
sonas.



Mejorar el acceso a medicamentos asegurando farmacos de calidad, y entrega de forma
oportuna con proteccién financiera que resguarde la equidad en el acceso a las perso-
nas que habitan el territorio, superando las distintas barreras de acceso existentes, con-
tribuyendo a la disminucién del gasto de bolsillo en salud.

Implementar estrategias que permitan garantizar a las personas el acceso oportuno y de
calidad a; Rehabilitacion, Salud Mental, Salud Oral y Cancer.

Impulsar la creacién de una agencia auténoma para la Evaluacion de Tecnologias Sani-
tarias (ETESA), que permita construir conocimiento y aprendizaje del sistema y las redes,
basadas en la evidencia cientifica, en base a costo efectividad y criterios sociales.

Fortalecer la Central de Abastecimiento del Sistemma Nacional de Servicios de Salud (Ce-
nhabast), centralizando las compras publicas de farmacos a nivel nacional.

.Fortalecer la institucionalidad tanto de supervision, como en la fiscalizacién de la Super-

intendencia de Salud.

n. Desarrollo y fortalecimiento de la integracion de la informacién y la interoperabilidad de

los sistemas para lograr la continuidad y calidad de la atencion.

BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

o



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

(o)}

Il. PRINCIPALES LOGROS DEL PERIODO 2023 - 2024

1. Avances sanitarios a 100 afios de la creacién del Ministerio de Salud

Este afio se conmemoran 100 afios de la creacion del Ministerio de Higiene, Asistencia y Pre-
visidn Social, precursor de los Ministerios de Salud y de Trabajo y Prevision Social. Gracias a
ministros visionarios y comprometidos con la equidad social, como Alejandro del Rio, Eduar-
do Cruz-Coke y Salvador Allende, entre tantos otros, asi como la persistencia de politicas pu-
blicas basadas en evidencia, han permitido tener una situacion de liderazgo en Latinoamérica
en relacion con indicadores sanitarios de la region.

Uno de los grandes logros ha sido a diminucion de la tasa de mortalidad infantil. A través de
politicas sostenidas en el tiempo como la distribucion de leche y la alimentacion complemen-
taria - destinados a combatir la desnutricion infantil-, el control de salud integral infantil , la
vacunacion infantil contra enfermedades como la tuberculosis, el sarampidén o la poliomielitis,
permitieron reducir la tasa de 200 muertes por cada mil nacidos vivos en la década de 1920-
30, una de las mas altas del mundo, a 5,5 en 2020, una de las mas bajas de Latinoamérica.

La mortalidad materna también experimentd un enorme descenso: de casi mil muertes ma-
ternas por cada 100 mil nacimientos en 1937 a 19,7 en 2021. Esta reduccion fue posible gra-
cias al aumento de la cobertura de la atencidn institucional y profesional del parto (de 18% en
1937 a 99,8% en 2021), provision de métodos de regulacion de la fertilidad, el control prenatal,
la entrega de alimentacion a la madre, entre otros.

Las enfermedades infecciosas fueron combatidas con decisién. A través de intensas campa-
fias de vacunacion, en 1959 se erradicd la viruela en nuestro pais, siete afios antes de que la
Organizacion Mundial de la Salud se propusiera erradicar la viruela del planeta y diez afios
antes del ultimo caso registrado en América Latina. Las politicas de inmunizacién en los ni-
fios y nifias permitieron erradicar la poliomielitis en 1975, en 1993 se registrd el ultimo caso
autoéctono de sarampidn y en 2016 fue certificada su eliminacion del continente americano
por la Organizacion Panamericana de la Salud. En 2015 se certificd también la eliminacion de
la rubéola y del sindrome de rubéola congénita. Estas enfermedades, sin embargo, persisten
aun en distintos paises del mundo, lo que hace imprescindible mantener las coberturas de
vacunacion actuales.

Asi mismo, Chile presentaba a comienzos del siglo XX una de las tasas de mortalidad por tu-
berculosis mas elevadas del mundo. En la década de 1920, se registraban ocho mil muertes
al afio, siendo la tasa de mortalidad registrada en 1925 de 233 por cien mil habitantes. Inicial-
mente, se construyeron sanatorios y se crearon ligas antituberculosas como estrategias de
respuesta. Sin embargo, la mayor reduccioén en la mortalidad ocurrié con la introduccion de la
vacuna BCG, los primeros antibidticos y la creacidn del Servicio Nacional de Salud en los afios
50. Entre 1940 y 1955, la mortalidad por tuberculosis se redujo en un 73%, manteniendo esta
tendencia hasta la actualidad, con una tasa de 1,26 muertes por cien mil habitantes en 2023.

Podemos enorgullecernos de haber pasado de una esperanza de vida al nacer de 55 afios en
la década de los 50, a 81 afios en 2019, una de las mas altas del continente americano.



Este ultimo afio hemos avanzado en innovaciones dentro del sistema de salud para acelerar
las soluciones a problemas de atencion de la salud de la poblacién. Uno de ellos es el acuerdo
de riesgo compartido para la compra de medicamentos de muy alto costo para el tratamien-
to de la Atrofia Muscular Espinal tipo 1; iniciamos estrategias piloto como la implementacion
de interoperabilidad en todos los niveles de atencidn y el uso de asistencia robdtica para ciru-
gias en el hospital Luis Tisné; desarrollamos un modelo de gestion de listas de espera basada
en centros de comando central, en una complementariedad publico-privada y se inauguro el
primer almacén farmacéutico municipal de Cenabast en la comuna de Tortel para mejorar el
acceso a medicamentos en comunas que no cuentan con ningun tipo de farmacia.

Estos importantes logros, que benefician cotidianamente a la ciudadania, son fruto de volun-
tades politicas, para alcanzar acuerdos transversales, enfocados en el bienestar de la ciuda-
dania y con el fin de mejorar las condiciones de vida y trabajo en nuestro pais.

El centenario que celebramos este afio nos impone el desafio de encarar de igual forma el
futuro: que no existan limites para llegar a acuerdos, sino que sea el didlogo constructivo y el
bien comun de nuestros ciudadanos y trabajadores, lo que nos movilice a encontrar solucio-
nes hoy, con sentido de urgencia.

2. Ejecucion Presupuestaria afio 2023 Partida 16 Ministerio de Salud

En el marco de la Ley N°21.516 de Presupuestos del Sector Publico para el afio 2023, la Parti-
da 16 Ministerio de Salud contempla los recursos destinados a financiar el gasto operacional,
proyectos de expansion e iniciativas de inversion de las instituciones que desarrollan las poli-
ticas de salud dentro del territorio nacional.

En la siguiente tabla, se presenta la ejecucidon general de ingresos y gastos del Ministerio de
Salud, que incluye las siguientes instituciones: Fondo Nacional de Salud, Instituto de Salud
Publica, Central Nacional de Abastecimiento, Subsecretaria de Salud Publica, Subsecretaria
de Redes Asistenciales, Superintendencia de Salud y los Servicios de Salud y Establecimientos
Experimentales pertenecientes al Sistema Nacional de Servicios de Salud (SNSS).

TABLA N°1. EJECUCION GENERAL PARTIDA 16 2023, CIFRAS EN M$
Partida 16 Presupuesto Ley Presupuesto Gasto / et
Ministerio de Salud Inicial M$ Vigente al cierre M$ | Recaudado MS$ SR CeUiNoD
Ingresos 12.799.886.289 15.540.148.440 15.881.229.807 102%
Gastos 12.799.886.289 15.540.148.440 15.272.447.230 98%

Fuente: Informe de Ejecucion Presupuestaria Partida 16, Dipres

Segun se observa en la tabla, en términos generales, el presupuesto del sector salud al cierre
del afio 2023, presenta una ejecucion general de ingresos del 102% y en sus gastos del 98%.

Con respecto a la ejecucion de la subpartida que integra los Servicios de salud y Estableci-
mientos Experimentales pertenecientes al Sistema Nacional de Servicios de Salud, esta pre-
senta una ejecucion general del 104% de sus ingresos y un 99% de sus gastos.
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Las diferencias entre el presupuesto ley inicial y el presupuesto vigente al cierre del afio de
los Servicios de Salud, obedecen a recursos decretados durante 2023 por medio de reasig-
naciones presupuestarias desde el programa de contingencias operacionales y recursos adi-
cionales para financiar los siguientes conceptos: resolucion de lista de espera, campafia de
invierno, fondo incentivo al retiro, incendios forestales en el sur del pais, entre otros.

3. Inversiones

Durante el afio 2023, se priorizd el desarrollo de metodologia para la construccion de Cen-
tros de Salud Mental (Cosam), el fortalecimiento de la red prehospitalaria, plan de cancer y un
plan robusto de conservaciones para mejorar las condiciones de establecimientos existentes,
tanto de atencion primaria, con foco en zonas rurales y en el marco del plan buen vivir, como
también de la red hospitalaria, con especial énfasis en pabellones y servicios de apoyo para la
optimizacién de los tiempos de espera.

Durante el afio 2023, se ejecutd una inversion en recursos sectoriales del orden de 455 mil
567 millones 140 mil pesos, donde se incluye 347 mil 212 millones 88 mil pesos en la linea
hospitalaria, 32 mil 855 millones 295 mil pesos en atencién primaria, 16 mil 604 millones 191
mil pesos para la conservacion y mantencion de infraestructura y mas de 55 mil 921 millones
463 mil pesos para la adquisicion y reposicion de equipamiento y vehiculos, 2 mil 974 millo-
nes 104 mil pesos en otros.

En ejecucion de infraestructura en 2023 hubo una mejora en la ejecucion del 29% con res-
pecto a 2022; esto, porgue a inicios del 2023 se identificaron de manera temprana los pro-
yectos de inversion, estrategia que se repitio a inicios de este afio presupuestario, donde ya se
identificé un 96% del presupuesto para infraestructura.

En relacion con el fortalecimiento de la infraestructura hospitalaria, durante el afio 2023 se
hizo entrega la comunidad del anhelado Hospital Comunitario y Familiar de Makewe-Padre
Las Casas, del Servicio de Salud Araucania Sur que cuenta con 24 camas basicas y que
beneficiara a mas de diez mil personas. Asimismo, se puso en operacion el Hospital Curico
con 400 camas y se comenzo la apertura escalonada de los hospitales de Alto Hospicio (con
235 camas), San José de Casablanca y Claudio Vicuria del Servicio de Salud Valparaiso-San
Antonio (con 12 y 191 camas respectivamente), de Lonquimay y Villarrica (con 18 y 125 camas
respectivamente) y de Quellén en Chiloé (con 57 camas). Ademas, se iniciaron las obras de
8 hospitales: Hospital de Buin-Paine, Red Maule (Hospitales de Parral, Cauquenes y Consti-
tucion) y la Red Biobio (Hospitales de Nacimiento, Santa Barbara, Coronel y Lota). Destaca
también el inicio del disefio del Instituto Nacional de Neurocirugia en la Region Metropolitana,
como instituto de referencia para todo el pais, y la adjudicacion de disefio y construccion de
los Hospitales de Rengo y Pichilemu.

La zona norte de la Region Metropolitana es conocida por su saturacion y por absorber po-
blacion semi rural, por lo que se avanzé en la ampliacion de la red asistencial incorporando el
Hospital José Joaquin Aguirre a la red publica (Hospital Clinico Universidad de Chile). En el
afio 2023, se asignaron recursos por 6 mil 200 millones de pesos para adquisicion de equipos,
equipamiento médico y renovacién de infraestructura. A su vez, se obtuvo la recomendacion



satisfactoria del Ministerio de Desarrollo Social y Familia para avanzar con el disefio del futuro
Hospital Zona Norte, encontrandose, ademas, a la espera del pronunciamiento de Contralo-
ria, para la compra del terreno en donde se emplazara, con una inmejorable conexién tanto a
vehiculos, metro, buses del Transantiago y buses interurbanos.

La conservacion y mejora de establecimientos existentes es muy relevante para los usuarios y
funcionarios que trabajan en dichos dispositivos, por lo que, durante el afio se han invertido
16 mil 604 millones 191 mil pesos en 60 proyectos en establecimientos hospitalarios y de
atencioén primaria, de los cuales 29 corresponden a postas de salud rural de Nuble, Concep-
cion, Biobio, Araucania, Los Lagos y Ayséen.

Para apoyar las estrategias de disminucion de tiempos de espera, durante el 2023 se alcanzd
la habilitacion de siete Centros Regionales de Resolucion (CRR) con una inversion de 5 mil
499 millones 444 mil pesos en equipamiento e instrumental.

Para el fortalecimiento de la atencion prehospitalaria (SAMU), se repusieron 62 ambulancias,
lo que significa una inversion de 7 mil 656 millones 437 mil pesos.

La atencidn primaria es la piedra angular de la estrategia de salud, y continuamos avanzando
en su fortalecimiento con el inicio de operacion de 4 establecimientos: Cecosf de Caburgua
en el Servicio de Salud Araucania Sur, Cesfam Sagrada Familia del Servicio de Salud Maule,
Cesfam Thomas Fenton en el Servicio de Salud de Magallanes y Cesfam Victoria en Servicio
de Salud Araucania Norte, que se suman a los 11 establecimientos con autorizacion sanitaria
definitiva puestos en operacién desde marzo 2022, beneficiando a mas de 312 mil habitantes.
En la misma linea de fortalecer la atencién primaria y avanzar en el plan de universalizacion,
se reactivaron e iniciaron 18 proyectos las regiones de Atacama, Valparaiso, Metropolitana,
O'Higgins, Biobio, Araucania, Los Rios, Los Lagos, para beneficiar a mas de 380 mil habitantes:
Consultorio General El Monte, Consultorio Eduardo Frei Montalva, Cesfam con SAR Chuya-
ca de Osorno, Centro de Salud Familiar y SAR Angelmd, Cesfam Dr. Hernan Alessandri en
Providencia, Cesfam Altiplano Norte, Cesfam Federico Puga Borne de Chillan Viejo, Cesfam
Requinoa, Dr. Joaquin Contreras, SAR Santa Anselma en La Cisterna, SAR La Reina, Cesfam
Yumbel Estacion, Servicio de Alta Resolutividad, SAR Futrono, Cesfam Comuna de Rauco,
Cesfam Oscar Bonilla en Linares, Cesfam Manuel Rodriguez de Copiapd, Cesfam Catapilco en
Zapallar, Consultorio General de Trovolhue Carahue y Consultorio General Perquenco.

Durante el aflo 2023 se inician las operaciones de tres Servicios de Atencién Primaria de Ur-
gencia de Alta Resolucién (SAR) correspondientes a las comunas de Quilpué, Tirua y Nufioa;
ademas, durante el mes de marzo del afio 2024 se fortalece el programa SUR con la inclusién
de once dispositivos correspondientes a las comunas de Pozo Almonte, Sierra Gorda, La Cruz,
Quinta de Tilcoco, Tomé, Quelleco, Lonquimay, Pucdn, Temuco, Panguipulli y Chaitén. Por
otro lado, se fortalecen adicionalmente dos dispositivos SUR, correspondientes a la comuna
de Colchane, el cual pasa a ser un dispositivo de urgencia rural de modalidad alta y el de la
comuna de Lanco (Malalhue) a un SAPU.

En salud mental, se habilité un Cosam en la comuna de San Antonio. A su vez comenzaron
las obras para el Cosam de Copiap®, y avanzan disefios para Cosam de Rahue y Caldera. Se
obtuvo la Recomendacion Satisfactoria (RS) de otros 6 proyectos de salud mental por parte
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del Ministerio de Desarrollo Social y Familia. Con este ministerio se avanzoé en el desarrollo
de una nueva metodologia de estudio y presentacion de proyectos para los Centro de Salud
Mental, que permiten estandarizar y reducir los tiempos de presentacion de proyectos para
su pronta ejecucion.

Para el fortalecimiento de la red oncoldgica en el afio 2023 se realizd una inversion por mas
de 25 mil 89 millones 621 mil pesos en proyectos de infraestructura, equipos y equipamiento
meédico, para la resolucion diagndstica y de tratamiento. Los proyectos de infraestructura
contemplan el aumento de sillones para quimioterapia y camas para hematologia intensiva,
gue se detallan en la seccion de resolucion de listas de espera. Por su parte, las inversiones
en equipos y equipamiento corresponden a un Tomaografo Axial Computarizado para el Hos-
pital Guillermo Grant Benavente, Acelerador Lineal para el Instituto Nacional del Cancer, dos
Microscopios Quirurgicos para el Hospital Carlos Van Buren, Angidgrafo Biplano para el Hos-
pital Roberto del Rio y Angiografos Monoplano para el Hospital Hernan Henriquez Aravena,
Complejo Hospitalario San José, Hospital San Juan de Dios de Santiago y Hospital Regional
de Rancagua.

El ministerio ha dispuesto una respuesta rapida y efectiva para las zonas afectadas por in-
cendios e inundaciones. Esto con una inversion de mas de mil 700 millones de pesos para
instalacion de tres clinicas moviles y boxes indiferenciados para el Servicio de Salud Arauco,
adquisicion y habilitacion de seis containeres para reponer las bodegas siniestradas con inun-
dacion en el Hospital de Quirinue, e inicio de reparacion en la Posta de Polcura de la comuna
de Tucapel, afectada por inundacion.

PRIORIDADES DE GOBIERNO

a. Disminucion de los tiempos de espera

¢« Aumento de produccion de la red asistencial

La existencia de personas en espera de atencion de consulta médica, de un procedi-
miento diagndstico o de una intervencion quirurgica son habituales de los sistemas de
salud en la mayoria de los paises. Durante la pandemia COVID-19 se produjo una acu-
mulacion de pacientes que no pudieron ser atendidos, agregandose a los que estaban
previamente en espera. Por esta razdn, se implementd una estrategia nacional enfocada
en la recuperacioén de cuidados, la reduccion de tiempos de espera vy la agilizacion de las
garantias de oportunidad GES pendientes, dando prioridad a las personas que esperaban
prestaciones por enfermedades de alto impacto en su salud. Como resultado de estas
estrategias, se logré un aumento significativo en el numero total de consultas médicas,
tanto en atencidén primaria como en especialidades, y también en el numero de cirugias
mayores tanto ambulatorias como no ambulatorias, alcanzando cifras que se destacan
a continuacion:

- Se realizaron 512 mil 423intervenciones quirdrgicas mayores electivas, un 16,2%
mas que en 2022. Esta produccion alcanzada en el afio 2023 corresponde a la
mayor conseguida en la historia del sistema de salud publico.

- Se realizaron 231 mil 867 intervenciones quirurgicas ambulatorias, 27,2% mas que
en 2022



El porcentaje de intervenciones quiruirgicas electivas ambulatorias sobre el total
realizado alcanzé un 45,2%, un 9,2% mas que en 2022 (41,3%).

Se realizaron 341 mil 428 intervenciones quirurgicas menores, 11% mas que en
2022.

Se realizaron 8 millones 643 mil 428 consultas médicas de especialidad, 9,4% mas
que 2022.

Se realizaron 11 millones 915 mil 643 consultas de morbilidad en atencién primaria,
9,1% mas que en 2022.

Se realizaron cinco millones 121 mil 471 controles cardiovasculares en APS, 9,5%
mas que en 2022

Las estrategias de recuperacion de cuidados impulsadas por el Ministerio de Salud y que
resultaron en los aumentos de la produccion en la red asistencial presentados, son las
siguientes:

Mejoramiento de la gestidn hospitalaria: en junio de 2023 se pusieron en operacion
27 quirdfanos que no estaban disponibles.

En 40 establecimientos de 15 regiones del pais se conformaron equipos de pro-
fesionales destinados a mejorar el proceso prequirurgico, disminuyendo las sus-
pensiones de cirugias y permitiendo realizar 19 mil 438 intervenciones quirtrgicas
adicionales.

En 2022 se puso en operacion el modelo de Centros Regionales de Resolucion
(CRR) en cuatro establecimientos hospitalarios; llegando a 7 en 2023: CDT La Se-
rena, Hospitales Biprovincial Quillota Petorca, Hospital Gustavo Fricke, Complejo
Asistencial de Padre las Casas, CRS Hospital Provincia Cordillera, Hospital de Villa-
rrica y Hospital de Alto Hospicio. Los quiréfanos bajo esta modalidad aumentaron
el numero de pacientes operados al dia por pabellon de 3,4 a 5,3, lo que implica
haber realizado mas de 20 mil cirugias adicionales (Tabla 2). Estas cirugias ma-
yores ambulatorias extras equivalen a lo que se produce en un mes en toda la red
hospitalaria publica del pais. Con esta estrategia le logrd reducir un 32% los recur-
sos utilizados si se compara con la produccion del afio 2022 de los mismos siete
hospitales.

Entre enero y marzo de 2024, se pusieron en operacion cuatro nuevos CRR de los
16 planificados para el afio 2024: Hospitales Félix Bulnes, El Carmen, Padre Hur-
tado, Regional de Rancagua, completando la primera etapa programada para este
afio. En estos centros se han habilitado 7 quiréfanos, disminuyéndose la suspension
de cirugias en un 50% y aumentando el rendimiento en un 92%. Logrando realizar
mas de 4 mil CMA, lo que equivale a un aumento de 28% (975 CMA extras) compa-
rado en el mismo periodo del afio 2023 (Tabla 3).
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TABLA N°2. NUMERO DE EGRESOS POR CMA 2023 Y 2024 EN LOS SIETE CRR INICIALES

Fecha N° de N° egresos N° egresos

CRR primera Quirofanos | CMA realizadas | CMA realizadas

cirugia* CRR 2023 2024**
Hospital Gustavo Fricke Junio 2022 4 4728 1.261
Complejo Asistencial Junio 2022 3 3.181 934
Padre Las Casas
Hospital CDT La Serena Junio 2022 4 5.796 1.585
Hospital Biprovincial Septiembre 3 4386 1.085
Quillota Petorca 2022
Hospital de Villarrica Abril 2023 & 1.241 341
Hospital CRS Provincia Septiembre 2 1.654 538
Cordillera 2023
Hospital Alto Hospicio Enero 2024 2 0 94

*Fecha primera CMA bajo el modelo de CRR

**31 de marzo Fuente: Sistema Alcor — GRD

TABLA N°3. NUMERO DE EGRESOS POR CMA 2024 EN LOS NUEVOS CRR

Incremento de

pi?nig?a Quﬁ’ég?ﬂos C!\TA fggﬁ;:csias Enb?gﬁ:ssg‘:ﬁ;%gl

cirugia * CRR 2024** 2023
Hospital Félix Bulnes Enero 2024 2 1.077 57%
Hospital El Carmen Enero 2024 1§ 881 14%
Hospital Padre Hurtado Marzo 2024 3 1.010 29%

Hospital Regional de
Rancagua

Marzo 2024 1 1451 18%

*Fecha primera CMA bajo el modelo de CRR

**31 de marzo Fuente: Sistema Alcor — GRD

El Hospital Digital ha contribuido a la reduccion de los tiempos de espera, mejorar
la accesibilidad y optimizar los recursos disponibles, entregando prestaciones sin-
cronicas y asincronicas. En relacion con las prestaciones sincrénicas, se destaca
la incorporacion de nuevas especialidades como neonatologia y cardiologia, jun-
to con el crecimiento de la produccion total en un 58%, con 6 mil 33 atenciones
realizadas durante el afio 2023, (durante el afio 2022 se realizaron 3 mil 810). Por
otro lado, en relacion con la telemedicina asincrénica, se destaca el aumento de



su produccién en un 48%, alcanzado las 111 mil 108 prestaciones totales realizadas
durante el afio 2023 (durante el aflo 2022 se realizaron 75 mil 159).

- El Programa de Reforzamiento de Resolutividad en la Atencion Primaria de Salud
(APS) ha jugado un papel relevante para las consultas de especialidad en oftalmolo-
gia y otorrinolaringologia. Durante el afio 2023, se realizaron 925 mil 295 consultas
de oftalmologia y 99 mil 411 de otorrinolaringologia, sumando un total de un mi-
llén 24 mil 706 consultas de especialidad, entregadas a través de 153 Unidades de
Atencion Primaria Oftalmoldgicas y 18 Unidades de Atencidon Primaria de Otorrino-
laringologia. Esto resultd en un aumento de un 32,1% y un 39,1% respectivamente,
respecto al 2022 (700 mil 295 y 71 mil 473 respectivamente).

- La estrategia de Telesalud tiene por objetivo mejorar la accesibilidad de la pobla-
cion a la APS. Al mismo tiempo, busca proporcionar a los establecimientos de APS
herramientas para gestionar la demanda de manera eficaz, basandose en criterios
de priorizacion clinica. Mediante un formulario disponible en el sitio de https://
telesalud.gob.cl/, las personas pueden realizar sus requerimientos de atencion. A
la fecha esta estrategia se encuentra en 186 centros de APS, distribuidos entre 26
Servicios de Salud de los 29 existentes, canalizando mas de dos millones seiscientas
mil solicitudes; de ellas, dos de cada tres se responden antes de los primeros siete
dias de espera. Se resolvid via telefénica un 15% de los requerimientos sin que el
paciente acudiera al establecimiento.

- Portal Paciente y Visor Ciudadano de Tiempos de Espera: durante el afio 2023 y
como una medida de transparencia de la informacion para la poblacién, se disefio
el portal del paciente, sitio web al que se accede por clave unica y permite a los
usuarios actualizar su informacién de contacto, para que el equipo de salud pueda
contactarse con ellos. A la vez, permite a las personas visualizar las solicitudes de
atencion realizadas a su establecimiento de APS mediante la plataforma Telesalud
y conocer el estado de espera para consultas nuevas de especialidades clinicas y/o
intervenciones quirudrgicas. A diciembre del afio 2023 se han realizado 78 mil 375
ingresos al portal, con 35 mil 752 actualizaciones de datos de contacto.

- En septiembre de 2023 se implemento el Visor Ciudadano de Tiempos de Espera
de enfermedades No GES, plataforma tecnoldgica que permite que las personas
y gestores conozcan los tiempos de espera a nivel pais y por Servicio de Salud
y cuenten con la informacion que necesitan de manera transparente, oportuna y
correcta. Este visor dispone el numero de casos y la mediana de lista de espera por
especialidad, segun la lista de espera quirurgica; lista espera consulta nueva espe-
cialidad y lista de espera odontoldgica. Esta informacion se mantiene actualizada
de forma mensual.

Lista de Espera de enfermedades No GES

El nimero de casos en lista de espera de enfermedades No GES para consulta de nueva
especialidad médica y odontologica a diciembre de 2023 alcanzé 2 millones 401 mil
560 registros, lo que corresponde a 2 millones seis mil 440 personas. Si bien esto impli-
ca un aumento en el numero de casos en lista de espera No GES con respecto a 2022,
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la mediana de tiempo de espera ha disminuido de manera sostenida, alcanzando 240
dias a diciembre de 2023, lo que significan 28 dias menos respecto a 2022. Por otra
parte, es relevante sefialar que aquellos casos mas antiguos (percentil 90), han dismi-
nuido un 31% respecto de diciembre 2022, lo que se ha logrado a través de la busqueda
y seguimiento activo de estos casos e incluyendo la consecucion de esta meta como
compromiso de gestion de los servicios de salud.

Respecto a la lista de espera consulta nueva de especialidad odontoldgica, durante el
2023 hubo una reduccidén de la mediana de tiempos de espera de 93 dias, con un por-
centaje de variacion positivo de 274%; ademas se observd una reduccion de los casos
mas antiguos (sobre 2 afios de espera) pasando de 50% de la lista de espera odontologi-
ca el 2021 al 16% durante el 2023.

En relacion con los casos en lista de espera de intervenciones quirurgicas, a diciembre
2023 habia 333 mil 579, lo que corresponde a 294 mil 565 personas. Con respecto a los
casos, esto representa un aumento de 31 mil 216 respecto al afio anterior y de 46 mil
55 respecto a 2019. Aqui también se observa que, a pesar del aumento en el numero de
casos, la mediana de tiempo de espera disminuyo, alcanzando 289 dias a diciembre
de 2023, lo que significan 70 dias menos respecto a 2022. Por otra parte, es relevante
sefialar que aquellos casos mas antiguos (percentil 90) han disminuido un 20% respecto
de diciembre 2022.

Retrasos en atencion de problemas GES

A pesar del significativo aumento de la demanda derivada de los cuidados postergados
post pandemia, las garantias de oportunidad, es decir, el plazo maximo definido para la
atencion de cada problema de salud, han mejorado en los ultimos 5 afios, manteniéndo-
se porcentajes de cumplimiento cercanos al 100%. A diciembre 2023, existian 4 millones
588 mil 848 garantias de oportunidad a nivel pais, lo que corresponde a un aumento de
16,2% respecto del afio 2022 y un 13,7% mas respecto del 2019. El 97,95% de las garan-
tias de oportunidad fueron cumplidas (incluyendo las garantias cumplidas, exceptuadas
y las realizadas fuera de plazo), lo cual se mantiene estable desde el afio anterior.

El porcentaje de garantias retrasadas (cerca del 2%) es similar al afio anterior. Sin em-
bargo, se han reducido los tiempos de espera de las garantias retrasadas en once dias,
pasando de 81 dias en 2022 a 70 dias en 2023. Si se analiza el cumplimiento efectivo
de las garantias, tanto en periodo legal como incumplidas atendidas, sin considerar las
exceptuadas, en 2023 el sistema de salud fue capaz de cumplir 600 mil 388 garantias
mas que en 2022.

Resolucion de pacientes oncologicos

Durante el afio 2023, se crearon 944 mil 121 nuevos casos' GES por problemas onco-
logicos, de los cuales 932 mil 884 corresponden a usuarios de Fonasa y 11 mil 237 a
usuarios de Isapre. Ademas, hubo 29 mil 827 nuevos casos del problema de salud Cui-
dados Paliativos por cancer (27 mil 872 en Fonasa y mil 955 en Isapre). Si se considera el

1 Los casos corresponden a problemas de salud, no a personas: una persona puede tener mas de un caso GES abierto.



problema de salud "Colecistectomia preventiva del cancer de vesicula en personas de 35
a 49 anos sintomaticos” como parte de las atenciones oncoldgicas, se suma un total de
27 mil 875 nuevos casos en ambos subsistemas.

En relacion con las garantias de oportunidad, en Fonasa 913 mil 422 personas activaron
una garantia de oportunidad GES oncoldgica, de las cuales el 94,3% la recibid en los pla-
zos establecidos (849 mil 118 personas). Cuatro de cada cinco retrasos se solucionaron
al finalizar el 2023, quedando pendientes 13 mil 816 pacientes.

Entre las medidas implementadas durante en 2023 para mejorar la resoluciéon de casos
oncoldgicos, se destaca la incorporaciéon de médicos internistas y enfermeras para el
seguimiento de pacientes en tratamiento de quimioterapia, priorizando las horas de on-
cologo médico para la evaluacion de pacientes nuevos, cuyos ingresos aumentaron en
un 50% con esta gestion; se entregaron recursos para diez hospitales, con el objetivo de
iniciar su operacion el 2024, lo que permitira el ingreso adicional de mil 500 personas
aproximadamente al afio; la asignacion de presupuesto para trabajar en la implemen-
tacion de una estrategia de precision para la deteccion incipiente de cancer de colon y
gastrico en seis Servicios de Salud (Antofagasta, Metropolitano Sur Oriente, Maule Nuble,
Valdivia y Magallanes); la distribucion de 852 millones de pesos para financiar traslado
y alojamiento para pacientes y acompafiantes con el fin de mejorar los aspectos psico-
sociales y calidad de vida de los pacientes y sus familiares; la implementacion progresiva
de la plataforma de seguimiento de pacientes oncolégicos (instalada en 24 Servicios de
Salud) lo que permite mejorar la referencia y contrarreferencia y tiempos de respuesta
para prestaciones; el acompafiamiento a los Servicios de Salud con mayores retrasos en
oncologia para identificar nodos criticos y plan de resolucion, con monitorec mensual.

Para aumentar el acceso a tratamiento de cancer, en 2023 se inicid la implementacion
de la unidad de quimioterapia en Hospital Metropolitano que cuenta con 20 sillones, e
iniciara su operacioén en el primer semestre de 2024. Esta unidad podra dar respuesta a
la administracion de quimioterapia aproximadamente 945 en la Region Metropolitana.
Entre 2022 y 2023, se aumentd en 16 los sillones para quimioterapia en otros estableci-
mientos del pais: el segundo semestre del 2022 el Hospital San Borja Arriaran aumento
de 20 a 24 sillones; en noviembre 2023 Hospital de Puerto Montt aumento de 9 a 15
sillones y, por ultimo, el Hospital Herminda Martin aumentd de 3 a 9 sillones a fines del
2022.

b. Salud Mental

Hoy casi un millén de personas se encuentran inscritos en el programa de salud mental de la
red de salud. El Programa de Gobierno del Presidente Gabriel Boric prioriza la salud mental,
estableciendo compromisos especificos para abordar este desafio. La proteccion de la salud
mental requiere una perspectiva integral que abarque acciones preventivas, promocionales
e inclusivas desde todos los sectores estatales, y en todos los niveles de atencion. En APS
las personas inscritas aumentaron en un 7% entre diciembre de 2022 y diciembre de 2023,
llegando a 821 mil 723 personas y las inscritas en el programa en servicios de especialidad de
salud mental aumentaron en 547%.
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Proyecto de Ley Integral de Salud Mental

El objetivo del proyecto de ley es establecer una regulacién integral de la salud mental,
abarcando promocioén y proteccion, e involucrando a todos los sectores del Estado. Se
enfoca en la inclusion social y un abordaje integral de las necesidades de las personas
con problemas de salud mental desde un enfoque comunitario, de equidad y basado en
el resguardo de la dignidad. Esto lo hace por medio de la definiciéon de deberes secto-
riales del poder Ejecutivo, asi como de los otros poderes del Estado, en los ambitos de
salud, educacion, vivienda, justicia, trabajo, desarrollo y proteccion social y en el actuar
de las Fuerzas de Orden y Seguridad Publica. Particularmente, a la Autoridad Sanitaria
le indica el deber de velar por el fortalecimiento de la proteccidn de la salud mental, a
través de acciones que propendan a la promocion, prevencion, recuperacion, rehabilita-
cién e inclusion social de las persconas con problemas de salud mental.

El texto fue elaborado en 2023 con la colaboracién de mas de diez ministerios, y otros
organismos del Estado, ademas de la participacion de la ciudadania, a través de didlogos
ciudadanos en los que participaron 2 mil 790 personas de todas las regiones del pais.
Actualmente el Proyecto se encuentra en su fase final de elaboracion.

Acceso a servicios de salud mental. Cosam y otras inversiones en salud mental

En la red asistencial existen 103 Cosam a lo largo del pais. Sin embargo, la brecha de ofer-
ta asistencial persiste, por ello el Presidente Gabriel Boric comprometié la habilitacion de
15 Cosam durante el periodo de gobierno y el desarrollo de otros 23 centros. El 2023
se habilitd el Cosam de la comuna de San Antonio, que registré 6 mil 498 atenciones
durante ese afio; los otros 14 centros estan en distintas etapas de desarrollo. También se
inauguro el Hospital de Dia de Aconcagua, y se inauguraron dos espacios de encuentro
comunitario en la atencién primaria de la comuna de Pirque en el marco de un proyecto
de mejora de la calidad atencién de salud mental en la atencién primaria en Chile.

Prevencion del suicidio

El suicidio es una tragedia que afecta a familias, comunidades y paises; asi, cada muerte
por suicidio que se evita significa una mejora en la vida de decenas de personas. Las me-
didas de prevencion del suicidio hoy implementadas en el pais incluyen acciones de al-
cance poblacional (como las medidas de barreras fisicas y las de disminucion de acceso
a medios letales), comunitario (como aguellas medidas de prevencion de suicidio en es-
cuelas) y a nivel individual (incluyendo acciones terapéuticas en toda la red de salud). En
2019 fallecieron 2 mil personas por esta causa en el pais (con una tasa de 10,6 por cien
mil personas). El 2023 se realizaron 25 mil 566 ingresos de personas con riesgo suicida
al programa de salud mental, lo que significa un 140% de aumento con respecto a 2022.

En enero de 2023 el Ministerio de Salud implementd la linea Prevencion del Suicidio
*4141 en la que 43 psicologos brindan asistencia telefonica a personas que se encuen-
tren en crisis asociada a riesgo suicida, y vincula el caso a la red publica cuando corres-
ponda. A mas de un afio de su implementacion, y hasta el 27 de febrero de 2024 se han
contestado 44 mil 781 llamadas, atendidas por psicélogos, con un tiempo de espera de
menos de un minuto en el 86% de los casos.



Este afio también se puso en marcha un sistema que permite identificar intentos de
suicidio en los servicios de urgencia de nifios, nifias y adolescentes bajo el cuidado del
Estado, entregando acompafiamiento y continuidad de los cuidados tras el evento. Esta
operando en diez regiones: Tarapaca, Antofagasta, Coquimbo, Valparaiso, Maule, Nuble,
La Araucania, Los Rios, Los Lagos, Aysén y Magallanes.

Ademas, en abril de 2023 comenzé la implementacion de un sistema de vigilancia de
intentos de suicidio y lesiones autoinfligidas, que se agrega al sistema de vigilancia de
muertes por suicidio. A este nuevo sistema se han incorporado 11 regiones.

Finalmente, también se ha trabajado con comunidades educativas en prevencion del
suicidio y deteccion precoz de estudiantes en riesgo a través de la capacitacion de 2 mil
726 profesionales, correspondientes a mil 217 establecimientos educacionales en 2023.

Demencias

Las demencias son un fendmeno creciente en el mundo. Estimaciones sefialan que en
Chile el 7% de las personas mayores de 60 afios sufren algun tipo de demencia (Fuen-
tes y Albala, 2014) y en 2023 ocuparon el quinto lugar entre las causas especificas de
mortalidad. Por esta razén, en 2019 se incorporaron el Alzheimer y otras demencias a las
Garantias Explicitas de Salud, de manera de asegurar el acceso oportuno a su diagnos-
tico y tratamiento.

Durante el afio 2023 se publicaron las “Orientaciones Técnicas para la Implementacion
del GES Alzheimer y Otras Demencias’, que entregan herramientas para el diagndstico
y la atencion de personas con estos problemas de salud y sus cuidadores en la red de
salud, tanto a nivel primario como de especialidad. El nimero de personas ingresadas al
GES de Demencia hasta diciembre de 2023 era de 27 mil 829 (Fonasa e Isapre), un 13%
superior al 2022. Actualmente existen tres unidades hospitalarias de memoria (hospitales
del Salvador, de Osorno y Magallanes), que desarrollan la evaluacion e intervencion de
alta complejidad de los trastornos demenciales y enfermedades relacionadas. Asimismo,
hay 30 hospitales que entregan atencion de especialidad ambulatoria en esta materia y
estan trabajando para convertirse en unidades de memoria. Estos hospitales son: Juan
Noé Crevani, lquique, Leonardo Guzman, Carlos Cisternas, La Serena, Ovalle, lllapel, Van
Buren, Gustavo Fricke, Biprovincial Quillota-Petorca, San José, Barros Luco, Padre Hur-
tado, Sotero del Rio, La Florida, CRS Provincia Cordillera, Claudio Vicufia, Rancagua,
Herminda Martin, Gran Benavente, kallvu llanca, Enriquez Aravena, Villarrica, Nueva Im-
perial, Valdivia, Puerto Montt, Chiloé, Puerto Aysén, Coyhaique y Ancud. Esto ademas
de las acciones que realizan los diez Centros de Apoyo Comunitario para Personas con
Demencia que responden a la necesidad de atencion del nivel de especialidad para las
personas con demencia y sus cuidadores y proporcionan acciones de diagnostico dife-
rencial e intervenciones para casos de mayor complejidad.

El 2023 se capacitaron a 184 funcionarios de Atencion Primaria, Seremi y Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, y a 157 funcionarios de centros de especialidades en aten-
cion integral de personas con demencia y su entorno de apoyo, incluyendo deteccion
temprana, diagnostico, tratamiento e intervenciones con la comunidad. Se constituyo la
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Mesa Asesora de Demencia, cuyo objetivo es asesorar al Ministerio de Salud en la imple-
mentacion, monitoreo y evaluacion del Plan Nacional Demencias y la Garantia Explicita
de Salud de Enfermedad de Alzheimer y otras demencias. Asimismo, se implementé una
mesa de coordinaciéon con el Ministerio de Desarrollo Social y Familia para incorporar a
personas con demencia como posibles usuarios del programa Centro Diurno de Perso-
nas Mayores.

+ Avances en la implementacion de la Ley de Espectro Autista

El 2 de marzo del 2023 el Presidente Gabriel Boric promulgo la ley N° 21.545 (Ley TEA)
que en materia de salud mandata el avance hacia a la atencion en salud y el desarrollo y
promocion del acceso a tamizaje, diagndéstico integral y atenciones especificas. Asimis-
mo, refuerza el derecho al acompafiamiento y promueve capacitacion y perfecciona-
miento continuo de los profesionales de salud en la materia.

Durante 2023 y la primera parte de 2024 se ha capacitado a 834 profesionales de la red
de los 29 servicios de salud, para la evaluacion y abordaje integral de personas con Tras-
torno del Espectro Autista, y se publicaron en hospital digital tres seminarios web para
profesionales de la salud, con 17 mil 200 visualizaciones hasta febrero de 2023 (disponi-
bles en las plataformas oficiales del Ministerio de Salud).

Se extendid el periodo de evaluacion para la deteccion de sefialas de Trastornos del
Espectro Autista hasta los 5 afios (59 meses de edad) en el control de salud integral de
los nifios en Atencién Primaria de Salud (hasta el 2023 esta evaluacién era entre los 16
a los 30 meses), y se desarrollaron videos de concientizacion dirigidos a la comunidad
y a equipos de salud, también disponibles en las plataformas oficiales del Ministerio de
Salud. Desde marzo de 2024 estan publicados los primeros lineamientos para el abor-
daje integral de salud de las personas con Trastorno del Espectro Autista destinados a los
equipos de salud.

» Intervenciones en salud mental para trabajadores de la salud

El programa "Saludablemente” es una estrategia iniciada durante la pandemia y cuyo
propodsito es ayudar a la ciudadania y entregar informacion para mejorar la salud mental
y el bienestar psicosocial de los funcionarios de salud. En 2023 el numero de atenciones
entregadas fue superior al 2022; asi, las atenciones por psicélogo/a aumentaron en un
22% (de 56 mil 573 en 2022 a 68 mil 998 en 2023), las atenciones por psiquiatra aumen-
taron en un 95% (de tres mil 774 en 2022 a siete mil 343 en 2023 y las atenciones por
primera atencion psicolodgica aumentaron en un 21% (de cuatro mil 980 en 2022 a seis
47 en 2023.

c. Reforma de salud y agenda de transformaciones y fortalecimiento del sector salud

El Gobierno del presidente Gabriel Boric esta impulsando una reforma integral del Sistema de
Salud, centrada en la Atencidén Primaria, para hacer frente a desafios derivados de la fragmen-
tacion de la atencion, brechas en la modernizacion, acceso diferenciado segun capacidad de
pago, inequidad y pérdida de oportunidades para impactar positivamente en las personas. De
esta manera, se pretende mejorar la salud y bienestar de la poblacion, garantizando el dere-



cho a la salud de todas las personas, a partir de sus necesidades y expectativas, incorporando
mecanismos de disminucion de las inequidades. El trabajo de esta agenda de trasformaciones
se ha estructurado en cuatro ejes de accion:

Eje 1: Garantizar la cobertura universal de la Atencion Primaria de Salud

Esta estrategia propone universalizar el acceso a los cuidados otorgados por la APS sin
distincion de la condicion social, econdmica y prevision de salud de las personas. Esto
implica que todas las personas que viven o trabajan en una comuna, podran acceder a la
APS. La estrategia se ha construido con amplia participacion, tanto de un Consejo Ase-
sor Nacional como de las personas que habitan o trabajan en el territorio, destacando
la intervencion de las comunidades mediante didlogos ciudadanos y mapeo de activos
comunitarios. Los activos comunitarios incluyen recursos fisicos, relaciones sociales y
eventos significativos para el territorio, que contribuyen a mejorar la salud y el bienestar,
asi como a reducir las desigualdades en salud.

Durante 2023 se inicio el proceso de universalizacion con la incorporacion de 7 co-
munas pioneras: Alhué, Canela, Coltauco, La Cruz, Linares, Perquencoy Renca. La po-
blacion total potencialmente beneficiaria de estas comunas asciende a cerca de 340 mil
personas. En este proceso se han inscrito 46 mil 382 personas nuevas en los estableci-
mientos de APS de estas comunas. Esto permitira aumentar en 10% promedio el ingreso
asociado al per capita para 2024. Al mismo tiempo, el numero de atenciones crecid
en seis puntos porcentuales respecto a 2022. Para mejorar el acceso y la resolutividad
se implementaron también otras estrategias: ampliacion de los horarios de atencion,
solicitud de atencion via digital (plataforma Telesalud), atenciones de salud fuera del es-
tablecimiento (ferias, plazas, sedes vecinales, etc.), cuidados de salud centrados en las
necesidades de cada persona, lo que significa que las prestaciones se entregan en fun-
cion del riesgo individual y atencion periodontal para personas con diabetes mellitus.
Ademas, se reforzé la informacion de las prestaciones y beneficios disponible para las
personas mediante una campafia comunicacional durante el ultimo trimestre de 2023.

Durante el segundo semestre de 2023, se concretd un préstamo de 200 millones de
ddlares con el Banco Mundial para implementar el Programa para una Cobertura de
Salud Primaria Universal y Resiliente. Este programa, que se desarrollara durante cuatro
aflos (2024-2027), tiene como objetivo expandir la cobertura de la Atencién Primaria
Universal.

Eje 2: Dignificar y Modernizar el Sistema Publico

Las acciones se orientan a entregar una atencion digna, en base al acceso oportuno y de
calidad a los servicios, integrando y fortaleciendo las redes de salud, entendiendo que las
listas y tiempos de espera son unas de las mayores preocupaciones en salud.

Durante el afio 2023 se fortalecieron las estrategias de Salud Digital, para mejorar la
oportunidad de atencién, disminuyendo tiempos de espera, traslados innecesarios y
acercando la salud a los hogares de los chilenos y chilenas. Asi, se realizaron en todo
el pais 889 mil 574 prestaciones de salud por esta estrategia, de las cuales 221 mil
estuvieron relacionadas con COVID-19 y 111 mil a atenciones asincronicas en las es-
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pecialidades de dermatologia, diabetes, nefrologia, geriatria, patologia oral, ortodoncia,
trastornos temporomandibulares, reumatologia y endocrinologia. Entre las estrategias
sincronicas destacan 120 mil que incluyen estrategias de salud mental como la linea de
prevencidon del Suicidio *4141, saludablemente, Salud Mental Remota para funcionarios
de Salud y telepsiquiatria, y atenciones de especialidad como tele comités oncoldgicos
y de diabetes tipo |, apoyo a la resolucion de lista de espera, mas el apoyo de medici-
Nna general a través de Hospital Digital rural. Se realizaron también 436 mil informes de
apoyo diagnostico tanto de fondo de ojo para personas diabéticas, como informes de
mamografias, TAC y resonancia magnética.

La resolutividad de la telemedicina entregada por Hospital Digital para las distintas es-
pecialidades médicas es cercana a un 69 por ciento, lo que significa que el problema se
resuelve en la APS y el paciente no tiene que ser derivado. Por otro lado, el tiempo de
respuesta de un especialista, en la telemedicina asincronica, tiene un promedio de cinco
dias para mas del 80 % de las derivaciones, lo que permite atencion oportuna y cerca de
los hogares de las personas.

Por otra parte, se disefio y validoé con gestores de la red asistencial un prototipo para
la gobernanza y gestion de los Centros de Diagndstico y Tratamiento y Centros de Es-
pecialidad lo que permitira optimizar la disponibilidad y acceso a horas de especialidad
meédica para mejorar la productividad hospitalaria y gestion de la lista de espera. Este
prototipo se implementara durante el 2024.

También se encuentra en desarrollo un nuevo modelo de mantenimiento de equipa-
miento hospitalario para garantizar la continuidad de servicios, entregando mayor auto-
nomia a los establecimientos hospitalarios y con esto mejorar la atencion digna de las
personas usuarias.

Finalmente, se encuentra en desarrollo el reglamento de Trato Digno, que regula el trato
en la atencién de salud (Ley N°20.584) y facilitara la fiscalizacion del ejercicio efectivo
de dicho derecho y su cumplimiento por parte de los prestadores publicos y privados.

Eje 3: Generar Condiciones de Vida Saludable

El objetivo es promover la salud y el bienestar con equidad social, colaborando con co-
munidades, ministerios, municipios y gobernaciones regionales para integrar servicios
intersectoriales al servicio de las personas. Durante 2023, se disefido un modulo de salud
del sistema de Gestidon Social Local (GSL) del Ministerio de Desarrollo Social y Fami-
lia. Esta plataforma une informacion social y de salud para las personas de la comuna,
coordinando unidades del municipio y de Atencidn Primaria de Salud. El médulo se en-
cuentra en proceso de implementacion en trece comunas, habiéndose capacitado a 295
funcionarios de 95 establecimientos de salud, lo que solo en estas beneficiara a cerca de
un milléon de personas. Incluye las comunas de Alhué, Canela, Coltauco, La Cruz, Linares,
Perquenco, Renca, La Pintana, Nufioa, El Tabo, Lo Espejo, San Miguel y Puerto Natales.

Se desarrollo la plataforma de indicadores territoriales de salud (SITS) que permite a la
Atencién Primaria de Salud analizar las brechas de acceso geografico a los estableci-



mientos, la vulnerabilidad social de las personas en base al Registro Social de Hogares,
las lineas y recorridos del transporte publico, identificar riesgos en emergencias y desas-
tres, analizar garantias GES retrasadas, junto con los indicadores comunales con enfo-
que en determinantes sociales.

La reforma de salud prioriza la construccion de la salud en los territorios, en colaboracion
con las comunidades y diversos actores para promover condiciones de vida saludables.
En asociacion con la Iniciativa Especial de Determinantes Sociales para la Equidad en Sa-
lud de la Organizacion Panamericana de la Salud, se realizd un llamado abierto durante
el segundo semestre de 2023 para presentar buenas practicas y experiencias innovado-
ras en la incorporacién del enfoque de determinantes sociales de la salud. Un total de 96
experiencias participaron en este llamado, las cuales seran evaluadas y documentadas
para destacar el papel del ambito local en la generacion de soluciones innovadoras y en
la capacidad para abordar los problemas y necesidades de las comunidades.

Eje 4: Construir un nuevo sistema de seguridad social

El propdsito es incorporar principios de seguridad social en el sistema de salud chileno,
como solidaridad y universalidad, para garantizar que el acceso a la atencién no esté
condicionado por la capacidad de pago y reducir el gasto de bolsillo, especialmente en
situaciones catastroficas. Se busca que la cobertura financiera se ajuste a las necesida-
des de salud, asegurando la eficiencia general del sistema y una colaboracidén armoniosa
entre los sectores publico y privado.

Se fortalecié el Convenio de Precios Preferentes en Farmacias de la Ley Cenabast para
reducir el gasto de bolsillo. Actualmente, cerca de mil 400 farmacias estdn adheridas a
este convenio. Las ventas bajo este acuerdo aumentaron un 57%, y la escasez de medi-
camentos disminuyo del 15% al 2% entre 2022 y 2023.

La iniciativa presidencial Copago Cero, en vigor desde el 1° de septiembre de 2022,
ofrece gratuidad total para mas de 16 millones de usuarios en la Modalidad de Atencion
Institucional, beneficiando durante 2023 a 973 mil 156 personas.

La Excelentisima Corte Suprema, a partir de 2022, comenzé a establecer nueva juris-
prudencia con efectos generales sobre los precios de los planes de salud de Isapres.
Instruyo que todos los planes de salud existentes se ajusten a la tabla de factores definida
por la Superintendencia de Salud en 2019, con la obligacion de las Isapres de devolver
cualquier cobro en exceso. Ademas, suspendio el cobro a nifios menores de 2 afios por
concepto de cargas, lo que se hizo efectivo a partir de marzo de 2024, y en agosto de
2023 instruyo una rebaja generalizada de la prima GES la que se hizo efectiva en enero
de 2024.

Estas decisiones judiciales tienen un impacto significativo en el sistema de salud, espe-
cialmente en los ingresos del sector privado, reduciéndolos en mas de un 20%, lo que
arriesga la capacidad de financiar las prestaciones de salud de los afiliados vy la estabili-
dad de los prestadores de atencién de salud. Para dar cumplimiento a estas sentencias y
mantener el equilibrio del sistema en su conjunto y no arriesgar el derecho al acceso a la
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salud de las personas, el gobierno presentd un proyecto de ley conocido como Ley Cor-
ta de Isapres. Este proyecto otorga nuevas atribuciones a la Superintendencia de Salud
para hacer cumplir las sentencias, crea una Modalidad de Cobertura Complementaria
(MCC) en Fonasa para mejorar la cobertura financiera del seguro publico, y se compro-
mete a presentar proyectos de ley para avanzar en los principios de seguridad social en
el sistema de salud.

El proyecto de ley no condona deudas ni proporciona recursos a las Isapres. En cambio,
obliga a las Isapres a presentar un plan de pagos para devolver los cobros en exceso, que
ser3 verificado por la Superintendencia de Salud y un Consejo Consultivo sobre Seguros
Previsionales de Salud, el cual es de caracter permanente. El proyecto si da la posibilidad
a las Isapres presentar una propuesta de ajuste del precio de sus planes, con el fin de
establecer un equilibrio financiero de los flujos futuros y asi garantizar la continuidad la
continuidad de las prestaciones de salud.

El proyecto de ley ingresd a tramitacion el 9 de mayo del 2023 y en enero de 2024 fue
aprobado por el Senado y despachado para su segundo tramite constitucional a la Ca-
mara de Diputadas y Diputados.

4. Otras prioridades

a. Cancer

Los canceres se han convertido en un problema de salud publica en Chile y en el mundo. En
2023, fueron la segunda causa de muerte, con 29 mil 636 defunciones, después de las enfer-
medades del aparato circulatorio, representando un 247% del total de muertes en el pais.

» Avances en la Ley Nacional del Cancer

La Ley Nacional de Cancer N° 21.258 publicada en el afio 2020, instruye la elaboracidon
de un Plan Nacional de Cancer que disponga de objetivos estratégicos, lineas de accion,
metas e indicadores. Durante 2023, se actualizd el Plan de Accion del Plan Nacional de
Cancer para adultos 2023-2028 lanzandose el 2024 junto con el Plan Nacional de Can-
cer Infanto-adolescente 2023-2028.

Asimismo, se ha trabajado en la elaboracion y actualizacion de 19 guias de practica clini-
ca relacionadas con enfermedades oncoldgicas, destacando la publicacion de las Guias
de Practica Clinica de Cancer Renal, Tumores Solidos Pediatricos, Leucemia en Personas
Menores de 15 afios, Cancer de Tiroides y Cancer de Mama. Para el afio 2024, estan
priorizadas trece Guias de Practica Clinica ademas del previsto lanzamiento de la guia de
Cancer de Ovario Epitelial en los préximos meses.

En relaciéon con la implementacion del Registro Nacional de Cancer, destaca la incorpo-
racion del formulario electréonico para notificacion del cancer en plataforma del Hospital
Digital con su puesta en marcha en 6 Servicios de Salud. Esto robustece la vigilancia
epidemioldgica del cancer ya dispuestos en las regiones de Arica y Parinacota, Antofa-
gasta, del Maule, Provincia de Biobio, Provincia de Concepcion y Los Rios. A través de
estos registros se realiza la proyeccion de la incidencia y sobrevida en cancer para todo



el pais. El Registro Nacional de Cancer Infantil, por su parte, logrd incluir al 100% de los
casos incidentes (casos nuevos). Esta herramienta nos permite observar que la sobrevida
a cinco afnos en menores de quince afios aumento a 78,4% en el trienio 2017-2019, casi
un 10% mas que en el periodo 2007-2011.

La Ley también garantiza el derecho a la confirmacion diagnostica y la consejeria genéti-
ca. Para evaluar la viabilidad de su implementacién en la red asistencial, se establecieron
mesas de trabajo que abordan la definicidon de la poblacidon objetivo, el diagndstico de la
situacién de la capacidad instalada en la red asistencial, la identificaciéon de la demanda
potencial, el analisis juridico, el establecimiento de estandares para las prestacionesy la
elaboracion de flujogramas para la atencion en esta area.

Acciones de prevencion y deteccion temprana de cancer

Desde el 2014 se vacuna contra el Virus del Papiloma Humano con vacuna tetravalente a
nifias de cuarto y quinto afios basico, y desde el 2019 también a nifios y nifias de las mis-
mas edades, en todos los establecimientos del pais. La cobertura del afio 2023 en prime-
ra y segunda dosis para nifios y nifias fue de 88,5y 79,4%, respectivamente. Asimismo, se
implementd una estrategia de puesta al dia para estudiantes de cuarto a octavo basico
que no contaban con su esquema completo. Actualmente, el 81,6% de las nifias de 15
afios cuentan con su esquema de vacunacion completo. En 2023 se realizaron dos mi-
llones 165 mil 728 tamizajes de cancer cérvico uterino lo que corresponde al 54,3% de la
poblacion objetivo (mujeres entre 25 y 64 afios), 20,5% superior a 2022, alcanzando los
niveles previos a la pandemia por COVID-19. Desde el 2023 se incorpora al programa
de Continuidad de Cuidados Preventivos en Atencién Primaria de Salud, el componente
de deteccidn precoz de cancer cervicouterino, que inicio la realizacion de 112 mil 533
controles para recuperar los controles ginecoldgicos y la realizacion de papanicolaou o
virus del papiloma humano.

A partir de 2023 la periodicidad de la realizacion de mamografia para el tamizaje de can-
cer de mama paso de tres a dos afios para el mismo grupo objetivo. Ese afio se informa-
ron 598 mil 416 examenes, un 16,5% superior al afio 2022, llegando a una cobertura del
38%, levemente superior a los niveles previos a la pandemia.

El programa de tamizaje de cancer digestivo habia realizado a diciembre de 2023, 160
mil 179 ecotomografias abdominales, correspondiente al 94% de las programadas para
el afio. Por su parte, el programa de resolutividad en APS con Endoscopias, muestra un
cumplimiento del 99,8% de ejecucion respecto de la meta total.

Diagnéstico y tratamiento de cancer

Para mejorar los tiempos de respuesta de las enfermedades oncoldgicas se ha trabajado
en fortalecer la red asistencial para cerrar brechas existentes. Por ello, durante el afio
2023, el 57% de los reclamos de personas beneficiarias de Fonasa por garantias de opor-
tunidad GES incumplidas fueron derivados a un segundo prestador, lo que representa
una derivacion de cerca de 13 mil 831 casos al afio con un costo de 47 mil millones de
pesos, siendo el 53% asociados a Cancer.

BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

no
W



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

no
N

Las estrategias implementadas permitieron resolver el 78,5% de las garantias de oportu-
nidad oncoldgicas retrasadas y, respecto de las prestaciones oncoldégicas no GES, el 59%
de los pacientes habia egresado de lista de espera para intervencién quirurgica asociada
a oncologia.

Iniciaron funciones los centros Integrales de cancer Infanto-adolescente en los hospi-
tales regionales de Antofagasta y Talca atendiendo a 23 pacientes en Antofagasta y 24
pacientes en Talca, la totalidad de los usuarios que requerian atencion.

Se actualizaran las drogas del programa de Drogas Oncolégicas de Alto Costo (DAC),
que deben estar disponibles durante el primer semestre de 2024. Este programa propor-
ciona cobertura a medicamentos costosos para personas con problemas oncoldgicos
que no estan cubiertos por GES ni por la Ley Ricarte Soto, y que pertenecen a estableci-
mientos de la red publica de salud. Actualmente, el listado incluye 36 terapias asociadas
a 16 problemas de salud, con presupuesto asignado a Fonasa. Durante 2023 se disefio
una nueva plataforma informatica para el registro clinico y trazabilidad financiera de las
drogas oncoldgicas de alto costo, la que entrdé en operacion en enero de 2024.

También se avanzdé en la implementacion de cuatro centros piloto de "estrategias de
precision” para el diagndstico precoz de cancer gastrico y cancer colorrectal en los hos-
pitales Regional Dr. Leonardo Guzman de Antofagasta, Sétero del Rio de Santiago, Her-
minda Martin de Chillan y Base de Valdivia. Esta estrategia permite priorizar la lista de
espera existente, facilitando que los usuarios con mayor riesgo de cancer puedan ser
pesquisados con mayor oportunidad.

En el ambito de la teleasistencia, se establecieron telecomités en centros de alta com-
plejidad, donde brindan asesoramiento expertos en hematologia, oncologia y radiote-
rapia. Esto facilitd la presentacion de seis mil 126 pacientes a telecomités oncoldgicos.
Ademas, se implementd una plataforma llamada “"Gestor de Casos" para el seguimiento
de pacientes oncoldgicos en todos los establecimientos de alta complejidad. Durante
2023, se registraron trece mil 241 casos en esta plataforma.

Mejoras en infraestructura y equipamiento

En 2023 el Hospital Metropolitano se equipd con una unidad de quimioterapia ambu-
latoria con 20 sillones que permitira la atencién de 945 pacientes al afio. Asimismo, se
incorporaron hasta diciembre de 2023 un total de 40 camas de hematologia intensiva
en tres hospitales de la red (hospitales Regional de Antofagasta, San Juan de Dios de la
Serena y Guillermo Grant Benavente) para entregar atencion especializada a personas
diagnosticadas con leucemias agudas.

Entre 2023 y 2024 se entregaron equipos y equipamiento en 52 establecimientos de la
red para mejorar capacidad diagndstica y tratamientos, y para comodidad de pacientes
con sillones ergondmicos y catres clinicos en 30 establecimientos de la red. En pabelldn
y endoscopia se aprobaron equipos para optimizar los tiempos quirurgicos y moder-
nizacién de la técnica y se incorporaron cuatro aceleradores lineales con tecnologia
que permite mejorar la calidad y optimizar las terapias actuales en radioterapia en cua-



tro regiones del pais (Regiones Metropolitana, del Maule, de Los Rios y de Magallanes).
Los equipos de radioterapia a los que se hace mencion corresponden a reposicion de
equipos con obsolescencia tecnoldgica, instalando equipos de la mas alta tecnologia,
que permite mejorar la calidad de los tratamientos, evitando reacciones adversas graves
asociadas a equipos antiguos, como, por ejemplo, incontinencia urinaria en irradiacion
por cancer de prostata, lo que no se traduce necesariamente en una mayor produccion.

Recursos humanos

Se estima que para el 2028 es necesario formar 209 nuevos especialistas. Para ello,
el 2023 fueron aprobados 11 mil 500 millones de pesos. Con dicho financiamiento se
ha contratado a la fecha 968 de 1012 horas de personal especializado, 182 cargos por
Ley N°18.834 para resolver brecha en unidades de quimioterapia, hematologia intensiva,
trasplante de médula 6sea, hemato-oncologia infanto-adolescente, gestion de casos,
unidades de apoyo, ademas de 120 cargos provistos con personal disponible en el Sis-
tema Nacional de Servicios de Salud reconvertidos desde programas de reforzamiento
COVID. Ademas, 27 médicos cursaron programas de especializacion en oncologia e
ingresaron al Periodo Asistencial Obligatorio.

Cuidados paliativos

Desde 2005 existe el GES de "alivio del dolor y cuidados paliativos por cancer”y en 2021
la Ley N° 21.375 consagra los cuidados paliativos y los derechos de todas personas que
padecen enfermedades terminales o graves, incluyendo apoyo a sus familias y cuidado-
res. Para contribuir en la correcta implementacion de la ley, durante el ultimo afo, se
desarrollaron los lineamientos para declaracion de voluntades anticipadas en personas
con enfermedades terminales o graves. Se ha fortalecido la capacidad técnica de los
equipos de salud a través de iniciativas como las primeras jornadas nacionales de cuida-
dos paliativos, curso de cuidados paliativos con cuatro mil 70 funcionarios capacitados
y seminarios web dirigido a equipos de salud. Ademas, se inicid el acompafiamiento y
supervision territorial de la implementacion de la ley a nivel nacional.

Mediante el programa de Cuidados Paliativos Universales en Atencién Primaria de Salud
se distribuyeron mas de 23 mil millones de pesos a todas las regiones del pais y al 92%
de las comunas. De esta manera se entregaron atenciones a mas de diez mil personas,
duplicando la cobertura estimada para el afio 2023, con énfasis en las atenciones domi-
ciliarias multidisciplinarias. En el afio 2023 se crearon 29 mil 827 nuevos casos GES de
Alivio del Dolor y Cuidados Paliativos Oncoldgicos (27 mil 872 en Fonasa y mil 955 en
Isapre), un 12% mas que en 2022 (26 mil 733 casos).

A nivel hospitalario, se han reforzado las unidades de cuidados paliativos existentes apro-
vechando la capacidad instalada y las destrezas de los equipos de los establecimientos
de mediana y alta complejidad, ademas de avanzar en la conformacion de equipos mul-
tidisciplinarios en hospitales comunitarios. La distribuciéon de recursos humanos consi-
derd 23 cargos médicos, mas 88 cargos profesionales y 69 cargos técnicos. En el 2023,
se realizaron 531 mil 834 atenciones hospitalarias bajo esta politica.
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» Ley de derecho al olvido oncologico

En febrero de 2024 se publicé la ley N°21.656 que consagra el olvido oncoloégico. En su
articulo unico, se establece la prohibicion de discriminar en contratos o negocios juridi-
cos contra quienes han cumplido cinco afios desde la finalizacion del tratamiento onco-
légico radical sin recaida posterior. Ademas, impide solicitar informacion sobre cancer
tras dicho periodo y hace nulas las clausulas que discriminen por este motivo. Las infrac-
ciones a este derecho permiten acciones legales para sancionar a los infractores y anular
clausulas abusivas, basandose en la Ley de Proteccion al Consumidor (Ley N219.496).

b. Campafia de invierno

El afilo 2023 se observd un aumento de circulacion del Virus Respiratorio Sincicial (VRS) sin
precedentes, registrandose el mayor nimero de casos en los ultimos cinco afios, afectando
de manera especialmente grave a los menores de un afio, y tensionando significativamente la
red asistencial. Esta situacién inusual se produjo porque durante la pandemia de SARS-CoV-2
no circularon otros virus respiratorios, por lo que los nifios y nifias nacidos en este periodo no
tenian inmunidad contra el VRS. El proceso de desescalada de las medidas adoptadas durante
la pandemia expuso a los nifios y nifias a un virus desconocido para ellos causando un gran
numero de casos. Es necesario recordar que el descenso paulatino de COVID-19, habia per-
mitido que en octubre de 2022 se pasara a la fase de apertura, dejando atras el uso obligatorio
de las mascarillas, los aforos reducidos y se e incluyera la vacuna COVID-19 en el programa
regular de vacunacion.

La red asistencial se vio extraordinariamente sobrecargada. Las hospitalizaciones de urgencia
por causa respiratoria en menores de un afio registraron un maximo de mil 269 hospitali-
zaciones diarias en el mes de junio, lo que representa un incremento del 96% respecto al
maximo observado durante el afio 2022 y de un 15% respecto al 2019; los egresos hospita-
larios de Unidad de Cuidados Intensivos en menores de un afio con enfermedad respiratoria
y requerimientos de ventilacion mecanica invasiva aumentaron en un 92% respecto al mismo
mes en el afio 2022.

La campafa de invierno, que comenzd con la campafia de vacunacion contra la influenza en
marzo de 2023, siguid con el fortalecimiento de la red asistencial, orientada principalmente al
refuerzo de atenciones pediatricas. El 15 de marzo de 2023 se prorrogo el decreto de alerta
sanitaria, incluyendo en esta ocasion todos los virus respiratorios, no solo COVID-19, lo que
permitié contar con mas recursos y facultades extraordinarias para la ejecucion de las accio-
nes de control de la crisis sanitaria.

Se contd con un refuerzo presupuestario de cuatro mil 923 millones 771 pesos (subtitulo 29)
destinados a la adquisicion y distribucion de 715 equipos tales como ventiladores invasivos y
no invasivos, ventiladores de transporte, bombas de infusién y monitores para la habilitacion
de camas en unidades de pacientes criticos pediatricos en aquellos establecimientos que,
teniendo la infraestructura y el recurso humano, requerian de este equipamiento para llevar a
cabo dicha habilitacion.

Se destinaron 12 mil 490 millones 755 mil pesos para fortalecer los recursos humanos y gasto
operacional de las unidades de emergencia hospitalaria pediatricas con profesionales médi-



cos, no médicos y técnicos en 89 establecimientos. En unidades de apoyo clinico, se buscd
mantener y aumentar el recurso humano y gasto operacional en la red de laboratorios, vigi-
lancia epidemioldgica de infeccidn respiratoria aguda grave, laboratorios de biologia mole-
cular e imagenologia, destinandose © mil 145 millones 732 mil pesos distribuidos en los 29
Servicios de Salud.

Se aumenté el numero de camas criticas pediatricas con 16 mil 181 millones 406 mil pesos,
lo que permitid contar con mil 461 camas criticas en el momento mas algido del brote, du-
plicando la capacidad basal de 738 camas criticas pertenecientes al Sistema Integrado de la
Red Asistencial. Esto se logré por medio de la complejizacion en cascada de camas de menor
complejidad a camas de mayor complejidad, utilizando la infraestructura y el equipamiento
basal. En relacion con las camas criticas adultas, la ocupacion se mantuvo estable con una
discreta tendencia al alza durante el invierno, alcanzando su maxima ocupacion en junio con
un 92%.

También se aumenté la capacidad de traslados de pacientes pediatricos en estado critico por
parte de SAMU, gracias al refuerzo en 18 Servicios de Salud con profesionales no médicos
para convertir 20 moviles de baja complejidad en moviles de alta complejidad. Para optimizar
la busqueda y hacer mas eficiente la gestion de derivaciones de pacientes criticos a la red
publica y privada, la Unidad de Gestion Centralizada de Casos (UGCC) se reforzé con 16 pro-
fesionales médicos y 30 no médicos

Se amplio la indicacion del Palivizumab, anticuerpo monoclonal para prevenir el VRS gra-
ve, a todos los recién nacidos prematuros entre 32 y 34 semanas y recién nacidos con bajo
peso al nacer. Durante este periodo se administrd este medicamento a 612 recién nacidos de
los cuales 340 recibieron una segunda dosis. Esta estrategia tuvo un costo de 363 millones
263 mil 222 pesos.

La red de atencidn primaria contd con un presupuesto de 43 mil millones 677 mil 894 pesos
para la campafa de vacunacion, refuerzo de personal de salas de Infeccidon Respiratoria Agu-
da (IRA) y Enfermedades Respiratoria del Adulto (ERA), extension de los horarios de funcio-
namiento en dispositivos de urgencia de la Red de Atencién Primaria en Salud (SAPU y SUR).
De abril a junio del 2023, las atenciones de urgencia por causa respiratoria de la poblacion
pediatrica experimentaron un incremento porcentual del 145% (aumentaron en 385 mil 304
atenciones) respecto al periodo no invernal. El nimero absoluto de ingresos a salas IRA de
abril a mayo fue de 24 mil 97, lo que representd un incremento del 262% respecto a los meses
de febrero y marzo. Se destinaron 877 millones 356 mil 85 pesos para la reposicion de equi-
pamiento de salas IRA y ERA, especificamente para espirometros y equipos de aspiracion, y
los cupos de hospitalizacion domiciliaria crecieron en un 11%, lo que representa un total de 5
mil 77 cupos al 18 de julio de 2023.

Finalmente, el Ministerio de Salud con apoyo de la Organizaciéon Panamericana de la Salud,
llevé a cabo la Estrategia de Equipos Médicos de Emergencia (EMT), la cual considerd el
traslado de médicos intensivistas nacionales y extranjeros a las zonas de mayor demanda. Se
logré coordinar EMT especializados en pediatria y enfermedades respiratorias procedentes
de México (25 profesionales) y Espafa (cinco profesionales) que durante trece dias reforzaron
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la atencidn pediatrica en los hospitales de Curicd, Copiapd, Castro, y Coyhaique. Asimismo,
movilizd a profesionales de enfermeria a lo largo del pais para apoyar la atencién del paciente
critico y hacer mas eficiente la logistica en traslado y manejo inicial y/o secundario de estos
usuarios en caso de ser necesario.

La campafiia de vacunacion de influenza del afio 2023 logré administrar 7 millones 172 mil
140 dosis y cubrir al 80,7% de la poblacion objetivo; contra el COVID-19, entre octubre del
2022 y enero del 2024, se vacunaron 3 millones 954 mil 286 personas con la nueva vacuna
bivalente, y, entre noviembre del 2023 y abril del 2024, 884 mil 803 personas con vacuna
monovalente, ambas estrategias pioneras en toda América Latina, llevando la vanguardia
de la region en esta materia. Para el 2024 se adquirieron siete millones 900 mil dosis de
vacuna contra la influenza y dos millones 21 mil 280 dosis de vacuna monovalente variante
XBB.1.5 para COVID-109.

El 31 de agosto de 2023 se puso fin a la alerta sanitaria por virus respiratorio, incluyendo el
COVID-19. Elfin de la alerta implico también el fin de uso obligatorio de mascarillas en los
recintos asistenciales, fin de seguro obligatorio COVID-19 y el teletrabajo quedd a criterio de
los empleadores y sujeto a ley de presupuesto en el sector publico. Si bien la Organizacion
Mundial de la Salud declard finalizada la Emergencia de Salud Publica de Importancia Inter-
nacional, y ha sido posible retomar las rutinas, el virus no se ha estabilizado en un patrén pre-
decible, por lo que se debe continuar monitoreando su evolucion y prepararse para cualquier
cambio en su conducta, que implique riesgo para la salud de las personas y para la estabilidad
de la red asistencial.

c. Garantias

En 2023 se crearon un total de 3 millones 799 mil 666 nuevos casos GES para los 87 pro-
blemas garantizados(3 millones 632 mil 523 en Fonasa y 167 mill43 en Isapre).

Respecto a la Ley Ricarte Soto, 57 mil 613 personas accedieron a diagndstico o tratamiento de
alguno de los 27 problemas de salud considerados en dicho sistema de proteccion financiera.
Durante el afio 2024 entrara en vigor el decreto modificatorio de esta Ley que incorpora nue-
vos medicamentos para la atencion de dos problemas de salud garantizados.

Para Drogas oncolégicas de alto costo, se entregd cobertura financiera a 16 mil 96 tratamien-
tos en 2023, asociadas a 16 problemas oncoldgicos.

Desde hace algunos afios familias y agrupaciones de pacientes han solicitado al Ministerio de
Salud la cobertura financiera medicamentos de altisimo costo, incluso por sobre los umbrales
de la Ley Ricarte Soto. Ejemplo de ello ha sido la solicitud de financiamiento del medicamento
Onasemnogene Abeparvovec XIOI (Zolgensma ®) para nifios y nifias con Atrofia Muscular Es-
pinal tipo 1 (AME tipo 1), que tiene un costo de 1.4 mil millones de pesos. Sibien, actualmente
no existe mecanismo de financiamiento para su cobertura, ni para otras terapias curativas
para esta patologia, durante el afio 2022 se cred la Oficina Nacional de Condiciones Cronicas
Complejas y Enfermedades Poco Frecuentes, para abordar el manejo de estas enfermedades
desde el punto de vista normativo y programatico, y Comisiones Asesoras ad-hoc extraordi-
narias con el objetivo de analizar los casos de AME tipo 1, que han solicitado evaluaciéon para



el financiamiento de este tratamiento. Entre mayo del 2023 y marzo del 2024 se han evaluado
nueve casos con diagnostico AME tipo 1. En seis de ellos se recomendd su administracion,
realizandose esta en la red publica de salud. Para la adquisicion de este medicamentos en
2023 se establecié un mecanismo excepcional por medio de un contrato gue establece un
Acuerdo de Riesgo Compartido con el productor, en los que el pago esta sujeto al resultado
clinico de su administracion. A futuro se espera establecer un mecanismo regular de finan-
ciamiento.

d. Enfrentamiento de emergencias y desastres

Gestion de emergencias

Mediante la conformacién de los respectivos Comités de Gestion del Riesgo de Desas-
tres (COGRID) a escala nacional, regional y local, el sector salud coordind una respuesta
oportuna y efectiva en cinco eventos de gran envergadura publica:

- Incendios Forestales que afectaron a las regiones de Nuble, Biobio y Araucania du-

rante febrero de 2023. La red asistencial publica se mantuvo operativa durante toda
la emergencia. La Posta de Salud Rural de Colico Alto en la comuna de Santa Juana
(Regidn del Biobio) fue destruida por el fuego, adjudicandose la licitacion para la
reposicion de este recinto el 29 de febrero de 2024. Durante esta emergencia se
desplegaron Equipos Médicos de Emergencia (25 funcionarios en total), Equipo de
Respuesta Rapida para apoyar el trabajo de los equipos locales y se constituyeron
seis Equipos de Apoyo a la Respuesta en Salud Mental.

El sistema frontal de junio de 2023 causo inundaciones y desbordes de rios en las
regiones de Valparaiso, Metropolitana, O'Higgins, Maule, Nuble y Biobio, declaran-
dose zona de catastrofe el 24 de junio. La mayor parte de la red de salud se mantu-
vo operativa durante estos eventos; solo dos establecimientos debieron interrumpir
sus atenciones por algunos dias (Postas de Coltauco y Huenutil); el Hospital de
Licantén sufrié dafios mayores, habilitAndose instalaciones desplegables facilitadas
por el Ejército de Chile y el Colegio Médico. En tanto que Desafio Levantemos
Chile gestiond la instalacion de un hospital Modular, y la empresa Wiener Lab. un
modulo para ser utilizado como laboratorio; estos se emplazaron en un terreno
facilitado por la Empresa Arauco. La Posta Lo Moscoso (sector Placilla, Region de
O "Higgins) resulté destruida y funciona actualmente en una zona segura en estruc-
turas modulares a la espera de estudios para una solucion definitiva.

Un segundo sistema frontal, en agosto 2023, implico el decreto de Estado de Ex-
cepcién Constitucional de Catéstrofe para las regiones de O'Higgins, Maule, Nuble
y Biobio. En esta oportunidad, también la red asistencial se mantuvo operativa y
solo ocho recintos asistenciales debieron interrumpir sus atenciones por algunos
dias. La posta de Polcura (Regidn de Biobio) resultd destruida y la reparacion de la
infraestructura comenzo en febrero de 2024.

El jueves 26 de octubre un incendio afecto el sector de pabellones del Hospital Dr.
Luis Calvo Mackenna, sin victimas ni heridos, afortunadamente; sin embargo, dejo
inhabilitado el sector de pabellones (nueve quiréfanos). Para asegurar la atencion
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oportuna de todos los pacientes, se constituyd un comité de crisis del ministerio
que evalua los casos que requieren traslado a la red publico-privada. Para ello se
realizaron convenios con la red privada para cirugias de pacientes GES con cardio-
patia congénita operable y para cirugia mayor ambulatoria y no ambulatoria. Estos
convenios permitiran operar a mil 584 pacientes durante ocho meses,

- Entre el viernes dos y el domingo cuatro de febrero de 2024 hubo incendios fo-
restales que afectaron zonas urbanas de las comunas de Quilpué, Vifia del Mar y
Villa Alemana (Regién de Valparaiso). A pesar de la extension de los siniestros, en
ambas comunas la red de salud publica se mantuvo operativa en todos los niveles,
sin pérdida de establecimientos. El tres de febrero el Ministerio de Salud decretd
Alerta Sanitaria para la Region de Valparaiso por riesgo sanitario en las provincias
de Marga-Marga y Valparaiso. Se ampliaron los grupos objetivo para la vacunacion
contra Covid-19 e influenza a las personas damnificadas mayores de seis meses y
se dispuso de vacuna contra la Hepatitis A y Meningococo en personas en situacion
de hacinamiento u otro riesgo segun evaluacion epidemioldgica. También se dis-
puso de vacunacion antitetdnica para rescatistas y voluntarios. Hasta el 11 de marzo
se habian administrado tres mil 234 dosis contra COVID-19; 3 mil 565 contra difte-
ria y tétano, mil 690 contra la influenza, 42 contra hepatitis; 47 contra Neumococo
y 88 contra meningococo.

Finalmente se desplegaron 21 Equipos de Apoyo a la Respuesta de Salud Mental en
Emergencias y Desastres para la asistencia de damnificados y apoyo de la red de
salud de las comunas afectadas. Ademas, se incorporaron dos COSAM Moviles para
la comuna de Vifia del Mar y un COSAM Movil para la comuna de Quilpué.

Durante 2023 se realizaron los Juegos Panamericanos y Parapanamericanos Santiago
2023, en los que participaron mas de 9.000 atletas de 41 paises y se estima que acudie-
ron un millén 300 espectadores a los diferentes eventos. Este tipo de eventos se clasi-
fican como “eventos multitudinarios” y requieren de un manejo y preparacion especial
ya que tienen el potencial de sobrecargar los recursos de planificacion y respuesta de
los paises. Los riesgos de salud asociados van desde la transmision de enfermedades
infecciosas, descompensacion de enfermedades cronicas, traumatismos, enfermedades
relacionadas al calor, asi como problemas asociados a drogas y alcohol, entre otras. El
Ministerio de Salud tuvo la responsabilidad de elaborar los planes sectoriales de contin-
gencia multiamenazas y coordinar las acciones de seguimiento de vigilancia de even-
tos de salud publica vinculados a este evento masivo. Entre las preocupaciones estaba
el riesgo de reintroduccion de casos de sarampion (enfermedad eliminada del pais), el
riesgo de introduccién de casos de arbovirosis, entre ellos el dengue, dada la deteccidn
del vector en el lugar donde se desarrollaba una de estas pruebas en la provincia de
Aconcagua y por la epidemia de dengue que afecta a varios de los paises participantes.
Ademas de ello, la alta probabilidad de generar brotes de Enfermedades Transmitidas por
Alimentos (ETA) o de COVID-19, entre las delegaciones participantes. Gracias a estos
esfuerzos, no se produjeron eventos de salud relevantes, detectdndose casos aislados y
algunos brotes de enfermedades transmitidas por alimentos y enfermedades respirato-
rias, principalmente COVID-19, todos de baja magnitud.



Alertas Sanitarias vigentes
Actualmente se encuentras vigentes tres alertas sanitarias:

- Alerta Sanitaria por presencia de Marea Roja, vigente hasta el abril de 2024, para
enfrentar la emergencia proveniente de la distribucion de mariscos contaminados
a causa de la Marea Roja, debido al pronostico del arribo del fendmeno de El Nifio
al hemisferio sur, que se caracteriza por el incremento de la temperatura terrestre
y del agua marina, lo que favorece el incremento de floraciones algales nocivas
conocidas como marea roja..

- Alerta Sanitaria por enfermedades vectoriales y zoondticas emergentes, que in-
cluye los mosquitos Aedes aegypti y Anopheles pseudopunctipennis, asi como la
influenza aviar.

- Alerta Sanitaria por emergencia provocada por incendios en la Regién de Valparai-
sO, mencionada en el apartado anterior.

- Alerta por virus respiratorios estacionales, con vigencia al 31 de agosto de 2024.

Fortalecimiento de la capacidad de gestion de riesgos de desastres

Durante 2023 se desarrollaron talleres de capacitacion para fortalecer a los Equipos Mé-
dicos de Emergencia, contando actualmente con 120 profesionales de los servicios de
salud entrenados. Ademas, se capacitaron 58 profesionales para realizar coordinacion,
apoyo logistico, operatividad y manejo de informacion de los dispositivos de atencién de
salud, nacionales o internacionales, movilizados en situaciones de emergencias y desas-
tres (Células de Informacion y Coordinacion Médica).

También se avanzé con el desarrollo de la estrategia de Establecimientos Seguros, cuyo
objetivo es mejorar el nivel de preparacion de la respuesta hospitalaria ante situaciones
de emergencia y desastres, permitiendo que los establecimientos permanezcan accesi-
bles y funcionando a su maxima capacidad. Actualmente hay 68 hospitales en los que se
ha aplicado el indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) y faltan 128 por evaluar.

También se avanzé con el desarrollo de la estrategia de Establecimientos Seguros, a
través de la formacion de 30 profesionales en el “indice de Seguridad Hospitalaria” y de
los otros instrumentos tales como, “Inclusion para la Gestion del Riesgo de Desastres
en Hospitales” (INGRID-H), “Evaluaciéon de Riesgo de Desastres en Establecimientos de
Salud” (STAR-H) y “Evaluacion estratégica del riesgo de emergencias y desastres en es-
tablecimientos de salud” (START-H). El objetivo general de esta estrategia es mejorar
el nivel de preparacion de la respuesta hospitalaria ante situaciones de emergencia y
desastres provocados por cualquier tipo de amenaza.

e. Mejor Salud

Mejorando el conocimiento sobre la situacion de salud de la poblacion chilena.

Durante 2023 y 2024 se han dado a conocer los resultados de la Encuesta Nacional
de Salud, Sexualidad y Género (ENSSEX) 2022-2023, con informaciéon sobre las carac-
teristicas de la salud, sexualidad y género de la poblacion de 18 afios y mas. Entre sus
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resultados mas relevantes estan que el 22,5% de la poblacion de 18 y mas afios ha expe-
rimentado alguna vez en la vida acercamientos intimidantes (29% en las mujeres y 16%
en los hombres). Asimismo, un 11,6% de la poblacion de 18 afios sefiala que ha sufrido
abuso sexual en la vida, superior en las mujeres (16%) que en los hombres (7%). Destaca
también el importante aumento de la aceptabilidad de la homosexualidad; mientras que
en 1998 el estudio sobre comportamiento sexual mostraba que solo un 3,4% de la pobla-
cion en Chile declaraba sentirse muy de acuerdo o de acuerdo con la homosexualidad,
los resultados de la ENSSEX 2022-2023 muestran que el 80,8% acepta la homosexua-
lidad como forma de vivir la sexualidad (https://epi.minsal.cl/primera-presentacion-de-
resultados-encuesta-nacional-de-salud-sexualidad-y-genero-enssex-2022-2023/)

En 2023 comenzd la aplicacion de la cuarta versidon de la Encuesta Nacional de Calidad
de Vida y Salud (ENCAVI) en todo el pais, cuyo objetivo es conocer la percepcion sobre
calidad de vida y salud y sus determinantes sociales en la poblaciéon de quince afios y
mas residente en Chile,

Mejoras en la aplicacion del enfoque de interculturalidad en las politicas de salud

En diciembre de 2023 se aprobd el reglamento sobre el derecho de las personas perte-
necientes a los pueblos indigenas a recibir una atencién de salud con pertinencia cultu-
ral. Para 2024 se asignd una partida presupuestaria para regularizar y expandir 61 cargos
de facilitadores/as interculturales indigenas en el nivel hospitalario en todos los Servicios
de Salud del pais. Actualmente el ministerio esta elaborando la norma técnica para dise-
fiar e implementar los modelos de salud intercultural a nivel territorial.

Programa nacional de inmunizaciones

En la actualidad, el programa de vacunacion en Chile incluye 20 antigenos, y abarca todo
el curso de vida. Respecto a la inmunizacion programatica, las coberturas del calendario
de vacunacion de nifios y nifias menores de seis meses alcanzaron el 95% en 2023. A
partir del primero de julio 2023 se incorpord la vacuna contra meningococo serogrupo
B a todos los lactantes de dos y cuatro meses de edad.

Para llevar a cabo la distribucion y administracion de alcance nacional, el Ministerio de
Salud esta incorporando las nuevas exigencias de calidad para los Depdsitos de Vacunas
e Inmunoglobulinas A los siete proyectos de infraestructura ejecutados durante 2022,
se suman diez proyectos abordados en 2023. El gasto del afio 2023 destinado a estos
proyectos asciende a mil 660 millones de pesos.

En octubre de 2022 se comenzé la vacunacioén contra la viruela simica (MPOX), tenien-
do como objetivo grupos en riesgo de contagio de la enfermedad o condiciones mé-
dicas asociadas a mayor riesgo de muerte y complicaciones. Para 2024 se adquirieron
cinco mil 600 viales para MPOX.

Prevencion y control del habito tabaquico

La ultima version de la Encuesta Nacional de Salud del Ministerio de Salud mostro que
la prevalencia de consumo actual de tabaco en poblacién de 15 a 65 afios disminuyo
desde un 42,2% en 2003 a un 32,5% en 2017. La Ley N°21.642 publicada en enero de



2024, regula la comercializaciéon y uso de productos vinculados con el tabaco, particu-
larmente de los sistemas electrénicos de administracion de nicotina (SEAN) y de pro-
ductos sin nicotina (SESN). Prohibe utilizar estos sistemas en los mismos lugares donde
se encuentra prohibido el uso de productos de tabaco, prohibe la venta a menores de
edad de productos de tabaco, SEAN/SESN o sus accesorios y establece sanciones ante
incumplimientos, entre otras disposiciones.

En su rol de promocidn y prevencion, el Ministerio de Salud lanzd en octubre de 2023
la segunda parte de la campafia “Humos letales — fumar mata” para comunicar sobre
dafios y riesgos asociados al consumo de tabaco. Asimismo, junto con el Ministerio de
Educacion comunican anualmente mensajes de alerta sobre los riesgos y dafios para la
salud asociados al consumo de tabaco, a través de mini historias en formato “animeé”.

A su vez se encuentra en proceso de desarrollo la politica hacional "Chile libre de Humo”
cuyo objetivo es articular las acciones de prevencion y control de tabaco que se imple-
mentan actualmente e identificar las brechas existentes para establecer las medidas que
permitan acortarlas.

Prevencion y control del consumo de alcohol

En Chile existe un consumo registrado per capita de alcohol de 7,9 litros, que represen-
ta un nivel alto en comparacion con América Latina. En consonancia con la evidencia
internacional que sefala las estrategias mas costo-efectivas para reducir el consumo de
alcohol es la regulacion de publicidad y etiquetado en las bebidas alcohdlicas, el afio
2023 se publicd el reglamento de la Ley N°21.363 que establece normas en materia de
comercializacion y publicidad de bebidas alcohdlicas, cuyas primeras indicaciones en-
traran en vigor en 2024; estas incluyen disposiciones sobre etiquetado de advertencia
y restricciones de la publicidad, sobre todo las dirigidas a publico infantil y adolescente.

Plan Nacional contra la Resistencia Antimicrobiana

La resistencia a los antimicrobianos representa una grave amenaza para la salud mun-
dial, debido a que los medicamentos se vuelven ineficaces y las infecciones persisten
en el organismo, amenazando nuestra capacidad para tratar enfermedades infecciosas
comunes, lo que resulta en enfermedades prolongadas, discapacidad y muerte. En este
contexto, Chile esta desarrollando la segunda version del Plan de Acciéon Nacional in-
tersectorial 2021-2025 que contempla estrategias y acciones hasta el 2025. Se capacitd
sobre la resistencia a los antimicrobianos a 487 médicos y a 420 profesionales de hospi-
tales y atencion primaria de salud. Asimismo, concluyo el proyecto piloto sobre vigilan-
cia integrada para Salmonella y se establecieron los primeros lineamientos para el disefio
de un plan nacional de vigilancia integrada. Por otra parte, comenzd el desarrollo de
proyecto de vigilancia de resistencia a los antimicrobianos en aguas servidas y de otros
agentes responsables de zoonosis en conjunto con la Agencia Chilena para la Calidad e
Inocuidad Alimentaria, el Servicio Agricola y Ganadero y el Servicio Nacional de Pesca y
Acuicultura, asi como la vigilancia epidemioldgica activa de los Programas de Control de
Infecciones en todos los hospitales, y las actividades de control y supervision de practi-
cas en salud , reforzado por la prevencion y control de infecciones asociadas a la salud.
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Estrategia Nacional para detener la aceleracion del sobrepeso y obesidad en Nifias,
Nifios y Adolescentes

En 2023 se lanzod la Estrategia Nacional para detener la aceleracion del sobrepeso y
obesidad en Nifias, Nifios y Adolescentes 2023-2030, la que busca impulsar el desarrollo
de regulaciones, estrategias, planes y programas, mejorar los entornos obesogénicos,
y abordar la problematica desde la perspectiva de los determinantes sociales y los am-
bientes alimentarios. Se aprobd el documento técnico que fundamenta las lineas es-
tratégicas seleccionadas y se ha gestionado la firma de un convenio de colaboracion y
la formacion de un comité técnico y diversas subsecretarias. Actualmente el convenio
ha sido adherido formalmente por las subsecretarias de Trabajo, Educacion Parvularia,
Deporte, Agricultura y Nifiez.

Infeccion por Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH)

En 2023 el Instituto de Salud Publica confirmé 4 mil 795 casos VIH positivo, cifra inferior
a los observado durante 2022 (5 mil 401). EL 2020, con el inicio de la pandemia de CO-
VID-19, el numero de casos confirmados disminuyd de manera importante en relacion
con lo observado en afios anteriores, por la disminucion de testeo. Actualmente, se estima
que el 94% de las personas que viven con VIH en Chile conoce su diagndstico, 79% de
ellos recibe tratamiento y 97% de las que reciben tratamiento tiene carga viral indetectable.

Desde mayo de 2023 se implementd la estrategia de "Autotest de VIH" en 16 regiones del
pais; con esto se busca favorecer el acceso y la autonomia de las personas en el diag-
nostico de VIH. Los autotest estan disponibles de manera gratuita en centros comunita-
rios, sedes de organizaciones sociales, establecimientos de APS, centros de atencion de
VIH/ITS, oficinas regionales del Instituto Nacional de la Juventud, oficinas municipales,
universidades e institutos de educacion superior, entre otros.

Durante el afio 2023 se contd con acciones comunicacionales permanentes a través de
las campanias “Educate, Concientizate y Cuidate”, la cual alcanzé a nueve millones 944
mil 457 personas. Ademas, a través de un proceso participativo con organizaciones so-
ciales y pueblos originarios, se construyé la campafia nacional "Al VIH y las ITS? les doy
Cara”, que tuvo un alcance de siete millones 421 mil 898 personas en diciembre.

Tuberculosis

El afio 2023 se cumplieron 50 afios del Programa de Tuberculosis en Chile. Se destaca
haber consolidado una la red de laboratorios que ofrece cobertura universal y gratuita
para el diagndstico de tuberculosis  a través de pruebas moleculares, reemplazando a
la clasica baciloscopia. Actualmente, sobre el 90% de los casos de tuberculosis se diag-
nostica con esta técnica, lo que permite un diagnodstico oportuno, evitando muertes y
nuevos contagios. Por otra parte, el pais mantiene altas coberturas de vacunacion BCG
en los recién nacidos, sobre 98%, y la cobertura del estudio de contactos intradomicilia-
rios supera el 80%. A esto se agrega que se cuenta con los fadrmacos mas vanguardistas
a nivel mundial para el tratamiento de la infeccién tuberculosa, con cobertura universal
y gratuita a lo largo del pais.

2ITS, Infecciones de Transmision Sexual.



f. Licencias medicas

Entre los principales logros alcanzados 2023-2024, destaca la reduccion del fraude en la
emision de licencias médicas. Gracias a la fiscalizacion masiva de prestadores por parte de la
Comision de Medicina Preventiva e Invalidez, se logrd reducir considerablemente la cantidad
de licencias médicas emitidas sin fundamento y de mayores dias de reposo. Por primera vez
se produjo un quiebre en la tendencia en la emision de licencias médicas en los ultimos diez
afios, lo que nos permite proyectar un ahorro estimado de 300 mil millones pesos anuales
en gasto de subsidios por licencias médicas. Esta caida de cerca del 15,6 % en el volumen de
licencias médicas ha permitido iniciar la politica de mejora de tiempos de tramitacion.

g. Género y Derechos Humanos

El Departamento de Género y Derechos Humanos del Ministerio de Salud recibié un reco-
nocimiento de la Fundacién Iguales por ser una institucion publica que durante el afio 2023
desarrollé avances en la defensa y promocion de los derechos de la diversidad sexual. Las
politicas y acciones que llevaron a este reconocimiento fueron:

* Laimplementacion del Programa de Apoyo a la Identidad de Género (PAIG) "Crece con
Orgullo”, que realiza acomparfiamiento psicosocial a Nifias, Nifios y Adolescentes (NNA)
trans y/o género no conforme y sus familias cuyo objetivo es reducir la exposicion a fac-
tores de riesgo de discriminacion. Su intervencion apunta a promover el nivel mas alto
posible de salud fisica y mental, poniendo término a la patologizaciéon de la identidad
de género a través de un Plan de Cuidados Integrales que abarque los ambitos: Indivi-
dual, familiar y/o institucional, y comunidad educativa. Se instalé en 37 establecimientos
ambulatorios de especialidades y cuenta con 29 referentes de la materia (uno por cada
Servicio de Salud del pais) y 41 duplas psicosociales, finalizando la contratacion del 100%
de los equipos a septiembre del afio 2023. Ingresaron al programa mil 202 NNA durante
2023. Se elaboraron las Orientaciones Técnicas para la implementacion y funcionamien-
to del PAIG en establecimientos de la red publica de salud y se establecid un plan de
formacion de los equipos de salud; asimismo, se disefid un plan de formacion para los
equipos de salud, el cual se ejecutara durante el presente afio 2024.

« Se actualizaron los estandares de informacién en salud sobre sistemas de registro de datos
administrativos y clinicos, alineandose con las nuevas definiciones en materia de diferencia-
cion por sexo y género e incluyendo las variables “sexo bioldgico” e “ldentidad de Género”.

¢ Con el fin de mejorar el acceso y oportunidad a la atencion de salud de las personas de
la diversidad sexual genéricas, se emitié una normativa (circular B2/ N°6) sobre la pro-
teccion de derechos de las personas en relacién con la orientaciéon sexual, identidad y
expresion de género en la atencién y cuidados de salud mental;

¢« En relacién con personas con variaciones de las caracteristicas sexuales, se emitioé una
instruccion a equipos de salud a adoptar todas las medidas necesarias para asegurar el
interés superior de nifios, nifias y adolescentes con variaciones de las caracteristicas
sexuales (Circular N° 15) la que incluye la prohibicion de realizar tratamientos médicos y
quirurgicos innecesarios y se instruye a los equipos de salud asegurar y facilitar el acceso
a familias, cuidadores/as y tutores/as a atenciones con profesionales capacitados, acce-
diendo a derivaciones y/o acompafiamiento.
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Durante este afio se avanzo en la implementacion de tres importantes leyes:

* “Ley Dominga” (Ley N.2 21.371); se inicio la implementacion de los protocolos estable-
cidos en la norma técnica en los 81 establecimientos de la red publica que cuentan con
prestaciones gineco-obstétricas. Actualmente el 49% de estos establecimientos tienene
espacios diferenciados para la atencion.

» Ley Mila (Ley N° 21.372); se abordaron las medidas de implementacién inmediata defi-
nidas por la norma técnica de 2022, donde el grado de cumplimiento ha sido variable
(este afio se distribuyeron 955 millones de pesos a 23 establecimientos publicos de aten-
cion cerrada para la compra de sillones reclinables para acompariantes). Se priorizaron
establecimientos que brindan atenciones pediatricas, tanto en la Region Metropolitana
como en otras regiones, lo que permitio iniciar la implementacion de las medidas esta-
blecidas en la Norma Técnica. EL 2024 se avanzara en mejorar las condiciones de acom-
pafiamiento para nifios, niflas adolescentes y para mujeres o personas en proceso de
parto para que todos los hospitales de nuestro pais puedan contar con las condiciones
necesarias para entregar una atencion digna y de calidad.

* ley que despenaliza la interrupcion voluntaria del embarazo en tres causales (Ley
N°21.030); se publicé el Manual de Aplicacién de Fiscalizacion Ley N°21.030, realizan-
dose 57 fiscalizaciones sanitarias durante el segundo semestre 2023, en 14 regiones del
pais (38 establecimientos de la red publica y 19 de la red privada de salud),

A partir del primero de octubre de 2022, se incorpord dentro del programa de Garantias Ex-
plicitas de Salud la atencion integral de las agresiones sexuales agudas (GES 86), que garantiza
acceso a las etapas de diagnostico y tratamiento, recibiendo atenciones de primera respuesta
(consultas médicas, examenes, tratamiento) y prestaciones de seguimiento entre las que se
encuentra atencion medica por especialista, atencion de salud mental por psiquiatra y/o psico-
logo clinico. Para su implementacion se cuenta con un protocolo que entrega estandares para
atencion integral ante la consulta por agresion sexual aguda. Desde su implementacion hasta
diciembre de 2023, dos mil 44 personas que han hecho uso de esta garantia. El 38% de las
personas atendidas durante 2023 fueron nifios, nifias o adolescentes y el 89% fueron mujeres.

Durante 2023 se elaboro el Plan Ministerial de Buen Trato y Abordaje de la Violencia Laboral,
2022 - 2025 orientado a abordar esta situacion en la red asistencial, Seremiy nivel central. En
2023 el Ministerio de Salud obtuvo 32 millones de pesos de los Fondos de Transversalizacion
2023 del Ministerio de la Mujer y la Equidad de Género, para el proyecto “Establecimiento de
una Red de Gestoras Comunitarias en Salud para el Abordaje de las Violencias de Género”,
con el fin de desarrollar acciones de promocidn y prevencion en violencia de género en sus
localidades, entregando informacion y apoyo a otras mujeres y nifias. Durante 2023 se capa-
citaron duplas de Formadoras de Gestoras, una por region, que durante el primer semestre de
2024 capacitaran a 480 Gestoras Comunitarias.

A 50 afios del golpe militar, se realizaron actos conmemorativos y de reflexion sobre los De-
rechos Humanos, la importancia de la memoria, de la Justicia y de las garantias de no repe-
ticion. Se realizd un acto publico en homenaje a los 93 trabajadoras y trabajadores del sector
salud ejecutados politicos y detenidos desaparecidos en Dictadura y se instald una placa con-
memorativa con sus nombres en la entrada del Ministerio de Salud



El Programa de Reparacion y Atencion en Salud (PRAIS) entrega atencion en salud a personas
afectadas por la represion politica del Estado, en el periodo de 1973-1990, y sus familiares. Du-
rante 2023, se avanzé en la disminucion de la lista de espera de los beneficiarios de este pro-
grama, permitiendo la resolucion a 391 personas, quedando pendientes para el primer semes-
tre del 2024, 314 personas. Para para mejorar la respuesta de atencion reparatoria en salud,
se contrataron nueve cargos, incluyendo cinco psicélogos, un trabajador social y un chofer.

Por primera vez se realizé un curso sobre politica de reparacion en salud a 40 médicos/as que
estan en su Etapa de Destinacion y Formacion en la red publica de salud para incorporarlos
activamente en la continuidad a los cuidados reparatorios. Se aprobd otorgar un reconoci-
miento para los médicos/as PRAIS, que en sus afios de ejercicio clinico han debido desarrollar
destrezas y habilidades necesarias para abordar y tratar a victimas de delitos de lesa huma-
nidad. Este reconocimiento consiste en otorgar puntaje extra para postulacién a becas de
especialidad, seguin los criterios establecidos en la postulacion.

Por otra parte, se realizé un levantamiento de informacién de todos los dispositivos PRAIS
insertos en dependencias fiscales para genera proyectos de conservacion para mejorar su
infraestructuras y equipamiento. Se detectaron 19 dispositivos que requerian proyectos de
conservacion, siendo 12 de ellos aprobados por el Ministerio de Desarrollo Social en 2023.
Los proyectos para los 7 dispositivos restantes seran presentados en el primer semestre 2024.

h. Gestion Internacional

Durante 2023 el Ministerio de Salud intensifico su participacion en diferentes foros internacio-
nales, particularmente en los temas prioritarios de la gestion ministerial, como son Cobertura
Universal de Salud, Atenciéon Primaria, Sistemas de Salud Resilientes y Salud Mental.

En septiembre, el presidente Gabriel Boric, junto a la Ministra Ximena Aguilera, presidieron el
encuentro de alto nivel denominado “Invertir en la reorientacion radical de los sistemas de
salud hacia la atencion primaria” en la 78° Asamblea General de la Organizacion de Naciones
Unidas. Por otra parte, Chile fue elegido miembro del Consejo Ejecutivo de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y el Ministerio de Salud asumio un puesto en el Consejo Ejecutivo
de la Organizacién Panamericana de la Salud.

Durante 2023, el Ministerio adhirié al Marco de Cooperacién de Naciones Unidas en Chile y
su Plan de Accidn, lo que facilitara el apoyo técnico y financiero desde las agencias de Nacio-
nes Unidas para abordar temas como la disminucion de listas de espera, la salud mentaly la
reforma al sistema de salud. Entre las acciones inmediatas que surgieron de esta adhesion se
destaca la implementacion de la estrategia de Telesalud (teletriage). También es importante
destacar la respuesta del sector salud al fenédmeno migratorio, por medio del reforzamien-
to con infraestructura en la comuna de Colchane (OPS y ACNUR) y la estrategia de Duplas
Psico-sociales en regiones del norte y centro del pais.

En el 2023 Chile fue distinguido para ser pais anfitrion de la sexta version de la Cumbre Global
sobre Seguridad del Paciente, que se desarrolld en abril de 2024 en Santiago, en el contexto
de los siete objetivos estratégicos del Plan de Accidn Mundial para la Seguridad del Paciente
de la OMS.
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La Ministra Ximena Aguilera presidié el Encuentro de Ministros de América Latina y el Caribe
sobre el impacto de la pandemia COVID-19 en la salud mental, organizado por el Banco Mun-
dial en donde se planted la necesidad de invertir en sistemas sanitarios resilientes.

Finalmente, en el ambito regional, es preciso destacar que Chile fue elegido para el afio 2024
como Presidencia Pro Tempore de la Reunién de Ministros del Consenso de Brasilia, mecanis-
mo de integracion regional integrado por doce paises sudamericanos. En Mercosur, se con-
tinud participando activamente como Estado Asociado, en las Presidencias Pro Tempore de
Argentina y Brasil, a través de las Comisiones Intergubernamentales y Reuniones de Ministros.

i. Recursos Humanos

Formacion y retencion de especialistas

A diciembre de 2023, se cuenta con once mil 263 profesionales que integran el plan de
formacién en etapa destinacion, formacion (EDF) y periodo asistencial obligatorio, que
considera el ingreso de 621 nuevos médicos/a generales para reforzar la atencién pri-
maria y hospitales de baja complejidad, lo que corresponde al 3% de aumento de finan-
ciamiento con respecto al 2022 y un 2% respecto del 2021

En el 2023 ingresaron a especializacion médica mil 369 profesionales, entre becados y
meéedicos en EDF, lo que corresponde a un aumento del 5% de financiamiento de becas
respecto del 2022 y 13% respecto del 2021.

Alineados con los Planes Nacionales Salud Mental y de Cancer se ha trabajado en la for-
macion de especialistas y en la capacitacion de médicos generales en estas areas, para
lograr la atencioén y derivacién oportuna. Con relacion a la cobertura de salud mental,
se cuenta con 136 profesionales en formacion en psiquiatria tanto adulto como infanto-
adolescente, lo que permitirda dotar de recurso humano calificado los primeros quince
Cosam comprometidos por el Gobierno. Respecto de la atencidon oncoldgica, se ha lo-
grado la incorporacion de 26 nuevos profesionales a la formacion de subespecialistas
en oncologia médica, ginecologia oncologica, cirugia digestiva, mastologia y medicina
paliativa del dolor. Adicionalmente, para reforzar la atencioén a través de la formacion de
los equipos de salud, se trabajo en el proceso de incorporacion de la especialidad de en-
fermeria oncoldgica, a través del reglamento de certificacion de las especialidades de los
prestadores individuales de salud y de las entidades que las otorgan (Decreto N°8/2013).

Asimismo, se amplia la cobertura de especialidades odontoldgicas, cerrando brechas
de profesionales en el mediano plazo. Se da pertinencia a 20 cargos en el marco de la
estrategia de retencion de especialistas odontolégicos 2023, iniciando funciones entre
septiembre y diciembre del 2023.

En el plano de fortalecimiento de competencias, se asignaron 5 mil 754 cupos en activi-
dades de capacitacion y perfeccionamiento en areas como hemodinamia, salud mental,
urgencias, geriatria, medicina interna, reanimacion avanzada, conceptos LGTBQA+, vio-
lencia de género, entre otros.



Condiciones laborales

Durante el afio 2023 se instald la "Mesa Carrera Funcionaria” para abordar la aspiracion
de los funcionarios del sector de que se reconozca la importancia de la carrera funcio-
naria y el fortalecimiento del empleo, asi como obtener mejores remuneraciones. En
esta mesa participan los representantes de todas las asociaciones gremiales del sector
salud, incluyendo aquellas que no integran la Mesa del Sector Publico y que funciona a
instancias del Ministerio de Hacienda.

Se acogieron al incentivo al retiro dos mil 784 funcionarios que se desempefiaban en
establecimientos dependientes de Servicios de Salud.

Se avanz6 en una propuesta para establecer una asignaciéon exclusiva y permanente para
los funcionarios que tengan un titulo técnico de nivel superior y auxiliares paramédicos,
técnicos de nivel medio del drea de la salud con mas de diez afios de antigliedad en los
Servicios de Salud. Se acordd establecer un estipendio fijo, reajustable, equivalente al
41,5% del sueldo base segun el grado asighado de la Escala Unica de Sueldo para los
funcionarios que cumplan con estos requisitos.

Se traspasaron dos mil 973 personas desde la modalidad de honorario a suma alzada
a la calidad juridica de contratado, lo que corresponde al 86% del total. Asimismo, se
pusieron a disposicion seis mil 128 cargos para la regularizacion del personal COVID a
partir del presente afio.

Respecto a los cuidados infantiles, se acreditaron 19 salas cunas y jardines infantiles con
autorizacion de funcionamiento del Ministerio de Educacion. Aprobacion de proyecto
afio 2023 con expansion presupuestaria de 98 cargos y de tres proyectos de conserva-
cion de unidades educativas.

Puesta en marcha hospitalaria

En el contexto de expansion de cargos asociados a la puesta en marcha hospitalaria
durante 2023 se dispuso de mil 843 nuevos cargos correspondientes a Ley N° 18.834,
99 cargos médicos por Ley N°15.076 y 8 mil 833 horas médicas de la Ley N°19.664. El
presupuesto del afio 2024 contempla la incorporacion por cada una de las leyes de tres
mil 472 cargos, 140 cargos médicos y quince mil 961 horas, respetivamente. Desde el
mes de enero se encuentra a disposicion de los Servicios de Salud alrededor del 70%,
para dar cobertura a la contratacion del personal que se desempefid en modalidad de
honorarios suma alzada durante la pandemia por COVID19.

Cuantificacion de la huella de carbono

En consonancia con los esfuerzos de Chile para desarrollar politicas y estrategias de
adaptacion y mitigacion del cambio climatico, al sector salud le corresponde determinar
la huella de carbono en el 100% de los establecimientos hospitalarios de alta, media y
baja complejidad, dependientes de los Servicios de Salud a nivel nacional. Actualmente,
149 establecimientos del Programa Huella Chile cuentan con el calculo de la huella de
carbono al afio 2023, lo que representa un avance del 78%.
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j. Avances Legislativos
Durante este periodo se publicaron cinco leyes en las cuales el sector lider6 la tramitacion:

¢ Ley N° 21.593, que declara el dia 29 de octubre de cada afio como el dia nacional de la
prevencion del accidente cerebrovascular, que tuvo su origen en el boletin N° 15.756-11.

« Ley N° 21621, que fortalece el vinculo entre el Hospital Clinico de la Universidad de Chile
“Dr. José Joaquin Aguirre” y el Sistema Nacional de Servicios de Salud, que tuvo su origen
en el boletin N°15486-11.

*» Ley N°21.656, que consagra el derecho al olvido oncoldgico, cuyo objetivo es garantizar
que en Chile las personas que han padecido y sobrevivido al cancer no sufran discri-
minaciones financieras una vez superada su enfermedad, lo que se entendera como el
hecho de haber transcurrido cinco afios de recibida la alta clinica de remision de la en-
fermedad, que tuvo su origen en el boletin N°16.089-11.

« Ley N°21.642 que a su vez modifica la Ley N® 19419, que prohibe la venta de cigarrillos
electréonicos a menores de edad, asimila a productos de tabaco los sistemas electréni-
cos de administracion de nicotina, mecanismos semejantes sin nicotina y productos de
tabaco calentado; y, regula los dispositivos alternativos con o sin nicotina, que tuvo su
origen en mociones refundidas: la primera, correspondiente al boletin N2 12.626-11, la
segunda, correspondiente al boletin N¢ 12.632-11, y, la ultima, correspondiente al boletin
N2 169-627/.12.908-11..

« Ley N°21.646 que a su vez modifica diversos textos legales, para prohibir la experimen-
tacion en animales en la elaboracion de productos cosméticos y la venta, comercializa-
cién, importacion e introduccion en el mercado nacional de dichos productos cuando
han sido testeados en animales tuvo su origen en mociones refundidas: la primera, co-
rrespondiente al boletin N2 13.966-11, la seqgunda, correspondiente al boletin N¢ 14.180-
11, y, la ultima, correspondiente al boletin N¢ 14.193-11.

En proceso de tramitacion se encuentra la denominada “Ley Corta ISAPRE", Boletin 15.896-
11, que modifica el decreto con fuerza de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley N°2.763, de 1979, y de las leyes
N°® 18.933 y N° 18469, en las materias que indica, crea un nuevo modelo de atencidn en el
Fonasa, otorga facultades y atribuciones a la Superintendencia de Salud y modifica normas
relativas a las instituciones de salud previsional.

Asi mismo, durante este periodo se ha trabajado en la ley que declara el dia 14 de mayo de
cada afio como el Dia Nacional de la Concientizacidn sobre el Diagnostico de Apraxia del
Habla Infantil y la modificacion de la Ley N° 20.584, que regula los derechos y deberes que
tienen las personas en relacién con acciones vinculadas a su atencion en salud, con el objeto
de establecer la interoperabilidad de la ficha clinica. Ambos proyectos terminaron su tramita-
cion en el congreso y se encuentra proximos a ser promulgados y publicados.

Finalmente, el ejecutivo ha presentado indicaciones en el proyecto de ley que Crea el Seguro
de Salud Catastréfico a través de una cobertura financiera especial en la modalidad de aten-
cion de libre eleccion de FONASA, Boletin 12.662-11.



5. Instituciones auténomas

a. Fondo Nacional de Salud (Fonasa)

Durante los ultimos afios la poblacion adscrita al Fonasa ha experimentado un aumento pro-
gresivo, llegando en diciembre de 2023 a 16 millones 229 mil 898 de usuarios, con 616 mil
314 personas mas que en diciembre de 2022 (3,95%), y 996 mil 084 mas que en diciembre
2021. Se proyecta que a fines de 2024 la poblacion de Fonasa superara los 16 millones 700
mil beneficiarios.

Entre los logros alcanzados en este periodo destacan:

Modalidad de Cobertura Complementaria: Se encuentra en segundo tramite en la Ca-
mara de Diputadas y Diputados, un proyecto de ley que crea una nueva modalidad de
atencion en Fonasa, que consiste en una cobertura adicional que sera otorgada por
compafiias de seguros privadas a cambio del pago de una prima adicional a la cotizacion
obligatoria. Esta modalidad sera intermediada por Fonasa mediante licitacion y velando
por que no haya discriminacion por sexo, edad ni condicion de salud.

Copago Cero: un gran paso que instald la mirada universal en el sistema sanitario fue la
implementacion, a contar de septiembre de 2022, del “Copago Cero”. Esta medida ha
permitido que 973 mil 156 personas se hayan atendido gratuitamente en la red publica
de salud (Modalidad de Atencidn Institucional), entre enero y diciembre de 2023, con
un ahorro promedio de 117 mil pesos por persona. Esta medida, es una de las politicas
mas trascendentes en los ultimos afios en términos de equidad en el financiamiento del
sistema sanitario, ya que en Chile el 2% de la poblacidon cae en pobreza por copagos de
salud y el 14% sufre gastos catastroficos.

Descuentos en medicamentos y productos de consumo: el 38% del gasto de bolsillo en
salud es por medicamentos. Por ello, Fonasa ha suscrito convenios con farmacias para
obtener precios preferentes para sus beneficiarios. En la actualidad los convenios con-
templan cuatro farmacias: Ahumada, Salcobrand, Red Farma, Farmex. En el afio 2023,
los medicamentos con precio preferente para la poblacion Fonasa, aumentaron desde
dos mil 700 (de marca y genéricos) a seis mil 864, todos de alto uso en el pais y a mil
121 productos de consumo masivo (Ej. accesorios, alimentos e insumos médicos). Los
locales farmacéuticos que cuentan con precios preferenciales para beneficiarios de
Fonasa pasaron desde 240 a 607, ubicados en las 16 Regiones y en 120 comunas del
pais. Adicionalmente, el aumento en los descuentos en farmacias en convenio aumen-
té desde un 16% en promedio a un 32%. En 2023 621 mil 761 personas accedieron a
estos beneficios, aumentando en un 300% desde 2022. El ahorro total obtenido con
esta politica en el ambito de medicamentos crecio un 17% en el 2023 respecto a 2022,
alcanzando un monto de 12 mil 891 millones 850 mil pesos para el total de las perso-
nas beneficiarias de Fonasa, con un ahorro promedio por persona de 18 mil 730 pesos
anuales.

Los medicamentos y productos de consumo que estan incluidos en este convenio se
encuentran incorporados en un buscador de medicamentos alojado en la pagina web de
Fonasa, que permite conocer el descuento seguin el nombre del medicamento o el prin-
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cipio activo, el precio de lista y el precio preferente de Fonasa y las farmacias adheridas
mas cercanas al domicilio de quien consulta.

+ Leyde Urgencia: Durante el afio 2022, esta administracion detectd una gran deuda acu-
mulada de estos pagos por rebases de parte de Servicios de Salud, lo que implicé ges-
tionar recursos adicionales con el Ministerio de Hacienda por 56 mil millones de pesos,
sumado a 41 mil millones de pesos de la Ley de Presupuesto. En virtud de esta situacion,
Fonasa decidié hacerse cargo del pago de la cuenta completa de la Ley de Urgencia a
partir del afio 2023.

e Durante 2023 se resolvid la deuda de los casos que ingresaron a prestadores privados
durante la pandemia por SARS-Cov-2, es decir periodo 2019 — 2022, por un monto de
73 mil 851 millones de pesos, correspondiente a mas del 40% de la deuda generada en
el periodo descrito.

¢ Asi mismo, durante el afio 2023 se pago a la red de prestadores privados 247 mil 695
millones de pesos por la atencidon de la Ley de urgencia de los beneficiarios. Este monto
corresponde al pago de mas de 26 mil cuentas, lograndose doblar la capacidad de revi-
sién de cuentas del periodo 2018 al 2021, que era de trece mil 500 cuentas en promedio.

+ Estos pagos han sido un soporte que ha generado Fonasa para el funcionamiento de la
red de prestadores de salud privados ante la deuda de las Isapres.

*« Aumento de personas inscritas en Establecimientos de Atencién Primaria de Salud: en
los ultimos afios se ha observado un aumento progresivo de la poblacion adscrita al Fo-
nasa. Un porcentaje importante (87%) se inscribe en los centros de atencién primaria de
salud (APS). A diciembre de 2023 la poblacion inscrita era de catorce millones 30 mil 787
personas, 583 mil 465 personas mas que en afio 2022, y un incremento de 4,2%.

b. Superintendencia de Salud

Producto del proceso anual de adecuacion de precios base del plan de salud, del reajuste de
prima GES y de los fallos de la Excelentisima Corte Suprema, el afio 2022 ingresaron 279 mil
379 reclamos, iniciando el afio 2023 con 242 mil 319 reclamos en tramitacion de estas mate-
rias. Para resolve r estos reclamos, la Superintendencia de Salud generd nueva jurisprudencia
que redefinid criterios anteriores para dar respuesta oportuna a la contingencia, en resguardo
de los derechos de las personas. Ademas, se preparo informacion necesaria para el desarrollo
del proyecto de ley corta de Isapres que se esta tramitando en el Congreso Nacional.

Con relacién a nueva jurisprudencia, a través de la Circular N° 455 de 2024 se suspendid, a
partir de marzo 2024, los cobros de precio del plan de salud por las cargas nonatas y menores
de dos afios de edad, distintos al valor del precio GES, con motivo de las sentencias dictadas
por la Excelentisima Corte Suprema, (aproximadamente 60 mil contratos beneficiados; 3% de
los contratos vigentes a noviembre 2022). Se emitieron las Circulares IF/N° 409 e IF/N°425
para establecer pardametros técnicos y objetivos para el cumplimiento del deber de informa-
cion que recae sobre las Isapres establecido en el articulo 198 letra e) del DFL N°1 del Minis-
terio de Salud del afio 2005, los cuales fueron considerados para efectos de la verificacion
por parte de la Superintendencia de Salud de la variacion de los costos operacionales para
justificar las alzas del precio base del afio 2023, que aplicaron las Isapres en dicho periodo.



El 2023 la superintendencia fij6 en 2,6% como el tope maximo que podrian alzar las |sapres
el precio base de los planes de salud de sus afiliados y afiliadas, en el proceso 2024 este tope
maximo se fijé en 74%. Con esto, las personas pueden tener la certeza de que el incremen-
to del precio base de su plan de salud, esta normado por la autoridad y es un valor justo y
correcto. Con este tope maximo de alza calculado por la Superintendencia se termina con
la arbitrariedad del alza y se impide que las Isapres traspasen la totalidad del aumento de sus
costos de salud a las personas.

Al comparar los reclamos por alza de precios base ingresados a la Superintendencia de Salud
entre el primero de enero y 30 de junio de 2023, con los ingresados en igual periodo de 2022,
se observd una disminucion de 54% en el numero de casos. Asimismo, los recursos de pro-
teccion ingresados por esta misma materia a las diferentes Cortes de Apelaciones del pais al
30 de junio de 2023 comparados con los ingresados en igual periodo de 2022, muestran una
disminucién de 87% en el nimero de casos.

La Intendencia de Fondos y Seguros Previsionales de Salud finalizé en 2023 mil 148 fiscaliza-
ciones. Se cursaron 33 Multas a Isapres por 8 mil 820 Unidades de Fomento y dos amonesta-
ciones, siete multas por mil 962 Unidades de Fomento a Prestadores Institucionales y catorce
amonestaciones. A los Agentes de Ventas se cursaron trece Cancelaciones de Registro y una
multa por diez Unidades Tributarias Mensuales.

La Intendencia de Prestadores de Salud finalizé dos mil 360 fiscalizaciones, cursandose 46
multas por 18 mil Unidades Tributarias Mensuales a prestadores privados, 107 originadas por
Ley N° 20.394 que prohibe condicionar la atencién de salud al otorgamiento de cheques o
dinero en efectivo; 43 multas por 895 Unidades de Fomento, originadas por Ley N° 20.584
Derechos y Deberes del paciente. Se cursaron cuatro multas por 90 Unidades de Fomento y
cinco amonestaciones a entidades acreditadoras.

Durante el 2023 se efectuaron 60 mil 174 atenciones a través de los canales de atencion pre-
sencial, Web, escrito y gestion de redes, lo que implica un aumento de 3% en comparacion
con el aflo 2022. Por el canal telefénico se resolvieron 64 mil 135 consultas, siendo la tasa
de respuesta del centro de llamados del 49%. Destaca el aumento de 269% de las consultas
resueltas por el canal gestion de redes sociales, debido a la importante cantidad de contactos
que se generan desde estas redes; asimismo, el 89% de las personas que utilizaron el canal
presencial, esperaron como maximo doce minutos para ser atendidos.

Al 31 de diciembre de 2023 se habian generado 50 mil 74 reclamos contra Isapre o Fonasa.
En relaciéon con los reclamos resueltos, se registré un aumento de 157% comparado con el
afio 2022. Ingresaron 13 mil 473 reclamos contra prestadores de salud, lo que representa un
aumento de 9% comparado con el afio 2022. Se resolvieron diez mil 309 reclamos.

Asimismo, ingresaron mil 898 solicitudes de mediacidén con prestadores privados de salud,
un 11% de aumento comparado con el 2022. Las principales materias fueron intervenciones
quirurgicas, atencion hospitalaria y ambulatoria.

Durante 2023 se acreditaron 268 prestadores institucionales de salud, un 3% superior al 2022
y se encuentran en tramitacion 346 solicitudes. Al 31 de diciembre 2023 se registran 819 pres-
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tadores institucionales acreditados. En mayo de 2023 se constituyd el Consejo Asesor para
asesorar la implementacién del plan para modificar estandares de acreditacion a prestadores
de atenciodn cerrada.

El 2023 se resolvieron 82 mil 947 solicitudes en el Registro Nacional de Prestadores Indivi-
duales de Salud, lo que representa un aumento de 16 por ciento con relacion al 2022. Al 31
de diciembre 2023 el Registro de Prestadores Individual de Salud cuenta con 849 mil 631
profesionales inscritos.

c. Instituto de Salud Publica (ISP)

En 2023 se respondieron 286 mil 135 examenes y analisis en el ambito biomédico, ocu-
pacional, ambiental y de productos sanitarios controlados, significando una disminucién de
9,1%respecto al afio 2022. Del total, 228 mil 653 estan asociados a enfermedades infecciosas
transmisibles y no transmisibles, incluyendo la vigilancia gendmica.

Este ario, el ISP dio respuesta a todas las alertas y emergencias sanitarias que se presentaron
por campafia de invierno. Se fortalecio la vigilancia integrada de SARS-Cov-2 y otros virus
respiratorios, como también se atendid situaciones de agentes infecciosos de alto impacto
en salud publica como el brote VRS y sospecha de otras enfermedades emergentes como
Dengue y encefalitis equina del oeste. Se transfirié a la red de laboratorios publicos regionales
del pais la técnica de PCR multiplex para 8 virus respiratorios que permite detectar influenza
Ay B, VRS, adenovirus, parainfluenza, SARS-Cov-2, rinovirus y metapneumovirus, y en lo que
se refiere a SARS Cov-2 y su vigilancia gendmica, se integra al informe semanal de circulacion
de virus respiratorios.

En lo que respecta a la alerta Sanitaria Arbovirus se realizd la transferencia tecnoldgica del
diagndstico por RT-PCR de dengue, zika y chikungunya a laboratorios de Hospital San Camilo,
Hospital de Coquimbo y Hospital Dr. Ernesto Torres Galdamez, , Hospital de Arica y Hanga Roa.

En marzo del 2023, el laboratorio de Entomologia del ISP confirmd la presencia de huevos de
Aedes aegypti en el puerto terrestre de Los Andes, siendo este el primer hallazgo histérico de
este vector en la zona. Se capacito a funcionarios de la Seremi de Valparaiso para la busqueda
de huevos de Aedes aegypti en paletas de ovitrampas e implementacion y puesta en marcha
del laboratorio de manejo de muestras entomoldgicas en la comuna de San Felipe.

EL ISP recibi¢ un total de nueve mil 774 muestras para confirmacion de VIH, que se tradujeron
en 21 mil 187 examenes, y se evaluaron seis kits para auto testeo de VIH sometidos a registro
sanitario en el ISP.

Se dio cumplimiento al 100% de la demanda (163 estudios solicitados) de estudios para asig-
nacion de érganos provenientes de donante cadaver, para trasplantes de rifidn, higado, co-
razon, pancreas, cornea, médula ésea, pulmon e intestino. En el mes de diciembre de 2023,
se realizd el primer trasplante cruzado de donante vivo no relacionado, en dependencias del
Hospital Barros Luco. Este hito fue también posible gracias a los examenes que se realizan
en el laboratorio de histocompatibilidad del ISP, que determina la compatibilidad donante-
receptor.



Se observa que la demanda por examenes en Gestion del Trasplante tiene un alza del 13,9%
con 30 mil analisis realizados (26 mil 328 en 2022), atribuible a la nueva normativa sobre tras-
plante cruzado y a las campafias del Ministerio respecto de donacidon de 6rganos.

Se certificaron 467 nuevos productos bicequivalentes, lo que determina un acumulado de
tres mil 658 medicamentos autorizados desde que parte esta iniciativa. Ademas, se certifica-
ron 140 productos en forma farmacéutica solucién acuosa, acumulando mil 265 al afio 2023.
Con ello la poblacién de Chile, dispone de poco mas de cuatro mil 900 productos bioequiva-
lentes, que pueden ser comercializados en el mercado.

Durante el afio se notificaron 24 mil 668 casos de reacciones adversas, en programa de far-
macovigilancia, de las cuales 23 mil 314 corresponden a medicamentos y mil 354 a vacunas.
Se realizaron mil 410 fiscalizaciones de medicamentos y cosméticos, adoptandose medidas
sanitarias en 169 casos.

Se realizaron auditorias de seguimiento de la acreditacion de 53 metodologias de laboratorio,
de responsabilidad de los laboratorios de referencia Biomédico, Ambiental y Ocupacional,
llegando a 65 metodologias acreditadas.

El Departamento Nacional y de Referencia en Salud Ambiental logré en noviembre de 2023
importante certificacion por el Sistema Interamericano de Metrologia del Sistema de Gestion
de Calidad bajo ISO/IEC 17025:2017 e ISO 17034:2016. Esta certificacion permitira la decla-
racion de estas Capacidades de Medicion y Calibracidon en el Burd Internacional de Pesos y
Medidas.

d. Central Nacional de Abastecimiento (Cenabast)

La Ley Cenabast (Ley N°21.198) de enero de 2020 autoriza la intermediacion de medicamen-
tos por parte de Cenabast a almacenes farmacéuticos, farmacias privadas y establecimientos
de salud sin fines de lucro y tiene como objetivo disminuir el precio de los medicamentos y
por ende el gasto de bolsillo de todos los chilenos, en especial de los mas vulnerables. Duran-
te este 2023 se logré un aumento significativo de farmacias privadas adheridas, pasando de
300 a mas de 600 a fines de 2023. Asimismo, se firmaron convenios con Farmacias Ahumada
y Salcobrand, incorporando 400 y 300 locales respectivamente. En total, suman cerca de mil
400 farmacias adheridas al convenio. Este crecimiento ha resultado en un ahorro notable
del 48% para los consumidores en 2023, equivalente a 17 mil 900 novecientos millones de
pesos, comparando los precios de productos entre farmacias adheridas y no adheridas. Por
ejemplo, el medicamento inmunosupresor Tracolimus cuya marca Cimimus cuesta en el co-
mercio minorista 211 mil 800 pesos, Cenabast lo tiene de 59 mil 700, diferencia que alcanza
los $152 mil pesos. Para facilitar el acceso a medicamentos a precios mas bajos, hemos es-
tablecido el sitio web www.remediosmasbaratos.cl, con informacion sobre disponibilidad de
farmacos bajo la Ley Cenabast en farmacias privadas y municipales.

Respecto a las ventas, éstas pasaron de siete mil millones de pesos el afio 2022 a mas de once
mil millones al afio 2023, con mas de 250 productos publicados en la web. Los quiebres de
stock bajaron de una cifra cercana al 15% el afio 2022, a tener un promedio del 6% durante el
ultimo trimestre del afio 2023.

BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

I
o



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

46

Otro logro relevante ha sido la inauguracion del primer Almacén Farmacéutico Municipal en
la comuna de Tortel, regidon de Aysén que beneficiard a 600 personas, contribuyendo al ac-
ceso a medicamentos esenciales en localidades que no cuentan con farmacias. Seguiremos
impulsando esta estrategia para aquellas mas de 50 comunas que no cuentan con farmacias,
dando cumplimiento al objetivo de llegar a cada rincdn del pais.

También se hizo el primer registro sanitario realizado por Cenabast en 50 afios. Se trata de
la Onco Bcg, farmaco que se utiliza el cancer vesical y es ampliamente utilizado en la red de
salud chilena. Esta medida permite realizar importaciones directamente con el proveedor
internacional y posterior distribucion a los establecimientos, obteniendo precios mas baratos.

El abastecimiento de medicamentos, insumos médicos y alimentos a precios reducidos a los
establecimientos de salud es una funcion crucial de Cenabast. En 2023 la participacion de
las compras de los Servicios de Salud, alcanzo un 62%, con un crecimiento del 16% respecto
al aflo anterior. Este éxito se atribuye al alto indice de cumplimiento de Cenabast, llegando al
97% en 2023, lo que garantiza un servicio eficiente y de calidad para la poblacion. Ademas, se
destaca el importante ahorro generado por Cenabast en las compras publicas para la red de
salud, alcanzando un total de 571 mil 205 millones 92 mil 52 pesos en 2023, equivalente a la
construccion de 75 establecimientos de salud de Atencién Primaria.



I1l. PROGRAMACION PARA EL PERIODO 2024-2025

1. Presupuesto e inversiones

El Presupuesto 2024 del Ministerio de Salud crecid en un 8,1% respecto al afio anterior, una de
las mayores alzas en la historia. El monto del presupuesto 2024 de la partida 16 es de catorce
billones 680 mil 724 millones 535 mil pesos (M$14.680.724.535) de los cuales once billones
92 mil 33 millones 290 mil pesos (M$11.092.033.290) corresponden a los Servicios de Salud,
aumentando 6,6% respecto al afio anterior.

Para continuar con el fortalecimiento de la atencion de salud publica, se ha dispuesto un
presupuesto de 622 mil 588 millones 586 mil pesos para infraestructura y equipamiento con
financiamiento sectorial (Ley de Presupuesto de 2024, subtitulo 31y 29), de los cuales 421 mil
640 millones 975 mil pesos estan asignados a la linea hospitalaria , 80 mil 715 millones 57
mil pesos a proyectos de atencion primaria y 40 mil 373 millones 248 pesos para equiposy
equipamiento.

El afio 2024 se encontraran totalmente operativos siete nuevos hospitales de la red, los
cuales consideran un incremento de mas de 460 camas: Hospital de Alto Hospicio; Hospital
Claudio Vicufa de San Antonio; Hospital San Jose de Casablanca; Hospital de Curicd; Hospi-
tal de Lonquimay; Hospital de Villarrica y Hospital de Quellén. Al final del gobierno, se estima
dejar 15 nuevos hospitales operativos, y mas de 30 en etapa de ejecuciony disefio.

Continuamos el fortalecimiento de la red de atencién primaria, considerando terminar la
construccion de 20 dispositivos, de los que cinco se inauguraran con autorizacion sanitaria
definitiva (CESFAM de San Esteban, Rinconada, Quintero Urbano, Ultraestacion de Chillan
y Externo de Valdivia), y comenzaran al menos 15 obras nuevas. En el plan de salud mental
sumaremos tres nuevos dispositivos Cosam durante 2024 en las regiones de Atacama, Val-
paraiso y Aysén, para avanzar en la meta de los quince Cosam a 2026. Ademas, se asignaran
90 cargos para profesionales de fonoaudiologia y 15,5 cargos médicos de 44 hrs para abordar
la rehabilitacién de personas con secuelas de COVID-19.

En salud oncoldgica, se realizara una inversion de mas de 23 mil millones de pesos en equipos
y equipamiento para la red, como también, se avanzara en la construccion de infraestructura
critica, con 16 proyectos en etapa de ejecucién u operacion, y cuatro proyectos en etapa de
disefio (ver Tabla 5).
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TABLA N°5. PROYECTOS PARA MEJORAR LA RED ONCOLOGICA, Y SUS ETAPAS

Construccién Unidad de Oncologia Integral Region de la Araucania

Mejoramiento Quimioterapia Centro Oncoldgico del Norte,
Antofagasta

Construccion Centro Oncoldgico de la Regién de Atacama

Construccion e Implementacion de Centro Ambulatorio de
Radioterapia SSMSO

Habilitacion y Mejoramiento de la Red Oncologica de Tarapaca
Ampliacién Anatomia Patolégica Hospital Ernesto Torres G.
Reposicion Equipos Medicina Nuclear Hospital San Juan de Dios

Mejoramiento Servicio Hematologia Intensiva Hospital Guillermo Grant
Benavente

Conservacion Unidad Oncologia Ambulatoria Hospital Regional de
Talca

Construccién Centro Nacional de Radioterapia Infanto-juvenil HEGC

Conservacion Unidad De Quimioterapia Oncoldgica Hospital Regional
Copiapo

Normalizacion Centro De Imagenologia Mamaria (CMIM) Reinalda
Pereira Plaza

Normalizacion de sala de preparacion de Farmacos oncoldgicos, Arica
Reposicion Acelerador Lineal y bunker HCVB

Conservacion Infraestructura Hospital Base Valdivia, Area Farmacia
Oncologica

Mejoramiento Oncologia Hospital de Puerto Montt
Habilitacion Pabellon Cirugia Menor en INCANCER

Conservacion Unidad de Oncologia Hospital Clinico Herminda Martin,
Chillan

Habilitacion Unidades Para Diagnéstico Y Tratamiento Oncolégico
SSMSO

Construccion Troi Araucania

Disefio
Disefio
Disefio
Disefio
Ejecucién y/u operacion
Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucién y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacién
Ejecucién y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacién
Ejecucién y/u operacion

Ejecucion y/u operacion

Ejecucion y/u operacién

Ejecucion y/u operacion



Este afio se pondra en operacion la nueva unidad de hematologia intensiva del Hospital Gui-
llermo Grant Benavente de Concepcidn, que entregara tratamiento a patologias oncoldgicas
de Leucemia y Linfomas para la region del Biobio. Se iniciaran las obras del proyecto "Habi-
litacion y mejoramiento de la red oncoldgica de Tarapaca”, que entregara prestaciones de
quimioterapia y radioterapia. También se publicaran las licitaciones de obras para el centro
oncoldgico de la Regién de Atacama y para unidad de oncologia de la Region de la Araucania.

Para continuar con el Plan de Conservaciones para la red de atencién publica, este afio se
continuara con la ejecucion de 164 proyectos a la fecha decretados, con un presupuesto
asignado en torno a los 44 mil millones de pesos. Se repondran 52 ambulancias terrestre, tres
ambulancias maritimas y diez vehiculos para transporte de pacientes con un presupuesto de
ocho mil 321 millones 951 mil pesos.

Para el final del segundo semestre, esperamos que el plan de reconstruccion de instalaciones
que fueron afectadas por los incendios de inicio de afio, y las grandes inundaciones del ultimo
invierno, esté con un avance del 907%.

2. Prioridades de gobierno

a. Disminucidn de los tiempos de espera

Durante el 2024 se continuaran desarrollando las estrategias implementadas con éxito. Asi,
se replicara la estrategia de Centros de Resolucion Regional (CRR) en 16 nuevos estableci-
mientos, para los cuales existe una programacion de 4 centros por trimestre (Tabla 6) y se
espera una produccion adicional de al menos 25 mil cirugias en los 23 CRR; para 2025 se
implementara esta estrategia en otros 16 centros, lo que permitira llegar al final del man-
dato presidencial con39 CRR, aumentando la productividad de los pabellones de los hos-
pitales publicos.

TABLA N°6. IMPLEMENTACION DE CRR POR TRIMESTRE 2024

Trimestre de implementacion CRR - 2024

Establecimientos

Trimestre

1 Félix Bulnes, El Carmen, Padre Hurtado, Rancagua
2 Talca, Concepcién, Los Angeles y Talcahuano

3 Antofagasta, Curicd, Coquimbo y Copiapo

B Osorno, Puerto Montt, San Antonio y Magallanes

Se asignaron recursos para el abordaje de la lista de espera de derivacion a nivel especializado.
Con ello, se implementara la estrategia de acto unico en 11 establecimientos de la red en las
especialidades gineco-urologica, cardioldgica o ambas, lo que permitird acortar los tiempos
de espera realizando el diagndstico y el tratamiento en una sola visita; se conformaran equi-
pos de salud que acompafiaran a los usuarios en su proceso de atencion de especialidad,
asegurando la continuidad del proceso y manteniendo la vinculaciéon con la red asistencial.
Se estima que estos equipos asistiran a 270 mil personas al afio.
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Para disminuir los tiempos de espera en la atencidon primaria se han planificado diversas inicia-
tivas, entre ellas: estrategia de prevencion de cancer gastrico y colorrectal que realizara 9 mil
600 examenes no invasivos para pacientes en lista de espera para procedimientos endoscopi-
cos; reforzamiento de la telemedicina con 37 mil 600 teleconsultas de especialidad; estrate-
gia de cuidados paliativos universales que mejorara la capacidad de resolucion y coordinacion
de los cuidados de personas con enfermedades terminales y graves. Se pretende alcanzar
a una cobertura del 45% de la demanda proyectada de cuidados paliativos universales, y se
planea publicar e implementar el reglamento de enfermedades graves. También se pagaran
asignaciones de competencias profesionales para nuevos especialistas en medicina familiar;
se implementaran 36 equipos interdisciplinarios para nifios, nifias y adolescentes con trastor-
no del espectro autista, y se llevard a cabo la compra centralizada de farmacos de atencion
primaria. La estrategia “Telesalud” se expandira a 200 nuevos establecimientos a finales del
2024, cubriendo uno de cada tres centros de atencion primaria(Cesfam, Cecosf y hospitales
comunitarios); en 2025 se proyecta abarcar 530 y para finales de 2026 665 establecimientos.
Ademas, se seguird avanzando en la incorporacion de nuevas especialidades en telemedici-
na asincronica, como otorrinolaringologia, endocrinologia y reumatologia, para el afio 2024.
Para disminuir los tiempos de espera oncoldgicos, se implementaran estrategias especificas
gue se menciocnan mas adelante.

b. Salud mental

Para avanzar en la agenda de salud mental, se completara la redaccion del Proyecto de Ley de
Salud Mental Integral para su presentacion en el Congreso Nacional. Se estableceran quince
equipos asertivos moviles de especialidad en nueve servicios de salud (Metropolitano Oriente,
Concepcion, Maule, Araucania Sur, Bio Bio, Arica, Coquimbo, Aysén y Magallanes) y dos hos-
pitales de dia para adultos. Estos establecimientos se implementaran en los Servicios de Salud
de Arica, el cual integrard un Hospital de Dia Infanto Adolescente a su red, y en el Servicio
de Salud Metropolitano Norte, donde se instalara un Hospital de Dia para poblacién adulta.
En ambos casos, esto constituye un tipo de dispositivo nuevo para la red local. Ademas, se
inauguraran nuevos servicios de hospitalizacion en salud mental infanto-adolescente en las
regiones de Nuble y Coquimbo, asi como servicios de hospitalizacién para adultos en los
hospitales Biprovincial de Quillota y Quelldn.

En el periodo 2024 se inauguraran tres nuevos Cosam en las regiones de Atacama, Valparai-
so y Aysén, y antes del término del 2025 estaran en marcha las unidades de hospitalizacion
de salud mental en el Hospital de Curicé. Se contara también con un nuevo Hospital de Diay
una unidad de hospitalizaciéon de adultos en Alto Hospicio.

El 2024 se implementara el Modelo de Atencidon de "Urgencias de Salud Mental en la Red Ge-
neral de Salud” que busca establecer lineamientos y orientaciones generales para la red de
salud en la toma de decisiones asociadas al abordaje de la urgencia con sintomas de salud
mental y los riesgos psicosociales asociados a éstas, estableciendo estandares de calidad y se-
guridad, ademas de roles y funciones de la red de atencion de urgencias. De esta manera cada
servicio de urgencias de atencién primaria y hospitalaria podra estar preparado para recibir y
atender situaciones de urgencias con problemas de salud mental, abordando e identificando
de mejor manera los posibles casos de mayor riesgo y asegurar la continuidad del cuidado.



Se actualizara el Programa Nacional de Prevencion del Suicidio y se capacitara a miembros de
la comunidad en la identificacion de personas en riesgo de suicidio. Se colaborard con Metro
de Santiago para dotarlo de herramientas de deteccién de personas en riesgo y proporcionar
intervencion rapida. En la Atencidon Primaria de Salud, se reforzara la deteccion del riesgo sui-
cida en adultos y personas mayores, mientras que se abordaran las dificultades surgidas en el
primer afio de funcionamiento de la linea *4141, mediante la incorporacion de mas profesio-
nales, una mejor supervision y mejoras en la gestiéon y técnica de la linea.

Se implementara el protocolo de accion 24 horas frente a intentos de suicidio y suicidios
consumados en comunidades educativas en colaboracion con el Ministerio de Educacion.
Este protocolo establece medidas para las primeras 24 horas después de un evento, como
contencién emocional y comunicacion de malas noticias, garantizando una respuesta ade-
cuada y segura. Ademas, se capacitara a periodistas y editores de medios para una cobertura
responsable del suicidio.

En el abordaje de las demencias, se estableceran cinco nuevos Centros de Apoyo Comuni-
tario para Personas con Demencia en 2025 . Se desarrollaran Orientaciones Técnicas de Uni-
dades de Memoiria y se proporcionaran directrices para evaluaciones neuropsicoldgicas en la
Atencidén Primaria y de especialidad. Se actualizara el Plan Nacional de Demencias en 2024 y
se iniciara la capacitacion del personal de la Atencidon Primaria en el manejo de personas con
demencia, debiéndose llegar a todos los funcionarios en 2025.

En cuanto a la Ley de Trastornos del Espectro Autista, se capacitara a profesionales de la
Atencioén Primaria en la deteccion de sefiales de alerta en los controles de salud integral de la
infancia y se conformaran 36 equipos interdisciplinarios para atencién integral. Se reforza-
ran 58 establecimientos de especialidad de salud mental con triadas de médicos psiquiatras,
psicologos y terapeuta ocupacional, se fortalecera con médicos neurdlogos y/o pediatras 19
establecimientos de alta complejidad y se reforzara toda la red de especialidad con fonoau-
didlogos.

c. Reforma de salud y la agenda de transformaciones

Para Garantizar la cobertura universal de la Atencion Primaria de Salud (APS), la Ley de Presu-
puesto de 2024 aprobd once mil 289 millones de pesos (aumento del 48,5% con respecto al
afio anterior) para incorporar catorce nuevas comunas a la APS universal, lo que significa que
a fines de este afio tendremos 21 comunas bajo esta modalidad. Las nuevas comunas son:
Arica, Alto Hospicio, Tocopilla, Caldera, Illapel, Quilpué, Chillan Viejo, Curanilahue, Angol, Val-
divia, Puerto Varas, Aysén, Puerto Natales y La Pintana. A las acciones ya implementadas, se
sumara la puesta en marcha de una plataforma de gestién de citas, para optimizar eluso de las
agendas y disminuir las pérdidas de horas de atencion; el disefio de un modelo para identificar
lugares con bajas coberturas de salud y asi mejorar las decisiones sobre infraestructura para
APS, entre otras.

Durante 2024 se pondra en marcha y operacion del prototipo para la gobernanza y gestion
de los Centros de Diagndstico y Tratamiento y Centros de Especialidad, contribuyendo a la
resolucion de listas de espera de especialidad. Se formulara un modelo de mantenimiento de
equipamiento hospitalario cuyo propoésito es garantizar la continuidad de los cuidados. Se

BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

1))
iy



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

52

seqguira avanzando en la tramitacion de los proyectos de ley que sustentan la transformacion
digital del sector, en especial el proyecto de ley de interoperabilidad. Asimismo, se elaborara
un proyecto que crea un Servicio de Salud Virtual que tiene como objetivo reunir en una sola
institucionalidad las diversas modalidades de atencién remota (Hospital Digital, Call Center,
Salud Responde, entre otros).

Se entregara durante el primer semestre el Reglamento de Trato Digno en las atenciones de
salud y se formulara una politica nacional de "humanizacion en salud”, para brindar atencion
sanitaria a través de un trato amable y respetuoso, articulando las iniciativas existentes en el
pais; se implementaran las primeras acciones relacionadas con humanizacién en salud, en
formato piloto, con mediciones de impacto.

Las comisiones regionales de determinantes sociales para la equidad en salud presentaran
iniciativas de inversion a los Gobiernos Regionales sobre necesidades de salud y bienestar
que sobrepasan la capacidad de respuesta del sector salud y requieran de un abordaje in-
tersectorial. Se incorporara el médulo de salud del proyecto Gestiéon Social Local (GSL) para
implementar en al menos 60 comunas que integran la politica publica en materia de cuidados
“Chile Cuida" del Ministerio de Desarrollo Social. Se trabajara en integrar informacién directa
desde los registros clinicos electrénicos y registros administrativos de atenciones a la plata-
forma GSL. Las comunas que se incorporan a la iniciativa especial de determinantes sociales
para la equidad durante 2024 son: Calle Larga, El Tabo y la Cruz, Renca, Lo Espejo y La Pintana
y Pergquenco.

Se continuara impulsando la aprobacién de la Ley Corta, que iniciara su tramite en la Camara
de Diputados en marzo, con el objetivo de ser aprobada a mas tardar en abril de 2024, segun
el "protocolo de acuerdo para la gestion de la crisis de Isapre y el fortalecimiento del Fonasa y
la Superintendencia de Salud” acordado con el parlamento con ocasién de la discusiéon de la
ley de reajuste del sector publico. Ademas, se avanzara en el disefio de una reforma de salud
que incluird modificaciones legislativas al modelo de aseguradoras privadas, como la elimi-
nacion de las preexistencias y toda discriminacion por edad y sexo. Asimismo, se estudiaran
reglas e incentivos para la transicion voluntaria de las ISAPRES a seguros complementarios de
salud. Por otra parte, se avanzara en el fortalecimiento de funciones de Fonasa, reforzamiento
del caracter sanitario de la modalidad de libre eleccidn y fortalecimiento del rol fiscalizador de
la Superintendencia de Salud. También se buscara agilizar la aprobacion del proyecto de ley
para fortalecer la institucionalidad del subsidio de incapacidad laboral.

3. Otras prioridades

a. Cancer

Se ampliara la oferta de tratamiento en unidades de quimioterapia ambulatoria en Hospital
San Camilo de San Felipe y en Hospital de Angol, con nuevos sillones y con la incorporacion
de un segundo turno clinico en unidades de quimioterapia. La Region de Aysén podra ampliar
la cobertura para radioterapia de mediana complejidad a través de la derivacion de paciente
a la Region de Magallanes, gracias a la reposicion Acelerador Lineal (equipo de radioterapia)
en junio 2024. Se estima que esto beneficiara a alrededor de 60 usuarios al afio que actual-
mente se derivan a la Regidn de Los Rios. Finalmente, se proyecta para los Servicios de Salud



Talcahuano y Nuble la creacién de centros de apoyo para sospecha y seguimiento de los
usuarios con cancer infanto-adolescente. Esto con la intencién de disponer centros de este
tipo en todos los Servicios de Salud del pais.

Para disminuir tiempos de espera, se implementaran las siguientes medidas en 2024:

* [ncorporacion de un segundo turno clinico en unidades de quimioterapia que permiti-
ran extender la atencién e 17 a 21 horas en 12 establecimientos de la red, permitiendo
resolver mas de 2 mil 500 pacientes adicionales al afio: hospitales Carlos Van Buren, Las
Higueras, Barros Luco-Trudeau, San Juan de Dios, Regional de Rancagua, Regional de
Talca, Herminda Martin, Dr. Victor Rios Ruiz, Guillermo Grant Benavente, Hernan Henri-
quez Aravena, Base de Valdivia, de Puerto Montt.

+« Renovacion y reposicion de equipos meédicos para la resoluciéon diagnostica y de tra-
tamiento, en el area de imagenologia, radioterapia, endoscopia, anatomia patoldgica,
farmacia oncoldgica, quimioterapia.

« Aumento del presupuesto para la atencion de perscnas con problemas de salud GES en
el nivel secundario.

+ Financiamiento para 31 becas de oncologia.
¢ Evaluacion de la calidad de los equipos de radioterapia, mamaografos y medicina nuclear.

+ Destinacion de recursos para cinco proyectos de inversion en etapa de prefactibilidad y
dos proyectos en etapa de disefio, todos en el marco del Plan Nacional de Céancer.

¢ En total, se destinaran durante el afio 2024 44 mil 823 millones de pesos para desarrollar
estas estrategias en la red asistencial.

Se proyecta el ingreso de 49 médicos especialistas relacionados a la resolucion de problemas
oncologicos en el periodo 2024-2026; para reducir los tiempos de espera en salud oncologi-
ca, se implementara sistema de doble turno de quimioterapia ambulatoria en doce estableci-
mientos de la red permitiendo entregar tratamientos de quimioterapia a cerca de dos mil 500
pacientes adicionales al afio.

Por su parte, en la actualizacion del decreto GES se esta evaluando la incorporacién de nue-
vas intervenciones sanitarias, prestaciones y esquemas terapéuticos para nueve canceres.

b. Campafia de invierno

Para la campania de invierno 2024, el Ministerio de Salud ha adquirido cerca de 200 mil uni-
dades del anticuerpo monoclonal Nirsevimab, para prevenir la enfermedad grave por Virus
Respiratorio Sincicial en recién nacidos y lactantes, siendo el primer de América Latina y del
hemisferio sur en implementar esta estrategia. En base a proyecciones realizadas a partir
del excelente resultado que ha mostrado esta estrategia en paises como Espafia, Francia y
Estados Unidos, deberia reducir entre 3 mil y 8 mil las hospitalizaciones en menores de un
afo, dependiendo de las coberturas alcanzadas. El costo total de esta estrategia supera los
60 mil millones de pesos, sin embargo, se espera un ahorro muy superior tanto en consultas
como en hospitalizaciones, y por cierto también en vidas. La inoculacion comenzd en abril
2024, en maternidades y vacunatorios publicos y privados del pais para todos los lactantes
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de 0 a 6 meses, a recién nacidos que nacen hasta septiembre 2024, y a lactantes menores de
2 afios con factores de riesgo definidos, como prematurez y cardiopatias congénitas com-
plejas. Con esto Chile seguird manteniendo su destacada posicion como un pais innovador
y vanguardista en materias enfermedades inmunoprevenibles y estrategias costo ahorrativas
de salud.

La campafa de invierno de 2024 contempla la complejizacion de camas criticas de nifios y
adultos, en funcidn de la situacion epidemioldgica y la demanda asistencial; se reforzaran las
unidades de emergencia hospitalaria, aumentaran los cupos de hospitalizacion domiciliaria y
servicio de asistencia ventilatoria en el domicilio; aumentara la oferta exdmenes de laboratorio
e imagenologia; se reforzara la red de urgencia de APS y las salas IRA/ERA; se aumentaran los
puntos de vacunacion, y otras medidas que permitan entregar una atencién de salud adecuada.

Con el objetivo de fortalecer el Servicio de Atencién Médica de Urgencias (SAMU), el afio 2024
se desarrollard una metodologia de formulacion de proyectos de inversion destinada a la
construccion de bases y centros reguladores. Ademas, se contempla la reposicion de 59 am-
bulancias de ultima generacién, que proporcionaran intervencion prehospitalaria de calidad y
oportuna a quienes lo necesiten

c. Respuesta a emergencias

Se elaborard el Plan Sectorial para la Gestion del Riesgo de Desastres en Salud y se publica-
ran los Planes Sectoriales de Adaptacion al Cambio Climatico del Sector Salud y del sector
residuos. Asimismo, se definird el Plan de Trabajo de la “Infraestructura de Datos Espaciales
del Ministerio de Salud”. Ademas, se programara este afio la evaluacion de indice de seguri-
dad hospitalaria de siete establecimientos hospitalarios de alta complejidad del pais: Hospital
de Urgencia Asistencial Publica (posta Central), Hospital San Borja Arriaran, Hospital Dr. Luis
Valentin Ferrada (El Carmen de Maipu), Hospital Dr. Exequiel Gonzalez Cortes; Hospital Dr.
Cesar Garavagno Burotto ( H. Regional de Talca), Hospital Dr. Mauricio Heyermann ( Hospital
de Angol) y Hospital de Puerto Williams .

Para el 2024, esta programado evaluar los Hospitales de la Regién de Valparaiso en INGRID-
H, los que suman en total 19: San Camilo de San Felipe, San Juan de Dios de Los Andes, San
Francisco de Llay Llay, San Antonio de Putaendo, Carlos Van Buren, Dr. Eduardo Pereira, Hos-
pital San José de Casablanca, Claudio Vicufia de San Antonio, Dr. Gustavo Fricke, Quilpué, Bi-
provincial Quillota -Petorca, Adriana Cousifio de Quintero, San Agustin de la Ligua, Dr. Victor
Hugo M6l de Cabildo, Petorca, Dr. Mario Sanchez de la Calera, Santo Tomas de Limache,
Geriatrico Paz de la Tarde, Juana Ross de Edwards de Pefiablanca

Se continuara entrenando nuevos profesionales para integrar los Equipos Médicos de Emer-
gencia, para reforzar la capacidad instalada en los servicios de salud y responder oportuna-
mente ante desastres o catastrofes y se aumentara la cobertura de establecimientos de APS
que informan al Médulo de Emergencias de la Plataforma MIDAS.



d. Género y Derechos Humanos

Se lanzara la Politica Nacional de Salud Trans y Diversidad, que beneficiard especialmente a
LGBTQIA+, y se formalizara el Plan Ministerial de Buen Trato y Abordaje de la Violencia Labo-
ral, 2022 — 2025. Como parte de la proyeccion 2024-2025 del Programa de Acompafiamien-
to a la Identidad de Género se dara continuidad del trabajo de formacion y acomparfiamiento
al quehacer de las duplas. Se estima que en 2024 ingresaran al PAIG 2 mil 940 nuevos NNA
que se sumaran a los ingresados en 2023.

e. Mejor salud

El 2024 se ha priorizado la realizacion de la cuarta version Encuesta Nacional de Salud (ENS) y
de la primera Encuesta Nacional de Salud Infantil y Adolescencia Temprana (ENSI).

Se avanzara con mejoras de infraestructura de los ocho depdsitos de vacunas que aun no han
sido intervenidos, a fin de alcanzar el mas alto estandar de almacenamiento para los produc-
tos bioldgicos del Programa Nacional de Inmunizaciones, permitiendo contar con una red de
depdsitos autorizados y de primer nivel a finales del 2026

En materia de regulacion sobre tabaco, se impulsara un proyecto de ley que adecue la legis-
lacién nacional al estandar del Convenio Marco de la Organizacion Mundial de Salud para el
Control del Tabaco que establece un mayor control relacionado con empaquetado genérico
de productos de tabaco, prohibicion del uso de saborizantes y aromatizantes y prohibicion de
exhibicidon de los productos de tabaco. Se desarrollara también la camparfia de comunicacion
de riesgos del consumo de tabaco para poblacidn objetivo de los doce a los catorce afios a
través de redes sociales, que ha demostrado ser la estrategia con mayor efectividad para lle-
gar a esta poblacion.

Para el afio 2024 se ha definido como prioritario la puesta en marcha del Plan Nacional de
vigilancia antimicrobiana integrada, de modo de obtener informacion clave para las proximas
politicas publicas relacionadas a esta materia y el plan operativo de la estrategia para abordar
la obesidad infantil.

Se disefiara Plan Estratégico Nacional en VIH/SIDA e ITS 2024-2026 que actualizara las poli-
ticas, estrategias, planes y programas en coherencia con los objetivos nacionales y mundiales
de la década actual. Se fortalecera la estrategia de autotest de VIH, sumando distintos actores
y ampliando el alcance y entrega de dispositivos en la comunidad en todas las regiones, in-
cluyendo zonas extremas e insulares.

En Tuberculosis, se comenzara a realizar el secuenciamiento genético de las cepas resistentes
a antibidticos, permitiendo asi un estudio a profundidad de los cluster (o agrupamientos) y
tratamientos adaptados a necesidades especificas.

En 2024 se dispondra de una nueva tecnologia para facilitar la tramitacién de licencias mé-
dicas, de manera que los usuarios gasten menos tiempo y recursos en interactuar con la Co-
mision de Medicina Preventiva e Invalidez. Mediante este sistema, se notificara a los usuarios
de cualquier cambio en su tramite y podran remitir la informacién que falte desde su celular,
sin necesidad de acercarse a una oficina de la Comision de Medicina Preventiva e Invalidez.
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Por disposicion reglamentaria, entre enero de 2024 y enero de 2025 se instalaran instancias
de participacion de pueblos originarios para el disefio e implementacion de los Modelos de
Salud Intercultural a nivel territorial y la implementacion de los componentes de asistencia
espiritual y religiosa, de reconocimiento, proteccion y fortalecimiento de los conocimientos
y practicas de los sistemas de sanacion de pueblos originarios y de acciones para pueblos y
comunidades con factores de riesgo especifico.

f. Recursos humanos

Se fortalecera el programa de Destinaciéon y Formacion con 451 médicos y 42 cirujanos den-
tistas en el pais. Se continuara el trabajo de reconocimiento de especialidades de enfermeria
en salud mental, renal y de kinesiologia, para fortalecer los equipos de salud en dreas con gran
calificacion técnica.

Se aumentara de 136 a 186 los profesionales en formacidén en psiquiatria tanto adulto como
infanto-adolescente, lo que permitira dotar de recurso humano calificado los primeros quin-
ce COSAM comprometidos por el Gobierno.

Se avanzara en la tramitacion del proyecto de ley sobre Establecimiento Asistencial Docente
que regula el uso de campos clinicos para la formacién de los futuros profesionales de la
salud, lo que permitird formar profesionales acorde a las necesidades de la sociedad y con
respecto a los derechos de los usuarios.

Debido a la ampliacion de la vigencia de las leyes relacionadas al incentivo al retiro hasta el 31
de diciembre de 2025, se estima que para 2024-2025 habra siete mil 724 postulantes consi-
derando ambas leyes.

Sobre la puesta en marcha hospitalaria, para el afio 2025 se proyecta un crecimiento de tres
mil 762 nuevos cargos tanto de personal asistencial como de soporte administrativo.

g. Agenda legislativa
Durante el periodo 2024-2025 se planifica las siguientes actividades sobre agenda legislativa:

+ Ingreso de indicaciones en proyecto de ley que establece derechos en el ambito de la
gestacion, preparto, parto, postparto, aborto, salud ginecoldgica y sexual, y sanciona la
violencia gineco-obstétrica,

¢ Ingreso de indicaciones en el proyecto de ley que adecua la legislacion nacional al es-
tandar del Convenio Marco de la Organizacion Mundial de Salud para el Control del
Tabaco,

¢ Finalizacion de la tramitacion del proyecto que crea un nuevo modelo de atencidn en
el Fonasa, otorga facultades y atribuciones a la Superintendencia de Salud y modifica
normas relativas a las instituciones de salud previsional,

¢ Ingreso de proyecto de ley que modifica la ley que crea un sistema de proteccion finan-
ciera para diagnodsticos y tratamientos de alto costo y rinde homenaje pédstumo a don
Luis Ricarte Soto Gallegos,

* Ingreso proyecto de ley de Salud Mental



* [ngreso de proyectos de ley asociados a la reforma de la salud.

+ Finalizacidon del segundo tramite constitucional del proyecto de sobre otorgamiento y
uso de licencias meédicas

¢ Ingreso de indicaciones en la ley Farmacos Il.
¢ Continuar el tramite del proyecto de ley sobre el “Buen morir”.

+ Continuar el tramite del proyecto de ley que Modifica el Codigo Sanitario para regular el
ejercicio de distintas profesiones del area de la salud como parte de un equipo médico.

4. Instituciones auténomas

a. Fondo Nacional de Salud

Se mantendra la politica de copago cero aumentando el numero de personas beneficiadas
y montos de copagos ahorrados. Se estableceran nuevos convenios con farmacias bajo el
llamado de adhesion, permitiendo la inclusion de todas las farmacias interesadas. Las farma-
cias que actualmente estan en proceso de convenio para marzo de 2024 incluyen Farmacias
Ahumada, Farmacias Salcobrand, Cetep Farma, Clinica Andes Salud, Redfarma y Farmex. Far-
macias Ahumada ampliara su convenio a todas las regiones, aumentando a 714 locales a nivel
nacional. Se ampliara la oferta de productos con descuento en 2024, llegando a doce mil 359
productos, incluyendo siete mil 945 medicamentos y cuatro mil 414 productos de consumo.

b. Superintendencia de Salud (SIS)

Se desarrollara proceso de adecuacion de precio base afio 2024 . Cumpliendo con las dis-
posiciones de la Ley N° 21.350, la Superintendencia de Salud fijara el porcentaje maximo de
ajuste que las Isapres deben considerar en las adecuaciones de precios de los planes de salud
en el afio 2024 con el resultado Indicador de Costos de Salud (ICSA) 2023. También publicara
y difundira datos sobre las diferencias de precios de prestaciones de salud sexual y repro-
ductiva entre prestadores institucionales privados en una plataforma alojada en el sitio web
institucional, con enfoque de género.

c. Instituto de Salud Publica (ISP)

Se fortalecera su capacidad de respuesta en diversas areas, incluyendo referencia, diagnos-
tico y vigilancia biomédica, ambiental y ocupacional, asi como en desafios emergentes en
salud publica. Se llevaran a cabo estudios de prevalencia del Virus del Papiloma Humano en
mujeres chilenas y migrantes, y se integraran componentes de resistencia molecular a la vi-
gilancia de la resistencia antimicrobiana en alimentarias y humanas. Ademas, se aumentara
la cobertura de fiscalizacion en establecimientos y la capacidad de respuesta en el analisis de
productos falsificados y muestras legales. Se mejorara la capacidad de analisis de esterilidad
en productos farmacéuticos estériles y se incluira la determinacion del grado de pureza y la
actividad anticoagulante de la heparina en productos intrahospitalarios. Se reducira el tiempo
de respuesta a las solicitudes de Autorizacion de Registro de productos bioldgicos y se am-
pliara la cobertura en la evaluacion y aseguramiento de la calidad de establecimientos que
prestan servicios de radioterapia oncoldgica. Finalmente, se implementara un nuevo sistema
informatico para la autorizacion y fiscalizacién de productos y servicios del ISP.

BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

3/



BORRADOR CUENTA PUBLICA MINISTERIO DE SALUD 2023

58

d. Central Nacional de Abastecimiento (CENABAST)

En 2024 se espera llegar a la meta de 20 mil millones de pesos en ventas a farmacias privadas,
con un ahorro total de 32 mil millones 500 mil pesos estableciendo las mismas condiciones
que las del afio 2023, vale decir, un ahorro del 48%. Por otro lado, se proyecta inaugurar
nuevos almacenes farmacéuticos en comunas de las regiones de Aysén, Magallanes, Arica
y Parinacota, Tarapaca, O'Higgins, Metropolitana, Los Rios, entre otras. Continuaremos con
el proceso de registro de otros diez productos relacionados a vacuna antirrabica, tres virica,
sodios y glucosas afectadas por brote de Burkhordelia. En abril se lanzard campafia comuni-
cacional sobre los alcances de la Ley Cenabast,

Se iniciara un proyecto piloto Interoperabilidad con tres hospitales (Alto Hospicio, Curicd y
Puerto Montt), para crear una red hospitalaria digitalmente integrada, mejorando la gestion y
la disponibilidad de medicamentos. Actualmente, contamos con la integracion entre el Com-
plejo Hospitalario San José de Maipo y Cenabast, donde recibimos diariamente la informacion
de stock de sus bodegas.

En el ambito del desarrollo de las personas, se esta trabajando en la aprobacion del Regla-
mento de Teletrabajo en colaboracion con la Direcciéon de Presupuesto, y se esta promovien-
do la carrera funcionaria mediante una propuesta de actualizacién de plantas para otorgar
mayor movilidad interna y proyeccién laboral.
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