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8 EL DÍA

El cirujano plástico Ricardo Roa atendió a uno de los pacientes del accidente del camión de Gasco

"Logramos mantenerlo con vida
hasta que su madre, quien vivía

en Venezuela, llegara"
CAMILA FIGUEROA

0currió en Renca, el pasado 19 de fe-
brero: una de las peores tragedias
de los últimos diez años, en la que

un camión de la empresa Gasco, signado
por una suerte adversa, chocó contra el
paso sobre nivel que une la Ruta 5 Norte
con la autopista General Velásquez, des-
atando un incendio de inmediato. Hasta
este sábado, según el
último reporte del Minis-
terio de Salud (Minsal),
eran 13 los fallecidos.

Cuenta Ricardo Roa,
jefe del Servicio de Ciru-
gía Plástica y Quemados
del Hospital del Trabaja-
dor, que su unidad médica
es el refugio de varios pa-
cientes que llegaron mar-
cados gravemente por
el fuego. Uno de ellos,
lamenta el cirujano plás-
tico, no resistió el asedio
de las quemaduras y
se entregó al descanso
acompañado del equipo
del hospital, encargado
de que ese paso hacia la
muerte fuera digno, sin
dolor y junto a su familia.

"El acompañamiento
en la etapa de fin de vida
uno no solamente se lo
entrega al paciente, sino
también a su entorno.

CEDIDA

Nuestro paciente que fa-
lleció tenía más del 90% de su superficie
corporal quemada y logramos mantenerlo
con vida hasta que su madre, quien vivía
muy lejos, en Venezuela, llegara. Ella logró
verlo después de tres días y despedirse.
Cerrar ese rito familiar y humano a veces
en la medicina tendemos a pensar que no
es importante", describe el doctor Roa,
quien también es el presidente de la So-

El profesional
relata cómo

trabaja el
equipo que
atiende a
pacientes
quemados

Ricardo Roa es presidente

ciedad Chilena de Cirugía Plástica (SCCP).
¿Cómo se categorizan los pa-

cientes quemados, doctor?
"En primer lugar, hay categorizaciones

de índices de sobrevida que se relacionan
con la extensión de la superficie corporal
quemada, es decir, qué porcentaje del
cuerpo está quemado, con qué profundi-
dad y qué tan dañados están los tejidos
a nivel superficial o intermedio. Tenemos

lesiones que penetran a
gran profundidad en el or-
ganismo, alcanzando mús-
culo y hueso. En general,
un paciente con el 90%
de la superficie corporal
quemada se cataloga casi
siempre como de sobre-
vida excepcional. No se
califica de mortal porque
uno tiene que hacer todos
los esfuerzos para que so-
breviva".

¿Qué hace en ca-
sos de sobrevida ex-
cepcional?

"En los pacientes cuyo
desenlace más probable
es la muerte tenemos la
obligación de hacer que
ese paso o esa situación
sea lo más confortable y
digna para él y su entorno.
Con eso me refiero a que
el paciente tiene que estar
hidratado, sedado, libre de
dolor. La familia tiene que
verlo en las mejores con-

diciones posibles, pensando en que si va
a fallecer, el proceso de despedida sea lo
más humano posible".

¿Cuál es la primera atención
que se le da al paciente?

"Mantener sus signos vitales, la
respiración y la circulación. La primera
atención que realizamos desde la cirugía
plástica es evaluarlo en pabellón para un

aseo quirúrgico. Este procedimiento está
destinado a retirar los tejidos dañados y
orientado a lograr que el paciente recupe-
re su cobertura cutánea, ya sea mediante
la regeneración de la piel o a través de
injertos".

¿Qué tipo de injertos hay?
"Hay dos tipos. Los injertos definitivos

son del mismo paciente. La piel es un sello
que impide que desde dentro del organis-
mo salgan líquidos, proteínas y otros ele-
mentos; además impide que desde afuera
ingresen bacterias y así evita infecciones.
Para reponer ese sello, si no se puede
inmediatamente de forma definitiva, se
utilizan coberturas transitorias. Y en este
caso, sí se utilizan piel de otros humanos
que están en bancos de piel".

¿Y si el porcentaje de quema-
duras es muy alto?

"En esos casos uno emplea técnicas
para expandir la piel donante (no quema-
da) del mismo paciente. Es decir, la piel de

los muslos o del abdomen anterior, que
son las zonas donantes por excelencia. Si
están quemadas, hay que buscar otras zo-
nas que nos puedan servir. Si tenemos un
área de 10x10 centímetros, eso se puede
aumentar con técnicas de expansión hasta
nueve veces su tamaño. Lo único malo de
eso es que cuando la piel se expande mu-
cho la calidad no es la misma porque tiene
menos células dérmicas y la resistencia
posterior al trauma no es tan buena".

¿La piel puede regenerarse sola
en casos de quemaduras?

"Sí, pero muy lentamente. La piel tiene
dos capas importantes: la dermis y la epi-
dermis. Esta última es la superficial y po-
see una gran capacidad de regeneración.
Pero la capa más profunda o dermis, no
se regenera. Entonces, al no regenerarse,
tenemos que usar regeneradores dérmi-
cos, que son productos creados con bioin-
geniería, o redistribuir la poca dermis del
sitio donante para ir expandiendo".

RICHARD ULLOA

El actor Adriano Castillo (Compadre Moncho) fue parte de la campaña.

Las autoridades destacaron que en los últimos años no ha habido muertes

El primer país del hemisferio sur: Chile
da inicio al plan de inmunización 2026
FRANCISCO LUCERO R.

ste domingo inicio la campaña

de vacunación para el 2026, con-virtiéndose en el primer país del
hemisferio sur en hacerlo. El plan de
inmunización busca prevenir enferme-
dades respiratorias principalmente en
grupos susceptibles como mujeres
embarazadas, personas con enfer-
medades crónicas, adultos mayores,
recién nacidos, personal de salud, es-
colares que cursen hasta 5° básico y
trabajadores de la educación.

En específico, el plan incluye la va-
cunación contra el neumococo, la in-
fluenza, coqueluche, covid-19 y el virus
respiratorio sincicial (VRS). Respecto
de esta última enfermedad, el sistema
de salud chileno se ha convertido en
un referente a nivel regional, siendo
incluso destacado por la revista cientí-
fica Lancet. Esto, debido a que en 2024
y 2025 no se registraron muertes en
menores de un año por VRS. Además,
las hospitalizaciones producto de es-
tas enfermedades disminuyeron en un
62% el año pasado.

La ministra de Salud, Ximena Agui-
lera, destacó el anticipado inicio del
plan de inmunización, tanto por los
buenos resultados médicos de la va-
cunación temprana, como por la en-
trega de un proceso de salud pública
ordenado a la próxima administración
presidencial. "Nos permite entregar
una campaña en marcha, funcionan-
do en todo el territorio, para que la
continuidad del plan de inmunización,
que es un plan de estado, tenga una
continuidad sin costuras", sostuvo
Aguilera.
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Hasta este
sábado había 13
fallecidos por el
accidente del 19
de febrero.
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