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RADIOGRAFIA A LA GESTION DEL HCM: LOS PILARES QUE SOSTIENEN LA SALUD PUBLICA EN MAGALLANES

De la crisis sanitaria a la consolidacion
institucional: El balance de Ricardo
Contreras bajo su direccion

@ Con hitos como la puesta en marcha del acelerador lineal y la digitalizacion de procesos criticos, el director
del principal establecimiento de salud publica de la Region de Magallanes, hace un balance de una gestion
marcada por la modernizacion tecnologica y el fortalecimiento de especialidades, enfocada en reducir las
brechas de atencion en la zona mas austral del pais.

on una trayectoria for-  red asistencial institucionalanivel el mas austral del pais, donde ha - Desde que asumio la direc-
jada en la conduccion  pais, incluyendo hospitales, cen-  liderado un proceso sostenidode  cion, jcual considera que es el
de organizaciones com-  trosmédicos y dentales,ademasdel ~ modernizacion, fortalecimiento  hito mas significativo de su ges-
plejas, Ricardo Antonio ~ Fondo para hospitales y el Hospital  clinico y mejora de la eficiencia  tion hasta hoy?
Contreras Faundez ha desarrolla-  de Carabineros. Asimismo, fue di-  operativa, en un contexto particu- “Sin duda, la conduccion del
douna carrera directivamarcada  rector del Hospital de Carabineros,  larmente exigente. Sibienenfatiza ~ hospital durante la pandemia
por la toma de decisiones en con-  liderando procesos de mejoraen  que los avances alcanzados res-  Covid-19. Fue una prueba real de
textos criticos, lagestion deredes  continuidad asistencial, eficiencia  ponden al trabajo colectivodelos  liderazgo en condiciones extre-
sanitarias de gran escala y el li-  operativa y sostenibilidad finan-  equipos, diversos actores coinciden ~ mas, en una region aislada, con
derazgo de equipos numerosos.  ciera, ademas de desempefiarse  enque su gestion —precedidapor  limitaciones logisticas importan-
Ingeniero y magister en gestion  en areas estratégicas de infraes-  unperiodo de altarotacion direc-  tes y una alta presion asistencial.

y direccion en Salud, este oficial ~ tructura institucional. tiva— ha contribuido a consolidar ~ Nos transformamos en el princi-

de Carabineros de Chile alcanzo Desde 2019, en el marco del ~ unescenario de estabilidad admi-  pal centro de resolucion Covid de

i el grado de general, desempe-  Sistemade Alta Direccion Piblica,  nistrativa, permitiendo abordar ~ Magallanes, lo que implico recon-

RICARDO CONTRERAS FAUNDEZ, EL DIRECTOR DETRAS fidndose como director nacional  Ricardo Contreras dirige el Hospital  con mayor profundidad y conti-  vertir rapidamente camas criticas,
DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO DEL HOSPITAL CLINICO  de salud, donde tuvo bajo sures-  Clinico de Magallanes, el estable-  nuidad los desafios estratégicos  reorganizar completamente los
DE MAGALLANES. ponsabilidad la conduccion dela  cimiento de mayor complejidady  del establecimiento. flujos hospitalarios y asegurar la
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EL PINGUINO domingo 5 de abril de 2026, Punta Arenas

continuidad operativa en un es-
cenario de alta incertidumbre. A
ello se sum6 una presion impor-
tante por declarar al hospital en
situacion de colapso, lo que des-
de nuestra evaluacion técnica no
correspondia alarealidad. Eraun
momento pais particularmente
tensionado, posterior al Estallido
Social, donde muchas veces se
tendia a sobredimensionar situa-
ciones. Sin embargo, sostuvimos
una gestion basada en datos, en cri-
terio clinico y en el compromiso
delos equipos. Con orgullo puedo
decir que nunca hajamos la ban-
dera: mantuvimos la operacion,
dimos respuesta a la comunidad
y protegimos a nuestros funcio-
narios. Soy enfatico eso, si. Esto
no es un logro personal, es mas
bien un logro colectivo el cual no
se habria logrado sostener sin el
esfuerzoy entrega de nuestros téc-
nicos, profesionales, enfermeras,
médicos, administrativos, servi-
cios de apoyo y todas las personas
que trabajaron como equipo enla
pandemia”.

-Lareduccion de las listas de
espera es una prioridad nacional.
{Qué medidas especificas se estin
implementando en este hospital
clinico para agilizar las cirugias
y consultas?

“Hemos implementado una
estrategia integral que combina au-
mento de la oferta con mejora en
la gestion de la demanda. Destaca
laimplementacion de los Centros
Regionales de Resolucion, la ex-
tension horaria y la optimizacion

de la programacion quirurgica.
Paralelamente, hemos fortalecido
la priorizacion clinica, focalizan-
dorecursos en pacientes de mayor
Tiesgo, y trabajado enla depuracion
delistas paraasegurar trazabilidad
y calidad de la informacion. Este
enfoque ha permitido resultados
concretos: la resolucion completa
delas listas quirurgicas acumula-
das entre 2019y 2021, y un avance
cercano al 100% en 2022, lo que da
cuenta de una gestion activay sos-
tenida en estamateria. También es
importante en esta estrategia re-
calcar el permanente apoyo del
Gohierno Regional, el cual hasido
un aliado permanente con recur-
s0s que han permitido no solo la
renovacion de equipos y equipa-
miento sino que también recursos
focalizados para la resolucion de
la lista de espera”.

- {De qué manera se esta opti-
izando el uso de los pabell
y las horas de consulta para dar
una respuesta mas rapida a los
pacientes cronicos?

“Hemos instalado un modelo
de gestion basado en indicadores
de desempefio quirtrgico, como
ocupacion de pabellones, retra-
so de primera hora, tiempos de
recambio y tasas de suspension.
Esto nos ha permitido avanzar
significativamente, alcanzando
niveles de ocupacion cercanos al
82% enpabellones electivos y redu-
ciendo las suspensiones a niveles
cercanos al estandar. En consultas,
hemos avanzado en una gestion

mas dinamica de agendas, redis-
tribucion de horas médicas segtiin
demanday fortalecimiento del se-
guimiento de pacientes cronicos
mediante herramientas digitales,
lo que mejorala continuidad de la
atencion”.

- ¢En qué areas especificas
sentian que faltaban especialis-
tas y como han logrado acortar
esa brecha recientemente?

“Las principales brechas his-
toricas han estado en Oncologia,
subespecialidades quirtirgicas y
algunas areas médicas criticas.
Hemos avanzado mediante estra-
tegias de atraccion, formacion y
optimizacion del recurso existen-
te, lo que ha permitido fortalecer
equipos y mejorar laresolutividad
del establecimiento”.

- ;Qué nuevas tecnologias o
equipamiento médico se han incor-
porado tiltimamente que marquen
una diferencia real en el diagnds-
tico o tratamiento?

“Enlos tltimos afios hemos im-
pulsado una estrategia decidida de
modernizacion tecnologica. Uno de
los hitos mas relevantes ha sido la
incorporacion del acelerador lineal,
que ha permitido realizar trata-
mientos deradioterapia enlaregion,
evitando traslados y aumentando
significativamente la oportunicad
terapéutica. Actualmente, esta
unidad permite atender decenas
de pacientes diarios, con técni-
cas de alta precision que reducen
tiempos de tratamiento y mejo-

ran resultados clinicos. A ello se
suma el desarrollo del laboratorio
3D para planificacion quirargi-
ca compleja, el fortalecimiento
de imagenologia con incremen-
to significativo en resonancias y
ultrasonografias, y la renovacion
de equipamiento critico en dreas
como neonatologia y cuidados in-
tensivos pedidtricos”.

- {Como ha avanzado el hospi-
tal en términos de telemedicina o
fichas clinicas digitales para facili-
tar el seguimiento del paciente?

“La digitalizacion ha sido un
eje estratégico. Hemos avanzado
en la implementacion progresiva
de herramientas que permiten
mejorar la trazabilidad de los pa-
cientes, facilitar el seguimiento
clinico y optimizar la coordinacion
entre niveles de atencion. Ejemplo
de ello es el desarrollo del Codigo
ACVyladigitalizacion del Dato de
Atencion de Urgencia, que permite
contar con informacion clinica en
tiempo real, mejorando la calidad
y continuidad de la atencion”.

- Con lo avanzado hasta aho-
13, jcudl es el “gran proyecto” ola
meta mds ambiciosa que espera
concretar antes de que termi-
ne el afio?

“Nuestro foco es consolidar
un hospital mas resolutivo, con
mayor capacidad quirirgica, me-
jor integracion en lared asistencial
y sostenibilidad financiera. En ese
contexto, avanzar en la reposicion
del Angiografo es una prioridad,

junto con seguir fortaleciendo pro-
yectos estructurales que permitan
responder a la creciente deman-
da. Por otra parte, esperamos que
podamos concretar avances sus-
tantivos respecto de cudl sera el
crecimiento fisico del hospital y
el desarrollo de los proyectos de
infraestructura como relacionado
con Siquiatriay Geriatria y de igual
manera, lanormalizacion de los es-
pacios de atencion los cuales a la
luz del crecimiento que hemos ex-
perimentado como establecimiento
dan cuenta que el hospital requie-
Te crecer en espacio”.

- Para el paciente que hoy nos
lee y que quizds atin espera por
una atencion, ;qué mensaje de
tranquilidad le puede dar respec-
to al trabajo que se hace “detras
de camaras”?

“Existe un trabajo permanente,
Tigurosoy comprometido de nues-
tros equipos. Solo durante el iltimo
aflo, el hospital ha recuperado su
actividad asistencial y ha crecido
en forma considerable en la activi-
dad quirargica -tanto en cantidad
como en complejidad- lo que refleja
el esfuerzo sostenido por respon-
der ala demanda. Sabemos que la
espera genera incertidumbre, pero
cada dia se toman decisiones y se
implementan acciones concretas
para avanzar en la resolucion de
los casos, priorizando siempre a
quienes mas lo necesitan. Este di-
Tector cuenta con un equipo muy
profesional en sus Subdirecciones
desde la administrativa, médica,
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de personas, enfermeria y opera-
ciones, las cuales son esenciales
en ejecutar la estrategia definida
para mejorar la oportunidad y la
calidad en la atencion”.

- Ante el aumento de la deman-
da asistencial, jexisten proyectos
concretos para ampliar la infraes-
tructura actual del hospital?

“Estamos evaluando alternati-
vas de ampliacion y optimizacion
de espacios. Existen proyectos rele-
vantes en conjunto con el Gobierno
Regional, asi como iniciativas en de-
sarrollo en reas como salud mental,
geriatria y el proyecto de norma-
lizacion hospitalaria, que buscan
responder a las necesidades actua-
les y futuras de la region.

En ese sentido la piedra angu-
lar es la ejecucion de los grandes
proyectos relacionados con el
hospital que se encuentran en el
recientemente ratificado Convenio
Programacion GORE - Minsal 2021-
2030, el cual contiene recursos
para ejecucion de proyectos de
infraestructura cercanos a los 86
mil millones”.

- ;Esta contemplada la creacion
de nuevas unidades especializa-
das que requieran una expansion
mayor del edificio?

“Si, estamos conscientes de la
necesidad de fortalecer dreas como
oncologia, salud mental y atencion
ambulatoria, lo que requiere una
mirada de crecimiento estructural
que permita proyectar el hospital
hacia el futuro”.
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