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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, asi como los retrasos
GES en patologias oncologicas.

Entre el segundo trimestre de 2025 y el mismo periodo 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 Valparaiso — San Antonio (892,4), Los Rios (886,2), Magallanes (804,0), Araucania
Sur (761,9) y Reloncavi (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 patologias oncologicas GES, los retrasos generales disminuyeron un 3%
entre el segundo trimestre de 2025 y 2026, pasando de 14.595 a 14.177 prestaciones. El
cancer colorrectal concentr6 la mayor carga con 4.170 casos (29,4% del total), seguido por el
cancer de mama con 2.666 (18,8%), el cervicouterino con 2.505 (17,7%), el cancer gastrico
con 1.474 (10,4%) y el de prostata con 794 (5,6%). En cuanto a la evolucidon de estas
patologias, el cancer colorrectal aumento6 sus retrasos en un 5% entre 2025-2026 (segundo
trimestre) y el gastrico en un 39%, mientras que el cancer de mama disminuy6 un 20%, el
cervicouterino un 11% y el de préstata 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 complement6 con una reduccion en la mediana de dias de espera de 264 a 237 dias.
Por el contrario, las intervenciones quirdrgicas 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 dias.

Al analizar la distribucion geografica, las consultas médicas no GES registraron una tasa
nacional de 13.601 prestaciones pendientes por cada 100.000 habitantes, evidenciando
concentracion en la zona sur del pais. Los servicios de Arauco (24.212), Araucania Sur
(23.793), Araucania Norte (23.142), Chiloé (20.196) y Biobio (19.047) lideraron las tasas de
retraso en consultas, mientras que el escenario opuesto se observd en los servicios
Metropolitano Oriente (5.275), Aconcagua (8.803), Metropolitano Central (10.220),
O'Higgins (10.772) y Concepcidn (11.085), que presentaron los indicadores méas bajos.

Por su parte, las mayores tasas de la lista de espera quirdargica no GES se concentraron en la
zona centro-sur del territorio, donde el Servicio de Salud del Biobio (6.291) ocupé el primer
lugar, seguido en orden decreciente por Osorno (4.690), Nuble (4.406), Los Rios (4.374) y
Aysén (3.936). Esta distribucion contrasta con los servicios de Antofagasta (1.012),
Metropolitano Central (1.177), Metropolitano Oriente (1.291), Metropolitano Occidente
(1.475) y Tarapaca (1.728), los cuales registraron las tasas mas bajas del pais y dejaron en
evidencia una importante brecha territorial a favor de la zona central en la resoluciéon de
cirugias.
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Seccion 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 comparacion del segundo
trimestre del 2025, disminuyeron los retrasos en 12%.

Gréfico 1. Retrasos MES segundo trimestre 2025-2026
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Fuente: Elaboracién propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2025-2026

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
alcanz6 su punto més alto en el servicio de salud de Valparaiso-San Antonio, con 892,4
prestaciones retrasadas por cada 100.000 habitantes. Le siguen Los Rios con una tasa de
886,2, Magallanes con 804, Araucania Sur con 761,9 y Reloncavi 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.
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Tabla 1. Retrasos GES por servicio de salud y tasa por cada 100.000 habitantes (segundo trimestre

2026).

Servicio de Salud Total Retrasos GES Tasa por cada 100.000 habitantes
Aconcagua 92 33,9
Antofagasta 2.749 432,6
Araucania Norte 737 356,6
Araucania Sur 6.124 761,9
Arauco 562 3381
Arica y Parinacota 21 8,6
Atacama 256 85,6
Aysén 454 450,6
Biohio 2.966 703,9
Chiloé 797 450,6
Concepcion 4,263 622,8
Coquimbo 4,176 501,4
Los Rios 3.529 886,2
Magallanes 1.339 804,0
Maule 4.251 378,5
Metropolitano Central 2.270 187.8
Metropolitano Norte 5.855 563,6
Metropolitano Occidente 2.571 205,0
Metropolitano Oriente 792 59,5
Metropolitano Sur 3.733 307,0
Metropolitano Sur Oriente 1.965 145,2
Nuble 648 126,5
O'Higgins 4.655 471,5
Osorno 164 68,6
Reloncavi 3.499 7377
Talcahuano 503 147,5
Tarapaca 1.007 2723
Valparaiso - San Antonio 4.468 8924
Vifia del Mar - Quillota 4.428 394.0
Hospital Digital 4 B

Total 68.878 372,7

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

Seccion 2. Retrasos GES cancer

Por otro lado, respecto a las prestaciones GES en patologias oncologicas, se registr6 una
disminucion del 3% entre el segundo trimestre de 2025 y el mismo periodo de 2026,
pasando de 14.595 a 14.177 prestaciones retrasadas.

Durante el segundo trimestre de 2026, los problemas de salud oncol6gicos con mayor
volumen de prestaciones en espera son el cancer colorrectal con 4.170 prestaciones, lo que
representa un 29,4% del total; el cancer de mama con 2.666 (18,8%); el cancer
cervicouterino con 2.505 (17,7%); el cancer gastrico con 1.474 (10,4%) y el cancer de
prostata con 794 (5,6%).

En relacion con la evolucion de estas cinco patologias entre el segundo trimestre de 2025 y
2026, se observa que el cancer colorrectal increment6 sus retrasos en un 5%, al pasar de
3.969 a 4.170 prestaciones, mientras que el cancer gastrico experiment6 un alza del 39%,
aumentando de 1.060 a 1.474. Por el contrario, el caAncer de mama redujo sus atrasos en un
20%, descendiendo de 3.329 a 2.666; el cervicouterino disminuy6 un 11%, de 2.808 a
2.505, v el de prostata registré una baja del 16%, al pasar de 941 a 794 prestaciones en
espera.
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Tabla 2. Retrasos GES cancer segundo trimestre 2025-2026 y variacién

Problema de Salud Segundo trimestre 2025 Segundo trimestre 2026 | Variacion
Cancer colorrectal 3.969 4.170 5%
Cancer de mama 3.329 2.666 -20%
Cancer Cervicouterino 2.808 2.505 -11%
Cancer gastrico 1.060 1.474 39%
Cancer de prostata 941 794 -16%
Cancer de pulmon 647 702 9%
Cancer de tiroides 445 451 1%
Linfomas en adultos 517 431 -17%
Cancer renal 369 321 -13%
Alivio del Dolor 57 167 193%
Cancer de testiculo 133 151 14%
Cancer de ovario epitelial 134 149 11%
Leucemnia adultos 102 72 -29%
Cancer vesical 51 71 39%
Mieloma multiple 16 31 94%
Cancer en menores 17 19 12%
Osteosarcoma - 3 -

Total 14.585 14.177 -3%

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

Seccién 3. Lista de espera no GES
En cuanto a la lista de espera no GES, se vio una disminucion 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 disminucion de la mediana de dias de espera, cuyo valor
disminuy6 de 264 dias de espera a 237.

Aunque en el caso de las listas de espera de intervencion quirtirgica se vio un aumento
respecto a la cantidad de prestaciones en espera del 15,3% (412.596 a 475.553). No obstante,
si logr6 disminuir su mediana de dias de espera de 297 dias a 277.

Gréfico 2. Lista de espera no CIPS-UDD consulta médica e intervencion quirargica
2025-2026 (segundo trimestre de cada ano)
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Fuente: Elaboracion propia CIPS-UDD a través de datos publicados en glosa 06 2026 y visor ciudadano
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Respecto a la distribucion 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 odontoldgicas 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
Araucania Sur (23.793), Araucania Norte (23.142), Chiloé (20.196) y Biobio (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 Concepcion (11.085).

En cuanto a la lista de espera por intervenciones quirtargicas no GES, Biobio lidera con la
mayor tasa por cada 100.000 habitantes (6.291), superando la tasa nacional de 2.573. Le
contintan Osorno (4.690), Nuble (4.406), Los Rios (4.374) y Aysén (3.936).

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

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

Tasa porcada | Tasa por cada
Total lista de 100.000 100.000
Total lista de espera habitantes habitantes
espera consulta | Intervencion consulta médica | intervencion

Servicio de Salud médica no GES | quindrgica no GES quirdrgica

Arica y Parinacota 29.666 5.636 12,130 2.304
Tarapaca 65.775 6.385 17.786 1.728
Antofagasta 101.410 5.433 15.960 1.012
Atacama 37.354 6.825 12.485 2.281
Coquimbo 146.617 26.770 17.604 3.214
Valparaiso - San Antonio 69.055 16.117 13.793 3.219
Vifia del Mar - Quillota 134.671 22.524 11.981 2.004
Aconcagua 23.890 9.913 8.803 3.653
Metropolitano Morte 133.576 19.336 12.859 1.861
Metropolitano Occidente 158.152 18.497 13.410 1.475
Metropolitano Central 123.514 14.223 10.220 1.177
Metropolitang Criente 70.203 17.177 5.273 1.251
Metropolitano Sur 175.150 22.440 14,405 1.846
nMetropolitano Sur Oriente 168.733 28.521 12,472 2.108
O'Higgins 106.342 33.378 10.772 3.381
Maule 132.646 37.101 11.812 3.304
Nuble 79.229 22.574 15.466 4.406
Concepcion 75.882 23.934 11.085 3.496
Arauco 40,248 4.584 24,212 2.758
Talcahuano 51.474 8.446 15.058 2477
Biobio 80.260 26.507 15.047 6.291
Araucania Norte 47.821 2.744 23.142 2.780
Araucania sur 131.246 31.634 23.7593 3.936
Los Rios 67.274 17.418 16.893 4.374
Osorno 27.499 11.213 11.501 4.690
Reloncavi 85.869 17.831 18.104 3.759
Chilge 35.719 6.236 20.196 3.526
Aysen 14.346 3.965 14.240 3.936
Magallanes 29.887 4.187 17.946 2.514
Total 2.513.508 475.553 13.601 2.573

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