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LABBÉ REALIZÓ UNA ESTADÍA DE PERFECCIONAMIENTO EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA ARRIXACA.

Nuevas técnicas en cirugía
cardíaca buscan reducir
en 75% brechas de acceso
HRA. La implementación de modelos de decisión precoz marca
un avance para la salud cardiovascular en la macrozona norte.
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En la macrozona norte de
Chile, cerca de 24 pacien-

tes al año enfrentan un
shock cardiogénico, una de las
complicaciones más graves de
las enfermedades cardíacas y
con alta mortalidad si no se in-

terviene de manera oportuna.
Actualmente, solo seis de ellos
acceden a asistencia circulatoria

mecánica avanzada, como EC-
MO u otros dispositivos de so-

porte ventricular. Esto significa

que aproximadamente 18 perso-
nas al año -equivalente al 75%
de los casos potencialmente be-

neficiables- no recibe soporte
vital avanzado principalmente
por una indicación tardía.

La implementación de nue-
vas técnicas y protocolos estruc-

turados en cirugía cardíaca per-

mitirá reducir de manera la bre-

cha en la macrozona norte. Se
trata de optimizar el momento
en que se decide iniciar soporte
circulatorio, aplicando criterios

clínicos definidos, evaluación
ecocardiográfica continua y mo-

delos de decisión anticipada que

eviten que el paciente lleguea un

punto de deterioro irreversible.

PERFECCIONAMIENTO
El Dr. Javier Labbé, jefe dela Uni-

dad de Cirugía Cardiovascular
del HRA, realizó una estadía de

perfeccionamiento en el Hospi-
tal Clínico Universitario Virgen
de la Arrixaca, en España, cen-
tro de referencia internacional

en insuficiencia cardíaca avanza-

da, asistencia circulatoria mecá-

nica y trasplante cardíaco.

"Más personas van a
acceder a asistencia
circulatoria en el mo-
mento adecuado y,
por lo tanto, tendre-
mos mejor sobrevida".

Dr. Javier Labbé

jefe Cirugía Cardiovascular HRA

"Lo que vamos a implemen-
taren Antofagasta no es solo una

técnica, es un cambio en la for-

ma de decidir. La clave está en
intervenir antes. Si logramos ini-

ciar el soporte en el momento
correcto, podemos cambiar
completamente el pronóstico
del paciente", explicó Labbé.

Con la implementación de
estos protocolos en la unidad del

HRA, el número de pacientes
que accede a soporte vital avan-

zado podría duplicarse o inclu-
so triplicarse, pasando de seis a

doce o más casos al año. En tér-
minos concretos, esto podría
significar salvar entre seis y doce

vidas adicionales anualmente en

la macrozona norte, además de

reducir complicaciones graves,

estadías prolongadas en UCI y
secuelas funcionales.

"La diferencia no está en te-

ner más tecnología que el resto

del país, sino en usarla correcta-

mente y a tiempo. Cada hora
que se gana puede significar una
vida", señaló Labbé.

PERFIL DE PACIENTES
La mayoría de los pacientes be-

neficiables corresponde a hom-

bres y mujeres entre los 50 y 75
años con antecedentes de infar-

to agudo al miocardio, insufi-

ciencia cardíaca, miocardiopa-
tías o complicaciones postope-
ratorias. También se incluyen
pacientes más jóvenes con mio-

carditis aguda u otras patologías

severas. En todos los casos, la de-

cisión precoz es determinante.

El impacto de estas técnicas

no se limita al manejo del shock
cardiogénico. En la región se ge-

neran entre ocho y once poten-
ciales donantes cardíacos alaño,

pero en la mayoría de los casos
el corazón no logra utilizarse de-

bido a tiempos prolongados de
isquemia o falta de estrategias de

estabilización avanzada. A nivel
nacional, se realizan cerca de 40

trasplantes cardíacos anuales y
se estima que alrededor del 20%
de los corazones potencialmen-
te viables no se utiliza.

"La región tiene el capital
humano y la capacidad técnica
para avanzar hacia la realización
de trasplantes cardíacos. Tene-

mos casos, donantes potencia-
les y equipo médico. Lo que fal-
ta es fortalecer el equipamiento

y la infraestructura crítica para

poder dar ese salto", sostuvo.
El uso adecuado de asisten-

cia circulatoria no solo mejora la

sobrevida de pacientes críticos,

sino que también permite esta-
bilizar potenciales donantes, re-

duciendo la pérdida de órganos
y aumentando las posibilidades
de trasplante.

"Si logramos consolidar es-

tas técnicas y avanzar en equipa-

miento, Antofagasta podría
transformarse en un polo car-
diovascular del norte. No esta-

mos hablando de algo lejano, si-
no de un paso lógico en la evolu-

ción de nuestra unidad", dijo.c3

ANTOFAGASTA:
DEL DESIERTO AL LIDERAZGO

ENERGÉTICO MUNDIAL

En el desierto más árido del
planeta estamos incuban-
do una de las transforma-

ciones energéticas más relevan-
tes del siglo XXI. Antofagasta no
solo posee una de las mayores
radiaciones solares del mundo;
posee la oportunidad histórica
de convertirse en un polo global
de tecnologías limpias.
Durante décadas.
nuestra región ha
sido sinónimo de
minería y extrac-
ción de recursos
estratégicos. Hoy.
sin dejar de serlo.
puede dar un paso
más audaz: transfor-
marse en un territorio que
no solo exporta minerales, sino
que también exporta conoci-
miento. innovación y soluciones
para la transición energética glo-
bal.
El Instituto de Tecnologías Lim-
pias (ITL) nace precisamente con
esa convicción. Su misión no es
solo investigar, sino desarrollar.

pilotear y escalar tecnologías
vinculadas a energía solar, hi-
drógeno verde, almacenamiento
energético y descarbonización
industrial. Es una apuesta por
transformar ventajas naturales
en capacidades tecnológicas
permanentes.
Pero ninguna transición energé-
tica ocurre solo con infraestruc
tura. No basta con paneles so-
lares ni con electrolizadores. Se
requiere capital humano avan-
zado, profesionales capaces de
diseñar. operar y optimizar siste-
mas complejos en condiciones
extremas. Allí es donde la Uni-

versidad de Antofagasta juega
un rol esencial.

Desde el Centro de Energía y el
Magister en Energía Solar hemos
trabajado durante años forman-
do especialistas en tecnologías
solares adaptadas a las condi-
ciones únicas del desierto de
Atacama. Nuestro territorio es

un laboratorio natural in-
comparable: irradiancia

excepcional, condi-
ciones de estrés
térmico y desafíos
operativos que
obligan a innovar.
La convergencia

entre el ITL y la for-
mación académica

especializada no es ca-
sual; es estratégica. La transición
energética que Chile impulsa
requiere algo más que inversión:
requiere conocimiento local,
desarrollo tecnológico propio y
capacidades instaladas en el te-
rritorio.

Si logramos articular industria,
academia y Estado con visión de
largo plazo, Antofagasta puede
transformarse en el referente
mundial en integración de ener-
gía solar e hidrógeno verde para
minería y procesos industriales
intensivos en energía. El desafío

es grande. Pero también lo es
nuestra oportunidad.
No estamos frente a una moda
energética. Estamos frente a un
cambio estructural en la manera
en que el mundo produce y con-
sume energía. Y el desierto de
Atacama, históricamente visto
como inhóspito, puede conver-
tirse en símbolo de innovación y
sustentabilidad.

Dr. Carlos E. Portillo Silva
Presidente Instituto de Tecnologías Limpias, ITL
Académico del Centro de Desarrollo Energético

Universidad de Antofagasta
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