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G ENTREVISTA. MAURO SALINAS CORTES, nuevo director Hospital Dr. Hernan Henriquez Aravena de Temuco:

“Mi suerio es que la comunidad perciba al
Hospital como un gran establecimiento publico”

Carolina Torres Moraga
carolina.torves@australtemuco.cl

acido en La Serena y con

una extensa trayectoria

comodirector dehospita-
lesen Pichilemu, Coyhaique, Cu-
rico yenel Instituto Nacional del
Cancer, asumio hace solo un
mes la direccion del Hospital
Hernan Henriquez Aravena, el
ingeniero civil industrial Mauro
Salinas Cortés; cargoal quellega
por Alta Direccién Publica.

Si bien el eje de su gestion
busca aleanzar la eficiencia en
distintas dreas, lo central segiin
indica, esquela percepciondela
ciudadania hacia el principal
centro asistencial de la Region,
sea lade un gran establecimien-
to piiblico, que se caracterice
por la calidad de las atenciones,
el buen trato y la cercania con la
comunidad.

- Director, ;cémo llega unin-
geniero civil industrial aintere-
sarse por lasalud piiblica?

- Me enamoré de la salud pii-
blica cuando llegué al Hospital
de Pichilemu y luego me fui al
Servicio de Salud de O'Higgins y
de ahi al Instituto Nacional de
Céncer. Por mas de 15 anos, casi
20, he estado en distintos hospi-
tales y yo creo que los que traba-
jamos en salud puablica somos
unos bendecidos porque esta-
mos trabajando finalmente por
la calidad de vida de las perso-
nas, por la dignidad del propio
ser humano yeso es maravilloso,
¥ por eso, yo me considero un
ser stper enamorado de la salud
plblica.

- ¢Cudl serd el plus de su ges-
tion al frente del Hospital HHA?

-Mayor productividad, avan-
zar en laslistasde espera, en los
tiempos de espera, pero yo creo
que esos indicadores son niime-
r0s y, aunque son importantes,
lo que a mi me ha caracterizado
y que es el suefio de los que tra-
bajamos ensalud piblica, es que
finalmente la comunidad, nues-
trosusuarios, perciban al hospi-
tal como un gran establecimien-
to publico. Ese es como el suefio
quetengo; que la comunidad de-
je de sentir esa sensacién quizis
demiedoo de desesperanza.

- (Cudles son los proyectos
emblematicosquesevienen para
el Hospital?

-Tenemas varias cosasa cor-

“Como institucion y
como actual director,
tengo que pedir discul-
pasfrente a esasitua-
cion (robo de guagua)
g decir que hemos de-

ido reforzar ciertas
medidas(...) para que
unasituacion de este
tipo nunca mas vuelva
aocurrir”,

“Eltemadelalistade
esperatiene explica-
cion cuando hablamos
dret;iue hayunsolo hos-
pital de alta compleji-
dad para una pobla-
cion de casiun millon
de habitantes. Ademas
tuvimos una pandemia
donde muchas cosas se
dejaron de hacer (...)".

to, medianoy largo plazo. Ya par-
timos con el Centro de Especiali-
dades Médicas, el CEM, que vaa
atender en el primer y segundo
piso de la Facultad de Medicina,
donde funcionaban las clinicas
odontoldgicas. En el mediano
plazo iniciaremos la construc-
cion de cinconuevos pabellones
para poder resolver listas de es-
pera, conloque llegaremos a 20
pabellones. Estamostrabajando
en el TROI que también es un
proyecto hermoso que estamos
pensando que pueda estar lista
lainfraestructuraenel dltimo tri-
mestre de esteanoy, tambiénen
materia de cancer, estamos
avanzando en el futuro Centro
Oncolégico Regional queen rea-
lidad es mucho mas que cons-
truir un edificio... Yo fui director
del Instituto Nacional del Cancer
durante mucho tiempao, fui pro-
motor de la Ley del Cancer, yo
trabajé con el Foro Nacional del
Cancer y sin duda es un tema
complejo.

- Efectivamente, existe una
gran demanda en oncologia, jse-
ra también uno de los ejes de su
gestion?

-8i, yocreo que debe ser una
linea estratégica para cualquier
hospital y es un tema que hay
que fortalecer porque no es solo
contar con el Centro Oncologico
vaque finalmente esun todo. Pa-
satambién por la formacion de
oncalogos, como gestionamos
lostratamientos, etc., porque en

HACE SOLO UN MES, ELINGENIERO CIVIL ASUMIG DIRECCION DEL RECINTO.

COMUNICACIONES HOSPITAL HHA

HHHA cuenta hoy con 15 pabellones

@ De acuerdoa loexplicado por el director del Hospital Dr. Her-
nan Henriquez Aravena, actualmente el establecimiento cuenta
conuntotal de 15 pabellones quirargicos, distribuidos de la si-
guiente manera: 8 pabellones centrales destinados al drea qui-
riirgica, dos pabellones centrales para cirugiasde urgencia, dos
pabellones obstétricos generales, un pabellén obstétrico exclu-
sivo para urgencia y dos pabellones en la unidad de cirugia ma-
yor ambulatoria. “Seguir avanzando en la construccion de nue-
vos pabellones nos va a ayudar a continuar en la resolucion de
las listas de espera”, asegurd Mauro Salinas Cortés,

definitiva es el problema epide-
miologicodel siglo XXI.

- El Hospital y el Servicio de Sa-
lud AraucaniaSur, habitualmente
figuran con los peores indicadores
en materia de lista de espera.
ZOQuéexplicacibnexisteparaelloy
comoresolverlo?

-Eltemadelalistade espera
tiene explicacion cuando habla-
mos de que hay un solo hospital
dealtacomplejidad parauna po-
blacién de casi unmillén de ha-

bitantes. Ademas tuvimos una
pandemia donde muchas cosas
se dejaron de hacer productode
lasituacion sanitaria, conside-
rando ademés que tenemos una
cantidad limitada de pabellones
para poder resolver lo quirtirgi-
co. Obviamente desde los niime-
ros, lo deja mal posicionado, pe-
rocuriosamente el hospital tiene
buenos resultados encuando a
la eficiencia.

- 2Quésignifican buenos resul-

tados?

- Nosotros tenemos un por-
centaje de ocupacion de pabello-
nes de sobre un 90% en casi to-
das las dreas. Partimos desde las
8 delamanana hastalas8 dela
noche para poder tener el mayor
rendimiento posible, haciendo
entre 4 y 5 cirugias diarias de-
pendiendo de la complejidad.
Obviamente también es necesa-
rio seguiravanzandoen la cons-
truccion de nuevos pabellones
porgue eso nos vaa ayudar a se-
guir avanzando en resolver las
listas de espera.

- &udl es el plan paralareso-
lucién delalistade espera quirir-
gica?

- Aunque esdinamica, la lista
de espera quirtirgica bordea las
7milcirugias. Parairavanzando,
lo primero es poder trabajar con
otros hospitales de la red asisten-
cial como Padre Las Casas, Villa-
rrica y Pitrufquén para poder
descongestionar. Lo otro son
convenios con instituciones pri-
vadas; de hecho ya estamos em-
pezando algunaslicitacionescon
algunos centros de salud para
que ellos nos puedan arrendar
pabellonesy asiavanzar enla lis-
tadeespera.

- En otro tema, el Hospital se
vio severamente expuesto al jui-
cio piblico tras el robo de una
guaguaocurrido desde una delas
salas de maternidad. ;Qué leccio~
nessesacandeaquello ycémoha
sido posible mejorar la seguri-
dad?

- Lo primero que hay quede-
cir es que es una situacion que
obviamente no nos pone orgu-
llosos y queameritélasacciones
administrativas correspondien-
tes, sumarios e investigaciones
que todavia estin en curso. Co-
moinstitucion y como actual di
rector, tengo que pedir disculpas
frenteaesa situacion y decir que
hemos debido reforzar ciertas
medidas, hemos cambiado pro-
Cesos y espacios, paraque unasi-
tuacion de este tipo nunca mas
vuelva a ocurrir. Cuando habla-
mos de los procesos de acredita-
cion de calidad, es que situacio-
nes como cambio de pacientes,
robo de guaguas o escapes, no
ocurran. Esto es como el norte
de cada hospital: uno tiene que
velar porla calidad y por la segu-
ridad de nuestros pacientes y
también de nuestros 4 mil fun-
cionarios. o3




