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HMS incorpora robot Unico en Chile para automatizar el
procesamiento de muestras clinicas

En su permanente busgqueda por mejorar sus procesos a traves de la
innovacion, el Hospital Militar de Santiago (HMS) ha incorporado un
robot procesador de muestras. Unico de su tipo en Chile. marcando
un nuevo hito en la automatizacien microbioldgica del pais.

El equipo funciona sin intervencion humana, asegurando que en
cada etapa del proceso se realice de forma idéntica, mejorando
la calidad del trabajo. Es decir, aumenta la capacidad de analisis.
reduce el tiempo de procesamiento de muestra, disminuyendo la
necesidad de repeticiones o reprocesos.

Comao senala la tecnologa medico Alicia Egana Villaroel,
Coordinadora del Laboratorio del HMS. “este avanzado equipo

esta disenado para automalizar el sembrado y la preparacion

de muestras clinicas, garantizando una mayor estandarizacion,
calidad y seguridad en los resultados. gracias a esta tecnologia, el
sistemma puede procesar hasta 150 muestras por hora, reduciendo
drasticamente los tiempos de trabajo; mientras que de forma
manual cada muestra requeria entre 15 y 20 minulos, el robot realiza
la tarea en solo 2.5 minutos”, enfatiza.

Entre sus principales ventajas -agrega la profesional- se destacan
la versatilidad en los patrones de inoculacién, que se ajustan

al tipo de muestra, la posibilidad de sembrar varias placas por
muestra, y la identificacion individual de cada una mediante
codigos de barras, lo que garantiza una completa trazabilidad del
proceso y una mayor confiabilidad de los resultados,

Ademas, su funcicnamiento automatizado minimiza la manipulacion
manual de las muestras, disminuyendo los riesgos de contaminacion
cruzada y reduciendo la exposicion del personal, contribuyendo asia
mejores estandares de bioseguridad y precision diagnostica.

Con este robot, la automatizacion permite mantener un control
mas estricto de cada muestra, reduciendo errores y fortaleciendo
la calidad del diagnostico. La tecnéloga medico destaca que la
incorporacion de este equipo esta pensada en beneficio de los
pacientes y usuarios del HMS, "Cada avance que implementamos
busca ofrecer resultados mas confiables, oportunos y seguros,
optimizando los tiempos de respuesta y la calidad de la atencion”.

Esta incorporacion representa un paso mas en la vanguardia
tecnologica de la microbiologia clinica, reforzando la posicion
institucional de avanzar hacia una salud mas segura, eficiente e
innovadora, en beneficio de sus pacientes y del equipo de salud.

Fuente: AQUI,
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