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Introduccion

El diagnostico de cancer gastrico y colorrectal requiere que las personas sean
derivadas desde los consultorios de atencion primaria (APS) a establecimientos de
mayor complejidad para evaluacion por un especialista. Los Servicios de Salud (SS)
deben definir redes locales, identificando los centros de referencia para responder a
las necesidades de atencion de la poblacion (Minsal 2022).

Caracterizar con enfoque territorial la demanda expresada de atencion de
especialidad médica para el diagnostico de enfermedades digestivas en los SS de
Chile entre 2019 y 2023.

Materiales y Metodos

Estudio observacional, descriptivo, ecologico, de la poblacion inscrita en los SS
entre 2019 y 2023.

- . poblacion inscrita FONASA, poblacion rural INE, garantias de oportunidad
(GES) de sospecha y confirmacion de cancer gastrico y colorrectal, solicitudes de
iInterconsultas (SIC) no GES de gastroenterologia (GE) y coloproctologia (CP),
mapas de derivacion COMGES 2022.

- con intercepto aleatorio para los SS para analisis de
tasa de derivaciones por 10 mil inscritos a nivel de centro de APS.

" con algoritmo de red social (Clauset et al 2004).
v Protocolo de investigacion aprobado por Comité de Etica de la Facultad de
Medicina, U. de Chile.

Resultados

*14.030.343 personas inscritas en 1.910 centros de los SS del pais entre 2019 y 2023.

Ver todos los mapas:

»225.322 derivaciones, 95.393 por patologias GES (57% ca. gastrico y 43% ca. colorrectal) y 129.929 por patologias no GES.

: por 10.000 inscritos: 8,93 para GE y 6,75 para CP, con alta variacion entre SS.
*Nuble, Biobio y Los Rios tuvieron las mayores tasas de derivacion en ambas especialidades y Araucania Sur y Concepcion las menores.

*Ruralidad y edad tuvieron una asociacion positiva (p<0,001)

En GE las mujeres tuvieron tasas de derivacion mayores que los hombres (p<0,001), mientras en CP no hubo diferencia significativa (p=0,104).

se identificaron 48 redes locales: 17 abarcaron el SS completo y 31, territorios mas pequenos.

Derivaciones anuales / 10.000 inscritos:
GE: 61.0, CP: 30.1

Derivaciones anuales / 10.000 inscritos:
GE: 78.0, CP : 37.7
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Conclusion

Mayor sintomatologia digestiva en poblacion rural concuerda con la mayor

iIncidencia de Helicobacter pylori y cancer gastrico (Ferreccio et al 2007). Los clusters

identifican los centros de la red que permiten acercar la capacidad diagnostica.

La mayor sintomatologia de GE en mujeres contrasta con la mayor incidencia de
cancer gastrico en hombres y subraya el desafio de categorizar y priorizar el riesgo
de los casos sospechosos de cancer.

Mejorar el diagnostico temprano de cancer digestivo requiere intervenciones con
perspectiva territorial y de género.

ORGANIZAN

e scuela
] Universidad Ede
deValparaiso

CHILE

SCCHEPI

' Chi

. Sochispo
SOCIEBAD CHLENA DE 34190 PURLIH 0Bt s

¥ ud Piiblica [ ——————

Derivaciones anuales / 10.000 inscritos:
GE: 7.88, CP: 8.12

Derivaciones anuales / 10.000 inscritos:
GE: 58.2, CP: 51.7
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