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“Hospitales de Ancud y Queilen entraran en operacion segundo semestre de 2025”
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| XIMENA AGUILERA, MINISTRA DE SALUD: |

“Hospitales de Ancud y Queilen entrardn
en operacion sequndo semestre de 2025”

De visita en la regién, especificamente en Puerto Varas, la secretaria de Estado hablé de los procesos que estan
viviendo tres proyectos de nuevos recintos asistenciales de Chiloé, sobre los cuales se pronuncié el Presidente Gabriel
Borictanto en su visita a la Isla, en enero de este afio, como en su cuenta ptiblica, a inicios de junio.

Carlos llabaca Villanueva
carlos.ilabaca@diariollanquihue.cl

n el marco de la puesta
Ee laprimera piedradel
uevo hospital de me-
diana complejidad de Puer-
to Varas, la ministra de Sa-
lud, Ximena Aguilera, abor-
dé los principales compro-
misos anunciados porel Pre-
sidente Gabriel Boric para la
zona durante su reciente
cuenta piiblica, asi como al-
gunos desafios pendientes
enmateria de infraestructu-
Ta sanitaria.

También se refirio a los
tres hospitales chilotes que
el Presidente Gabriel Boric
menciond en su discurso a
la nacién, a comienzos de
mes, cuando habléque el re-
cinto de Quellon estard listo
esteanoy los de Queileny de
Ancud “desde aquial 2026".
En Castro,enel marco desu
primera visita oficial al Ar-
chipiélago, en enero, el go-
bernante comprometié el
funcionamiento -en el mis-
mo orden- para julio de este
2024, marzode 2025y mayo
del préximo ario.

-¢Qué significa para lare-
gion la colocacion de la pri-
mera piedra del Hospital de
PuertoVaras?

-Es una materializacion
de un deseo que trabajo la
comunidad mas de 20 afos
en pos de tener el hospital
acd, que en el fondo implica
un esfuerzo y un trabajo de
toda la comunidad organi-
zada, de los profesionales
del servicio, de los profesio-
nales de la seremi, de la Go-
bernacién Regional que die-
ron los recursos y también
del MOP en lo que significé
el tenerque lidiar con los ha-
llazgos, el contrato de los
cuatro hospitales y las ges-
tiones que tuvimos que ha-
cer junto con el Ministerio
de Obras Piiblicas para que
los hospitales siguieran
avanzando, particularmen-
te el de Puerto Varas que es
el mas complejo. Un hospi-

LA MINISTRA DE SALUD,
XIMENA AGUILERA,
DESTACO EL
CUMPLIMIENTO DEL
COMPROMISO
PRESIDENCIAL CON LOS
HOSPITALES DE CHILOE.

tal simbolico, de 190 camas
nuevas, totalmente nuevo
que se agrega ala red; el pri-
mero de mediana compleji-
dad de la red del (Servicio de
Salud del) Reloncaviy queva
a apoyar y dar soporte al
Hospital de Puerto Montt,
que es un excelente hospital
pero evidentemente requie-
e para trabajar de tener red
otros hospitales en los cua-
les la gente pueda concurrir
¥ que estén mas cercanos a
sus domicilios.

-El Presidente en su cuen-
tapiiblicamencioné tres pro-
yectosimportantesde hospi-
tales para las Region de Los
Lagos, que son los de Ancud,
Quellén y Queilen. ;Cémo
avanzan esos proyectos?

-Hay que recordar que
esos hospitales estin entre-
gados al MOP para la ejecu-
cién. En el caso de Ancud,
Jjustamente las obras de ac-
ceso al hospital, que hubo
un problema con la empre-
sa por quiebra, ya se licito y
afortunadamente el MOPya
adjudicd, y eso significa que
ya hay un itinerario claro
porque lo peor era esa situa-
cién de incertidumbre: de
quées loque pasa con los ac-
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-El Servicio de Salud Rel

ONCOLOGIA EN BARILOCHE
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coninstituciones en Bariloche parapoder atendera personas
con requerimientos de salud en patologias oncolégicas, in-
cluso de Chiloé. Sin embargo, ha sido cuestionado por algu-
nas instituciones. ;Cémo valora esta posibilidad que es iné-
ditay entrega una solucién importante a nivel regional?
-Para nosotros lo mas importante son las personas y resalver sus
problemas de la forma mas oportuna posible. Logicamente que
enel caso oncoldgico hay una urgencia por el tratamiento que
no puede tener dilacion, por lo tanto, nosotros vemos con bue-
nos ojos que se usen todas |as herramientas. Si hay que derivara
privado, derivamos a privado; y en este caso siexiste un centro
en Bariloche que es de alto nivel, reconocido internacionalmen-
tey los pacientes que puedan se pueden derivar, por cierto que
estamos de acuerdo en que se solucionen los problemas de las
personas.Y al mismo tiempoir avanzandoen una solucion defi-
nitiva acd, pero no pedemnos permitir que los pacientes, enel
fondola espera de la solucién definitiva, que seva ademorarun
parde afios, no tenga solucion; asi que desde ese punto de vista
nosatros lovemos con buenos ojos.

cesos al hospital. El hospital
se ve que ya estd practica-
mente terminado y eso ge-
nera mucha ansiedad en las
personas. Entendemos que
el hospital actual esti con
problemas, incluso a veces
con las Huvias, entonces cla-
o qle nos preocupa como
sector y como somos los
mandantes a través del Ser-

vicio de Salud de Chiloé
(queremos) que se apure y
avance ese proyecto.

En el caso del Hospital de
Quellén, igual ha habido
complicaciones con el caso
de la instalacién de los equi-
pamientos. Estadbamos ha-
blando con la ministra del
MOP y esta semana que vie-
ne va a estar la directora de

Arquitectura del MOP insta-
lada ahi haciendo la prueba
de los equipos en el caso de
Quellén, porque ha habido
algunas situaciones en rela-
cion a la climatizacion y las
calderas que hay que pro-
barlas y esperamos que ya
conella ahi empiece a haber
solucién.

-En el caso de Quellén,
ellos estaban hasta fines de
mayo en proceso de autoriza-
cidn sanitaria.

-Eso ya estd bastante
avanzado, estamos con la se-
remiacd que nos dice que ya
estd practicamente lista la
autorizacién sanitaria. Lo
que estamos esperando es
que se termine de solucio-
nar este tema de la climati-

ce, ;Existe posibilidad de res-
ponder prontamente a esta
necesidad desalud dela capi-
tal de Palena?

-Si, yo estuve en Chaitén.
De hecho, antes de que se
suspendieran las obras. Y
después igual hubo un pro-
blema con la obra que se
suspendio, y lo que nos con-
6 la directora del servicio es
que ya esta adjudicada y lis-
tada la continuacién de la
obra con una empresa cons-
tructora que es local y que
va a permitir que se retome
la obra del hospital y se ter-
mine a tiempo. Y por lo me-
nos la directora del servicio
estaba muy contenta de que
se habia logrado adjudicar y
que la empresa es local y es

zacion y las calderas. la misma que termind el
“YenelcasodeAncud,ala  Hospital de Futaleufi.
comunidadse leinformé que -Hay ademds un proyecto
entrelos mesesdejuniooju-  quea nivel regional es muy
lio podriaemp perarla lorado, que es la proxima
partequirirgicadel hospital.  construccién del Centro On-
No, no tenemos esa in-  coldgico para Puerto Montt.
formacion. Nosotrosnecesi-  Durante este afio se estaba
tamos que se terminen de  gestionando el RS de Mide-
construir los accesosdeesta  sof. jComo va eso?

obra, no tengo el conoci-
miento de que vayan a em-
pezar a operar los pabello-
nes. Lo que si ocurre con es-
tos hospitales es que se re-
quiere hacer las pruebas de
los sistemas y, a lomejor, eso
es lo que ha confundidoala
gente, porque hay que em-
pezar a probar cada uno de
los sistemas, son infraes-
tructuras complejas.

-Encuantoalos hospitales
de Ancud y Queilen, ;hay al-
guna estimacion de cuando
podrian empezar afuncionar
entonces?

-El Hospital de Ancud es-
td programado para el se-
gundo semestre de 2025y
Queilen estd para la misma
fecha, para ser puestos en
operacion los dos en el se-
gundo semestre del 2025.

-En cuando al Hospital de
Chaitén, que en enero termi-
néel contrato con laconstruc-
tora a cargo, es un hospital
con menos del 50% de avan-

-Esta justamente en la
tramitacién del RS. Es un
proyecto priorizado que tie-
ne el apoyodel Gobierno Re-
gional. En Iquique yo fuila
semana pasada a la puesta
de la primera piedra de la
construccién del Centro On-
cologico del Hospital de
Iquique, donde se podria
adoptar un diseno similar
para ir ahorrando tiempo
(...). Es mds rdpido que un
hospital y estamos preocu-
pados que ojala se puedan
usar disefios similares para
ojald no partir de cero. Pero
efectivamente Mideso tiene
que otorgar la aprobacién y
yoentiendo que estd bastan-
te avanzado, porque final-
mente la pertinencia téeni-
ca la definimos nosotros en
el ministerioy para nosotros
si es relevante contar con
otro polo de atencion onco-
logica, sobre todo de radiote-
rapiay tener mas redundan-
ciade lo que tenemos hoy. &
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