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Lista de Espera

Se refiere a la espera para acceder a diversas prestaciones de salud.

Incluye procedimientos médicos, consultas especializadas, cirugías, exámenes, 
entre otros.

Las personas pueden enfrentar tiempos de espera diferentes para recibir atención 
en salud según la disponibilidad de recursos y la demanda en el sistema de salud.



Generalidades
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Lista de Espera GES

Se relaciona específicamente con las patologías y enfermedades incluidas en el plan GES.

El GES establece un conjunto de enfermedades y condiciones para las cuales existe un 
acceso garantizado y tiempos máximos de espera para recibir atención.

Si una persona es diagnosticada con una patología GES, se espera que reciba tratamiento 
en un plazo determinado y sin costo adicional.



Plan de Acceso Universal a Garantías Explícitas (AUGE), también 
conocido como el Régimen General de Garantías Explícitas en Salud 
(GES)

Garantiza la cobertura de 87 
enfermedades a través del 
Fondo Nacional de Salud 

(Fonasa) y las Instituciones 
de Salud Previsional 

(ISAPRE). 



Garantías

GARANTÍAS 
VENCIDAS O 
RETRASADAS



Generalidades
Listas de Espera No GES



Lista de Espera

“Conjunto de personas que, en un momento 
determinado, se encuentran

en espera de ser atendidas mediante una 
consulta de especialidad, un control de

especialidad, un procedimiento (incluye 
exámenes de apoyo de diagnóstico y

terapéuticos) o, una intervención quirúrgica 
(electiva o derivada de una atención de

urgencia diferida),”



Lista de espera para recibir atención médica o 
procedimientos médicos que no están cubiertos por el 

Plan de Garantías Explícitas en Salud (GES)

Lista de Espera No GES (LENG)



• Plan Nacional de Tiempos de
Espera.

• Algoritmo de urgencia para
ordenar la LE entre DIGERA1 y
DEIS2

• Sistema de Gestión de
Tiempos de Espera (SIGTE)
acoge todas las modificaciones
necesarias para otorgar
oportunidad y calidad.

Y los que no son GES y/o urgentes?

1. División de Gestión de la Red Asistencial. 

2. Departamento de Estadísticas e Información de Salud.



Gestión de 
tiempos de 

espera nacional.

Medición de 
tiempos de 

espera reales.

Conocer 
anticipadamente 

la demanda.

SIGTE: 
Identificador 

único del caso.

Plataforma Ministerial



Listas de Espera

Consultas

(Tipo Prestación 1)

• Consultas Nueva 
Especialidad (CNE).

• Odontológicas

Controles 

(Tipo Prestación 2)

• Atención de 
Seguimiento.

Procedimientos 
diagnósticos 

(Tipo Prestación 3)

• Prueba o exploración 
en una consulta o sala 
especial.

Intervención Quirúrgica 
(Tipo Prestación 4)

• Incluye Cx mayores 
electivas 
ambulatorias, No 
ambulatorias y Cx
menores.

• Fecha de ingreso: 
Indicación de cx. 

• Se excluyen: Cx que se 
indican durante 
hospitalización y de 
urgencia.



Causales de Egreso
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Descripción

De atención 
realizada

• Corresponden a los egresos por atención clínica realizada por 
un médico, odontólogo o profesional validado; estos egresos se 
asocian a las causales: 1, 2, 16, 17 y 19; debiendo estar 
acreditadas mediante los formatos correspondientes.

Clínicas y/o 
Administrativas

• Corresponden a los egresos determinados por personal clínico 
o administrativo que no necesariamente constituye una 
atención asistencial; se asocian a las causales: 0, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 
10, 11, 12, 13, 14, 15, 18, 20 y 99.

Razones por las cuales un paciente puede ser retirado de la lista de espera 



Causales
N° CAUSAL NOMBRE

0 GES 
1 Atención Realizada
2 Procedimiento Informado
3 Indicación Médica Para Reevaluación
4 Atención otorgada en el extra sistema 
5 Cambio de Asegurador
6 Renuncia o Rechazo Voluntario
7 Recuperación Espontánea
8 Inasistencias
9 Fallecimiento

10 Solicitud de Indicación Duplicada
11 Contacto no corresponde
12 No corresponde realizar cirugía
13 Traslado coordinado
14 No Pertinencia
15 Error de Digitación 
16 Atención por Resolutividad
17 Atención por Telemedicina
18 Modificación de la condición clínico- diagnóstica del caso
19 Atención por Hospital Digital
20 Postergaciones 
99 Técnico Administrativo de Nivel Central



Ord. C202 N°3365 del 15 de Septiembre 2023



Nuevas Modalidades de Generación de Egresos

1. Mejorar el contacto entre la institución y el paciente

2. Disminuir la incertidumbre respecto de la resolución de su problema de 
salud aumentando la transparencia

Contactabilidad
central

Egresos 
administrativos

DARS

Centro 
resolutor

Atenciones 
sincrónicas y 
asincrónicas

Hospital 
Digital



DARS

• Unidad funcional centralizada y resolutor de causales administrativas para 
todos los Servicios de Salud (SS). 

• Código DEIS DARS: 201435.

• Grabación de cada llamada es el medio verificador (contralor).

• Respaldo a nivel central de las siguientes causales: 

Causale
s

Nombre de Causal Tipos de Causal

2 Procedimiento informado Administrativas

4 Atención otorgada en el extra-sistema Administrativas

5 Cambio de asegurador Administrativas

6 Renuncia o rechazo voluntario del usuario Administrativas

7 Recuperación espontánea Administrativas

9 Fallecimiento Administrativas



Estrategia de Contactabilidad
Listas de Espera No GES



Estrategia LENG

Gestionar la duración y experiencia de la espera de las personas, contribuyendo a 
reducir los tiempos.

Call Center central de SR para comunicación efectiva con las personas en LENG.

Coordinación con Servicios de Salud (SS) y Establecimientos de la Red.

Adicional a los procesos de contactabilidad de los SS. 



Contactabilidad

Discado

Automático mediante 
un motor de discado.

Asistido por búsqueda 
de casos. 

Grabaciones

Todo registro 
telefónico genera una 
grabación (validador 

de egreso y 
monitoreo)

Gestión de llamado

Debe considerar al 
menos 1 intento de 

llamado a cada 
teléfono registrado.

Son 3 gestiones de 
llamados en días y 

horarios diferentes, 
considerando al menos 

1 gestión en horario 
inhábil.

Llamados en 
horario inhábil

De lunes a viernes 
de 18:00 a 20:00 

horas.

Fines de semana de 
las 10:00 a 18:00 

horas. 



Registro en formulario
CRM



CRM



CRM



CRM



Se responden las preguntas por cada atención registrada.

CRM



Actualización de SIGTE



Actualización de SIGTE



Observación de cada llamada realizada

CRM



SS Metro Norte
Hospital San José

1.000 días de espera



Plan de trabajo

o Disminuir los casos en LENG con 
mayor a 1.000 días de espera del 
SS MN. 

o Establecer un flujo de procesos 
desde el ámbito de la 
contactabilidad de forma 
coordinada, procurando establecer 
una agenda efectiva 
(resolutividad). 

o Para lista de espera de consultas 
de nueva especialidad (CNE).

DARS

Servicio de Salud 
Metropolitano 

(SS MN)

División de 
Gestión de 

Redes 
Asistenciales 

(DIGERA)

Hospital San 
José (HSJ)



Estrategia

• Implementado, en una primera etapa, para las consultas de especialidad
médica de cirugía abdominal y ginecología, incorporando luego traumatología.

• Contactabilidad por DARS con un posterior agendamiento por parte del HSJ.

• Registros en sistemas:

o Neotel.

o SIDRA (Sistema de Información de la Red Asistencial).



1. Verificar progreso de su lista 
de espera: Si aún requiere 
prestación, si ya no la requiere, 
si corresponde la atención, etc.

2. Actualización de datos 
personales y medios de contacto. 

3. Registro de cada caso en 
SIDRA: Casos que requieran 
atención “Pendientes por citar” 
por parte del HSJ.

Gestión de la lista de espera

SS MN - HSJ

CNE

Ginecología, Cx abdominal, 
traumatología





Servicio de Salud Viña Quillota
Estrategia 1.000 días



Estrategia

• Realizar la contactabilidad de los usuarios/as que se
encuentran en lista de espera de CNE de otorrinolaringología.

• Oferta para realizar Audiometría (requerido para la CNE).

• Las personas que tengan pendiente la realización de la
audiometría o que tengan el examen realizado hace más de 6
meses, serán atendidas a través de Convenio Docente
Asistencial en la Universidad Andrés Bello para la ejecución
de dicho examen.

• Agenda inicia el miércoles 17 de enero.

Grupo Objetivo
En LENG desde el 
2018 al 2021.

Rango etario desde 
los 65 años.



Otorrinolaringología Dg. Hipoacusia

Convenio docente 
Universidad Andrés Bello

Egresos solo si la persona 
fue atendida por el 

especialista.

Agendamiento de casos 
que requieran la 

audiometría (previa a 
CNE).

Se pueden pesquisar casos 
que ya se encuentran en 

proceso de atención o 
atendidos por convenio de 

compra de servicios. 





1. Verificar progreso de su lista 
de espera: Si aún requiere 
prestación, si ya no la requiere, 
si corresponde la atención, etc.

2. Actualización de datos 
personales y medios de contacto. 

3. Agendamiento en nómina 
Excel: Casos que requieran 
audiometría.

Gestión de la lista de espera

Estrategia LENG SS V-Q

CNE: 
Otorrinolaringología



56. GES Hipoacusia

• Ante esta sospecha diagnóstica, el profesional médico deberá emitir una
Solicitud de Interconsulta (SIC) para derivar a la especialidad de
Otorrinolaringología.

• Esta consulta puede ser realizada por telemedicina. Esta derivación NO se
encuentra garantizada dentro del régimen GES.



Los casos contactados que requieran la audiometría se registraran en la nómina de Excel para

agendamiento (separada por días):

• Se debe ofrecer siempre la hora para agendar más próxima disponible.

• En la nómina de Excel se debe completar de forma obligatoria el RUT, nombre completo, teléfono

y una observación.

Registro de Agendamiento



Si la persona consulta sobre detalles de la atención:

• El lugar de atención será en la Universidad Andrés Bello ubicada en calle Quillota 980, Viña del

Mar (Altura entre 11 y 12 Norte, primer piso, Torre C)

• Si la persona no es autovalente deberá asistir acompañada.

• Debe llegar al menos 15 minutos antes de su cita.

Al finalizar el llamado se debe volver a confirmar los datos de la atención agendada en nómina e

indicar a la persona que tome nota.

Registro de Agendamiento





A) No requiere agendamiento

Cuenta con audiometría realizada hace menos de 6 meses o la 
persona NO desea ser atendida en la Universidad Andrés Bello



B) Requiere agendamiento

No cuenta con audiometría o tiene más de 6 meses

NOMINA DE 
AGENDAMIENTO



C) Postergación

Sí la persona indica que desea postergar el examen en un plazo que no se 

encuentre disponible dentro de la agenda de la Universidad Andrés Bello.
Registrar motivos y tiempo.



D) No requiere atención

Sí la persona indica ya no requiere la atención de CNE



E) Atención no corresponde

Sí la persona indica que la CNE no corresponde



Plazos para la CNE:

IMPORTANTE

Consultas sobre 

plazos de 

atención para 

CNE (Consulta 

Nueva 

Especialidad)

Los casos contactados que requieran aún la atención de especialidad médica de

otorrinolaringología (CNE), y cuenten con audiometría realizada hace menos de 6 meses:

• Deberán esperar el contacto por parte de su establecimiento de salud para la atención

médica de especialidad.

• Si la persona consulta por tiempo de contacto por parte de su establecimiento de salud,

indicar lo siguiente:

“Sr. / Sra. Nombre, su establecimiento de salud lo/a contactará dentro de este año para 

agendar una hora con el especialista”.



Estrategia Salud Responde

En caso de dudas 
o consultas en 

salud se entrega 
información de 

contacto SR

Respaldo de la 
veracidad del 

Programa LENG

Casos 
pesquisados de 

interés son 
derivados a 
Supervisor/a
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