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El ex general de salud de
Carabineros y Magister en
Gestidn y Direccidn en Salud,
Ricardo Contreras Fadndez,
fue seleccionadoe a través del
sisterna de Alta Direccidn Pd-
blica { ADP) para hacerse cargo
del principal hospital de la
Regidn de Magallanes el 2019.
Haoy, el director del Hospital
Clinice Dr. Lautaro Navarro
Avaria, lleva mas de 5 aflos
en su funcidn ¥ se encuentra
finalizando un segundo ciclo
como director de ADP. Aspira
a ver en su gestidn log primeros
trabajos para la construcciin
del Centro de Diagndstico y
Tratamiento (CDT).

Comao parte de la Red Asis-
tencial de laRegidén de Magalla-
nes y el dnico establecimiento
de alta complejidad, busca
impulsar con fuerza el abor-
daje de las listas de espera de
cirugia, de nueva especialidad
y de las ndminas de procedi-
mientos, las cuales “son, en
definitiva, les aspectos que mis
preccupan a la poblacidn desde
la sportunidad en que reciben
las prestaciones”,

La principal estrategia en
ese sentido es implementar
medidas que impacten en la
mediana de tiempos de espera,
esto ez, valor medio cuando un
conjunta de datos se ordena
de menor a mayor. “Nuestro
esfuerzo estd en poder ir ge-
nerando las prestaciones para
disminuir estos tiempos gue
impactan en la mediana, gue
son precisamente los indica-
dores que son evaluados en
el hospital y de las metaz gue
tenemos comprometidas”,
sostiene Contreras Faidndez,

Especialistas dnicos

Oncologia v nefrologia se
mantienen como especialida-
des criticas al tener profesiona-
les dnicos en cada drea clinica.
El director Contreras abordd
Ia relacién con log tiempos de
espera y la pestidn para acele-
rar estos procedimientog, En el
Hospital Clinico de Magallanes
Ia mediana de espera al mes de
Jjunie para cirugias es de 258
dias y de consultas nuevas de
especialidad son 193 dias.

-¢Cdmo apera el sistema de
gestidn de Hempos de espera
¥ su relacidn con las cifras del
hospital?

““Existe un registro dnieo,
formal y transparente de los
tiempos de espera, cuando se
ingresa un paciente ala lista de

Director del Hospital Clinico de Maga]lanes, Ricardo Contreras Fatindez
“Para poder ir entregando un mayor volumen
de prestaciones necesitamos una mayor oferta”
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El director Ricardo Contreras se encuentra finallzando el segundo ciclo de su cargo de Alta Direc-

cidn Priblica.

El director comenta que se han tenido que utilizar casas de acogida que
originalmente serian establecimientos de estadia, “para pacientes o
usuarios de provincia cuando eran derivados al hospital. Hoy dia ese
recinto estd ocupade con box de atencidn, tenemos médicos especialistas
que ahi estin entregando atenciones. Esta es una prueba concreta de

gue tenemos problemas de infraestructura y espacio en el hospital”.

espera es precisamente cuan-
do tiene la indicacidén médica
de cirugia o la derivacidn a
la consulta del especialista y
ahi el usuario ingresa a esta
lista. Esos tiempos de espera
g€ manejan precisamente en
razdn de los tiempog de espera
¥ nosotlres vamos gestionando
la oferta”.

=2En qué consiste esta
gestidn de la oferta en cuanto
a especialistas?

- *“Para poder ir entregando
un mayor volumen de presta-
clones necesitamos una mayor
oferta. Por cierto, que se han
incorporade especialistas al
hospital en el dltimo afio y
esto nos ha ido permitiendo
a nosotros ir interviniendo y
abordando la lista de espera.
Hay especialidades que ardn te-
nemos falentes, fue conocidala
situacidn de nuestra onciloga,
e tenemos una sola onedloga
clinica. Entonces frente a esto

también hay una falencia en
nuestra red que estd vineulada
anefrologia, nosotros tenemos
un solo egpecialista en nefrolo-
gia en el hospital y siendo que la
terapia de reemplazo renal o los
pacientes que se dializan son
un nlimero importante dentro
del hospital, de igual manera
fenemos un convenio con un
privado donde derivamos los
pacientes gque van mds alld
de la capacidad de cupos que
tenemos”,

Inversiones y adelantos

=3 Qué es lo que se viene pa-
ra el hospital en los proximos
meses y afo?

-“Estamos junto al Servicio
de Salud y el Ministerio gestio-
nando cuanto antes gea posible
el proyecto de habilitar la bra-
quiterapia de alta tasa, que es
una de los desarrollos que estd
e proceso de implementarse
en el hospital, Nosotros espera-

mos yaen los proximos meses,
gseguramente nuestra meta
estd pensada en que dentro del
primer semestre del proximo
afio debiésemos ya contar con
esta prestacidn autorizada y
validada en el hospital™.

- ¢Esta prestacidn de bra-
quiterapia ya se habia im-
plementado en el hospital en
algiin momento, no?

-“Estuvo implementada en
el hospital hasta el afio 2019,
pero con una técnica de baja
dosis, por lo tanto esta técnica
ha sido reemplazada por una
prestacidn de mayor comple-
jidad que es la braguiterapia
de alta tasa y de alta dosis,
que es precisamente lo que
estamos implementando. La
pandemia ralentizd este tipo
de proyectos, este tipo de
procedimientos, por lo tanto,
ahi hubo un espacio v ya estd
retomando con fuerza esta
iniciativa".

Ta

-Qué otras prestaclones

2 buscan desarrollar en el hos-

pital?
- “Estamos trabajande en

‘& dar mayor resolutividad en

cardiocirugia, que ha sido un
polo de desarrollo definido
por el hospital. Priximamen-
te vamos a entrar también en
esta linea de poder generar
esta prestacidn en el estableci-
miento. Estamos muy proximos
con los equipos, tenemos los
profesionales médicos, esta-
mos también organizando los
equipos para resolver ciertos
niveles de complejidad de
la cardiocirugia en nuestro
hospital, Nuestro equipo mé-
dico lidera este importante
desarrolle para la Regidn de
Magallanes. Esperamos en las
priximas semanas poder tener
alguna novedad mds concreta
de la puesta en trabajo de esta
prestacion”.

Resolutividad

La resolutividad en salud es
entendida como la capacidad de
un prestador de responder de
manera integral y con calidad
a una demanda de atencidn de
acuerdo con el tipe y compleji-
dad delos servicios habilitados.

- Senalt en su presentacion
como director que su foco
seria aumentar los niveles de
resolutividad, ;cémo lo ve en
estos 5 aios en el cargo?

- “Nosotros logramos poten-
ciar la resolutividad trayendo
nuevos especialistas, aumen-
tando la cartera de prestacio-
nes v armando equipos clinicos
que entreguen todas las aten-
ciones. Muestra de ello son los
equipos que hemos incorpoera-
do, recomponer la braguite-
rapia de alta tasa, incorporar
un acelerador lineal de dltima
linea, gue permite aumentar la
resolutividad del hospital (...}
En razdn de la misma pande-
mia, migramos nuestras camas
de intensivo de tener apenas
seis camas de Uecl, nosotros
legamos a desplazarnos en un
minuto a 24 camas de Uti v 12
camas de Ucl, por lo tanto hoy
contamos con una unidad de
pacientes criticos de 36 camas
en el hospital, que es un desa-
rrollo sumamente importante
dentro de la resolutividad del
establecimiento™.

Infraestructura y proyectos

Un problema gque se va
renovando cada cierto tiem-
po en salud es la necesidad
de contar con mayor espacio
para poder dar respuesta a
lag prestaciones de salud. El
director comenta que se han
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tenido gue utilizar casas de
acogida que originalmente
serfan establecimientos de
estadia, “para pacientes o
usuarios de provincia cuando
eran derivades al hospital. Hoy
dia ese recinto estd ocupado
con box de atencidn, tenemos
médicos especialistas que ahi
estéin entregando atenciones.
Esta es una prueba concreta
de que tenemos problemas de
infraestructura y espacio en
el hospital",

- ;En qué estado estd el
proyecto de expansidn de la
Unidad de Cuidados Intensivos
en Psiquiatria (Uhcip)?

- “Nuestra Uhcip por su-
puesto gue tiene brechas de
infraestructura que estdn
siendo abordadas desde los
proyectos de inversion pdbli-
ca. Hay un ciclo de inversidn,
por letanto, hay proyectos gue
estdn hoy dia en desarrollo que
buscan lograr materializar
estas construcciones para
generar expansiones y mayor
cobertura. Ahora eso pasa por
un proceso de la inversidn pd-
blica(...) Todo esto gestionado
desde el Servicio de Salud y el
nivel central”,

- Respecto de este proyeclo,
e enviado al Ministerlo de
Desarrolle Social para la ob-
tencidn de su Recomendacidn
Satisfactoria (RS)?

-"Es un proceso que no lleva
€l hospital. Nosotroes entrega-
mog la variante técnica, pero
el proceso en si es gestionado
desde recursos fisicos del
Servicio de Salud. El detalle
de la tramitacidn actual de la
iniciativa de inversidn estd en
el Bervicio de Salud. Nosotros
nos referimos como equipo di-
rectivo en términos de que nos
consta positivamente que hay
un trabajo que se ha priorizado
¥ que estd dando frutos®.

- (iro gran proyecito para
el hospital es el Centro de
Diagndstico v Tratamiento
(CDT). ;En qué estdn las con-
versaciones con el Servicio de
Salud o ministerio?

“Elproyecto trae beneficios
enormes. Todo lo ambulatorio
debiera encontrar respuesta
desde la infraestructura de
este dispositivo. Es uno de los
proyectos que estd en la cartera
de inversiones, que estd siendo
tramitado y gestionado. Tiene
un montdn de midulos y clara-
mente, una Vez que se materia-
lice, por supuesto que todo lo
gue se ve regularmente en los
Cae, donde nosoiros estamos
entrepgando las atenciones y
procedimientos ambulatorios,
se deberian trasladar a este
dispositive".

= Y en qué estado esid el
proyeelo?

“No tengo tampoco la res-
puesta precisa en qué va el
proyecto. S¢ gue es uno de

Espera ver los primeros traba jos en la construccitn del Centro de Diagnéstico y Tratamiento durante
su gestion.
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En 2019, Ricardo Contreras asumid el cargo de director del Hos-
pital Clinico, por concurso de Alta Direccidn Piblica. Hoy, estd en

st segundo perfodo.

los proyectos que estd en de-
garrollo, estd en los procesos
técnicos de elaboracidn, del
disefio, de las especialidades,
de las consultorfas. Es un
proyecto grande, por lotanto,
requiere pertenencias téeni-
cas vy revisiones de distintos
mundos”.

- ¢Espera verlo maleria-
lizado durante su gestidn en
los priximos afios?

"La verdad es gue es un pro-
yecto de por lo menos mediano
plazo, por lo tanto, la verdad es
que no tengo certezas de gue
yo pueda verlo en mi condicidn
de director del hospital (...}

2 Perocréanme que me sentiria
= muy satisfecho de ver la pala
= plagriatrabajando, eso yano
cabe duda de gue el proyecto
va, por lo tanto estamos con la
misma energia de poder ver
materializado el proyecto™.

Ley Karin

-4 Cédmo se ha preparado
el hospital para la entrada en
vigencia de la Ley Karin?

- “El hospital tiene un pro-
tocolo vigente de hace mucho
tiempo, que estd claramente
sintonizado con las normas del
servicio civil y con las normas
de la Contraloria ¥ que aspira
precisamente a prevenir la
viclencia o el maltrato o el
acoso laboral de cualguier
nmaturaleza. Por lo tanto, eso
estd vigente, establece la meto-
dologia, cdmola institucidn va
a intervenir, clmo va a tomar
las acciones que correspondan,
cdmo vaa prolegerala victima
v también cimo va a esclarecer
hechos".

- (Han tenido casos que
hayan devenido en proce-
dirmientos sancienatorios en
el hospital?

- “Tenemos casos de denun-
cias, casos que se han investi-
gado y respecto a los mismos
hay casos en que se han tomado
medidas y otros casos que tam-
bién han terminado con acuer-
dos, con el advenimiento, con
la solucidn. Es una gama, pero
en lo que me quiero detener es
que existe una institueionali-
dad gue permite resolver estas
controversias",

“Estamos muy préximos con los equipos, tenemos los profesionales
médicos, estamos también organizandoe los equipos para resolver
ciertos niveles de complejidad de la cardiocirugia en nuestro hospital.
Nuestro equipo médico lidera este importante desarrollo parala region
de Magallanes. Esperamos en las préximas semanas poder tener alguna
novedad mds concreta de la puesta en trabajo de esta prestacién”.
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