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G ENTREVISTA. DRA. VIVIANNE TORRES, hematdloga del Hospital Base Valdivia:

“El HBV es centro de referencia
la zona sur austral en hematologia”

eseccunsma. LA profesional analizo
sus principales logros tras 12
arios de labor en el principal
recinto hospitalario de la
region, y también enumero los
desafios actuales en el area en
que se desempenia.

Oscar Gallardo Rios

oscargallurdo@australvaldivia.cd

on 16 afios de expe-

riencia en el desarro-

llo de la hematologia,

la mayoria de ellos al
alero del Hospital Base Valdi-
via, la doctora Vivianne Torres
es sin duda una de las referen-
tes en la zona sur al momento
de hablar sobre esta importan-
te especialidad médica.

Y junto con analizar sus
principales logros y desafios, la
profesional hizo un repaso por
su trayectoria y los motivos que
la llevaron a especializarse en
esta materia donde existen es-
casos expertos a nivel local.

La doctora Vivianne Zule-
ma Torres Godoy tiene 47 afios
de edad y naci6 el 30 de marzo
de 1977 en Valdivia. Inicid sus
estudios basicos en el Colegio

Adventista, donde curso desde
prekinder a primero basico; pa-
ra luego pasar al Colegio Maria
Auxiliadora desde segundo
hasta sexto basico.

Después ingreso al Instituto
Inmaculada Concepcidn don-
de cursé desde séptimo basico
hasta egresar de cuartoano de
ensenanza media. Posterior-
mente, ingreso aestudiar la ca-
rera de medicina en la Univer-
sidad Austral de Chile, de cual
egreso en el ano 2001,

Con respecto a su eleccion
profesional, explicd que “des-
de que tenia 13 afios nacié en
mi la vocacion por lamedicina.
Yo soy asmatica de bebé, y te-
nia un pediatra muy bueno, el
doctor Roberto Burgos, y él
siempre me trato las crisis de
asma, los resfrios, y recuerdo
que sélo de verlo ya me sentia
mejor. Me llamo la atencion la

Super Oportunidades

calidezdel doctor Burgos, y fo-
mentada también por mis pa-
pas decidi estudiar medicina. A
mi me iba bien en el colegio
porque siempre me gustd
aprender, asi que no tuve ma-
yor dificultad. Mis papas siem-
pre muy preocupados y carifio-
s0s me incentivaron a desarro-
llar mis habilidades para ayu-
dar alagente”.

Luego curso la beca de la
especialidad de medicina inter-
na en laUniversidad Austral de
Chile entre 2003 y 2005, aun-
que el primer afio de la beca lo
hizo en la Universidad de la

Frontera en Temuco. “Egresé
dela UACh como internista, pe-
rocomo la beca fue financiada
por el Servicio de Salud Con-
cepeion, tuve que ir a trabajar
alli. Luego, entre 2006 y 2008,
estudié hematologia en la Pan-
tificia Universidad Catolica”.
Consultada por la eleccion
de su especialidad, Vivianne
Torres explico: “La verdad es
que cuando egresé de la espe-
cialidad de medicina interna,
sali preparada para cualquier
subespecialidad, ya mime gus-
taba endocrinologia y hemato-
logia. El Servicio de Salud que

FOMUNEC?-CIONES HBV.
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me financiabala beca necesita-
ba hematologos porque se ve-
nia el GES de leucemia y linfo-
mas, por lo que iba a ser una
obligacion para los hospitales
avanzados tener esta especiali-
dad. Como ellos me financia-
ron la beca de medicina inter-
na, me propusieron seguir es-
tudiando hematologia, y yo
acepté. Lo tomé como una
aventura, ya que a diferencia
de otros colegas a mi no me
apasionaban tanto las células,
sino que a mi lo que me gusta
es servir ala comunidad enlo
que se necesita. Con esa inicia-
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“Faltan médicos

quequiqmnuabaiar
en hospitales”

® Con respecto a su faceta co-
mo académica de la Universi-
dad Austral de Chile, ladoctora
Vivianne Torres comento que
“llevo cerca de 10 anos en la
UACh. Yo le hago clases alos es-
tudiantes de medicina de pre-
grado, también a los alumnos
de la especialidad de medicina
interna, y también a los que es-
tudian hematologia. La verdad
esquepara mies unagradoen-
seniarle a los jovenes, pero no
solo conocimientos cientificos,
sino que también ensenarles el
amor y el respeto por los pa-
cientes, y también otros valo-
res que con los afios a veces se
van perdiendo, y que uno los
aprendiéde sus profesores, co-
mo la responsabilidad. Hay pa-
cientes que no tienen dinero
paraatenderse enelsector pri-
vado, pero la idea es darle dig-
nidad. Siempre faltan médicos
que quieran trabajar en hospi-
tales, y esa es una preocupa-
cion. Ojala la juventud también
seinterese por entregar aten-
cién de calidad a todo tipo de
pacientes. Trabajar con jove-
nes es muy lindo”. €]

tiva decidiseguir este camino”.

En relacién a su trayectoria
laboral, la profesional recordd
que “mi primer trabajo fue en
el Consultorio Externo de Val-
divia donde hice un reemplazo
de verano en 2002. Ya como
hematologa, trabajéen el servi-
cio de medicina del Hospital
Guillermo Grant Benavente de
Concepcion, y alli me di cuen-
ta de que en los hospitales pu-
blicos habian muchas dificulta-
des paraimplementar medidas
basicas en beneficio de los pa-
cientes. Por eso, hice un diplo-
mado de gestion en salud, y eso
me abri6 los ojos y me sirvio
paradesarrollar protocolos pa-
ra implementar cambios en fa-
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{viene de la pagina anterior)
vor de los pacientes hematolo-
gicos en Concepeion”.

Y continué: “Luege me
trasladé al Hospital Base San Jo-
sé de Osorno, donde también
quisimos desarrollar la hema-
tologia, porque aiin faltaba mu-
cho. Fue entonces que me
mandaron a llamar para hacer
mejoras en hematologia en el
Hospital Base Valdivia”

Desde entonces se desem-
pena en el Servicio de Medici-
ma y en el Policlinico de Hema-
tologia. “Cuandollegué acame
encontré con un equipo de ex-
celencia, porque la hematolo-
gia en Valdivia es mas antigua
que en los otros dos hospitales
donde trabajé antes. Acd desde
de 1968 que estan desarrollan-
do hematologia de vanguardia,
entonces me encontré con co-
sas que en los otros hospitales
no tenian, por lo que podia par-
tir de una base mejory los cole-
gas eran muy trabajadores,
muy esforzados, y muy preocu-
pados de los pacientes”.

“Asi fue que armamos un
trabajo en equipo y hemos sa-
cado varias cosas juntos. Los
conocimientos que teniadean-
tes fueron mas ficil de imple-
mentar acd. Aqui apoyamos
entre todos la Unidad de Tras-
plante de Progenitores Hema-
topoyéticos, y me toco dirigir
una parte de todo eso, que fue
un proyecto FIC de Mejora-
miento de la Unidad de Tras-
plante de Médula Osea del Hos-
pital Base. Con eso pudimos
implementar ac un tratamien-
to para enfermos adultos con
leucemias agudas”, agrego.

&Como describiriaen general su
experiencia de12 afios delabor en
el Hospital Base Valdivia?

- Ha sido un trabajo duro junto
con los colegas, primero para
afiatarnos, porque lomas com-
plicado en salud piblica es ar-
mar unequipo (...) Trabajar en
equipoes complejo, Hubo todo
un periodo de reconocimiento,
de aceptacion, de valoracion
entre todas las entidades, y
también de uno ubicarse.

Una vez que se logré, pudi-
mos desarrollar muchas otras
cosas como reabrir la beca de
hematologia, y eso permitio
que colegas de todo el sur tam-
bién pudieran estudiar acd y
asino tengan que ir a Santiago,
como me toc ami y a varios
otros colegas. Pudimos formar
hematologos para Chilog,
Puerto Montt, entre otros.

También hemos trabajado
con el hospital parair mejoran-
dola infraestructura en benefi-
cio de los pacientes y de los
propios funcionarios, con me-
jores salas, mejoresatenciones,
y siempre apoyando el desa-
rrollo en general de la hemato-

logia. Hay técnicas de laborato-
rio que se han desarrollado,
que permiten hacer un diag-
nostico tan bueno como en las
clinicas privadas.

£En qué consiste la especialidad
de hematologia?

- Es la ciencia que estudia la
sangre y todas sus enfermeda-
des. La sangre se fabricaen la
médula 6sea, que asu vez esta
debajo de los huesos. Esa fabri-
caaveces se puede enfermar y
eso es lo que nosotros estudia-
mos, ya que la sangre es un te-
jido que todavia no se puede
sustituir, por lo que sia alguien
le falla la sangre, hay que bus-
car como solucionarlo,

Cudleses laimportanciaquetie-
ne el Hospital Base Valdivia en
materiade hematologia?

- El Hospital Base Valdivia es
centro dereferencia paralazo-
na sur austral desde hace mu-
chos afios, entonces a Valdivia
llegan pacientes adultos con
leucemias agudas de la region
de Los Rios, de Los Lagos y de
Aysén. También atendemos
patologias de pacientes con
anemias y otros cinceres he-
matologicos de laregion de Los
Rios, porque aca nosotros da-
mos quimioterapia.

Somos el segundo hospital
piiblico del pais en tener tras-
plante de progenitores hema-
topoyéticos, que es una tecno-
logiabien compleja, bien avan-
zada, que no se puede desarro-
llar en cualquier hospital. Tam-
bién somos de los pocos cen-
tros hospitalarios en el pais que
tiene especialidad de hemato-
logia, y que también tiene labo-
ratorios complejos para estu-
diar la médula dsea.

Tenemos densitometria de
flujo, desarrollo de biologia
molecular, todo eso en trabajo
coordinado, y todo eso va en
continuo desarrollo, porque se
estan implementando cada vez
mas cosas para atender a los
pacientes igual que en cual-
quier parte del mundo.

ZAqué patologiasse llamacéncer
hematoldgico?

- Dentro deloquese denomina
cancer hematoldgico tenemos
la leucemia aguda, leucemia
cronica, y estd el mieloma mul-
tiple que es el cancer hemato-
logico mas frecuente que afec-
taa la médula dsea, los huesos
y al rifén. También estd el lin-
foma que es el cancer de los
ganglios. Todos esos son tipos
de cancer hematologico.

&Quétipod
grado desarrollar en el HBV y cudl
essuefectividad?

- En estos afios que he estado
trabajando aqui con los cole-
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LA PROFESIONAL CURSO LA ESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIA EN LA PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DE CHILE.

gas, se ha implementado el
Programa de Trasplante de
Progenitores Hematopoyéti-
cos. Esto consiste en una técni-
ca, donde en el caso delos pa-
cientes con leucemias agudas,
ellostienen lamédula 6sea ma-
la, entonces la tnica forma de
que se mejoren es con quimio-
terapia, y despuésse le cambia
lamédula 6sea por una médu-
la de un paciente sano.

Ellos reciben células proge-
nitoras, llamadas también célu-
las madre, de un donante sano
que puede ser un familiar. Al
enfermo con leucemia lo lim-
pian con quimioterapia, para
que se mueran las células ma-
las, y luegole dan las células del
donante sano para que se alo-
jenen la médula 6sea. Después
hay que esperar un tiempo pa-
raque se desarrollen y puedan
generar sangre nuevasana. To-
do ese tiempo el paciente vive
de sangre prestada por donan-
tes. Eso se llama trasplante alo-
génico, cuando el donante es
otra persona.

También hay otro tipo de
trasplante que es para los pa-
cientes con mieloma y linfo-
mas, que es el trasplante auto-

¥

Ahora estamos con-
centrados en reducir

la lista de espera y
mantener el Progra-
ma de Trasplante de
Médula Osea, para
gue sigan aumentan-

o0 los casos trata-
dos”.

Vivianne Torres
Hemat6loga Hosp. Base Valdivia

logo, que es con células madre
del mismo enfermo, que tras
ser extraidas y devueltas, estas
regeneran médula 6sea, produ-
cen sangre sana y asi el enfer-
movaa estar tratado de su en-
fermedad.

Esos dos tipos de trasplan-
tes se hacen aca en el Hospital
Base Valdivia. Son tratamientos
muy caros, impagables, pero
que en el caso de los pacientes
Fonasa lo paga el Estado. Eso
ha permitido salvar a varios pa-
ciente de la region y del pais.
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ralaenfermedad?

- En leucemias agudas no todos
los pacientes lo necesitan por-
que hay pacientes que se mejo-
ransolo con quimioterapia; pe-
1o los pacientes mas complejos
no les queda de otra porque es
una terapia agresiva que tam-
bién tiene mortalidad. Como
son enfermedades complejas
pueden curarse de un 20% a
30% con el trasplante.

En el caso de los pacientes
con cancer hematolagicos co-
mo linfomas, con el trasplante
autdlogo se pueden curar el
60% de los pacientes; yen el ca-
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so de los mielomas estamos
cerca de lograr curarlos, por lo
que el trasplante autélogo le
ofrece extender la sobrevida.

<ZCudles son los principales desa-
fiosque

matolégico?

- Tenemos siempre el desafio
de las listas de espera, que es
un problema de todos los hos-
pitales y de todas las especiali-
dades. Laslistas de espera para
todas las enfermedades créni-
cas aumento mucho después
de la pandemia, ya que en la
pandemia se privilegié todo lo
que es agudo, pero lo crénico
quedd en espera.

Ahora estamos concentra-
dosensacarlalista deesperay
mantener el programa de tras-
plante para que sigan aumen-
tando en casos tratados.

Ademds queremos seguir
formando hematologos. Esta
especialidad se desarrollo en
1968 en Valdivia gracias a la
Universidad Austral, y este afio
debidoalos despidos prictica-
mente dejo la hematologia en
un 100% en manosdel Hospital
Base, por lo que ahoraestamos
trabajando en seguir mante-
niendo las técnicas de estudio
de estas enfermedades hema-
toldgicas, e irlas desarrollando
en el hospital.

20ué otro aspecto destacaria de
sugestionen HBV?

- A mi me toco dirigir dos pro-
yectos FIC. El primero en 2018
y fue el mejoramiento de la
Unidad de Trasplante de Médu-
la Osea, donde se capacitaron
dos colegas gracias a ese pro-
yecto, que fueron la doctora
Susana Calderén y el doctor
Blas Lesina, Fueron a Espafiaa
estudiar esta tecnologia para
curar alos enfermos con leuce-
mia. Dentro del mismo proyec-
to, también se logrd implemen-
tar una segunda sala para tras-
plante; también nos ayudé a
Crear un sistema computacio-
nal para recetas de quimiotera-
piaqueahora también usan los
oncélogos y hematdlogos pe-
diatras; y realizamos charlas
para educar a la poblacion so-
bre el cancer hematoldgico.

El otro que me tocd dirigir
es un proyecto FIC relacionado
con el covid-19 cuando recién
empezo la pandemia. Como el
Banco de Sangre del HBV tiene
bien desarrolladas téenicas pa-
ra extraer una parte de la san-
grequees el plasma, se trabajo
enguardar el plasma de pacien-
tes recuperados para darseloa
pacientes graves. Después se
demostrd que esonoservia, pe-
roen la época que empezo la
pandemia no se sabia nada, y
eso ayudo a darle esperanza a
muchas personas. 3
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