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EL 4 DE FEBRERO SE CONMEMORA EL DiA MUNDIAL CONTRA EL CANCER

Disminuir brecha en el acceso:
tarea urgente en la atencion de
los pacientes oncologicos

La enfermedad es la primera causa de muerte en el pais,
mientras que la pandemia ha generado un retraso en
diagnésticos y tratamientos cuyo impacto esta por verse.

Anos de vida potencialmente perdidos (AVPP) por cancer en Chile ZDOB 2018

Fuente:

inisterio de Salud. Departamento de Epidemiologfa. Informe de Vigilancia de Céncer. Analisis de

Mortalidad Prematura y Afios de Vida Potencial Perdidos (AVPP) por Cancer. Década 2009-2018. Chile 2021.

2.866.731
es la suma de aiios de vida potencialmente
perdidos en Chile entre 2009 y 2018.
Tasa: 1.656,5 por cada 100.000 habitantes.
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es el grupo de edad con mayor tasa
de AVPP (6.573,9 por cada 100.000

habitantes).
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14 de febrero se
E conmemora el Dia Mundial

contra el Céncer. Para crear
conciencia sobre diferentes
aspectos de la enfermedad a
nivel global, la UICC (Unién
Internacional Contra el Céncer)
plantea el lema “Cerrar la
brecha”, refiriéndose a la
desigualdad en la oportunidad de
acceso a la atencion, tanto en el
diagndstico como en el
tratamiento. El mensaje
encuentra al mundo en un
escenario particularmente
complejo, heredado de la
pandemia de Covid 19,

“En Chile se estima que hay
30.000 consultas oncologicas
pendientes”, afirma el Dr.
Ricardo Morales, Director
Meédico de FALP. “Pero nos
faltan otros datos. Por ejemplo,
Reino Unido calcula que ha
retrocedido unos 10 afos en su
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Dr. Ricardo Morales,
Director Médico de
FALP.

esta informacion es muy
importante para focalizar politicas
publicas, ya que comunica cuéles
son las poblaciones mas afectadas,
por edad, sexo y region”, dice el Dr.
Morales.

“Tenemos que cambiar la
estrategia como pais”,
comp\emema el Dr. Inti Paredes,

capacidad en
endoscopias, colonoscopias,
mamografias y scanner de
torax", agrega.

Lo que si esta claro sobre
nuestro pais es que los tumores
malignos se confirmaron como
la principal causa de muerte. Y
que, segun reportd el Ministerio
de Salud hace algunos dias,
entre 2009 y 2018 se perdieron
potencialmente més de
2.800.000 afos de vida por
causa del cdncer, considerando
a todas las personas que
fallecieron por esta enfermedad
antes de los 80 afios (esperanza
de vida en Chile).

“Este es un indicador
importante. Al calcular una tasa por
100.000 habitantes, el cancer pasa
a ser la primera causa de anos de
vida potencialmente perdidos. Es
decir, suimpacto es dramético. Y
sabemos que la pandemia de
Covid lo va a incrementar, por lo
tanto, la realidad es peor. Aun asi,

edica
y Data SC\EHCE de FALP. "El foco
hoy debe estar en fortalecer la
prevencion, deteccion precoz,
tratamiento y seguimiento del
cancer. Esta nueva informacion
disponible nos da luces de por
dénde empezar: en qué canceres
hacer mas screening, donde
entregar mayor cobertura, cémo
planificar el aumento en la oferta
de profesionales especialistas y
€6Mo estimar un presupuesto
més real para el manejo del
céncer”

DETECCION PRECOZ

El control del cancer parte por
la prevencién y deteccion
oportuna, clave en el manejo de
la enfermedad dado que impacta
en su prondstico y opciones de
tratamiento, los que se vuelven
més complejos —y, por lo tanto,
més costosos— a medida que
avanza.
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Cristién Ayale,
Gerente General de
FALP.
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Dr. Inti Paredes,
encargado de
Informética Médica y
Data Science de FALP.

"En este sentido, estamos
planificando una Unidad de

Modelo de Salud FALP

FALP es integrante de la
Organizacion Europea de
Institutos de Cancer
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con la investigacion cientifica
mas actualizada para cada
patologia”

La tecnologfa juega un papel
importante en las posibilidades
de aumentar la cobertura. En
diagnostico, FALP ha reforzado
su equipamiento para la
realizacion de imagenes,
mientras que se alza como un
centro lider en estudios biologia
molecular y de

‘Atencién y cuidado
del paciente

INSTITUTO
ONCOLOGICO
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personas que viven en dreas mas
lejanas a un centro urbano
demoran en consultar a los
centros de salud; y en cancer,
acceder tempranamente a un
especialista se relaciona
directamente con el resultado y
mejores posibilidades de
sobrevida. Por esto, queremos ir
aregiones a aportar una alta
capacidad de resolucion, en
diagnostico, etapificacion y

inmunohistoquimica, aspecto
muy relevante para conseguir
una medicina de precision y
terapias individualizadas.

"En tratamientos, estamos
sumando dos nuevos equipos de
radioterapia avanzada, de mayor
precision y que permiten tratar
en menor tiempo a una mayor
cantidad de pacientes. En
oncologia médica, a través de la
Unidad de Investigacion de
Drogas Oncolégicas, durante
2021 se incluy6 a més de 100
pacientes en estudios clinicos
con drogas innovadoras, sin
costo. Y en cirugia, el ao pasado
desarrollamos de manera
importante el drea de sarcomas,
para dar respuesta a pacientes
de alta complejidad nuestros y
del mundo publico; ademas,
estamos llevando adelante con
mucho éxito un programa que
acorta la hospitalizacion en
nefrectomias robéticas parciales,
asi como cirugias digestivas
multiviscerales de alta
complejidad, entre otras”,
concluye

ATENCION EN REGIONES

Una brecha importante en la
atencion en nuestro pafs esta
dada por la centralizacion de
recursos en Santiago, afectando
el acceso y la oportunidad de las
personas de regiones.

Dos de las que registraron
mayores tasas de afos de vida
potencialmente perdidos en la
década 2009-2018 fueron
Valparaiso y Los Lagos.

Prevencion, Diagndstico y
Deteccion Precoz del Cancer.
Claramente, si tomamos
medidas desde los habitos
saludables vamos a prevenir el
origen del cancer. Y luego, el
screening y deteccién precoz de
tumores de pulmon, préstata,
cervicouterino, colon y mama
permitira a pacientes sanos y
asintométicos realizarse
chequeos oncolégicos que
consistirdn en consultas con
especialistas y examenes de
acuerdo con sus hébitos, edad o
antecedentes familiares”,
comenta el Dr. Morales

El desafio de atender a un
ndmero creciente de pacientes
oncoldgicos, FALP lo enfrenta
con una mirada de excelencia
que le impone la acreditacion de
la Organizacién Europea de
Centros de Céncer.
filosoffa para la revision de

docenciay

Coincidiendo con este 3
y considerando que el 40% de los
pacientes de FALP proviene de
regiones, la Institucion inici6 un
proyecto de regionalizacion que
contempla un nuevo Instituto
Oncolégico en Vina del Mar, que
deberia comenzar su
funcionamiento en 2025, y otro en
Puerto Montt, con miras a iniciar
su atencién en 2026

“En oncologia existe una
relacion muy estrecha entre
acceso y cercania, ya que las

tratamiento; ayudar al sistema
publico con complejidad
suficiente para que menos
pacientes deban viajar a Santiago
aresolver sus patologias”,
explica Cristian Ayala, Gerente
General de FALP.

Este proyecto pretende
también profundizar y robustecer
la especializacion e investigacion
locales: “En Chile hay zonas que
tienen marcadas prevalencias de
cénceres especificos, como
géstrico en el sury pulmén en el
norte. Parte de lo que queremos
hacer es sumar fuerzas a los
profesionales locales para
indagar en las causas
fundamentales de estos
fenomenos, creando polos de
investigacion en cada region,
ademas de formar médicos que
vivan y trabajen alld".

UNICA ALTERNATIVA

“Chile tiene una brecha muy
real y estructural, y es que los
pacientes del sistema piblico no
acceden con oportunidad a las
atenciones, porque hay una
importante brecha de
profesionales y muchos de ellos
trabajan en el sistema privado. A
esto se suman problemas en la
articulacion de la atencion de los
pacientes”, dice Cristian Ayala

La situacion se complejiza mas
con el alto volumen de pacientes
que han retrasado sus atenciones
en los dltimos dos afos.

“La pandemia va a arrastrar
una sobrecarga que puede
aumentar la mortalidad futura por
cancer, dado que estamos
llegando tarde en diagnéstico y
tratamiento porque el volumen
de pacientes sobrepasa la
capacidad instalada. En ese
sentido, la colaboracién
publico-privada es la tnica
alternativa. La sincronizacion
entre las terapias consecutivas
que recibe el paciente es muy
importante; mientras menor sea
la laguna, mas efectivo sera el
tratamiento y menores los
costos. Por lo tanto, el mundo

Colaboracién publico-privada

CONVENIO
ONCOLOGICO

SOLIDARIO

Proteccion
financiera

pulblico —que es la puerta de
entrada para el 80% de los
pacientes— y el privado deben
construir una relacion de
confianza donde ambos aporten
de manera colaborativa y solidaria
pensando en el bien global ",
afirma el Dr. Inti Paredes.

Para lo anterior, asegura, es
fundamental que ambos sistemas
compartan la informacion clinica
de sus pacientes en un
repositorio de informacion
oncoldgica, de manera que, por
ejemplo, no se produzca una
repeticion innecesaria de
exdmenes o procedimientos, se
sepa en qué etapa de la
enfermedad se encuentra el
paciente y qué prioridad tiene
para su mejor atencion.

“Los pacientes hoy pierden
mucho tiempo importante: la
activacion del GES exige que
vayan a un consultorio para que
los deriven a un especialista para
su confirmacién, pese a que
muchas veces ya tienen un
diagnéstico confirmatorio y
examenes realizados fuera del
sistema publico. Y luego, entran
en una lista que no esta
priorizada por el estadio de la
enfermedad, sino solo por
diagnostico y tiempo de espera”,
describe el Dr. Paredes.

En su misién de apoyar al
sistema publico, ademas de ser
segundo prestador para
pacientes con patologias GES,
FALP estableci¢ —a través de su
area de Donaciones y
Beneficencia— un convenio con
Fonasa para la atencion sin costo
de pacientes no GES derivados
de otras instituciones, por el que
se han entregado més de 15.000
prestaciones.

"Debido a la pandemia hay un
record en las listas de espera, los
requerimientos de los pacientes
del sistema publico son més altos
que nunca. Por lo tanto, nos resulta
urgente aumentar nuestra
infraestructura, y por ello estamos
ampliando nuestro Instituto
Oncoldgico en Santiago. Ademés,
estamos disponibles para colaborar
con objetivos de la Ley de Cancer,
como el aumento de recurso
humano mediante la formacién de
especialistas, asi como en la
evaluacion de tecnologias sanitarias
para la definicién de criterios en el
financiamiento de farmacos, ya
que tenemos camino avanzado. Lo
que nos mueve es ayudar a todos
los pacientes que lo necesiten y en
el momento en que lo necesiten”,
finaliza Cristian Ayala.

Por un convenio entre el drea de Donaciones y Beneficencia de Fundacion Arturo Lopez Pérezy
Fonasa, desde junio de 2020 FALP ha otorgado sin costo a pacientes no GES derivados del

sistema publico:

nuestro personal. Aqui se

“Nos da una 332 10.324 1.0"'2 371
t tantoen | drugias exdmenes de exdmenes de examenes de
nuestros procesos, tanto en la N i i. e
atencion clinica, la mvesugauon laboratorio imagenologia medicina nudear
enmarca la construccion de rutas 1.606 385 1112 1.612
clinicas para que los pacientes sesiones de . consultas

sigan un mismo camino de
diagnéstico y tratamiento, las
que hemos definido de acuerdo

radioterapia

sesiones de

dias cama

médicas




