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Resumen ejecutivo 
EA partir de los datos publicados por la glosa 06 del Ministerio de Salud (MINSAL), se
analizaron las listas de espera GES y no GES por servicios de salud, así como los retrasos
GES en patologías oncológicas.

Entre el segundo trimestre de 2025 y el mismo período de 2026, los retrasos GES
disminuyeron un 12%, pasando de 78.374 a 68.878 prestaciones. Durante el segundo
trimestre de 2026, las mayores tasas de retrasos GES se evidenciaron en los servicios de
salud de Valparaíso – San Antonio (892,4), Los Ríos (886,2), Magallanes (804,0), Araucanía
Sur (761,9) y Reloncaví (737,7). En el extremo opuesto, los servicios con menores tasas
fueron Arica y Parinacota (8,6), Aconcagua (33,9), Metropolitano Oriente (59,5), Osorno
(68,6) y Atacama (85,6).

Respecto a las 17 patologías oncológicas GES, los retrasos generales disminuyeron un 3%
entre el segundo trimestre de 2025 y 2026, pasando de 14.595 a 14.177 prestaciones. El
cáncer colorrectal concentró la mayor carga con 4.170 casos (29,4% del total), seguido por el
cáncer de mama con 2.666 (18,8%), el cervicouterino con 2.505 (17,7%), el cáncer gástrico
con 1.474 (10,4%) y el de próstata con 794 (5,6%). En cuanto a la evolución de estas
patologías, el cáncer colorrectal aumentó sus retrasos en un 5% entre 2025-2026 (segundo
trimestre) y el gástrico en un 39%, mientras que el cáncer de mama disminuyó un 20%, el
cervicouterino un 11% y el de próstata un 16%.

En cuanto a la lista de espera no GES, las consultas médicas disminuyeron un 7% entre el
segundo trimestre de 2025 y de 2026, pasando de 2.699.409 a 2.513.508 prestaciones, lo
que se complementó con una reducción en la mediana de días de espera de 264 a 237 días.
Por el contrario, las intervenciones quirúrgicas experimentaron un alza del 15,3% en sus
requerimientos acumulados al subir de 412.596 a 475.553 prestaciones en espera, aunque
lograron reducir la mediana de espera de 297 a 277 días.

Al analizar la distribución geográfica, las consultas médicas no GES registraron una tasa
nacional de 13.601 prestaciones pendientes por cada 100.000 habitantes, evidenciando
concentración en la zona sur del país. Los servicios de Arauco (24.212), Araucanía Sur
(23.793), Araucanía Norte (23.142), Chiloé (20.196) y Biobío (19.047) lideraron las tasas de
retraso en consultas, mientras que el escenario opuesto se observó en los servicios
Metropolitano Oriente (5.275), Aconcagua (8.803), Metropolitano Central (10.220),
O'Higgins (10.772) y Concepción (11.085), que presentaron los indicadores más bajos.

Por su parte, las mayores tasas de la lista de espera quirúrgica no GES se concentraron en la
zona centro-sur del territorio, donde el Servicio de Salud del Biobío (6.291) ocupó el primer
lugar, seguido en orden decreciente por Osorno (4.690), Ñuble (4.406), Los Ríos (4.374) y
Aysén (3.936). Esta distribución contrasta con los servicios de Antofagasta (1.012),
Metropolitano Central (1.177), Metropolitano Oriente (1.291), Metropolitano Occidente
(1.475) y Tarapacá (1.728), los cuales registraron las tasas más bajas del país y dejaron en
evidencia una importante brecha territorial a favor de la zona central en la resolución de
cirugías.



Sección 1. Listas de espera GES
A partir de los datos publicados por la glosa 06, se pudo evaluar que en el segundo trimestre
del 2026, hubo un total de 68.878 prestaciones GES retrasadas. A comparación del segundo
trimestre del 2025, disminuyeron los retrasos en 12%. 

En cuanto a la tasa de retrasos GES, se observa que, por cada 100.000 habitantes, se
registraron 372,7 prestaciones retrasadas durante el segundo trimestre de 2026. Esta tasa
alcanzó su punto más alto en el servicio de salud de Valparaíso-San Antonio, con 892,4
prestaciones retrasadas por cada 100.000 habitantes. Le siguen Los Ríos con una tasa de
886,2, Magallanes con 804, Araucanía Sur con 761,9 y Reloncaví con 737,7.

En el extremo opuesto, los servicios de salud con menores tasas de retrasos GES son Arica y
Parinacota con 8,6, Aconcagua con 33,9, Metropolitano Oriente con 59,5, Osorno con 68,6 y
Atacama con 85,6.

Gráfico 1. Retrasos MES segundo trimestre 2025-2026

Fuente: Elaboración propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2025-2026



Por otro lado, respecto a las prestaciones GES en patologías oncológicas, se registró una
disminución del 3% entre el segundo trimestre de 2025 y el mismo período de 2026,
pasando de 14.595 a 14.177 prestaciones retrasadas.

Durante el segundo trimestre de 2026, los problemas de salud oncológicos con mayor
volumen de prestaciones en espera son el cáncer colorrectal con 4.170 prestaciones, lo que
representa un 29,4% del total; el cáncer de mama con 2.666 (18,8%); el cáncer
cervicouterino con 2.505 (17,7%); el cáncer gástrico con 1.474 (10,4%) y el cáncer de
próstata con 794 (5,6%).

En relación con la evolución de estas cinco patologías entre el segundo trimestre de 2025 y
2026, se observa que el cáncer colorrectal incrementó sus retrasos en un 5%, al pasar de
3.969 a 4.170 prestaciones, mientras que el cáncer gástrico experimentó un alza del 39%,
aumentando de 1.060 a 1.474. Por el contrario, el cáncer de mama redujo sus atrasos en un
20%, descendiendo de 3.329 a 2.666; el cervicouterino disminuyó un 11%, de 2.808 a
2.505, y el de próstata registró una baja del 16%, al pasar de 941 a 794 prestaciones en
espera.

Sección 2. Retrasos GES cáncer

Tabla 1. Retrasos GES por servicio de salud y tasa por cada 100.000 habitantes (segundo trimestre
2026).

Fuente: Elaboración propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2025-2026



Sección 3. Lista de espera no GES
En cuanto a la lista de espera no GES, se vio una disminución respecto a las consultas
médicas del 7% entre el segundo trimestre 2025-2026 (2.699.409 a 2.513.508 prestaciones).
Esto se complementa con la disminución de la mediana de días de espera, cuyo valor
disminuyó de 264 días de espera a 237. 

Aunque en el caso de las listas de espera de intervención quirúrgica se vio un aumento
respecto a la cantidad de prestaciones en espera del 15,3% (412.596 a 475.553). No obstante,
sí logró disminuir su mediana de días de espera de 297 días a 277. 

Gráfico 2. Lista de espera no CIPS-UDD consulta médica e intervención quirúrgica
2025-2026 (segundo trimestre de cada año)

Fuente: Elaboración propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2026 y visor ciudadano

Tabla 2. Retrasos GES cáncer segundo trimestre 2025-2026 y variación

Fuente: Elaboración propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2025-2026



Respecto a la distribución de las listas de espera por servicio de salud, durante el segundo
trimestre de 2026 se observa que Arauco presenta la mayor tasa de prestaciones en espera
en consultas médicas y odontológicas no GES por cada 100.000 habitantes, con un valor
de 24.212, superando ampliamente la tasa nacional de 13.601. Le siguen los servicios de
Araucanía Sur (23.793), Araucanía Norte (23.142), Chiloé (20.196) y Biobío (19.047). En el
extremo opuesto, los servicios con menores tasas de consultas médicas atrasadas son
Metropolitano Oriente (5.275), Aconcagua (8.803), Metropolitano Central (10.220),
O'Higgins (10.772) y Concepción (11.085).

En cuanto a la lista de espera por intervenciones quirúrgicas no GES, Biobío lidera con la
mayor tasa por cada 100.000 habitantes (6.291), superando la tasa nacional de 2.573. Le
continúan Osorno (4.690), Ñuble (4.406), Los Ríos (4.374) y Aysén (3.936). 

Al igual que en el caso de las consultas médicas, tres servicios de la Región Metropolitana
registran las tasas más bajas. El menor indicador lo presenta Antofagasta (1.012), seguido
por Metropolitano Central (1.177), Metropolitano Oriente (1.291), Metropolitano Occidente
(1.475) y Tarapacá (1.728).

Tabla 3. Lista de espera no Ges por servicio de salud y tasa por cada 100.000 habitantes (segundo
trimestre 2026)

Fuente: Elaboración propia CIPS-USD a través de datos publicados en glosna 06 2026 y visór ciudadano
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