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"No podemos decir que faltan pabellones en Iquique cuando esté la infraestructura disponible en Alto Hospicio'

[MAY CHOMALI, MINISTRA DE SALUD, EN SU PRIMERA VISITA A LA REGION DE TARAPACA:]

“No podemos decir que faltan pabellones
en Iquique cuando estd la infraestructura
disponible en Alto Hospicio”

La autoridad dijo que es indispensable fortalecer el trabajo en red y aseguré que en dos semanas presentara el plan de
inversiones de infraestructura, que incluye fortalecer la Atencién Primaria de Salud de Iquique.

José Portales Duran
cronica@estrellaiquique.cl

ras su agenda en la
T Regién de Tarapacd,

que incluyd reunio-
nes con gremios en el Hos-
pital de Alto Hospicio y la
inspeccién de obras como
el futuro Centro Oncolégi-
co y el futuro Laboratorio
de Anatomia Patoldgica, la
ministra de Salud, May
Chomali, fijé las priorida-
des de su cartera para la
zona.

En medio de un com-
plejo escenario financiero,
la secretaria de Estadodes-
carté un recorte presu-
puestario drastico y, en su
lugar, instruyé a las direc-
ciones locales que ejecu-
ten un estricto plan de efi-
ciencia para evitar malgas-
tar recursos. Ademds,
anuncié que en dos sema-
nas se revelard el plan na-
cional de infraestructura,
donde busca priorizar a
Iquique debido a su déficit
de consultorios.

— Ministra, en los dos dlti-
mos aiios el Servicio de Sa-
lud ha debido suplementar
recursos con el Gore de Ta-
rapaca para reducir las lis-
tas deesperay mantener la
operatividad del Hospital
de Iquique. ;Cémo garanti-
zaran la liquidez necesaria
para el funcionamiento de
lared asistencial ?

— Quiero aclarar que los
gobiernos regionales tie-
nen dentro de sus faculta-
des la posibilidad de apo-
yar y aportar recursos al
sector salud, y todos los go-
biernos regionales nos
ayudan, cosa que para no-
sotros es muy positivo y
muy valorado por ellos
mismos, porque efectiva-
mente generan muchas
buenas cosas en sus comu-
nidades. Ahora, con res-
pecto al presupuesto, toda-

via estamos en negociacio-
nes con el Ministerio de
Hacienda, por tanto la re-
duccién nova a ser del 3%
y estamos negociando en
aquellas areas donde efec-
tivamente podemos hacer
reducciones del gasto sin
tocar alos pacientes, como
compras centralizadas y
renegociacion de contra-
tos duplicados o asignacio-
nes que ya no correspon-
den. Hay espacios para ge-
nerar eficiencia sin afectar
alas personas y el esfuerzo
que pedimos a los directo-
res es mirar criticamente
sus procesos, porque un
ejemplo de ello, fue que
en un hospital del pais se
perdieron 2.000 millones
de pesos por medicamen-
tosvencidos y eso es loque
debemos evitar.

— Sobre la demanda deun
quinto Cesfam para Iqui-
que, jexisteuna fechapara
la relicitacion de estas
obras?

— Una de las fuentes im-
portantes de ahorro, es
que efectivamente menos
pacientes necesiten de
atenciones secundarias y
terciarias y eso significa
fortalecer la Atencion Pri-
maria, es clave, teniendo
espacios fisicos que permi-
tan atender a la poblacién
que necesitamos y que se-
an mads resolutivas, mejo-
res tecnologias para hacer
mejores diagndsticos y no
tener que derivar a los hos-
pitales. En este sentido,
nuestro pais no ha tenido
una estrategia de recupe-
racién de infraestructura
ordenada. De hecho, en
nuestro andlisis hay co-
munas que tienen el doble
de camas que otras y eso es
porque no hubo una estra-
tegia para definir dénde se
iba a construir, sino que
eran casi que el que prime-
ro llegaba, al que gritaba

mds fuerte se le terminaba
construyendo un centro
de salud. En estos 40 dias,
hemos mirado completa-
mente la red asistencial e
Iquique nos aparece como
zona priorizada porque
tiene baja tasa de camas
por habitante y lo mismo
de los Cesfam, donde tiene
una poblacién inscrita
mucho mayor a la infraes-
tructura que tiene de con-
sultorios. Por tanto, de
aqui a dos semanas vamos
a presentar el plan de in-
fraestructura de estos cua-
tro anos, donde vamos a
dejar establecido quéeslo
que vamos a poder hacer.

— ¢Qué acciones y estrate-
gias tienen para fortalecer
la autonomia técnica del
Hospital de Alto Hospicio?

— El esfuerzo que ha he-
cho el director del hospital

ha sido interesante, pero
las herramientas le que-
dan cortas y ha sido exclu-
sivamente porque el Servi-
cio de Salud no ha tenido
una mirada de red y él ha
tenido que priacticamente
pedir favores. El director
de servicio subrogante es-
td alineado para cambiar
eso; y, por ejemplo, tiene
equipos de cirugia infantil
e incluso neurocirugia de
Iquique que operan en el
Hospital de Alto Hospicio
donde hay mds pabellones
que cirujanos, y eso se lo-
gra si es que efectivamen-
te hay una mirada de red.
No podemos decir que fal-
tan pabellones en Iquique
cuandoestd la infraestruc-
tura disponible en Alto
Hospicio. Lainfraestructu-
ra estd y debemos usarla
para cirugias de baja com-
plejidad y mayores ambu-
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latorias mediante un and-
lisis de red efectivo. Tam-
bién hay otros equipos que
no han querido ir por dife-
rentes motivos, pero tie-
nen los pabellones e insta-
laciones para operar mas
de lo que operan.

— ¢Coémoincentivara la lle-
gada de especialistas médi-
cos ala Red Asistencial de
Tarapaca?

— Es un tema sensible,
porque no es tan facil. Las
inversiones como el Cen-
tro Oncolégico permitiran
atraer mas profesionales,
pero no es la tinica forma.
El Programa de Formacién
debi6 preparar especialis-
tas hace anos previendo la
apertura de estos centros.
Para retenerlos, la mejor
férmula es la formacién
regional; estamos traba-
jando con facultades de

Ta

medicina para que los mé-
dicos se formen donde es-
tan sus afectos y comuni-
dad. Una persona de otra
zona dificilmente se acos-
tumbra a quedarse lejos de
su familia. No es solo un
tema de estimulos econé-
micos, sino de pertenen-
cia.

— En otro tema... La vacu-
nacién en Tarapaci esta por
debajo del promedio nacio-
nal, ;qué estrategia priori-
zara el ministerio para me-
jorar el avance de la inmu-
nizacién?

— La Seremi tiene una es-
trategia extramuros e ir
hacia la poblacion en lu-
gar de esperar que ellos
vengan. Estuvimos en Pla-
za Arica vacunando en los
ensayos de los bailes reli-
giosos para La Tirana y fue
muy efectivo. La Seremi
cuenta con tres nuevos
moviles para abordar el
borde costero y diversos
puntos del territorio para
mejorar los indices de in-
munizacién en Tarapacd.

— ¢Cémo responde el mi-
nisterio a las agresiones
que recibe el personal de
salud?

— Implementamos una
plataforma de denuncias
tnica con el Hospital Di-
gital, ya que los sistemas
anteriores eran lentos.
Identificamos dos focos:
agresiones de pacientes y
situaciones de riesgo del
entorno, como bandas
que amenazan a funcio-
narios en urgencias. Tra-
bajamos con el Ministerio
de Seguridad para que es-
ta informacién llegue de
inmediato a nuestras
dreas de emergencia, per-
mitiendo identificar zo-
nas criticas, entregar ele-
mentos de proteccion y
coordinar apoyo policial
oportuno. o
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