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Endosonografo digestivo de
ultima generacion mejorala
atencion en Hospital Regional

SALUD. Su puesta en funcionamiento permitira evitar el traslado de pacientes a
Santiago para este procedimiento.
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miento de tltima

tecnologia, en
cuanto al estudio de lesiones
tumorales del tubo digestivo.
Con esto quedamos en la van-
guardiaenloquesercliercala
macro zonanorte. Lo que bus-
ca es conseguirimagenes para
poder estudiar tipo de lesion,
su profundidad, si tienen gra-
dos de avances, Nos permite
generar biopsias y es un com-
plemento a la endoscopia tra-
dicional”,

Asi explict el doctor Sergio
Ledesma, jefe del Departa-
mento de Ciancer del Servicio
de Salud de Antofagasta (S8A),
la incorporacion del moderno
equipamiente y la alta teenolo-
gia al Hospital Regional “Dr.
Leonardo Guzman” (HRA), Se
trata del Endosondgrafo diges-
tivo, cuya inversion llego a los
300 millones de pesos.

En visita a dependencias
del centro asistencial, se com-
probo que ya se estan progra-
mande pacientes que requie-
ren tal procedimientoy que an-
tes s6lo podian acceder a su
uso, viajando a Santiagoe, con
los gastos economicos que ello
provoca.

“Hoy, tenemos esta posibi-
lidad cierta en el hospital, lo
que nos potencia como centro
macro zona norte referente de
la salud piblica en el pais”,
puntualizé Ledesma, quien

‘ ‘ E ste s un equipa-

“Es un equipamiento
de ultima tecnologia,
en cuanto al estudio
de lesiones tumorales
del tubo digestivo”.

Dr. Sergio Ledesma
jefe Depto Cincer §SA

agregd que “la endosono<gra-
fia es la técnica que combina la
vision endoscopica y la imagen
ecogrifica obtenida desde el
interior del tubo digestivo y
permite valorar el grado de
afectacion de la pared del tubo
digestivo por lesion, la existen-
cia de invasion vascular o es-
tructuras vecinas y la presencia
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de adenopatias ¥ sus caracte-
risticas. Tiene la dualidad de ir
en el diagnostico precoz del
cancer digestivo (es6fago, gas-
trico v colorrectal) o estudiar
evolucion de lesiones submu-
cosas (tumores); diagndsticos
de tumores pancredaticos y tu-
mores biliares y patologia ano-
rrectal no tumoral”.

El facultativo recordé que
el 88A se encuentra en la cam-
pafia preventiva del cancer,
apoyados por el Gobierno Re-
gional y “estos nos apoyara
enormemente en implemen-
tar los estudios y controles del
tamizaje del colon y tubo gas-
trica”.

INVASIVO
Para Nathaly Allendes, enfer-
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mera encargada de la Unidad
de Endoscopia en el HRA, se
trata de un notable progreso y
avance. “Sea lineal o radial lo

que obtengamaos nos permite
ver |esiones a mayor profundi-
dad. Antes con la endoscopia
s0lo veiamos la submucosa o
mucosa, Este equipo nos per-
mite ver la profundidad y el ti-
po de abarcamiento que va-
mos a tener a nivel téenico™.

Destacd que “es un procedi-
miento minimamente invasivo
igual que una endoscopia. Se
hace con manejo de anestesia
general, pero lo principal es
que somos referentes en este
procedimiento, permitiendo
que los pacientes del norte pue-
danatenderse aqui y no tengan
que viajar a Santiago”.c3
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