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RESUMEN

A partir de la informaciéon obtenida mediante solicitudes de transparencia y del visor
ciudadano del Ministerio de Salud (MINSAL), se efectué un analisis detallado de la
situacion actual de los retrasos en las Garantias Explicitas en Salud (GES) y en las listas
de espera no GES, viendo los traslados de los pacientes a través de la informacién
disponible al igual que comparando el escenario con anos anteriores.

Respecto a la Lista de espera no GES, entre 2020 y 2025, los retrasos en consultas
médicas y odontolégicas aumentaron un 28%, pasando de 1.920.545 a 2.464.738,
mientras que las intervenciones quirurgicas crecieron un 50%, alcanzando 425.095
prestaciones en espera. En diciembre de 2025 se registroé el valor mas alto de la tdltima
década en intervenciones quirurgicas. En contraste, la mediana de dias de espera
disminuyd, situandose en 276 dias para cirugias y 226 para consultas al cierre del
periodo.

El escenario en lo que respecta a la lista de espera GES muestra que aumentaron
constantemente entre 2020 y 2025, pasando de 52.526 a 78.594 prestaciones. Aunque
cabe destacar la disminucién sostenida de los traslados interregionales, que cayeron
un 56% en el mismo periodo, de 9.244 a 4.032 pacientes. Territorialmente, las mayores
tasas de retrasos se concentran en regiones del sur, encabezadas por Magallanes (1.090
por cada 100.000 habitantes), mientras que las menores tasas se registran en el norte,
con Arica (35).

Finalmente, los retrasos en prestaciones oncoldgicas GES aumentaron un 300% entre
diciembre de 2020 y diciembre de 2025, de 4.758 a 19.046, alcanzando el punto mas
alto en los ultimos diez anos. Este grupo representa el 24% del total de retrasos GES
del 2025. Las cinco prestaciones con mayor carga son cancer cervicouterino (28%),
colorrectal (25%), mama (20%), gastrico (7%) y prostata (5%). En términos de
variacion anual, destacan los aumentos en cervicouterino (90%) y colorrectal (46%),
en contraste con las caidas en mama (17%) y prostata (1%).

Por tipo de intervencion sanitaria, los retrasos por diagnoéstico aumentaron un 295%
entre 2020 y 2025, los de seguimiento un 343%, el tamizaje un 1011% y el tratamiento
un 213%. Regionalmente, las tasas mas altas de retrasos oncolégicos se observan
nuevamente en el sur, con Magallanes (246,8 por cada 100.000 habitantes), Coquimbo
(228,2) y Biobio (166,9), mientras que las menores corresponden a Arica (11,9) y Atacama
(28,7).
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Lista de Espera no GES

La lista de espera no GES ha experimentado cambios drasticos en los ultimos anos.
Desde el inicio de la pandemia, en 2020, se registraron 1.920.545 prestaciones de
consultas médicas en espera a finales de ese ano, mientras que en intervenciones
quirurgicas el total alcanzé las 283.878. A lo largo de los cinco anos transcurridos entre
el inicio de la pandemia y el cierre de 2025, los retrasos aumentaron un 28% en
consultas médicas y odontoldgicas (de 1.920.545 a 2.464.738), y un 50% en
intervenciones quirurgicas (de 283.978 a 425.095).

Llama especialmente la atencion el aumento en el registro de intervenciones
quirudrgicas, ya que este total representa el mayor nimero registrado en los ultimos
diez ainos. De hecho, en diciembre de 2025 se alcanzé el valor mas alto de la lista de
espera quirurgica a nivel nacional en todo ese periodo.

Por otro lado, se esta viendo el caso contrario en la mediana de dias de espera. Si bien
el visualizador ciudadano de listas de espera solo muestra la mediana de los anos
2022-2025, se evidencia que durante este rango de anos se alcanzé la mediana mas
baja a finales del 2025, con 276 dias de espera en intervencién quirdrgica y 226 en
consultas médicas.

Grafico 1. Lista de espera no GES consulta médica e intervencion
quirudrgica
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Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a través de datos disponibles en Visualizador Ciudadano
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Grafico 2. Mediana de dias en lista de espera no GES consulta médica e
intervencioén quirurgica.
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Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a través de datos disponibles en Visualizador Ciudadano

Seccion B. Retrasos GES

En cuanto a la lista de espera GES, se evidencia un escenario similar, donde
aumentaron constantemente los retrasos. Desde el 2020 al 2025 aumentaron en 50%
los retrasos GES (52.526 a 78.594).

Tabla 1. Retrasos GES 2020-2025 (31 de diciembre de cada ano)

Ao Total Retrasos GES
2020 52.526
2021 54.333
2022 61.191
2023 70.440
2024 77.107
2025 78.594

Fuente: Elaboracién propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia



@ uh

Centro de Politicas Publicas
e Innovacion en Salud (CIPS)
Facultad de Gobierno

Otro elemento que se analizé fue la cantidad de pacientes con alguna prestacion que
se realiza en una regién distinta a la de residencia en lista de espera GES. En ello se
evidencia que en el periodo del 2020-2025, fueron disminuyendo constantemente
estos registros. En 2020 se registraron 9.244 pacientes de este tipo, cifra que ha
disminuido sostenidamente en los anos siguientes, con excepcién de un leve repunte
del 3% en 2024. Al cierre de 2025, la cifra cayo a 4.032 pacientes que se debian
trasladar.

La comparacion entre 2020 y 2025 refleja una reducciéon total del 56%, lo que
evidencia una disminucién en la necesidad de traslados asociados a garantias GES en
los ultimos cinco anos.

Tabla 2. Traslado por prestacion GES 2020-2025 (31 de diciembre de cada
ano)

Pacientes Variacién Anual
2020 9.244 -
2021 7.986 -14%
2022 4.692 -41%
2023 4,399 -6%
2024 4.541 3%
2025 4,032 -11%

Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia

Ademas, se realizé un calculo de tasa para medir las regiones con mayores retrasos
GES al cierre de 2025. Los resultados muestran que las tasas mas altas se concentran
principalmente en regiones del sur. La region de Magallanes encabeza el listado, con
una tasa de 1.090 por cada 100.000 habitantes, seguida por O'Higgins (906), Los Rios
(905), Coquimbo (646) y La Araucania (612).

En contraste, las regiones del norte presentan tasas inferiores al promedio nacional,
que alcanzé los 425. Las tasas mas bajas corresponden a Arica (35), Nuble (74), Atacama
(103), Tarapaca (248) y Antofagasta (263).
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GES por regiéon y tasa por cada 100.000 habitantes

Total general

2025.
Prestaciones Poblacion 10;.:;‘-’:) I:\:\ri:taadnates
No se identifica 379 - -

Magallanes 1.815 166.537 1.090
O'Higgins 8.945 987.228 906

Los Rios 3.603 398.230 905
Coquimbo 5.381 832.864 646
Araucania 6.182 1.010.423 612
Los Lagos 4.761 890.284 535
Biobio 8.205 1.613.059 509
Maule 5.637 1.123.008 502
Aysén 452 100.745 449
Valparaiso 7.843 1.896.053 414

RM 22.028 7.400.741 298
Antofagasta 1.673 635.416 263
Tarapaca 918 369.806 248
Atacama 307 299.180 103

Nuble 379 512.289 74

Arica y Parinacota 86 244.569 35

78.594 18.480.432

Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia
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Seccidén C. Retrasos GES cancer

Respecto a los retrasos en garantias GES asociadas a cancer, se observa un incremento
constante en las 17 prestaciones vinculadas a esta patologia. Entre diciembre de 2020y
diciembre de 2025, los retrasos aumentaron un 300%, pasando de 4.758 a 19.046.

En comparacioén con las cifras de hace diez anos, se concluye que a finales de 2025 se
alcanzé el punto mas alto de retrasos GES en cancer. Asimismo, de acuerdo con la
informacion obtenida por transparencia, del total de 78.594 prestaciones retrasadas, el
24% corresponde a prestaciones asociadas a esta patologia.

Tabla 4. Retrasos GES cancer 2020-2025 (diciembre de cada ano)

Aio Prestaciones Retrasadas Variacién
2020 4.758 -
2021 9.727 104%
2022 12.993 34%
2023 14.600 12%
2024 15.312 5%
2025 19.046 24%

Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia

En cuanto a las prestaciones con mas atrasos durante 2025, las cinco con mayor
cantidad de prestaciones retrasadas son: cancer cervicouterino, con un 28% (5.391);
colorrectal, 25% (4.788); mama, 20% (3.821); gastrico, 7% (1.262); y prostata, 5% (999).

Entre estas, destaca el aumento en los retrasos asociados a cancer cervicouterino,
que entre diciembre de 2024 y diciembre de 2025 crecié un 90% (de 2.842 a 5.391).
También aumentaron los retrasos en cancer colorrectal en un 46% (de 3.285 a 4.788)
y en cancer gastrico en un 33% (de 949 a 1.262).

Por otro lado, disminuyeron las garantias atrasadas en cancer de mama, con una
caida del 17% (de 4.610 a 3.821), y en cancer de prostata, con una reduccion del 1% (de
1.010 a 999).
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Tabla 5. Retrasos GES cancer por problema de salud y variacion 2024-
2025 (diciembre de cada aho)

Problema de Salud 2024 2025 Variacion
OSTEOSARCOMA 1 3 200%
CANCER CERVICOUTERINO 2.842 5.391 90%
CANCER VESICAL 46 80 74%
CANCER COLORECTAL 3.285 4.788 46%
MIELOMA MULTIPLE 22 32 45%
CANCER GASTRICO 949 1.262 33%
LEUCEMIA ADULTO 110 137 25%
CANCER DE PULMON 632 742 17%
CANCER DE OVARIO EPITELIAL 152 171 13%
CANCER DE TESTICULO 124 135 9%
CANCER RENAL 410 413 1%
LINFOMA EN ADULTOS 483 483 0%
CANCER DE PROSTATA 1.010 999 1%
CANCER DE TIROIDES 476 470 1%
CANCER DE MAMA 4.610 3.821 -17%
ALIVIO DEL DOLOR 115 95 -17%
CANCER INFANTIL 45 24 -47%
Total general 15.312 19.046 24%

Fuente: Elaboracién propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia
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Ademas, se analizaron las tasas de atraso por cada 100.000 habitantes segun region de
residencia durante el ano 2025. A nivel nacional, se registré una tasa de 103,
prestaciones en espera por cada 100.000 habitantes, nuevamente con las regiones del
sur como las que presentan los valores mas altos.

En primer lugar, se encuentra la region de Magallanes, con una tasa de 246,8 (411
prestaciones en total); le siguen Coquimbo, con 228,2 (1.901); Biobio, con 166,9 (2.692);
O'Higgins, con 156,5 (1.545); y La Araucania, con 119,6 (1.208).

Por otro lado, las regiones con menores tasas se concentran principalmente en el
norte. Arica encabeza este grupo con una tasa de 11,9, seguida por Atacama con 28,7
(86 prestaciones); Nuble con 42 (215); Antofagasta con 65,5 (416); y Tarapaca con 69,8
(258).

Tabla 6. Retrasos GES cdncer por region y tasa por cada 100.000
habitantes 2025

Tasa por cada 100.000

Prestaciones Poblacién habitantes

No se identifica 67 - -
Magallanes 411 166.537 246,8
Coquimbo 1.901 832.864 2282
Biobio 2.692 1.613.059 166,9
O'Higgins 1.545 987.228 156,5
Araucania 1.208 1.010.423 119,6
Los Rios 438 398.230 110
Maule 1.053 1.123.008 93,8
Los Lagos 832 890.284 93,5
Aysén 92 100.745 91,3
Valparaiso 1.638 1.896.053 86,4
RM 6.165 7.400.741 83,3
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Tarapaca 258 369.806 69,8
Antofagasta 416 635.416 65,5
Nuble 215 512.289 42
Atacama 86 299.180 28,7
Arica y Parinacota 29 244.569 11,9
Total general 19.046 18.480.432 103,1

Fuente: Elaboracién propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia

Por ultimo, se analizaron las intervenciones sanitarias asociadas a los retrasos GES en
cancer durante los ultimos anos. Los datos evidencian que los retrasos por diagnéstico
aumentaron un 295% entre 2020 y 2025 (de 3.024 a 11.957), mientras que aquellos en
seguimiento crecieron un 343% (de 81 a 359). Asimismo, se observa un incremento del
1011% en los retrasos asociados al tamizaje del cancer, especificamente para cancer
cervicouterino (de 195 a 2.167). Finalmente, las garantias atrasadas correspondientes al
tratamiento de esta patologia aumentaron un 213%.

Tabla 7. Retrasos GES cancer por region y tasa por cada 100.000
habitantes 2025

Intervencion Variacién
Sanitaria 2024-2025
Diagnostico 3.024 | 5.768 | 7.471 8.860 9.642 | 11.957 24%
Seguimiento 81 97 137 193 354 359 1%
Tamizaje 195 1.243 | 1.989 850 305 2.167 610%
Tratamiento 1.458 | 2.619 | 3.396 | 4.697 5.011 4.563 -9%

Total general 12,993 14.600 15.312 19.046

Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a partir de los datos otorgados por transparencia
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