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Editorial 

El poder del narco 
en lareconstrucción 
El arquitecto Alejandro Aravena advirtió 

sobre larapidez del narcotráfico para levantar 

nuevas viviendas tras el megaincendio. 

1 retiro paulatino de la presencia, la ac- 

ción y las reglas del Estado de derecho 

desde algunos barrios de Valparaíso, Vi- 

ña del Mar y otras tantas ciudades de la 

Región, es un fenómeno conocido y tu- 
vo su avance más importante en el periodo previo a 

la pandemia, cuando algunos grupos ilícitos decidie- 

ron que tenían el poder suficiente para cerrar el acce- 

so de Carabineros y otros representantes del Gobier- 
noa ciertas calles y cuadras de las ciudades donde 
operan. Este control explícito del territorio, puesto 

en evidencia más de alguna vez con imágenes que 

muestran cómo grupos organizados ponen obstácu- 

los y vigilan el acceso vehicular de algunas avenidas, 

busca facilitar la expansión del delito, especialmente 
del narcotráfico. Por ello no deben llamar a la sorpre- 
sa las palabras del arquitecto ligado a proyectos de vi- 

viendas sociales, Alejandro Aravena (ganador del 

Premio Pritzker, algo así como el Nobel de la Arqui- 

tectura), quien acusó la intervención de bandas cri- 

minales en el proceso de reconstrucción que se pro- 
dujo inmediatamente después del megaincendio del 
2 y 3 de febrero de 2024. Textual, Aravena dijo que 

junto a su oficina tenía diseños de viviendas listos pa- 

ra ser tramitados desde la primera semana de marzo 

del año pasado, pero la burocracia atrasó cualquier 

materialización de dichas obras hasta diciembre. 
“Mientras tanto, veíamos, al otro lado de la quebra- 

da, que de autos se bajaba gente con sobres finan- 

ciando la reconstrucción”, aseguró el arquitecto. An- 

tes que lamentar los dichos y cuestionar la veracidad 

de algo que era un comentario conocido en algunos 

delos barrios siniestrados desde hace meses, las au- 

toridades deberían ser proactivas y atender con se- 

riedad la alerta de Aravena, tal como lo hizo el Minis- 

terio Público, que sin recibir ninguna denuncia con- 

creta decidió abrir de oficio una investigación, para 
identificar qué hay de cierto y qué de fantasía en las 
palabras del arquitecto que trabajó junto al munici- 

pio de Viña del Mar -por tanto, conoce el terreno de 

primera mano- en una propuesta para la zona devas- 

tada. Lo que es indudable, es que con la actitud de 

mostrarse ofendidas, como respondieron varias au- 
toridades locales consultadas sobre los dichos de 
Aravena, no se llega a ninguna parte. 

Columna    Juan Correa Peña 
Director (s) del Hospital San José de Casablanca « 

Inteligencia artificial en salud pública 

jano. Ha dejado de pertenecer exclusivamente al mundo 
del cineo delos laboratorios deSilicon Valley para inte- 

grarse, silenciosamente, anuestras conversaciones, nuestros ho- 
gares... y también a nuestros hospitales. 

A quienes crecimos viendo películas como “2001: Odisea del 
Espacio”, no deja desorprendernos la velocidad con la que estas 
tecnologías han avanzado. Aquella inquietantesupercomputado- 
ra HAL (Computadora Algorítmica Programada Heurísticamen- 
te), que monitoreaba no sólo los sistemas de una nave, sino tam- 
bién los signosvitales de losastronautas, parecía una exageración 
distópica. 

Hoy, sin embargo, no estamos tan lejos de que dispositivosin- 
teligentes puedan anticipar una descompensación, sugerir un 
diagnóstico o asistiren una cirugía. En salud pública, este avance 
representa una oportunidad inmensa. Pero también nos exige 
una enorme responsabilidad. 

Los hospitales familiares y comunitarios, como el nuestro, son 
los primeros en captar lasexpectativas de la ciudadanía. Muchas 
veces, los usuarios ven con entusiasmo -y a veces con ansiedad- 
las promesas de la tecnología. Es comprensible: cuando se vive 
con dolor, con enfermedades crónicas o conlaincertidumbre de 
una atención pendiente, toda innovación parece una esperanza. 
Pero es precisamente ahí donde debemos ser prudentes. 

L ainteligenciaartificial (lA) yano es un conceptoajenoo le- 

  

La lA noreemplazará al médico de un día para otro. No vere- 
mos, al menos por ahora, a robotscaminando por los pasillos del 
hospital curando enfermedades letales. Lo que síveremos -y ya 
comenzamos a observar- son sistemas que ayudan a ordenar 
agendas, que predicen la demanda de camas, que clasificanimá- 
genes médicas con una precisión asombrosa. Pero para que esto 
funcione necesitamos una base sólida: plataformas de informa- 
ción bien construidas, interoperabilidad entre sistemas, protec- 
ción de datos sensibles y, sobre todo, una relación de confianza 
con los usuarios. 

La incorporación de la 1A debe ir acompañada de un proce- 
so educativo y ético. Debemos preparar a los equipos clínicos, 
administrativos y comunitarios para comprender estas herra- 
mientas, aprovecharlas y, al mismo tiempo, saber cuándo y por 
qué no usarlas. Porque en salud, no todo lo que se puede hacer, 
debe hacerse. 

Como hospital familiar y comunitario, nuestra vocacióneses- 
tar cerca delas personas. Eso no cambiará con latecnología. Por 
elcontrario, la [A debería permitirnos liberar tiempo para lo más 
importante: escuchar, acompañar, cuidar. La inteligencia artii- 
cial en salud no esel futuro. Es el presente. Pero un presente que 
debe construirse paso a paso, con visión, con criterios públicos y 
con el corazón donde siempre ha estado: en el bienestar de las 
personas. 
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“Sabemos que hay tráfico de drogas, 
pero que exista este nivel de presencia 

como lo denuncia el señor (Alejandro) 
Aravena, sería gravísimo”. 

Luis Fernando Sánchez 

Diputado, por denunciado vínculo narco con la reconstrucción 
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151años|30 dejulio de 1874 

Comercio por encima de conflictos 

Enun periódico español se lee un editorial que dice que a conse- 
cuencia de reclamaciones hechas por algunas casas de comercio 
quetienenrelaciones importantes con Repúblicas del Pacífico, se 
han dadoórdenes por parte del Gobierno para queseadmitanen 
puertos españoles a buques mercantes de aquellas Repúblicas del 
Pacífico, “sin prejuzgar por esto las cuestiones políticas”. 
  

101años|30 de julio de 1924 

Listo bote volador para iniciar viaje al norte 

La próxima tarea que concentra la atención de nuestros aviadores 
navaleseslarealización del viaje al norte, hasta Arica, a bordo delbo- 
te volador “Guardiamarina Zañartu”, comandado por el teniente y 
piloto experto, señor Franke. Apoyará este “raid” que tendrá algu- 
nas escalas en aeródromos intermedios, el escampavía “Elicura”, 
quehoyzarpará y esperará ala altura de Caldera el avance delavión. 
  

51 años [30 dejulio de1974 
Prioridad para el Van Buren trasincendio 

La construcción del Hospital “Carlos Van Buren” en los mismos te- 

rrenosque hoy ocupa y que se convertirá en el hospital regional de 
Valparaíso, tienela prioridad enel país. Asíle aseguró, ayer, el geren- 
te de la Sociedad Constructora de Establecimientos Hospitalarios, 
Carlos Aguirre, aldirector delhospital, el médico Manuel Barros Bor- 
goño. Aguirrellegó ayer, para informarse de los daños del incendio.
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