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Hospital Higueras tiene . 
unidad de primer nivel 
en tratamientos renales 
Director de la Unidad de Cuidado Renal Avanzado explicó funcionamiento 
del departamento y se refirió a la actual situación de los trasplantes. 

   
CARLOS ZÚÑIGA, NEFRÓLOGO DEL HOSPITAL HIGUERAS TALCAHUANO. 
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on.el objetivo de me- yr 
jorar la calidad de vi- E 

C: de las personas A y da 

Trasplantes: “Falta 
un compromiso social 
mucho más fuerte” 

que padecen insuficiencia 
renal seestableció enlazo- | gy < En torno a las razones por 
na la Unidad de Cuidado / ( | la demora en los trasplan- 

Renal Avanzado (Ucra) del [e — tes, el nefrólogo Carlos Zú- . - 
Hospital Higueras. AllíloS po 3 ñigaindicóquesedebeala Se necesitan más 
pacientes peipen atención : falta de a deórga- más equipos 
multidisciplinaria de nu- nos en Chile y lo burocráti- 2 ai 
tricionistas, nefrólogos, si- 1 co del proceso en los cen Médicos 
cólogos y kinesiólogos. tros desalud. especializados en 

“Se estima que se aho- 
rró aproximadamente 1 
millón de dólares en un 
año al implementar la 
Ucra, en comparación con 
los costos asociados a so- NIN 

“A pesar de que hay con- ñ 
ciencia, muchas familias trasplantes 
aún tienen dudas cuando 
deben tomar la decisiónen 
momentos críticos de te- a 

  

ner un familiar con muer- 
meter a estos pacientes a LA“UCRA'DEL HOSPITAL HIGUERAS ES REFERENTE NACIONAL PARA CENTROS DE ATENCIÓN RENAL. te cerebral en la UCI como site y cumpla los requisitos 

diálisis, que junto al tras- potencial donante. Por puede accedera él, sinim- 
plante renal sigue siendo calidad de vida”, explicóel miento. Están la hemodiá- do su estado de salud, su | otrolado, aunque hay hos- portar su condición econó- 

unaexcelenteopción, por-  nefrólogo y director dela - lisis,quesehaceenuncen- entorno y sus propias deci- | pitales con programas al — mica. Además, las técnicas 
que mejorala calidad y ex- Ucra, Carlos Zúñiga. tro especializado; la perito siones”, añadió. respecto, el proceso esbu- quirúrgicas mejoraron, lo 
pectativa de vida, peroque “No queremos que los neodiálisis, que se realiza rocrático y puede tomar — que redujo los riesgos y 
anotodos los pacientes re-— pacientes lleguen a la eta- enel domicilio del pacien- tiempo. Se necesita másin- — tiempos de recuperación, 
sultan siempre beneficia paenlaqueelúnico cami- te y el trasplante renal”,  Dueñodeunavastatrayec- | versión en infraestructura — pero lo más importante es 
dos por ellas; por ejemplo, — no sea la diálisis o el tras- sostuvo. “También existe — toria profesional y acadé- | y más equipos médicos es que cada vez hay más hos- 
los adultos mayores que — plante. La clave está enla — el tratamiento conserva- mica, el también presiden- | pecializados en trasplan- — pitales en el país que tie- 
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sintomatología asociada a — lesregulares, especialmen- — opción para pacientes en — ción Salud Renal Integral | promisosocial mucho más — plante”, destacó. 
otrasenfermedades invali-— te para quienes tienen fac- los que ni la diálisis ni el — (Fusar),señalóque “laprin- | fuerte, conversar en fami- 
dantes. En ellos, la diálisis. toresderiesgocomo diabe-— trasplante son viables. Lo cipal causa en Chile (dela | lia acerca que la decisión 
no mejora la sintomatolo- — tes, hipertensión u obesi- más importante es queca- insuficiencia renal) es la | puede salvar muchas vi-_ Según confirmó el faculta- 
gía y muchas veces acen- dad. Cuando la enferme- — dapaciente deberecibirun — diabetes mellitus, que re- | das”, sostuvo. tivo, el modelo de trabajo 
túalos síntomas invalidan- — dad ya está avanzada, hay — tratamiento quese adapte — presenta entre el 40% y el | “Tuve el honor de partici de la unidad que dirige 
tes, deteriorando más su distintasopciones detrata- a su realidad, consideran-  45%deloscasos avanzados | par, en diciembre de 1988, - (Ucra)esreconocidoanivel 

de enfermedad renal. Muy | en el primer trasplante re-— nacional; hecho que moti- 
de cerca le sigue la hiper- | nal, junto a un equipo de — vóal Ministerio de Salud a 
tensión arterial y ambases- | médicos, enfermeras y pro- — implementarlo en seis hos- 

Com pr venta y Servicios tán directamente relacio- | fesionales delasalud,enel — pitales del país. 
úadascon la obesidad ylas | Hospital Las Higueras de — “Hemos sido invitados a 
enfermedades cardiovas- | Talcahuano. Hoy es una compartir nuestra expe- 
culares. También hay otros | política de Estado en Chile, riencia en diversos países 
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y como el tabaquismo, que | quier paciente quelonece- — buscanreplicar estemode- 

recureno Lo queamas MN | PUBLIQUE SU AVISO 4 
UNIÓN DE PAREJAS 

   

     
    

      

DIFÍCILES E IMPOSIBLES 

DERIATS 

aumenta el riesgo de daño lo integral de atención re- 
renal, el bajo peso al nacer nal. Este reconocimiento 

VAN l y el nacimiento prematu- internacional nos enorgu- 
ro, que pueden predispo- llece y reafirma nuestro 

VOLVERÁA TI SIN QUE LO BUSQUES. nera problemas renales en compromiso de mejorarla 
la adultez, la edad avanza- calidad de vida y la digni- STRESS, ANGUSTIA, CRISS FAMILIARES. a = . 

“Realizo rabajos ensuPresencia da, las personas que tienen | fue el año en que se dad de los pacientes, ofre- 
conEl Poder del Espiritismo VENTASODIARIOELSUR.CL unsoloriñónoquefueron | realizó el primertras- ciendo alternativas que 

+56 9 92236953 donantes vivos, quienes | plante deriñón enel van más allá de la diálisis 
CEL- 968049592 deben hacerse controles | Hospital Higueras. tradicional”, comentó el     Wwwchamanjuansantacruz.cl regulares”. A especialista.
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