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En defensa de la salud y del frabajo médico

Esta revista que celebra nuestros 70 afos de historia, me alcanza como presidente de nuestro consejo
regional en medio de una pofente crisls social que ha octuaodo como un catalizador de energias entre
nuestros colegiodos, quienes han porficipodo aclivomente de asombleos, cabildes y reuniones
informativas, fransformandose en actores relevantes en la gestion de sus centros de salud y en opinan-
tes informados respecto de |as estrategios pora fortalecer la salud piblica chilena.

Esta situacién ha permitida revifalizar nuestra institucién, logrando reacfivar capftulos en kos hospitales
Fricke, Van Buren, Quiiota, Salvador y fortaleciendo los ogrupaciones de médicos APS y EDF.

Desde el inicio de nuestra gestion como consejo regional, hemaos debide resstructurar administrativa y
financieramente nuestro colegic. con el objetive de mejorar las herramientas de gestion y control
Interno: desde un punto de vista gremicl hemos queride aumentar ko parficipacion y democratizar el
conseje, incluyendo a los presidentes de los departfementes en funcionomiento (Medic Ambiente y
Biodiversidad; Etica, Género y Diversidod Sexual y Salud Pablica) y a ios representantes de los capitulos
v organizaciones afines.

Esta politica de puertas ablertas, pretende acercar el COLMED Valparaiso a nuestros asocicdos, mejo-
rando los servicios gue les enfregomos y aumentande la disponiblidod de espacios para gue ustedes
puadan organizar reuniones, seminarios y asambleas,

Cuenten con nuesiro total respalde para organizar en esta sede regional, cursos de sus dreas de
interés, reuniones acodémicas, gremiales, laborales y de cameoraderia pues fenemes una infraestruc-
tura disponitie para los asociadaos,

Querernos veros participor de su espacio regional, gue ustedes puedan asistir regularmente ol colegio
para disfrutar junfo a ofros colegas de los distintas octividodes que organlzamos. Deseamos que
ustedes sientan como propia la insfitucian y nos ayuden a generar instancios en beneficio de nuestros
asociodos y o solud de o region,

Serd mi lobor como presidente, gestionar los recursos necesarios para poder cumplr con la mayor
cantidad de ectividodes que fementen la porticipacién gremial y gue logren ser amplias en sus convo-
catorios y generen espacios donde |a fratermidad y la camaoroderia sean un pilar coman.

Celebremos juntos 70 ofios, confinuondeo nuestro compromise con |a salud de la peblocion y seamos
actives en ia generaciéon de propuestas para construlr un mejor models sanitario parg Chile,

Cuento con ustedes para gue gt COLMED Valporaiso sea uno fuerza viva en defensa de la salud y del
trabajo médico.
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EDITORIAL

El abandono de la salud publica

Maximiliano Soto
Director Revista Panorama Medico

Hoce muchas afios nuesiro pak no se enfrentaba a una siluacidn social tan
dificil y critica como hemas visto en las Utimas semanas, ¥ hoce mucho fiempo no
velomod ung crsis sonftorio fon preccupante como hemos evidenciodo en este
segundo sermestre.La salud poblica enfrenta su peor momento en los Wimes 30 ofios, ka
crisis &s un hecho y no asumir gue fenemos un problemao estructurad y inonciero en efia as
hacer caso omiso de lo realidod. Muestra pimean monifestocién masva por o salud la
llevarnos a cobo & posadeo ¥ de oclubre, con und concurrencia de mas de mil personas. Fue
una emaotiva & histdrica marcha gue se inicid en el Hospital Van Buren, donde se sumaron funcio-
narios de ofros estamentos y gremios, estudiantes e infemas de medicina, e inchsso representantes
de arganizociones civiles da pacientes. Este octividad, gue llend las calles de Valparalso con delania-
les blancos, culming en el congresa nacional con o recepcion de parlomentarios médicos o guianas las
hicimeos enfrega de un petitario oficial por porte del Colegio Madicoluega. vino el estallido social v se
repicoron distintas manifestaciones por o salud en los distintos establecimientos, ruevos marchas y asambleas
locales. Lo anterior generd divarsas reacciones por parte de funcionarios, ouloridades y comunidad. De edas, la
que mas lamentamos son los decloraciones del ministro de salud Jaime Mofiokch, quien en uno primera irstancia
regd de plono i folta de insumos en hospltcles, que como Colegio Médico veniomas denunclande o nivel regional y
nacional, "ese argumentc na existe’- sefald el ministra. Posteriormente el ministro prasentd tres proyectos a la camara;

nirguno de ellos en exclusive beneficio de ia solud piblica, "Ne por una marcha en la calle vamos a cambar el proyecto™

- fue lo desaforiunoda deciaracién del minkstre a propésito de ko indicacidn o ley de seguro cotastréfico. En este complejo
panorama nos vemos enfrenfodos o seguir insistiendo con nuestros demandas en salud, solicitar unao reastructuracion v financic-
miento odecundo para dar o nuastros pocientes una atancidn de salud oportuna, de cabdod y con seguridod. Hocemos un loma-
o, en este senfido, a los méxdmaos autoridoedes de solud a no continuor negondo lo crisls exktente, conectarse con ka recidod clinica
diaria de haspitales y consullarios para Iricior un didlogo en bdsqueda de soluciones o este folal obandeno de |a salud piblica.
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SALUD PUBLICA

afattade medk f
mdemmdnmmm,h ausencia

de insumos especializados para cirugias,
asi como el deterioro y la poca mantencidn

!ns bmpﬂm'u de la ngvdn La razdn: el
retraso del pago a proveedores a traves de
la Cenabast que tiene a los recintos sin
acceso y loqueados al crédito.

En un verdadero drama se ha ida e

solucidn del financiamiento estructural de fa
safud plblica, para lo cual hemos tomado

do contacte con las dacles cla b red
assstencial y los miembros de las comisiones de
salud de la Camara de Diputados y del Senado.
Esta realidad reparcute en [ calidady oportuni:
dad de |3 atencion de los pacientes, afectando
|25 condiciones de trabajo a las que se enfrentan
médicos generales y especialistas”.

Uno de los princpales afectados en la regian es
el Hospital Carlos van Buren de la cisdad de
Walparafso gue adeuda solo durante el 2019
cerca 2,700 millones de pesos a proveedores;
mas de 30 empresas mantienen blogueado al

escasez de materiales e insymos médicos en
hospitales y centros de atencion de 1 red de
salud pibiica ‘de la Region de Valparsiso,
Situacion jamas antes vista dice el presidents
dal Colegio Medico de Valparalso, Luis Ignacio
de la Torre quien explica gue “este problema
afecta sedamente el funclonamiento de los
hospitales dada que altera su capacidad opera-
tivas. Escasez que reduce la disponibllidad de
recursos. humanas e Insumas, y se repite

dadoque los p p asigna-
dos-a los hospitales no se relacianan con U
gasto, lo gue obligs tivos a
58 con proveedores”.

En wn recorfide por los hospitales Van Buren,
Pereira; Cullpué, Quillota y San Antonio, el
presidente de la colectividad constatd en

recinte POr e page y con una deuda
acumulada de g mil millones de pesos entre el
2018 y 2015, "Esta es una situacian preocupante
para un establecimiento de alta complejidad
que atiende & una cantidad importante de
usuarios de la regicn, donde ni siquiera cuentan
con los insumos bdsicos para dar una atencidn
de calidad y segura®, aseverd.

¥ asl, la crisis suma y sigue. El paro de activida-
des de funcionarios del ha:ﬁleaI Adriana
Cousifio de la comuna Qui ¥ jade
la Asociacidn de Médicos Funcionarios del
hospital San Martin de Guillata dan cuenta de
las precarias condiciones laborales de sus
trabajadores,

En Ouinters, & multigremial presentd en
septiambre un prmorlo al M.Inul & ralz de las

terrena la grave falta de insumosy
1o, tanto basicos como especializados, gue ha
obligada, incluso, 3 suspensién de ciruglas
programadas. De la misma forma, la colectivi-
dad ha recibido una serie de d ias de

crisis medioamt q

en lalocalidad, solici { ', ion de 22
cargos; la contratacién de cinco médicos
esnecialistas; un quimico farmacedtico y un

profesionales de la red asistencial que dan
cuenta de las precarias condiciones de segurl-
dad en ks atencidn de pacientes, como por
ejemplo la ausencia de guantes y mascarillas.

Ante esta crisls, dice de la Torre, “como Coleglio

{ontologo, ademas de regularizar las asigna-
ciones de reemplaze (Art. B) en conjunto con
miédicas {Artg). Denunclan que se estan come-
tiendo “faltas graves a lo establecido por la Ley
GES y Ley de Derecho & lo Maternidad come
sen la escasez grave de Insumos, Por ejemplo,
en ka Unidad de Laberatorlo estin sin reactivos

para pru:mrmuutrasy la Unidad de Farmacia
ificultad para la compra de medi

que van en directo desmedro de los Funoonmos

que ven limitados en la entregn de atencidn

opertuna y de calldad, asl como de la comunidad

de Duintero”,

En Quillota, la Asacizcién de Médicos Funcio-
narios (Amfu) calificd comao limitadas &
insostenibles las chdn‘Jones labarales del
actual p pitalario, g

que los insmos no estin o no se reporen y
que este hecho podria afectar la cperatividad
de Ins nuevas Instalaclones y equipamiento de
recursos humanos del nuevo hospital BiPro-
vincial Quillota-Petarca.

Pedra Cordern, presidents de la. Amfu, explice
que "ja falta de recursos fisicos esta repercu-
tiendo en el retraso de cirugias principalmentes
de cancer a la vE]Iga, :Iande hay equ;pus que
no se han rep di

los especialistas no han povd-dn trablpr ¥
aplicar clruglas endoscdpicas por |a falta de
insumos. Enla UCly la UPC han tenido proble-
mas para regular la temperatura de enfermes
en caso hipetermia y no hay ventiladores
mecdnicos adecuados para |2 atencidn. Dos
destacados cirujanos gue atienden & pacien-
tes con insuficiencia renal crénica y que han
solucionado los inconvenientes del sector,
tienen sueldos bajisimos, Heche que sin duda
&5 un maltrato a su impartante labor®,

También, “praccupa la condieién de los cerca de
diez nuevos medicas integrados al recinto este
2014, que estan realizando 12 devolucian de la
beca, Periodo Asistencial Ghiigatorio (PAG),
no cuentan con el pago de las asignaciones de
espacialidad, Ante esta crisis de recursos, las
dades de salud han pl o]
las, castigando a médicos especialistas de mis
de 30 afios de labor. Siuacidn gque no es
compartics, pues no ha exlstido la debida
regulacién cada tres afios de la autoridad como
bian indica la ley",

Este contexto no solo es regional, también es
una realidad que se ha extendido a nivel
nacional. La Asoclacidn  de Proveedores
Industria de la Salud (APls), que cubre el 595
del presupuesto en salud, entregande insumas
a |a totalidad de los hospitales y centros del
pais, fue una de las primeras entidades que
abiertamente denuncid ka crisis de endeoda-
miento de los repintos pdblicos de salud, siendo
Iasnglnnu deValparaisoy la Araucania las mas

impagos.

Seqiin APls, [a deuda nacional durante el primer
semestre de 2019 alcanzaba los 75 mil millopes
de pesos, cifra que supera con creces al mismo
periods del afio 1018 que borded los 42 mil
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millanes de pesos. En el caso de los hospitales
Carlos van Buren de Valparaiso y Gustavo Fricke
de Vifia de Mar, juntos adeudarian, dice APls, la
suma de $3.600 millones en 2oag; mis $529
millones por los Servicios de Salud Valparalso
San Antenia y Vifia - Quillota, y 5266 millane
hospital Claudio Vic de la cudad de San
Antonio

el

Enregiones
La situacidn no es muy distinta, Rubén Quezada,
presidente del Colegio Médico de la Serena,
Coquimbe, manifestd que “*hay

ne gue empezar a
e. Mo debiese ser as:

"QHE’SS

Loncor

Amoldo Gonzélez, presidente del Consejo
Regional Temuco, en la Araucania, advirtid
que la situacidn del principal centro hospitala
rlo de la zona, Dr. Herndn Henriquez Arave
es similar a otras regiones del pals, "
il millones de

hien se han

En Antofagasta

La deuda hospitalaria bordea kos 10 mil millones
de pesos, con graves problemas en la entrega
de medicamentos de alto costo. El Ministerio se
comprometio @ disponer 4600 millones de
pesos para rebajar el endeudamiento y hacer
paqga a los proveedares,

Hugo Benitez, secretario general del Colegic
Médico de Antofagasta, declard que el déficit
financiers que enfrentan los hospitales en ka

de! Sery
area, no han

ascendente sobn

ogrado el manejo adecua-

Oficio parlamentario

La alerta en tornd a la alta deuds hospitalaria
presentada por el Colegio Médica de Valparaiso
llevd & parfamentanos de la comisién de Salud
de la Cimara de Diputados a oficiar al Ministro
de Salud, Jaime Mafalich, para saber la magnl-
tod real de esta crisis que estd afectando al
abastecimiento de insumos, farmacos e incluso
de algunos procedimientos en la Region de
Valparaisa.

icd publicamente como grave la
denundla, Indicando gue se “ha oficlado a
i

Minsal pars que e con ab:

Por su parte, el diputado Diego Ibifiez del
oficid a la Contralorla y 2l Ministerio de Haclen-
da para que informe sobre fas irreqularidades de
los recintos hospitalarios, en cuanto a lz adgqui-
sician, registro, rerdimientos de gastos y
formas de pago de los insumos medicos en los
hospitales Dr. Gustava Fricke y Carlos van Buren
en relacion a los dos Gftimos anos.

e A ACTUALDAD

‘ ‘ Ante esta crisis, coma Colegio Medico

Valparafso desearmos ser parte de la solucicn
del financiamiento estructural de la salud
publica, para lo cual hemes tomado reitera-
do contacto con fas autoridades de o red
asistencial y los miembros de las comisiones
de salud de la Cdmara de Diputados y del
Senado, Esto realidod repercute en la
calidad y oportunidad de o atencidn de los
pacientes, afectando los condiciones de
trabajo a las que se enfrentan médicas
generales y especialistas”.

Ignacio de laTorre
residente Colegio Médico Valparalso,

.



Especialistas en el cuidado diurno de adultos mayores

CONVENIO

Centro de Dia

DAMOS// /it

”10mo aniversario”

Novedoso )(/exntoso modelo europeo pionero en Chile firma convenio con el Colegio
Médico de Valparaiso

CUIDAMOS AL ADULTO MAYOR DURANTE EL DIA, PARA

Centro de Dia

DAMOS/ /.
se consolida en su décimo aniversario.

EXPERIMENTADO EQUIPO DE PROFESIONALES SE ENFOCA EN MEJORAR LA CALIDAD
DE VIDA A LOS ADULTOS MAYORES Y A SUS FAMILIAS-CUIDADORES

Una nueva tendencia en lugares para adultos mayores se ha consolidado en nuestro pais. Se trata del Centro de Dia
“Damos Vida', que atiende a adult; yores solo durante el dia, recibiendo atencién profesional, con la ventaja de
compartir con otros adultes y sequir viviendo en sus casas. manteniendo el contacto diario con sus familiares, dandoe
asl la oportunidad a los familiares de seguir realizando sus rutinas diarias, como trabajar, pero sin perder contacto diario
con sus seres queridos.

QUE SU FAMILIA PUEDA ESTAR TRANQUILA Y REALIZAR
SUS ACTIVIDADES, POR EJEMPLO TRABAJAR...

el

Para celebrar su décimo ani oy sucrecimi en la region de Valparaiso, Damos Vida ha suscri-
to convenios para atender a padres y madres (adultos mayores) de los funcionarios de instituciones publicas y privadas.
tales como Chilgquinta, Ministerio de Cultura y las Artes, Fiscalia Nacional, PUCV, Banco BCl, entre otros, con principal
foco en instituciones que busquen mejorar |a calidad de vida de sus colaboradores que tengan adultos mayores a su
cargo. Es por ello que Damos Vida ha firmado un convenio con el Colegio Médico de Chile A.G.- Consejo Regional Valpa-

En nuestro Centro de Dia Damos Vida, todos los usuarios cuentan

con las siguientes actividades

Talleres de Kinesiologia
Taller de memoria
Fonoaudiologia
Psicopedagogia

Taller de Manualidades

® & © o o o

| Contamos con servicio de

Socializar con otros adultos mayores

alimentacion y transporte

| Cada familia decide cuantos
dias asistir y en qué horario.

Edificio Escorial, oficina 81, Vifa del Mar

-Calle Plaza Vergara 172-
[#ldamosvida.cl

QQ 32-2974120

www.damosvida.cl

raiso- con tarifas preferenciales para sus médicos afiliados.

Damos Vida se encuentra ubicado en Edificio Escorial, piso 8, frente a la Plaza Vergara, en Vina del Mar (www.damos-

A

vida.cl). Actualmente asisten 47 usuarios, y en estos diez anos mas de 500 adultos may han side mejo-
rando su calidad de vida y la de sus familiares, quienes son las que mas lo agradecen.

Experiencias de vida

Sin lugar a dudas, nuestros usuarios y sus familias son el pilar fundamental de Damos Vida,

¥ sus testimonios reflejan t

O Julieta Eisele, hija de Mary Yung,

“Damos Vida ha sido una gran bendicion para no-
sotras; mi mami disfruta socializando con otros
adultos mayores, ejercitando su memoriay siendo
tratada con mucho amor por el gran equipo de
profesionales, mientras yo puedo trabajar y dis-
traerme haciendo otras actividades, con la tran-
quilidad que me da el saber que mi viejita estd en
las mejores manos, Graclas Damos Vida!”,

@ Cecilia Finsterbusch, hija de Lucia

“Queremos agradecer a Damos Vida por ¢l apoyo
a nuestra madre, pues ella se siente muy bien asis-
tiendo los martes a clases, aungue ella quisiera ir
todos los dias. Es indudable que asistir a estas reu-
niones la mmtiene almta. ocmoda ¥ slempre
liega con
bellas. El personal es muy prufesnonal. educado y
legran extraer lo mejor de cada adulto. Estamos
muy agradecidos®

www.damosvida.cl

profesionalismo y preocupacion por cada uno de ellos.

@ Sara Hidalgo, Madre de Maria

“Mi madre asiste al Centro de dia Damos Vida desde hace 6 meses.

Junto con mis hermanaos buscamos un lugar donde ella pudiese estar con-
tenta y con personas de su edad, pues estaba cayendo en depresion.
Liegamos al centro lo cual fue una bendicion para ella y para toda la familia
pues desde el primer dia que asistié e cambid la vida. Espera con ansiaslos
dias que va, llega feliz a la casa, en el centro ha hecho cosas hermosas y 58
siente Gtil,

Ademis el equipo del centro son muy buenos profesionales y muy aten-
tos, ella habla siempre muy bien de ellos y se siente muy bien acogida en
ese lugar,

Maria Inés Castelli, hija de Ana

*Recomiendo Damos Vida por la atencién que le brindan 2 mi madre y lo
bien que ella se siente. Los adultos mayores necesitan tener su mente ocu-
pada y mucha atencién y en este Centro se consigue todo esto y s una
gran ayuda para la familia que cuidamos de ellos®

@ Dr. Juan Peyser Franzel, usuario de Damaos Vida:

“Recomiendo altamente instituciones como éstas que permiten a las per-
sonas de la tercera edad relacionarse y compartir en el desarrollo de sus
vidas”
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Nueves
HOSPITALES
PARA LA REGIO

ESPACIOS MAS AMIGABLES, CONSTRUCCIONES SEGURAS Y CON
ESTANDARES INTERNACIONALES DE EFICIENCIA ENERGETICA Y TECNOLOGIA
SON PARTE DE LAS CARACTERISTICAS DE LOS NUEVOS HOSPITALES DE LA
REGION DE VALPARAISO. SIN EMBARGO, AUN FALTA'MUCHO POR HACER,
SOBRE TODO EN NUMERO DE CAMAS HOSPITALARIAS SEGUN LA OCDE.

—
Ee en 2018 gue el presidente Sebastifn Pifiera

presentd en el nuevo hospital Felix Bulnes el Plan
de Imversiones en Salud periodo 2018 -z022.
Iniciativa que se suma al Plan de Infraestructura
Hospitalaria 2014-2018, ¥ que busca seguir
fortaleciendo la red de salud plblica con la
construccion de 25 nuevos hospitales v otros 220
centros de atencidn primaria, integrando un total
de 12,400 nuevas camas al sistema. Un esfuerzo
histdrico i se considera gue de los 156 hospitales
que operan a nivel nackonal, dos tercies fueron
construidos antes de la década de los ochenta,
hace ya mas de treinta afios.

Para la regién de Valparalso, este plan considera
el fortalecimiento de la Atencidn Primaria en
Salud (APS) junto con |2 construccién de un
centro macro regional del cancer. Obras por un
total de 127 mil millones de pesos, con aportes
propercionades por el Gobierno Regicnal (5o%4) y
Minsal (Bo%).

Reberto Burgos, presidente de la Comisidn Salud
del Gobierno Regional de Valparaiso exphicd que
"es importante que se esté considerando un
mejaramienta territorizl de la infraestructura
haspitalaria, Iz que estaba a tan maltraer, enten-
dienda gue hay zonas que estan desprotegidas,
especialmente Valparaiso, Pero que de alguna
manera se estd dando pie a lo que significa
descentralizar, en el sentido de que todo el

territorio de la regidn se tiene que desarrollar en

rd

distinta infraestructura, sobre todo en salud, que estaba muy deficitaria respecto a los
requerimientos crecientes de la poblacidn

Esta se ha estado realizando por distintos gobiernas, para poner una infraestructura
de calidad y adecuada, a fin de mejorar |a atencién de salud con dignidad para
todos los usuarios de la region. Nos parece gue es un avance importante, sin
embarge, siempre hay que considerar las brechas que todavia estan existien-
de, porgue hay que decir que Valparaiso ha guedado un poca desprotegido
en el campa de |a salud”,

Para Eduarda Gonzélez, subdirector de Desarrollo Institucional del
Servicio de Salud Vifa del Mar - Guillota, “un tema importante es
¢l fortalecimiento que ha tenido nuestra regidn, el crecimiento
y la mejora de la red asistencial, porque se fortalecen hospi-
tales, no solamente en normalizacidn, sino también en
crecimiente de especizlidades, relacionado con el
aumento poblacional que ha tenido la region.
Solamente, hay que ver cdmo han crecido las
provincias de Marga Marga, Quillota y Petorca,

El hecho que estan en red, permite un
funclonamiento mejor, Desde el punto
de vista del hospital Fricke, de acuer
de a lo proyectado por el INE,

estamos hablanda de un millén
160 mil personas, que van a
ser usuarios de este hospl-
tal, por lo tanto, hoy dia
se esta cumplienda
con un plan de
Frversiones y una
mejora de la
digridad en




///
salud, No solamente esta el tema relacionado
con tener mas hospitales téenicamente, sine
que cuanda se habla de dignidad, se relaciona
can que hay mas salas de espera de gran enver-

gadura, dado que en el hospital no salo estan
los pacientes, sino que estan los famifiares".

Gonzdlez agrega que "son centros que cuentan
con mas metraje cuadrado, mds instalaciones
con equipos ¥ equipamiento de alta gama, lo
que implica gue a veces la etapa de Puesta en
Marcha se extlende mas de lo gque uno espera,
por o que significa capacitar a todas las
personas que van a operar estos equipos, esto
conlleva una jmversian importante del Estado,
pero también una mejora al usuario, dado que
de forma mas rapida y oportuna en un mismao

para este proyecto corresponde a dos mil 7gg
metros cuadrados.

La construccién del hospital Marga Marga, a
cargo de la empresa Acciona, considera una
inversion de 202 mil millones de pesos, y se
encuentra adn en etapa de disefio.

Las obras de mejoramiento del hospital
psiguidtrico Philippe Pinel de Putaendo, San
Felipe, levan un avance del 64,39% v deben
concluir en junlo de 2020,

Sumande la ejecucidn de los tres hospitales:
Gustavo Fricke, Biprovincial Quillota Petorca y
Provincial Marga Marga, hay una inversién de
casi sgoo0 mil millones de pesos por parte del

centro, puedan obtener i todos
los resultados que se necesitan en linea®.

Avances

El hospital San José de Casablanca registra un
avance del 19.48%, segin datos proporcionado
por los equipes de inspeccidn técnica. Contrato
por un total de $21 mil millanes, quese inicid el &
de septiembre de 2018 y termi del
2071

EnSan Antonio, el hespital ClaudioVicufia presen-
13 un evolucion del 24,74%. Enlo que respectaala
obra gruesa su progreso es del go%. Las abras se
iniciaron en diciembre de 2017 3 cargo de la
mnsmmva Maller y Pérez Campos pur :135 mil

il
o

enero del 2021,

Estos dos establecimientos tienen perfiles
diferentes, ya que mientras que el hespital Claudio
Vicufia de San Antonio es un centro de alta
complejidad y de alcance provinclal, el hospital
San José de Casablanca es un centro de baja
compiejidad y de alcance comunal.

El director del S5VS4, Eugenio de la Cerda, realizd
un positivo balance de los trabajos y reiterd su
confianza en poder entregar ambas obras en los
plazos comprometidos, es decir, en el 2021,

En tanto, &l nuevo hespltal Biprovincial Cuilllota
Petorca ala fecha registra un avance del so¥ al 31
de agosto de acag. Inversidn que alcanza los 134
mil millones de pescs, con una con construccion
que espera finzlizar en diciembre del 2020, benefi-
ciando a cerca de z75 mil personas.

En septiembre fue entregado el nueva hospital
Gustavo Fricke de Vifia del Mar donde se invirtirin
205 mil millones de pesos Incluyenda el equipa-
miente, Se termind la primera etapa a cargo de la
empresa OHL y viene una sequnda que implica
demoler el hospital vigjo. La superficie habilitada

io de Salud, una de mas grandes a nivel
nacional en nueva infraestructura sanitaria.

Gustavo Fricke,
Vina del Mar

El recinta ha concluida en un 100% la construc.
cién de la primera etapa, Iniclandao la Instala-
cién de equipos y tramitacidn de avtorizacidn
sanitaria, comenzando a ingresar més de 15 mil
nuevos equipos y equipamientos al nuevo
hospital, junta 2 la capal:ltandn del persanal y

N\

o
L%
El nuevo hospital es una obra emblematica,
helad. afios por la d, que eleva la

calidad, dignidad y satisfaccidn usuaria de la
atencion de sakud poblica de mds de un millén de
PErsOnas.

El recinto contard con una renovada farmacia
oncalégica, la dnica del Servicio de Salud, donde
s elaborardn las quimicterapias de pacientes con
chneer. También dispendrd de  una Unidad de
Medicina Fisica y Rehabiltacidn, una plscina
terapéutica para realizar rabajo prlrlclpalmen(e
con pac que tengan dificultad de

to. Tendrd ventanillas para ver el proceso del
pacients, con inyectores que expuisan agua, un
sillén especial para integrar a pacientes con
discapacidad, barandas, escalems,, pasamanas y
todas ke condic ias, "Ee

un proyecto integral, un solo edificio que fue

dividicdsan das e

tivas para

la funcionalidad del establecimiento qua se
construye en el mismo terreno donde se empla-
za", sefald Naudon,

La obra esta conformada por un gran volumen
rectangular escalonada de ocho niveles de altura
sobre el terreno, dos pisos subterrénecs y un
helipuerta.

Lapri padel hospital 116

la tramitacidn de los p ios y de
construccion, para su apertula plena el 2020,

La directora del SSVQ, Solene Naudon, desta-
cd que la construccidn del nueve y medernao
edificio de més de g2.207 m2 aproximadamen-
te y cuya ejecucion alcanzd a § 95.195.526.642
millones de pesas de inversidn forma parte del
Plan Macional de Inversiones en Salud del
Ministerio de Salud. "La construccidn del nueva
hospital Gustava Fricke es parte de la renovacidn
completa de la red de alta complejidad del
Servicio de Salud Vina del Mar Quillota, jurto al
hospital Biprovincal de Quillota Petorca v el
haspital Provincial de Margs Marga, que campar
tirhn los altos estindares de acceso, atencidn y
tecnologia paa bos usuarios”,

Gn'Es crftu:as 442 caMas de hﬂq:m:a(namn 21

5, 3 pabell de hemodi-
namlay]rsalas de parto integral, Mientras que la
sequnda etapa afisdird 137 camas de hospitaliza-
it y 49 camas criticas,

Biprovincial Quillota
Petorca

Presenta un 100% de la obra gruesa terminada
con un 57% de avance. De acuerdo a lo progra-
mada, se espera conclulr en noviembre del
2020 para Iniciar, al lgual que el hospital Dr,
Gustave Fricke, el perlodo de la etapa de
Puesta en Marcha de equipamiento médico y
estar funcionando el afio 2021. Esta i

~‘\
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aportach un total de 282 camas a la red, con un
aumenta del 150%0en las dependencias de Unidad
de Pacientes Criticos.

Hoy, el hospital San Martin de Quilk
14 camas, pasandu 8 tEmr con esta mversion 36
camas crit =l provincial

La Puesta en Marcha, dice Eduarde Gonzdlez,
subdirector de Desarrollo Institucional del Servicio
de Salud Vifia del Mar - Quillta, “parte con el
cambio de equipes, equipamientos y capacita-
cién funclonaria (..} A diferencia de una obra
come un hotel, colegio o edificia, en un hospital,
desde que se abren |as puertas para la atencian
de los pacientes, no peede parar su funciona-
mienta, tiene que funcicnar las 24 horas, los 365
dias del afio. Eso significa que los hospitales
requieren de adecuaciones, calibraciones y
marcha blanca unos 6 a B meses, para probar
tedos los sistermas ebéctrices, de agua, temas de
escapes, con sistemias de chimatizacidn, diversos
sectores que requieren temperaturas o sistemas
de ambiente, €50 a5 importante de destacar
porque es un cambia radical a lo que actualmen-
te tenemos. Hoy son hospitales tecnolagicos,
que cuentan con un helipuerts; todo ese tipo de
sitwaciones, que en la actualidad los hospitales
na tienen, van a tener que ser aplicados, por lo
tanto, toda esa forma de poder operar despuds
requiere de esta Puesta en Marcha®,

Provincial Marga Marga

Respecto al hospital Provincal Marga Marga,
este se encuertra en proceso de disefio. Un
recinto necesarlo e |mportante para toda la
provincia, pues, indica Gonzdlez “son cludades
que han tenide un crecimiente poblacional muy
expanencial {...) el hospital de Marga Marga es
miuy similar hoy al hospital Biprovincial Quillota
Petorca, Sera 14 veces mas grande que el actual

entre otras modemas prestaciones.

Para el Inspector técnico de obra nueve HCV,
Juan Carlos Castilio, "2l proyecto marcha un
5.7% sobre el programa y estamos evaluando
todas las interferencias que permitan mante-
ner esta holgura. Al respecto, se trabaja en el
nueve resanador magnético para el edificio;
maodificaciones  al proyecto por normas
técnicas basicas requeridas por la autoridad
sanltarla para su funclonamiento; listado de
pricridades de compras de equipamiento
médico, entre otras cosas’,

San José, Casablanca

Sobre el nuevo hospital de Casablanca, el
director del SSVSA, Eugenio de la Cerda
manifestd que "es la sequnda gran obra que
estamos haciendo en el dmbito del Servicio de
Salud. También va avanzando por sobre los
cronogramas que establecidos. A pesar que
empezd mucho mas tarde que la construccion
del hospital Claudio VicuRa™.

El nuevo hospital San José se proyecta con una
superficie total de 8.426 m2, con una infraes-
tructura normada para atencion abierta en
funcidn de una poblacién de 30617 habitan-
tes, servicio hospitalario de atencidn cerrada
con 12 camas Indiferenciadas para pacientes
de baja complefidad y una unidad de
emergencia,

En lo que respecta los servicios intermedios

Déficit de camas

‘uri Carvajal, médico cirvjano y doctor en Sakud
Piiblica, explicd que |a realided de camas en el pais
no es muy alentador, “Chile se encuentra en el
pendltime legar en d bilidad de camas
sequn listade OCDE (2017), solo por encima de
México (...} La mitad de los paises se encuentran
sobre el 4,4 {mediana) y Chile solo alcanza el
32,2; por o que el Estado debeniz duplicar los
esfuerzos en inversion de camas para lograr
posicionarse bajo el estandar internacional®.

Segin mi impresion, agrega, “foralecer los
servicios de urgencia hospitalario es crucial para
avanzar, Asi también se menciond en la dltma
Asamblea Mundial de las Nacicnes Unidas, que
hizouna resolucion sobre el fortalecimiento de los
servicios de urgencla, sefalando que en paises
pobres, como Chide, el 529 de la moralidad se
puede evitar con buenos centros. La poblacian
busea ser atendida en estos recintos y no en los
APS, por tanto es vital dotar de mayor némera de
boxes, pues |a atencidn implica una estadla dal
paciente de alrededor de tres a custro horas, ya
sea para larealizacdn de exdmenes de laboratorio
coma de scanner, ecografia o rescnancia Lo
mismo pasa con ¢ déficit de carnas criticas, que
deberia dupdicar en cantdad, y aumentar |a
resoluthidad de la atencidn primaria. Hay que
estar conclentes que los habitantes crecen en
négmero y las necesidades también lo hacen, en
una socedad donde ef Sc% se atiende en el
sisterna de sziud piblica, el Estado no pusde tener
temor a seguir creciendo”.

de apoyo di ico, contard ds

una unidad de dléllsts con seﬁslllones)rpentn-
dialisis. También, habrd

litacién de mediana intensidad basada en un

maodelo de atencidn que amplia la cobertura

de lz actual atencidn integral a pacientes

ambulatorlos, a una cartera que contempla

hospital de Quilpug, Al igual que los hospital
Fricke y Biprovincial Quillota - Petorca, es un
recinto moderne tecnologicamente, cercanos al
trancal sur para poder comunicarse entre ambas
ante una catdstrofe, por ejempla”,

ClaudioVicuna,
San Antonio

Cuatro veces mas grande que el actual recinto s
el nueva proyecta, e cual considera I construc-

ilitacidn para pacientes hospl-
talizados.

Van Buren y Pereira

El presidente de la Comisidn Salud del Gore
adelantd que estd préximo a conocerse el
estudio que definird la construccién de los
nuevaos hospitales Carlos van Buren y Eduardo
Pereira en Valparaiso, "Hace un par de afios, por
iniciativa del Consejo Regional, explica, se

de un edificio de 57 mil

con tres pisos subterréneos, zocalo y otros tres
pisos sobre & terrenc natural, ademds de un
helipverto. El ndmero de camas sera de zos.
Contard con una Unidad de Paclente Critico,
Unédad de Didlsis, Unidad de Medicina Fisica y
Rehah-lnmdnn, Hospitalizacln Dami:lharla,

p 1 420 millones de pesos para realizar
los estudios preinversionales de estos dos
hospitales, entendiéndose que la situacidn
hospitalaria de la cudad estaba notoriamente
postergada v era insuficiente para atender a la
poblacidn, en comparacidn con el resto de la
rtglr.lrl que presentaba una cadens de nuevos
i constrccién”,

HNuclear Magnétice,

OBRAS QUE AVANZAN

wos GUSTAVO FRICKE (ETARA 1)

(‘J.L“ PHILIPPE PINEL, P

' BIFROVINCIAL DE GUILLOTA

3im g CLAUDIO VICURA, £

HOSPITAL SAN JOSE




ETICA Y

PUBLICIDAD
EN MEDICINA

Dr. Fernando Novoa Softa

Miembro del Tribunal Regional de Efica y del Departamento

Regional de Etica.

¢Es la medicina
simplemente un bien de
consumo que se puede ofrecer ol
piblico como una mercancia mas de las
que estan en oferta al mercado? Creemaos
que no, Esto debide a que esa manera de
informar a la poblacién es Inapropiada, porque vaa
incrementar la desconfianza ya existente en los pacientes
sobre |a real intencion que tiene el médico cuando les ofrece
que considera aprop jpara su diagnéstico o Esto
se debe a conductas inadecuadas piblicamente denunciadas de un reducide
numerc de colegas que no consideran las exigencias éticas propias de la
profesian y que hacen mucho dafio al privilegiar el beneficio personal por
sobre el beneficic del pacients.

Este tema requiere urgente de nuestra atencidn porque hemos asistido a
un incremento de la aparicion de avisos publicitarios de varias agrupa-
ciones de salud que aseguran resultados espectaculares, incluso
haciendo ver que “son los mejores” para realizar los mas diversos
tratamientos en medicina. Esta manera de promocionarse resulta
inaceptable desde el punto de vista ético y debe ser claramente
rechazada. Es una conducta tolerable en algunos de los oficios
existentes en la sociedad, pero resulta incompatible con la

profesidn médica y debe ser considerada como parte de una
verdadera industria de naticias falsas destinada en este caso a

fa captacidn de pacientes vulnerables y que estdn poco

informados. Solo a modo de ejemplo concrete, entre varios

posibles, cabe mencionar que en las dltimas semanas una

prestigiosa clinica ha lanzado una llamativa campania con
gigantografias, donde se muestra -entre otros casos-, a una

nifia que reci se le han extirpada las amig ¥ My
poco después se le ve haciendo una vida totalmente normal, junto
con la frase *lo simple, lo hacemes mejor que nadie”.

Esta campana, igual que otras, es partic o

;, pero bien daoc

de mayor g {ad, mas i

afirmarse, en reportes recientes; que siete de cada ocho intervenciones de esta
naturaleza no tenian indicacion médica valedera.

14

toda vez gue acude en

su propaganda a una intervencidn quirirgica con bien conocidos riesgos, que van desde e!
sangrado durante el acto quirirgico o posterior al misme, que alcanza al 2,2% de las interven-
ciones antes de |as 24 horas de efectuada, y al 3% después de ese plazo, hasta complicaciones
, coma son el dafic de drganos
vecinos, aspiracién y paro cardiaco. A lo anterior se suma el heche que ta amigdalectamia ha
sido repetidamente denunciada como una de las intervenciones quinirgicas que, con mayar
frecuencia, son indicadas de modo innecesario, exponiendo a la poblacidn, y particular-

mente a la pablacién infantil, a riesgos sin posibilidad de beneficio asociado, llegando a

Ala amigdalectomia se agrega de manera
slmilar una falsa informacidn, entra otras,
sobre |a mu-mywecme:mmh &n las qus
o 58 Los
TAsEs n!n:lqmdns 30 SUMan A una recente
campafia publicitada de un conocido centro
méglm enla ma] se muestra a paclentes en
1 vida diaria misntras una
voz o off sefiala que ks dnicas metdstasis que
conecen sus paclentes son las del amer, “porque el
amor tamblén se ramifica®, lo que resulta una
afirmacian inaceptable parn pacientes que sufren
de cancer metsstdsico. Esto ha tenide muchos
cusstionamientos y ha generadn incomadidad en
packentes y perdonal de calud ya que se interpreta
lpro objetivo para captar P
teos da asta grave Estos
sjemplos de publicidad a simple vista, son indistin-
guibles de aquellos sﬂ marcas de rope o de
calzado, b | smbita de
a medicina. En primer Iugar, ningin acto médica
esta exento de riesqos y en particular, los proced|-
mientos quinirgicos tenen mayor incidencla de
complicaciones.Por esto es que existe, dentro do
otras razones, un proceso de consentimiento
informado que debe realizarse entre médicos y
pacientes antes de realizar une cirugis y que se
materializa en wn formulario que ambos deben
firmar, Los médicos no pueden asegurar resulta-
dos, sing solo que han puests todos fos medios
para lograrlos, Promover ideas errdneas en la
poblaciin con respecta a la ausencia de riasgos 5
irresponsable y tiera un impacto social en las
expectativas de las personas al acceder a agquellas
prestaciones de salud, Este tipo de practicas
fomenta que las instituciones de salud privadas
eatren an kas mismas ldgicas de competencia gue
las del retail en la carrera par captar clientes, la
que resulta mesalmente inaceptable.

Es pecesario considerar que por un lado, la
publicidad vinculada directa o indirectamen-
te con el émbiw de Ia salud pw@e ser\nr
N

des, mejorar la ul}dad de vida de |as perso-
nas, aumentar la autonomia de lesfas
pacientes y usuarios/as, optimizar |a gestion
de los recursos escasos -como el uso adecua-
do de medicamentos y de los servicios
piblicos-, formentar habitos saludables entre
la sociedad -como practicar deporte & Ingerir
frutas y verduras diariamente-, disminuir o
erradicar el consumo de productos perjudi-
ciales para la salud -como el tabaco, las
bebidas azucaradas, |as comidas con alto
contenido en grasas, etcétera- entre otras
tosas,

Pero, ademas, la puHu:ldad PUEI"E ayudar a
un piblica i
tldu ¥ tritico capaz de mtluduurse en proge-
s0s de didlogo tendientes al entendimiento
para mejorar y racicnalizar el Ambite
sanitario,Sin embarge, |a publicidad vincula-
da directa o indirectamente con el ambito de
la salud también puede producic anomalias,
fomentar los prejuicios, generar pérdida de
sentido y causar dafio en el sistema y a los
usuarios de este. Especlalmentes en los mis
vulnerables, que ponen en jaque tanio el
propio sistema poblico de saled coma la
correcta implementacidn prictica de los
principios rectores del ambito sanitario:
autonomia, beneficencia, justicia y no

Si esta es la realidad en la que vivimos y en la
que crecen las generaciones futuras, parece-
ria obligade, por un lado, empaderar al
ciudadano para que tenga el mejor criterio
que le permita discernir entre los miles de
mensajes recibidos a diario que puedsn
afectar a sy salud. Y, por otra lado, establecer
pautn de f!gulaclén de la publicidad y del
ga niveles. Ck

sociales, segin cudles son los objetivos de
los mensajes y las conductas que se despren-
den de ellos, en ocasiones solo alcanzables
por algunos privileglados. Las dificultades
para el control de ta veracidad y fiabilidad de
la informacion ponen a prueba la capacidad
de andlisis critico de la persona, que en
funcmn desy cnnteﬂovslwaaén puede ser

Ief a, La publicidad pusde utill

para exacerbar el bepeficio de algunos
productos o prestaciones; causar confusion
sobre la informacién disponible, especial-
mente en aquella necesaria para el normal
ejercicio de la astonomia de los usuarios del
slstema,  Instrumentalizar  al  paciente
-cuando prevalece el interés para captar
potenciales clientes y se olvida el fin del
Ambito sanitario que es el blenestar del
paciente-, produclr un aumento de las
desigualdades por prestaciones de muy alto
costo, atenuar o ignorar los resges y costos
derivados de un producto o servicio, etcétra.

&l marketing y el estilo de publicidad que se
esté utilizando en el contexta de la salud,
ponen en cuestidn todos los princip éﬁms

ble. El marco juridico nas
puede syudar a ello, pero no es suficiente nl
exhaustivo; hace falta ir mas alta, apelar a la

esenciales. En primer Iugar, a ia autonomia
de las
lleganda 2l limite de caanar la libertad
individual; la beneficencia y no maleficencia
en cuanto a que los objetivos empresariales
pasan por encima del bienestar del ciudada-
no bajo una apariencia de bosqueda de su
blenestar, y pueden llegar a dafiar a los
grupos mas wuinerables y sensibles. ¥ en
sequndo lugar, a la justicia cuando fa publici-
dad agranda las diferenclas entre grupes

lacion y &l sutocontrol, implemen-
1ar sistemnas de monitorizacidn y supenvisidn
ética que Impliguen también al publico
objetivo. Mientras dicha supervision solo se
haga por parte de aguellos gue tienen
conflictos de interés en elle, no podremos
garantizar su objetividad. Es necesario crear
la cultura de hacer las denunclas cuando
coresponda, actualizar el codige de ética
sobre la materia y promaover |a participacion
del Tribunal de Etica en aquellos casos gue la
situacion lo amerite,
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ueron mds de 2.500 médicos de todo el pals
que se movilizaron y salieron a la calle por el incum-
plimiento del Ministerio de Salud a los programas
de formacion de especialidades. Luego de 9 dias
de paralizacién nacional de actividades, la directi-
va de los MGZ se reunio con las autoridades de la
cartera de salud y subsecretario de Redes Asisten-
ciales para acordar una mesa de didlogo y corregir
las deficiencias.

La falta de programacion del Ministerio de Salud para la formacion de
especialistas, tanto en |a coordinacion en el Concurso Médico en Etapa
de Destinacian y Formacion (EDF) de ingreso al sistema piblico, como en
la disminucién en el ndmero de capacitaciones comprometidas por el
Estado, llevd a los Médicos Generales de Zona (MGZ) de Chile a anunciar
una paralizacion indefinida de actividades. Mavilizaciin que al paco
andar logrd histdricamente un 100% de rnedn:us adheﬂdus en etapa
de destinacian en 615 o de salud, C ios, Cesfam,
Cecosf ¥ poStas rurales.

Caml Muioz, prEsudem:a de los MGZ Chile E!Pilm que “nos hemos
#0 que ha tenid, puntan hacia
Ia direccidn contraria de potenciar esta politica puhll:a que se ha visto
reflajada en descoordinaciones en el principal concurso de ingreso al
sistema péblico en enero de este afio: dificultad con la ejscucion de las
capacitaciones comprometidas por el Estado para estos médicos y
remocion de estimulos de médicos en zonas extremas. Pese a que como
directiva nos hemos reunido en mesas técnicas con el ministerio, para
que la cartera cumpla el compromiso adguiride, en que acorde a la
expansian de médicos, que han pasade de 1.200 a mas de 2 500, tamblén
hubiese una expansion de programas de formacidn, con |o cual no se ha
cumplido. Creemos que las gestiones del Ministerio tienen que ser
concordantes con su discurse, dende la salud pdblica tene que ser su
narte y formar especiali parte de las brechas g comp
ron a cumplirle al pais®,

A Indicd ™ al Mi i por haber g la una
mesa de dislogo, gue, si bien es un poco tardia después de nueve dias
de mavilizacidn, creemos que 25 un gesto gue nos permite entablar un
puente de comunicacion con ellos para poder sequir trabajande co -
laborativamente por la salud pdblica. Por esa razdn, el paro fue de -
puesto. Esperamas no tener que repetir una mavilizacion que tvimos
por nueve dias de médicos paralizados en sus funclenes, pero esto nos
permite hoy dia tener mas cupos de los que se ofertaron inicialmente
'y que responde a tener més especialistas para la comunidad. Estamos
enfocados en subsanar y potenciar esta politica piblica para poder ir
enfrentando en conjunto los desafios que se nos van presentande v
tener una planificacién de formacion de especialista segin las nece-
sidades del pais"

Cupos

Las becas de especialidades entregadas por el Minsal a través del
Concurso Médicos en Etapa de Destinacldn y Formacidn (EDF), para el

periodo 2019, fue de 784 cupos, con un total de goa médicos postulantes.
Durante el 2028, el Ministerio entregd 787 becas con una oferta de 772
postulantes. Tras la mavilizacion el ndmero auments a Bg1 becas. El 26
de julio de este afio el Ministerio junto al Colegio Médico de Chile_ firma-
ron un protocolo de acuerdo para dar continuidad a esta politica de
salud, comprometiéndose a otorgar un niémere minima de cupos de
especialidades para el concurso de acceso a ellas. El 2015 se realizd la
primera expansian de 350 cargos por afio, por fos siguiente cuatro afios,
¥ que segin la debiera ser ! con el aumento
progresivo de los cupos de especializacion para los MGZ.

MGZ Vifa - Quillota

Paulo Gnecca, médico MGZ y delegado Vifa - Quiliota, explicd que
durante periodo 2014 -2028 *huby pansidn impartante de Médi
Generales de Zona en el pals, asmentando en cerca de 300 cada afio,
principalmente destinados a la atencién primaria de la salud. Trabajo que
suponia una reanientacién de las especialidades y por tanto de los cupos
hacia los médicos, gue habiendo cumplido los tres a seis afos coma
generales de zona, pudiesen postular a este concurso cerado de
especialidades. Hoy en la regidn son mas de 130 los médicos en
Vina-QOuillota y 64 los profesionales en Etapa de Destincién y Formacidn
(ECF) distribwidos en Valparaiso, Casablaca y el litoral®.

MGZ Valparaiso - San Antonio

Un balance positivo del proceso de movilizacidn realizd el capitulo
Valparaisa — San Antonio. Escenaric que estuvo marcada -dicen- por la
obstinacidn del Ministerio pese a que los 2.500 médicos generales de
zona del pals se adherteron al paro. “Localmente organizamos una
manifestacion fuera del Congrese Macional, junto con los capitulos
vecinos Aconcagua y Vifia del Mar - Quillota. Fuimos recibidos por la
Comisidn de Salud del parlamento.

En Valparaiso y el litoral fuimes 2 las salas de espera de los distintos
centros de destinacidn a explicar a los usuarios las razones del paro,
teniendo mucho apoyo. Finalmente, el Minlsterio cedid a la solicitud de
aumento de cupos de especializacion para MGZ, y se firmé un compro-
mise por mejorar la gestion del Programa de Formacidn Médica
Continua y establecer una mesa de trabajo conjunta con Asofamech y
Minzal para planificar las politicas pdblicas relacionadas a la formacién
de especialistas y su retencion en el sistema piblico”.

MGZ

La Asoclacian Médicos Generales de Zona de Chile (MG2) es una politica
plblica creada hace 64 afios y ha parmitido dotar de recurso humana
médico a las zonas mas vulnerables, inhéspitas y de dificil acceso del
pais, desemnpedfidndose en la atencidn primaria o en hospitales de baja
complejidad.



MEDICOS PAD CONFORMAN
DIRECTIVA TRANSITORIA

Médicos #n Periodo Asistencial Obligatorio de
los Serviclos Vifa - Quillota y Valparaiso - San
Antonio, conformaron en egosto pasado una mesa
directiva de cardcter transitorio para gesticnar v
dar solucldn a las distintas problematicas que
afectan a su sector, principalments a ka falta de
pago de asignaciones de estimulo gue entrega of
sisterma piblico a los profesionales.

HOSPITAL QUILPUE ACORDO AVANZAR EN MEJORAS
LABORALES PROPUESTAS POR COLEGIO MEDICO

Consejo Regional Valparaiso se reunié con directer del Hospital de Quilpug, Alsjandro
Alarcdn y subdirector médico, Carlos Pizarro, para conciliar mejoras an materias de suspen
sidn transitoria de ls asignaciones de estimulo; pages pendientes a honorarios; escaser de
insurnas y equipes basicos, ad come la falta permanente de médicos generales y especialis-
tas en las unidades del recinto.

La actual directiva -integrada por Maximifiano
Soto, hospital Quilpud; Paula Amisgada y Madia
Rojas, hespital Gustavo Fricke; Pablo Meza y
Dantel Mufioz, hospital San Antonio; Ignacko
Hernandez, hospital Gustave Fricke y Fafipe
Mahana, hospital Carlos Vian Buren-, manifestd su
preccupacion ante el incumplimiento del acuerdo
suscrito entre el Colegio Meédico de Chile y la

de Redes Asi que con
fecha del 26 de jubio, instruye a les directores de los
senvicios dar estricto cumplimiento & articulo 35 de
la lery 10,664, debiendo reafizar la evaluacidn de las
asignacionss de estimula que se hubisren otorge-
dua, sin discriminaciones arbitrarizs.

AG. DE CIRUJANDS VALPARAISO IMPLEMENTA PROGRAMA COMPLIANCE EN
MATERIA DE LIBRE COMPETENCIA

En el marco del cumplimiento de aceerdo con [a Fiscalla Nacional Econdmica (FNE), la Asoclacldn Gremial de Cirujanos ha trabajado en diversas
medidas pi o a i del prog: de cumpli dela rativa de Libre €

e que i o prictices que puedal igerarse anticormp

Soto indicd, que la falta de médicos habia sido cublerta a través del subtitulo 21, "Sin embarga,
el presupuests se agord a mitsd de afto y la dnica via para poder proveer la continuidad de los
médioos en el hospital, es a través de liotaciones o de trato directo (subtitulo 22}, por medio de
compra de servicios a fundaciones o sociedades médicas”. Medida que genera cierta suspicacia
¥ preocupacién al interior del Colegio Médico,

Agragd que “siempre hemos tenido reticenoa como Colegio al uso de instituciones privadas

para suplirlas carencias del sisterna piblios, pues se corre el riesgo que se transforme en una
guridad de que esto es una hicitacitn que vaa durar dos afios, pero de ninguna manera sevaa
transformar en una especie de contratacidn privada para médicos del sistema plbfico. Situa -
citn de Ia que estaremos igual pendientes”

ia. Guia que busca minimizar los riesgos en

Durante los dltimos meses, |3 entidad ha trabajado en reformas a los estatutos gremizles y puesto térming & los convenios cobectivos vigantes con las
respectivas isapres, orientands a sus miembros en la sescripeion de convenios individuales, A su vez, elabond un manual para sus asociades sobre Libre
Competencia, junto con realizar encuentros informativos, respecto de los cambios que presenta a nivel de requlacion y proteccin la ley en el pais.

peivatizacion encubierta. El director del establecimients, Aljandro Alarcén, nos ha dadola se-

ES UNA ENFERMEDAD
CRONICA MAS.
UNO YA NO HABLA DE
SOBREVIDAY?Y

Gonzalo Wilson
Jefe de Infectologia Adulto, Hospital Carlos Van Buren

SDnmdr?xanmpemuwvmmﬂHmmmmﬁ,
segun cifras reportadas por ONUSIDA en julic de este aio, siendo la
regidn de Valparaiso la segunda zona con mayor ndmero de pacientes en
&l pais, luega de la Regidn Metropolitana. Realidad que fue expuesta por
Gonzalo Wilson, jefe del departamenta infectologia Aduito del Hospital
Carlos van Buren, .ﬂ! departamento de Salud Poblica d’dcdeginma
de Valp ‘g ,,“raousmﬁu dvirtis myvcunrm
aiios que Chile tendnia g tasa de i

A nival mundial, son 38 millones las personas que viven con VIH y tres
cuartas partes se concentran en Africa y Asia, En este orden, América
Latina aparta alrededor de dos millones de casos.

"En Chile, se habla en cifra: q Irededor de 72 mila

Bo mil los iados. Si uno idera o blece esa relacién con

otras enfermedades infectocontagiosas, hay casi tres o cuatro veces

mis hepatitis B que VIH. EI VIH tiene una connotacién social y ademis

se vincula a un grupo minoritario de pnbianéu siendo que ellos solo
£ wd.onﬂu losinfectads :

afacta atod

sexual y Por

ydista basmhedelu ques!uee explicd el especialista.

Este enfoque de distraccién o lejania de la realidad, dice Gonzalo
Wilson, es la mayor preocupacion hoy de las autoridades. Las nuevas
campafias precisamente estin dirigidas a anmeﬂtar el dmgndstlgq
pader pesquisar y dar el i los

o G

an q auna
gran poblacidn flotante (turistas y estudiantes, entre otros) y entrega
una variada altemnativa de servicios.

En !I caso de las r!glms de Antofagasta, lguique y Arica, donde el

yvaen nto, se debe a que las
teraplas que ofrece Chile a los usuaries afillades a Fonasa cubren en su
totalidad of tratamiento y la atencién cuenta con un sisterma de
confidencialidad. “El nimero chileno se ha mantenido constante,
pasamos de 4500 contagiados todos los afies a un incremento a 7 mil,

Educacién
Para el jefe de Infectologia Adulto, la educacidn sobre lidad
debe ser i ida y i “Lo que

ahora en nifios 10 8 14, afios verd sus Hﬁulﬂdns en m am mds, por o
tanto, hay que ser
a 30 afos, gran ndmero de contagiados; mujeres mayores de 35 anns,
que no exigen preservative porque no asumen el riesgo como tal;
jpersanas mayores de 50 afios que tienen una vida sexual activa, ya sea
por comercio sexual o nueva sexualidad, y, por dltimo, a grupos de
inmigrantes. Hay que tener presente que ‘caras vemos, serologia no
sabemos™.

EIVIH 5 una enfermedad crénica mas, Uno ya nu habla de sobrevida.

la transmisibilidad y |a posibilidad de infectar a otros. “El mayor factor
derh d y X 4 1 Zi

50

per via sanguinea es casi inexistants en el pais, todos los bancos de

sangre tienen tamizaje, por fo que es seguro. Y, por otro lado, la
o e deics baia. L ot

ohorte de Vik

§
5 Muy pequefia, entre 300 a 400 pacientes activos, comparado con los
mas de 6o mil adultos".

Elupociallm afirma que solo el 10 al 25 pormntode la publoddn usa

jo lo utll:zan P d més qua
pnran no solo el VIH ha
lumemdn también bo ha hu:ho luammem la lrﬁlls yla ganor'en,
que en bos dltimos 5 afos ha

Valparaiso

En [a regidn se confirma a un ndmero importante de pacientes,
mndblllu!unml&:_goummﬂdma‘ruwaln
semana. L

Comaj dizgnéstico, puesya
e e ke g Pl

para toda persona activa &5 Una ilidad consigo
misma y con todes”.




DESCANSAR EN PAZ

DESTINO DE LOS
INDIGENAS DE LA
PATAGONIA

Carmen Noziglia del Nido
Profesora de Historia de lo Medicina
Universidad de Valparaiso

En Jos ditmas afios ha tomado fuerzs ena corriente que aboga por regatriar 2 sus lugases de origen tanto los restos mortales como las sepulturas y
abjetos cultirales levados & tierras lejanas, o bien, sacadot de las tumbas donde criginalmente se encontraban.En esa lines, se acaba de publicar #l libro
"Huesaos sin descanss” de Cristobal Marn, quien siguic las hueias de algunas indigenas de fas cuatro etnias patagdnicas, todas ellas de vida ndmade: los
Tehuelches {al norte del Estrecho de Magallanes) y bos Gnas (2n Tierra del Feego), cazadores - recolectores; y los Alacalufes y los Yaganes, canceros.

El Museo Briténica y el Museo de Historia Matural de Lond gque les hizieran llegar diverses viajeros, miembros de expedicio-
nes cientificas, misionaros y navegantes, entre ellos el capitin Cook (1728 -3773). Oslrnenhas. objetos y documentos de fas cuatro etnias patagonicas se

conservan tamblén en museas d Europa, espec e quellos gue posedan colenias,

En 1A3a el capitin Robert Fitzroy, al mands dal velero HMS Beagle, embarcs a cuatrn canoeros, a quitnes Ilm Fucg:uu Ea!k-t Jemmy Button, York

Mlnstary Boat Mamary. Su intencion era llevarlos a Inglaterra para educarios y regresarios a sus
y la civilizacidn. Desgrac apoco de llegar alnglaterrs, York Minstercantraj |a viruela

Iend: doen el lacal. Los

précticas. Un afio mis tarde, el capitan Fitzroy, esta vz acompariade por el nmim

arigen, Wulzia, en la isla Navarino, al sur daTierra del Fuego.

En enern de 1833 =I el j i =n Wulsia al joven misloness nﬂ\m m? 4
Este intartoa fi do recagica par Fitzroy. algunau\m%sas il bl

de que Hevaran

A sy regreso a Inglaterra, Daren llevd variados
hueses recogides durante su viaje —incluyendo

o Richar Matthew).Gardiner dejd indicaciones
acerca de :dmn proseguir su obra con éxita,
ol idi

la parte argermna de Tierra del Fuego Esms
ltirmas b do & ser o
de Tierra dal Fuego qua, 5 Ios:apwu

'
algunos de los cuales dond, para su comespondien-
te clasificacidn, al ciryjano William Clift, curador del
Hunterian Museum del Coflege of Surgeons de
Londres. A dicho museo fueron entregados
también los cuerpos de dos fueguinos, cuya
atopsia habla sido practicada por el cingano del
barca, lobn Wilson.  Esto lo relsts el capitin
Fitzroy, quien tombién llevd a Londres el cadiver
de un fueguing conservado en vinagre, el cual
entregd al Royal College of Surgeans para su
diseccida y conservacién, En efecto, f museo se
encuentra héy en posesion de dichos huesos,
clasificados como pertenecientes a “fueguinos” y
“patagones”.En 1865 el obispo Waite H. Stirling
limed & Inglaterra a custro yaganes, reteniéndclos
alli por espacio da dos afios para que fueran

5y i wno

da los
fueguinos. En Efectn el reverendo  George P
Despard, secretario de la sociedad fundada por
Gardingr, consiguib que se le cediera |a isla Keppel
~una de las Malinas- y en afisy se trasladd alli con
sufamilia, su hijo adoptivo Thaomas Bridge (Bristol
18432-288, Buenos Aires) y un grupo de personas
en una goleta a la que se dio &l nombre de Allen
Gardiner, con todo lo necesario para establecer
una misidn. En 1.359, crey\endo que los yaganes ya
la precencia

sehahian

ban vivos, los entregaban a Ios Salesianos. Por ello,
la isla Dawson se convirtid en una especie de
prisidn para estos indigenas, que no navegaban
En agia la poblacian de mision de San Rafael s
habila reducido 2 solo 25 furguinos, por lo que se
decidid trasladarios a la misldn de Mpestra Sefiora
dela Candelaria. Sin embarge, 300 afios méslarde
cuanda a ingresar |
europeos a la ngnnla, |os indigenas ya hablan
los tahuelches, que no

del hombee blanco, el catequista Garland Phillips

se dirigica Widaia en la goleta Allen Gardiner an un

tercer intento por fundar una mision entre los

canoeros que navegaban én las inmediaciones de

Isla Mavarino, Como la goleta no regresara, meses

dmaészalw desde Keppal la goleta Nanw en sy
el barco

de eflos fallecid durante el viaje de regreso a causa
de ln wherculosis, A estos fueguines, llevados a
Europa-con intanciones altnustas o cientificas, se e
suman otros, llevados principalmente durante |2
sequnda mitad del siglo XIX, \ras haber sido
raptados en la Patagonia para ser exhibidos en
zoobdgicos humanos. Muchos de ellos fueron
visitados por clentificos, quienes los sometieron
toda tipe de mediciones morfoldgicas (. (Pode-
mos recordar al antiguo capitan de la Marina Real
Inglesa, Allan Gardiner (1704-1851); quien, retirada
de la Armada para llevar Ia palabra de Jesds a los
pagancs, viajd a Suazilandia, Mueva Guinea,
Palinesia, Argentina y Chils, Hegando hasta la isla
Picton pero sin lograr llegar a |a localidad de
Wulata, donde pensaba instalarse. Valvid a inglate-
fra para iniciar un segundo viaje hacia la Patagonia,
embarcando esta vez en el Ocean Queen ton otros
seis ingleses: el doctor Ricards Williams, el
catequista Juan Maidmant, el carpinters logé
Erwin y tres pescadores de Comualies. En esta
ocasion desembarcaron en la bahia Bannen en la
isla Picton con una lancha, un bote y provisiones
para & meses. Pronto fueron asediados por los
indigenas, gue les hurtaron todo cvante quisieran
Finaimente debieron huir, perseguidos por las
canoas, logrando esconderse en Puerto Espafiol,
en la costa norte del Canal Beagle. Al afio siguien-
te, ya sin provisiones, fueren falleciendo uno 8 uno
a causa del hambre y enfermedades: cinco de ellos
fueron encontrados posterioemente al interier de
unB cusva, en tanto que el catequists y Allen
Gardiner, que fus 8l iltime en morr, fallecieron en
las inmediaciones, Este dltimo dejd un diario en el
que realizd anotaciones hasta el g de septiembre
de afigy Eate fue gl seguada intento de evangeliza-
cidn realizado vn territorio habitado por indigenas
(el primero habia sido el fallido intento del misione

la calata Wulaiz; por su parte, escondida en el
bosque katlaron al cociners Coll, quien relatd que
desde a bordo habla observado cdma bos yaganes
masacrarod a todos sus compafercs [anzandoles
una lluvia de pledras, aparentemente instigados
por jemmy Button, En esta oportumidad, los
locales, temerosos de represakas, recibieson al
barco de manera mas amistosa e incluso aywdaron
a poner en condiciones a la goleta Allen Gardines

deben haber superado el nimero de 3000 soo. Por
i parte, |05 yaganes s deben haber reducido a
UNas 1.500 personas. Avanzada la colon@acion del
termtorio magallanico, después de gue an 1ga5 el
Gobierno de Chile entregara en concesion gran
parte del terrtoric a la Seciedad Explotadora de
Tierra del Fuege, elacique tehusiche Chum-
Jeluwln fconocido coms "Mulato®) viajs con su
FamdnuSangu unmnmm con el presidente
Riesco laviruala en

falleciendo poco antsdeiega(a?unr.a Arenas. Al
felomar a su cass en la reserva de El Zerda,
enfarmaron y murisron Mulata, su madoe y s hi
poco después enfermo el resto de |a tnbu, la cual
en su mayor parte fallecid. Ellos terminaron por
deuparecer hacia & afio 2910, con la pamda hacia

El reverende Despard, agabiado y
|o'sucedide, regresa a Inglaterra. Su huu aduplwu,

tmrrit tino de fos pocos i La

tragedia de su extincidn se debid a una sumatoria
d I i

Thomas Bridge, guien desde un comi Io hahla
mmpai\ado en fas mlsloﬂes Y Tabia aprendido el
dec darse y asus18

q
afios s hizo cargo del camparmento de Keppal
Thomas fue une de los que se atrevid a regresar 2
Wulaia & buscar b los misioneros asesinados,
dindoles sepultera en la misma bahia, Once afios
mas tarde viajd a Inglaterra, donde fue ordenada
en la |glesia anglicana y contrajo il . En

hayan sido las enfermedades infecto-contagiosas
del tipo del sarampiin, B viruela, la tuberculosis, la
sifilis, etc, adquindas par el contacto con la
civilizacién occidental. La poblacidn de origen
turpen, que las hahua suffidn desde hacia sigles,
habdasda d 4 grado de
a ellas, lo que permitia que no necasarizmente
i rlas. Este no sucedia con los

1873 Thamas se trasledd definiti aTierra

del Fuego, instalondo una mision en Ushuaia,
alrededor de |a cual se fueron asentando numers-
508 canoeros con sus familizs. D

g EI problema se agravd involuntaria-
mente al asilarse a los indigenas en fas misiones
salesianas, donde los casos  individuzles se

Bn ! La wagedia de la

1 188, se produjo una epidemia de sarampidn, la
cual dio. cuenta de la vida de un sinndmeno de
nativos, tante de Ushuaia como de la costa norte
de la fsle MNavaring.  En 2874 habia nacido en
Ushuain su hije Lucas Brdge, quien, ahos mas
tarde, escribiria el libro E1 ditimo confin de |a tierra,
&n el que relata su vida entre yaganes, alacaluf

extincion de los indigenas del extremo austral nos
invita a realizar una amplia reflexién acerca de las
Irteracciones gue se producen al entrar en contac-
to diversos grupos humanos. Hace wn tiempe la
Corporacion  Macional de Desarrolie Indigens
{Conadi) repatric desde Inglaterra los restos de

onas. A sus escritos debemas el relato de esta
terrible epidemia, la cual afectd -pero o matd- a
ningun nifa blanco, La congregacssn  Salesiana, a

abgunos fi i fos que fu enla
lsla Tres Mogetes, en el seno Almirentazga, en él
Estrechs de Magallanes. Ello nos invits a una
sequnda reflean: el significado de fa expresion

partir de 1889, tamblén hizo esf para
Instaurar misiones svangeiizadoras, qulandn la
misién de San Rofael en sl Dawson y I de
Muestra Sefinra de la Candelania en Rio Grande, en

enpazr®, ysi o o desen
Inlumo de cada persana conlleva necesariamente
i idn y, an i si traslado al hugar
que la vio nacer.
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70 anos de historia gremial: un recorrido en
seis representantes...

En este especial aniversario, recordamos de la mano de algunos de  sus presidentes pasajes de la historia del Colegio,
luchas gremiales y también lo que serd el futuro proximo de esta institucion. Una etapa para continuar creclendo, llieno
de esperanzas, enargias y suefios por cumnplir.

:ené Montano Villegas

Presidente 1993 - 2998

"El Colegio Médico sequird cumpliendo un rol en el
desarrolla profesional y en las condiciones, con apego a
la ética y a la vocacion”

"Llegué at Colegio Médico de Valparalsa un 22 de enaro de 1975, habidndo:
me Ser colegiad B
tomara, mas bien era una obligacidn para ejercer la profiesidn médu:a enel
pais. Contexta que can los afieos cambid, al pasar de ser colegio profesional
 una asociacion gremaal con cardcter de voluntasio,

Afortunadamente en esa transicidn |a gran mayorls de los colegiados
decidid seguir pertenaciendo, pese a que fa actividad gremial era reduciday

las posibilidades de levantar la voz imitadas,
A finales de les setents y comienzos de los achenta, |a salud en Chile tve
P camblos en su peneral. Se puso en marcha al
sisterna de las Isapres; el Servicio Médico Macional de Empleados (Serme-
na), que atendia las prestaciones de asistencin medica y dental de lo-=
empleadas piblicos y prvedos, o | Fando M
de Sadud {Fonasa), permitiendo el acceso @ beneficios a sistema de libre
eleccion, y se concreta el proceso de municipafizacion de la atencicn
primariaen el pals con los consultorios locales. Reforrnas que en muchoes
eases fueron resistidas por el Calegio, principalments con |a creacidn de las
Isapres.
Ya en la década de los noventa, comence fuertemants a participar en la
Orden y sacar adalante s postura del Colegio, primers como consejero v
|luego coma presidente del Capitula Regional, Al alero de Ricardo Vacaraz-
23, presidente nacional, un gran luchador y motivador, se logrd genesar
instancias y mejoras a las condiciones de jos médicos, que en su gran
maynaria g2 desempefiaban en la atencidn pdblica.
Trabajamos estrechamente con Juan Eurclo, los hermanos Darzarcia
{Patricio y Garman), Rebarto Fuentes y Daniel Verdessi, siendo una de las
mayores conguistas el actual sistema de los médicos de tumo sn los afies
1955 ¥ 19986, donde los profesionales podian jubilarse a los 20 afios, mante-
niendo un horaro diumo y reciblendo igual remuneracidn, Tenlamos gue
dadicar muchas horas al Colegio, in acceso a teléfono mavil ni a las redes
{rie), pero fue una dpoca en lo persenal muy satisfectoris.
Se dieron muchas batallas a nivel regional y naclonal. Recuerdo que
racorriamos toda la guinta region hacendo asambleas en los hospitales de

cada lecalidad, corvacando a través de pancartas, dipticos e induso a viva
voz & los miembros. Situacidn muy distinta a la de boy, donde |os profesio-
nales tienen mas campes de trabajo, con condiciones totalmente dstintas.
Los médicas del ayer los descrbiria come mas romanticos en su guehacer
Hoy la formacidn s mas pragmatica. Cuantan con una visidn que yo dira
mids clinica, las thcnicas quirdrgicas mas sofisticadas, donds la expertiso la
sspecializacion es un fin, y la telemedicing uno de los grandes aportes de la
plobalizacidn y conocimienta para el facultativa.
Con todo este iry venin, Creo que elCcIeglo Médico ha c\lmphdoy saguird
rol i T sanal v on las conds
e, con apego a la dnca y & la vacacidn.
Al cumplir 7o afies de vida, felicito a todes fes médicos que pertenecen a la
entidad y a sus difigentes, que desde sus trincheras y posturas han sido un
aparte al ejercicio, Bl Colegio ha sabido mantenersa por décadas camo lider
de opinidn naclonal. Animo y feerza a todos™.

fonso Aguirre Mnhl

Presidente 1978 - 1986

“Trazamaos un nuevo rumbo al gue se suma un fu!rte
cambio en las estructuras sociales del pais*

“De muy [oven comencé a participar de las actividades gramiales, Primaro ful
consejera regianal en Valparsso y liege tomé la presidenca ool En ese
mamenta e actividad grermial no era kel y en consecuencia me tocd vivir ka
supresidn de los colegies: profesionales y b apanicdn de las Assclaciones
Grermiales MG}, ymdads on capach‘lades \r pndems sy distintos. Pnt

tjemplo,

#sl ocusrian, decisiones fue mdmn uegnhan ala unpmlbﬁ del ejerticio

profesional, ya sea ternporal o definithva.
El cambn de ser Colegio Médico a Asociacion Gremial repercutic iuen.zmmlz
an el quehacer y las facultades institici Sar pardié la obligs de

partenecer a sus asoclados y ol sometimiento de o médicos & ks dictmenss

aillermo Pardo Novo

Presidente 1988

“Valparaiso siempre ha sido una regién fuchadara, con
esa fuerza innata que moviliza a todo un pais*

-,liuegodela remm deldwuer:;e Kaplan Mevera |a presidencia, Dumsn?m
i ducir el Coleglo.
Haywedeclr qua por esos anos (198, -108) recién hablamos retormado & la
democracia gremial, siendo Jorge Kaplan ef primer presidente elegido por
directa de los médicos pare el periodo 1g8s - 198y, Dwante su
presidencia se crearon, entre otras cosas, |2 revista regional “Fanorama
Medlco con al pmwslto de d1h.!|d|r las opiniones y las noticias de intenés.
ficos de n regifa.
Respects & la mirads def Cotegu durante ssa fpoca, semare fue critico v
opositor 2 o que el Gobierno estaba haclendo en témminos de salud, por
ejermpio, en cimo levaba adelante b atencion primaria, los pocos recursos
destinados a los hespitales plblicos y la reconstruecidn del hospital Enrique
Daformes, ublcade s« hos temenas. de les calles Rawsr:n \-'Menda Asgenting
que, tras el
¥ para tacar notar nugstra malestis sobre la decrion d! no reconstrar el
hasgitil, decidimes los médicos husm swﬂq, come un dmboelo de protests
por!asm.\ac""‘ la saud d, par ﬂﬂlamaﬁana

con
una amplia wbrrhn dt prensa, pulqua era una movilizaciin ﬂrdlln que
repercutld & nivel nacional. Un mamanto verdaderamente sxitoso para los

gmposg'unlilschlems

Paresos sos, oG o o rmiblea de la civilidad, integra
da par la federacid unbdmlbgm shendo fi con los
colegins de aruitectos y abogados.

Durante el afio y medio que conduje al Colegin, nuestra postura siguid siendo
opositors y critica o las palticas en salud implementadas. Trabajamas. por
Wtegrar capltukos mid Tl I

relatives @ asuntos dticos. FUE Un esCenana compiejoy un dificul
pues deblamos incentivar la adhesidn entre los colegas, sl

drivenia migy a la baja. Fara ello reslzamos distintas campafias para

institucidn, Tambign tuvimes muchos problemas scondmicos durante los
peumierns aftos de B AG.
Parg llegar a un equilibric con |a debida transparencia y principlos, decidimos

constiter un l:msep regional an base al merés propio d? a pmf!sx'n con
ditintas {es (pedistres,

sumanios
Recuerds que nos cambiamas de sede a la calle Arlegui, e hicimes L pimera

Jabiracitn (cibctal) ded Dia el Mddico. Fi flos donde ol Colegio tivo que
Tearmarse y levantar Ias fortalazas perd-das_ Hay una fﬁse antigua que bien

ele} que representaran puraments b actividad médica. hazames un AL
rumbo al que se surnd un fuerte carmbea en tas estructuras sociales del pats.

La puesta en marcha de las lsapres, fiande los precios de fos medicos de farma
unilateral, y b eraacldin de Fonasa, eran los temas que sstaban en agenda y
como Colegio deblamos declarar restra postura ¥ no perder &l liderazgo de
BEinion que nos caracterizaba.

: SE 5 T
atencidin =I irfrasstroctura ;ﬂmlexem. 5|:uaclﬁn fue ;ms lleswdh junto a fos
presdentes de los capitulos de los hospitales van Buren y Fricke a envias un
documenta técnico y muy sdido al minstro de salud, Fernanda Matthei, que
exponia nuestra serin preocupacedn, Pasaron solo algunes diks para que
racibiramos respuesta 3 erésdema ditacsbn del genesal Mam\eua {a cludad
da Santiage. No
Liegamas purtuales al encuertra, Al Chub- de lo Fusrza Adrea, mw cerca del
Teatro Municpel. En ¢l almuerzo, el general manifestd gue |a canta envisda
estaba muy bien planteada y blen intencionada, consecuentemante se compro-
metid a ayudames en forma total. ¥ de ese compromiso surgid de forma
aspontinea la construccidn de lo que hay es el hospital Carlos van Buren, Un
impartante hit que me tocd vivie coma difigente y del cual me siento orgulleso
e haber sido parte de |3 vida gremial del Colegio®,

pearinds easl doesla fior ' ; 5ino las
i briflar”, Nosot ot [
Cum l\jo i cludad: slempre he tenidy apreci
por da actividad qemvd ¥ la c\udad puerta. Eu m-ernbru ¥ pﬂesndeme dal cantro
W, ke gy
L A i "
chistetricia me plamea io In;um que era que un alumno por el sole hecho de
tener fee P ¥ Yapamrde
o5 idea decidimos abrir un iversitario gratuito, reafizada p

de rreclicing, pars alumnos de licsos de Valparsiso.

Hiclmos tres cursos: uno de |etras, i de clenclas. En el d

Negue a tener &3 alumnos con resultados que hasta ef dia de hoy me enongulle-
cen, pues 4 de ellos pudieron entrar a ls universidad.

Enestos de vida, 2| Colegio Médi o b, principalmente

en &l aspectn comunicacional y sns distintas formas de interactuar, aIgD que

b . Asimismo, halog on

T rmines d ipeitn y ha podids i b tine mejoras
1 detrabaln e

Se !\a voseclurﬁdo ﬂummenw l Tnbunal r)e Etbca. sumanda rvspm:l ale
alegic, jurtoa o

Lo termiaticas actusles. \'aaafalsu siempre hasids meregudnlumadure, £O BSE

fuerza innata gue mowviizs a todo un pais®,
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erto Verdugo Ber:
Presidente 1988 - 1950

"El Colegio es una institucidn fuerte, grande y poderosa,
comparado a un enorme buque muy sdlida y muy firme*

abordando la actuacl tica y ka buenz praxs profesonal, recorriendo los
recintos asstencisbes difundendo el quehacer del ._oqgra &0 cLerta al apoyo
' legiados en la b fa di Licion:

p i sismpre un lobo estepario, haciendn toda m canera en el hospital
Carlos van Buren (1g5y), marcindome profundamente como profesional al
sarvicko de |a atencidn plblica, Recuerdo que por los afios sesenta {1962}, reckéin
comenzandn mi carrera, se cred el estatute de |os profesonales funcion
conocids como b Ley 15,096, instancia que perrmitic regulee ol trabag
funciones de lns médicos del pais, un logro destacadioy bastante aplaudido por
505 NS

Siermpre e sido un agradecide de | vida, de
apoyn entregada en i farmackin coma médico, inculcindome (2 mpontanda
de ser humilde, desinteresado y comprensivo en ef quehacer,

Hago extansive mi saluds, en estos 70 anas de istoria del Colagio Médico de

el

Vaiparaisa, a todas b e gue sany fuesan parte de esta “ista
CTBCEr y Sir T o les de médicos dala

regicn. Mo pierdan el i [ cportunidades; suefios

“Lina vz | dicn, b comierizo de los acherts, sa di furis

de postulanme came diflgents del Calegio Médica de Valparafso y sar electe
como secretano del consejo regional, Por ese entonces, el consejo estaba
encabezado poe Jorge Kaplan Meyer, un gran hombre y profesional midico de
grandes ideas. Un trabajo gue fus trermendaments intenss v gratn, doade
estrachamos importantes lazos, pues dedicabamos muche tiempo 3 i3 acividad
gremial. Ser dingente &5 una vocacidn que se lleva adentro. Es una passin que la
hacemas con mucho qusts,
Recverdo por esns aflos que el Colego rs(ane errnr.adn pnr restablacer la
demacracia, porlo que fi i
Al curmpli la mitad de su periodo, el doctor Kaplan dccldo FENUNCIaT ¥ en 5U
reernplazo awrmid como presidente inteino el doctor Guillermo Pardo. Esto
hasta las nuevas elecciones, donde ful electo of aflo 1088, Epoca de grandes
luchs I |a obtencidn da 1l de édicos 22 - 26,
En los noventa, | come comsejero genaral y nombrade vicepresidante
riacianal del Colegio Médico, Aljo inéditn en esa &pocs, porgue ks comeeros
generales eran de la cudad de Santiago y representaban a las regiones por
eleccidn de los mismos corsejeros de cada zona del pais, La centrafizacidan de a
paco ira cambianda ton los afios,
Por su natursbeza, & Colegio Médico es una institucidn fuerte, grande y poders-
5a.'fo siempre |o he comparado con un enarme bugue muy séido y may firme,
que 58 rmueve con cierta lentitud, Caracteristica que muchas veces desespena a
s it jvenes, pero que deben entender cue las toaas que son sdides se
construyen con tempo y requisren de un estricto paso a paso. La misma
expariencia nos dice que las cosas que son hechas a la rdpida, a mayorla de las
waces se deshacen con prisa.
El Cokegio debe centrar sus esfuersos en el bisnestar de los médicos, bo que
lleva & haces mejor a: i 5l kos médicos
, Tattos der para poderejercery perseg;
dm,ud cialmente, dficiimente pueden entregar buena salud,
Chifie s un pais mejor que hace 3o afins y tambabn lo es el Colagio. Los 70 afios
son tremendamenta significativos. El iempo te da una perspectiva amplia y
distinga, mds madura y 3 ka ver reflexiva de o qua somos, loque hacernas y i
que queremos llegar a ser”

lo Vidal Alva

Presidente 1550 -19593

"No pierdan el entusiasmo en una region llena de
oportunidades, suefios y mucho futuro por delante”

bo desi que an mis By Bfos come msdis munce v & un gremio i
Influyerte gue ef Colegin, defendiende en todo momento y por décadas |a
dignidad profesianal. Avances que no habrian sido posible sin el trabajo de esta
enarrme institucion, que de forma tenaz ba luchade mcansablomente por
fortalecer | carrera
Por esos afios, coma presid
pais. Coma Mesa Res

el
wn madica,

de mediana trang
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erto Fuentes Gar

Al servicio de la salud poblica

“Fui consejero general entre 1985 y 1990, junto al recordada Juan Luis
Gonzélez Reyes, prasidente naclonal del Colegic Médico, un hambre con
una gran concenca y sentido sooal, y Jorge Kaplan Meyer, presidents
regional, ta mayor gloria chitena de la meddicina, enfrantames a la dictadura
Retuerdo por e10s afios la Marcha Blance y la Huelge de Hambre de los
directivos en la antigua sede del Colegio,
En mi vida hay dos cosas que me han interesado extraordinariamente: en
primes lugar sar médica neurdlogo, especialidad que ejerzo hasta el dia de
Woy, y-&n segindn hugar, el sstudio de la salod poblics, més sin cusndo el
Dr. Jorge Nménez de |z Jara, salubrista de la PUCY y el mandatario Patncio
Aylwin, Bn 1goo, me invitaron & serdirector del Servicio de Salud Valparaiso
San Antonia y posterkarmants secemi de salud, Labar que me permitid
adminestrar y geationar ba atencidn en salud local y comunicarls intermacia-
nalmente a través de fa Socledad internacional de Calidad en Salud
Por ese entonces, Chile fue conocido a nivel mundial y respetado por su
madals de atencitn de salud gracias 8 nuestra presencia en los congresas
mundiales de la 1ISOUA. Presermameos 22 trabajos cient(ficod en sucesivas
congresos. En dos oportunidades obtuvimos el premio al Mejor rrabujo
Cientifico de habda hispana (Canadi e lsrael). En ol Congreso de Dy
{USA) presentamos un algortme para estudler |a satisface
atenciin de nuestros beneficanos. La duectora de la Escuela de 5alud
Piiblica de k3 L d John
cia y salicitd my wtorizacitn para usar s institiacicin,
En &l afio 2006, la Organizacidn Panamericana de la S me concedid el
premio an Administracian *Por su larga y fructifiera trayectonia en el campo
de 3 Ads J Salud piblici pecial interés en la admini
titn eficiente, b calidad de la atencion v ls satwfaccion de los usuarios, as|
COM EOE 5L My contribuciina | fia nacional & internacio-
nal sobre estos temas”.
Cancurri a Washingtan D, a necibir of premio an compania de mi esposa y
#l recordada amiga Francisco Acevedo Torg, que ya no esté con nosstros.
Pero también es iy prectade para mi, el reconaciméento de mi comunidad, al
concederme el Concejo Municipal, el titubs de Cludadana Bustre da Valparaiso®

COLEGIO MEDICO
DE VALPARAISO: UNIENDO A
LOS MEDICOS DE LA REGION

Para plantearse el futuro siempre es bueno revisar lo
que hemos hecho, y los aniversarios inevitablemente
nos obligan a reflexionar sobre las experiencias y lo
que vendra. Para ello conversamos con parte del
Consejo Regional para conocer su trabajo y los

retos que enfrenta la salud de la zona. ))

Ignacio de la Torre Chamy

President

i
del Departamento ¥
organizadas por el Departame

admin
nuestra labor y sobre I

privados complementarios, Este escenar
la forma de entre;
lecoidn, el c Fagf‘ o g-:‘tu d- t»:)L.I o en aten

Izkia Siches Pastén

Presidenta Colegio Médico de Chile

que 5 un anhelo que
este sella mov

ica a Pu

¥ para el la estructura que




Kurt Carcamo Clunes
Vicepresidente

"Say un convencrdo de que la unidn
hace la

“Siempre he sentido la necesidad de ser parte del Colegio par la
bisqueds de mejoras para nuestra profesién, Ha sido una
responsabilidad gue |a he llevado conmigo desda hace algunos afios y
CONOCEr en v par mas de un periodo, su

Ambito de accidn gremial. He sentido esa cercanla porgque soy un
comvencido de e la unidn hm b fwrx-l y al Colegio Madico ha
tener indep 'y ph Al P Coma

4 he conocido di 1 dad hace el Calegia

Médu:o, i sin duda e4 mis que una revista mmuual ¥ una cena anual 2
fin de afio. El Coleglo esta Drmm Bn dlstlntas dreas de la sociedad,
co, APS, MGZ, medicina
prl\rada',liosdepmmenmsdeSaludPubhcq‘Gémm Medio Amblente,
etc, Asimismao, veo que el dmbito de accién del Coleglo avanza con
mucha lentitud, me gustaria que fuera con mayor rapides,
principalmente en los tamas que atafien profundamente fa actividad
médica, donde estamos slendo abordades por otras profesiones, y vea
que el Colegio ha tenida una mirada contemplativa hasta abora. Coma
vlc!pr!sldm, lnls esﬁmzos se han concentrado en wvisibilizar 8

de |as F Armadas y APS, que si
bien esr.amm baja las mﬂaslefes:xs n’;E‘r:&EE“, tenemos distintos
oS isterio de Salud y otros del

Ministesin de Defensa, con remuneraciones muy dispares al misma
cargo, especialidad y funcidn. Lina Injusticia gue adin no hemaos kograda
corregir y avanzar. Sin embarge, es muy imporante la existencia y la
presencia del Colegio Médico en el pais y la regidn, per eso hay que estar
unidos y participar, Mo por nad cerca de 30 mil los c

todo Chife. La gente y ia opinidn pdblica nos reconoce ¢ nes respeta”.

Maximiliano Soto Diaz
Consejero Regional
"La grata experiencia de servira
mis pares”
*Cuands hace afias decidi gue queria dedicar mi vida al ejercicio de la

medicina lo hice en parte respondiende a un Bamado de poder ayudar a
otras mrsonas Tiempo después he tenido la grata experiencia de hacer

v ha sid ifi Al toenar la decisidn
di ala ial f §i ura inquietud
simitar, solo que esta vez era para contribuir al awdlio, ori ion y

I

“Trabajar en redes, vincularnas con la academia y ¢l pader palitica,
dialogar con otros gremios y actares de la salud en Chile, generar
oportunidades de participacion y representar adecuadamente las
demandas de msestros colegiados san bos requisitos que nes permitindn
consolidar ko preponderancia a nuestra Orden en el debate poblice
nacional y regional. Sin duda, trabajar en el Consejo ha sido ena etapa de
crecimiento, Mo sobo me ha permitido conocer colegas, sing también
campartir una visida institucional que nos permita converger en wn
caming, que creo debemos mnsu:ar con mayar prisa, Esto es posible,

pues existe un de la mayor
parte de colegladoa pnrtraba;ar enla salud espedalmenbe e |as nuevas
Esta reafirma | edien & nivel pak.

Mi trabajo ha tanida wm dmbito de acciin regional y nacienal, dado que
mi cargo es precisamente ser Consejers Naclonal del Colegio, lo que me
hace participar en las instancias coleqiadas de Valparalso y da Chile.
En lo regional, mis esfuerzos han estado orientados en sportar & la
consolidacion del Departamento de Salud Pdblica, también en la
Ind.usldﬂ de wna aganda l!gnnal critica a |2 vinculacidn entre los
les y la industria f dutica. En el plano nacional he
secundado diversas iniciatives que han permitide que las agrupaciones
(Médicos Generales de Zona, Residentes, Médicos APS) tengan dereche
& vota a nivel nadaual. lwe EICDteglu tenga una pasicién por 2 defensa
deun ipe
como referente lécmr.u e erisis medlnmmles coma o de
Quintero:F los gastos de
los directives del CDIegID, Falmed y F»auneu thacia los regionales
Irmpidiendn que se pueda Incurrs en vicles que antes eran del todo
usiales y que se corsagre al de Génern y
Sexual a nivel naﬂonal Sobr! el flmm trahajaremos por generar
formaciany lud a fin de que fa calidad
seale ténlr.a,ygenen’ar un presupuutn 2020 el:nrde, rtanta para Insumns
de

coma para fi s y asig

Dora Silva Martinez
Secretaria Regional

"La salud debe estar en el centro de las
politicas piblicas y debemaos mbqpar
para que esos cambios ocurral

*Desd de secundariay lbege akumna de la Escuela
de Medldna he tenido fa conviceldn de que las cosas se resuelven de
manera solidarla, eolective y comténsuada, sea el dmbito que sea. Una
posicion que con fos afios me ha llevado a trabajor en distintas

desarrollo de mis pares. Gracas a todos aguelios que me prestaren su
apoya ful electo Consejero Regional, vy en los casl tres ahos de
desempeiio en el cargo he pedido contribuir on diversas actividades y
gestiones de nuestro Colegio Médico, Tal comeo cuando elegimos ser
médicos, sendo ‘que michas
weces de lado nuestras actividedes persenales en pos de nuestros
paciartes, lo mismo sucede con la actividad gremial ligada o moestra
orden. Sin embargo, quienes hemos tomado esta decisién, lo hacemos
de manera altruista y desinteresada en aras de lograr ef anhelade blen
comin de nuestros colegiados, labores no exentas de dificultades pero
que reportan la mayor satisfacsion cuando se perciben resultados que
wan en directo beneficio de nuestros colegas.En sus 7o afios el Colegio
Médico ha logrado consolidarse como wn gremio robusto, potente y
conselidada. Hemos logrado una muy buena representacidn de nuestra
profesidn, 4o los més de dos mil colegh stra Ragional
v més de 3 mil a nivel nacional, logrando con ello que la mayoria de los
médicos que trabajan en nuestro pais estén afiladas a nuestra asoclacidn
gremial'.

Paulo Gnecco Tapia
Consejero nacional

"Me siento parte de los médicos
cuyo compromiso estd con el 7
desarrollo de la salud poblica”

gremiales y sociakes, Hoy como consejera regional y
«con algin tiempe ya trarscurrido, pueds declr gue cuesta interiozarse de
Ios tépicos y las materias que la mese del Colegio aborda. Entender su
estructura tan diversa me ha permitido ahondar no solo en la realidad
regional, también de lo gue se vive de norte a sur, donde el Colegio debe
estar presente y dar respuesta a las problemdticas que acontencen.
Siemgpre ha sido una motivacion personal trabajar en sahed piblica.
Wocacion qua me ha llevado a estar por mas de 30 afias en al hospital

Carlos van Buren desarrollando actividades de atencidn, proteccidn,
cuidade y it i b lud. Cema D de Salud
Publica hermos trabajad i de atencion, p ign, cuidada
¥ promocion de b lud, Coma e Salud Poblica
‘hemos trabajado en fortalecer los conceptos de sahud poblica en los
meves que la salud debe estar en el centro

de los politicas publicas, y como médicos debamos trabajar para que
505 cambios ocurran, ¥ asd trabajamos en ef curso de Salud Poblica,
Junto @ médicos v Expertos, qar esta mirada 360,
Un espacio de participaciin y dls.:us.dn que contribuya a conocer b
dimensidn  bioldgica y social, prepardndolas para interpretar las
necesidades y priondades en politicas sociales para lared de salud, En
astos 7o afios de wida del Colegio puedo decir gue s un organismo
necesario para la discusidn y posturs sectarial; debe ser capaz de acoger
a los colegiados @ incentivarlos a participar e informarse desde sus
jpuestos de trabaje. A suvez, estimatar la creacidn de capitulos regionales
permite mantener una comunicacidn flubda y directa para gue los
cambios se vayan poca & pocs concretande”,

ANIVERSARIO

Generaciones 69' y 94

50 Y 25 ANOS DE VIDA PROFESIONAL
Vocacion y frabajo al servicio de la
salud del pais

g N esta edicion aniversario, ellos quisieron contar su propia hisf
a lo humanooalo divino. Experiencias de vida profesional

a cada uno los fortalecié en el camino y los hizo descubrir lo

& que son para sus pacientes. Los verdaderos héroes de capa

Jose Atalah Guajardo
"Ya casi al final del camino el balance es francamente pasfﬁm"?‘




wndelmoblo, dura juh‘oﬂu 1gfg
[ EiTorn desde 1572 a 1575 Luege,
espacialidad de pediatria on of hospital de
e fus completada en &l hospital Carlos van

rridico pedistrs an el hospital Quilpué, para dessm-
&l hospital Carlos van Buren, hasta |a facha da

muy hermoses. Recuendo mi experiencia en
gricel de gente buenisima y por la demsds mary
agradecimiento me regalaron un cordero viva.
Gentral el Toro, misspanancia fie muy gratificants
lasalud de les chilenos.
talkas porque conversaba mucho con los pacientes,
nite flue muy valioso para mi y guarda preciosas recuer-
me tocd atender”

<0ué san so afios de médico?

“din de clases, sabia que iniclaba unlarge process. ¥ sin
cina n arte clinico, con w:emdumb(e, no-lineal y

- ron ﬁnegs!ﬁinzas Etica y humanidad.
“En aquellis anormes salas do hospital, fuimos imbuidos an o respeta a la
! arita (noble mbes) para advertis gue el pac:
R s rIq'nldt da nuestra mirda, transmitida 3 su s

'm crétarias, auxifiares, bibliotacarias
cla de lo necesarin para nuestro avance, desarr
También, nuestrs familia, amigos y compafieros
gravadoras, fotocopias, pontallazos
salo cuademo ¥ beligrzfo; a o m.ss zst&mal
st

& Instrumental de alta tecnologla, en & Ambits médico y
Unumiverso de eipicxai'dadex, sin mecepcion, disciplinas propias
mibién las humanidades. increlble

‘Valeria Prado Jiménez

e
*Solo cabe decir gracias a la vida que me ha dado
tanto®

Jciudad deValparaiso, pero a la edad de 3 afios comenceé a
i mi farmilia distintas regisnes del pais » hice toda mi
3 cludad de Santiago, sin embargo, durante mi reting
lces, Me considero g mujer privileglada. En 2963,
I0s escasns cupos destinadas a mujeres.
Mdondtm los primevos cinco anos de b
ar en b Universidad de Chile, Pero para ser sincers,
petudiante o peofesional Una:
0 mejores.

*Miranda hacla atrds, debo detir qu

vivido en | personaly profesional Me

me afisté como Médico General de Zona |
Limache y Olmué, Incalidades rurales muy
des, con gente de buen corazdny m
como profesionales. En 1g75 parti la

Uiy Lliu. Viajdbamos poe caminas muy.

nislados con poca comunicacién, lievardo sal

famifias. Una verdaderz ‘pequafia aventura’ que

solo del esfuerzo de otros, también poder recanacer ¢
situaciones. ¥a como médieo pedistra, trabaji hasts mi jok

&l fiaspital San Martin de Quillsta apoyando al Servicis

Una gren experiencia para mi vida pn:‘ealnnd. tonde
confianza que tienes con tws pacientes, no la encuentras:
tarea gratificante que fue ef motor de mivide. Coma pediatr,
3 las familias; 2 las mamas y especialmente con les nif
chicas!, son mi mayor inspiracidn que giarde los msjores.

diz aprendes cosas nuevas. En estos dncuanta afos de.

doy gracias a todos los que hi posible este
profesional. Una carrera de gran rﬁwuahllldadlodd-rm
wvocacidn al servicio del otro®

Liliana Cordero Contreras

"La experiencia que te da la atencidn
el contacto directo y humana, es la &
marca la diferencia en cada médk\u"

F_ntre a estudiar medicina en Valparalso el afo 1962, M

estaba abriendo sus puartas-en |a cludad, con cursos de |

sequndo afia dictados por la Unhversidad de Chile {1983},
partir & Santiago & conchuir |3 el . Para serfranca, al eg
no tenla muy claro qué hacer y qué estidiar, pera mis |
r.-n!ermern ¥ pepd médico) me estudios

puaeden dacir :umoilsc n‘hrdnndwmfﬁlmﬁ' ¢

hace tan especial a la medicing: puedes relnventarte

te puedes dedicar al trabaje piblico, complomantarle
tambdn tener tu consults m&pandllmr_ Todas sass
mi-gusto par |a dermatologia, una especialidad.

puss con solo mirar al paciente, sabes de Inmedioto &
trataminnta, el conacida y tan papular ‘ojo chnica’ (risk

de mis mayores satisfaccannes ed poder ayudar y aliviar el
Trabajé por muchos afios en &f hospital Carfos van Buren,
Servicio. de Dermatologia, cusnde fue Implementada

e
permanente y hismano me ha llevado hasta ef dia de hoy a la.

pacientes. El van Buren ha side mi segunds hogar y toda mi
nal, vinculs que hasta hoy mantenga®.

Roberto Fuentes Garcia
“Una vida de ejercicio profesional”

v afucto o rmis maestros Jorge Sonzaler,
| Buren deValparaso, donde realicé tada mi

'-:mqjunm al recon:Iadn Juan Lus Cd:nzde._

s fum I3 direccicn del Servicio de Salud Valparaso

m]m a mi equip, logramos modficar las

¥ adminstracion vigentes en esa

\'Hlpu'!ﬂ! sipilentes 10 afos hackinde docencia en la

g, pues descub que no solo se aprende ded alumno,

mdpéa s disevisiones que originaron la reforrma

-disidente que no veia la wlidad ce trasiadar Compiny
Sererm) en formacidn,

secponsahilidades transcurrieron en fa Seremi. Detenté el cargo

; Goma funcionadio y luega en calidad de jefe do Salud Pubica,

terminiantes saciales. Efectiamos un disgndstico de sshrd
que fue e primero en o dmbito n
wvigente, contindo ejerciendo la newmnlogia con gmn
Ahora tenga tempo para mi [armilia, mis hobbies (s lectura
| My espacialmente el canfio de mis nistos®.

Rail Garrido Frigolett .

¥ "Sivalviera a nacer, no dudaria en

! elegir ser nuevamente médico”

enfrentados a un ablsmante avance del conocimien-
aplicacidn de alta tecnalagia en ef estudio v tratamie:

‘enfermedades, Algunos de #sos hechos impartantes son la

la Incidencia de la tuberculoss, lo que die origen a I

& fos sanatorios yl.nmdn de estos en hospitales; la

rde la lmpwtm del Br. Femando Monckeberg; ks
S'm el pas y s consecuen:

ejempla, en el disgndstica etioldgicn de las sctericias
hjmclear magnética y los procedimientos en
endeacopins digestivas altas y

roscopias, cistoscoplas [..) ances de (2 crugla: fa
o :In:uh:lon wtracorpérea; trasplante de aru-nus.

cirugla minimamente invasiva coma la clrugia
vesicida bifiar y desde esofago hasta el racto; cirugia
an granded inclsiones con menod dalor y recupera-
rabética; cirugia mayor ambulatoria y cirugla de

teso pronto del paciente & su hogar. ¥, por dltime, la
Unidades de Tratamiento Intensive para paclentes que
ersivin. En fin, son sdlo algunas pincelndas ante

lacirugla en estos Oltmos so afos.

imientos @ mis padres que hicieron posible mis
mhh-shlps,mwroam,mwm-
g meta, Por i 5, 5l valviera

clon y desarrollo de medicamentos:

empress con tan ok 35 colaboredores |

Quilpué; Mqrunamosmnn;mllmﬂtulwuldﬂ!
Tes N nuestro [aboratorio, pasanda de tener solo
a pontar con 11 profesionales, todes eflos zdk

il unldads de pr(durr_nén mensual, registrands poco &
en al Institito de Saled Publica (ISP}

Paralelamente, y e alrs empress, reactivames & negacia
abrienda nuevos puntios en la regidn y & nivel naclol

samos |a cadena de nlud nlthrll ¥
Importante del pals, una empresa familiar presente en

Gaston Orellana A

"Siempre quise ser medica, porgue si
senti ese llamado vocacional™

ome si este no fusra suficiente, an el

camuoﬂeli por esas cosas del desting se incendid por co
las Harnas un maletin médico muy apreciado, regalo de mi

{n larmente ese maletin negro estile lames Bond,
bastante paracojal si tenemos en cusnta que Huspil wuﬁ:lm
mapudungln fugar del arcoirls'. .
¥ por fin llegué al haspital, bien maltrecho, luego del incendin
que nes recogieran. Ahi, me esperaba el Unleo colega a cargo d
Juan Claudie Gonzal efiora enfermera, qulen admini
programas matérno infantl, raciones de leches y calendasio de vacor
Gracias = trabajo y dedicaci apreader fo natesadnpaﬁ
adelante 8l recinto cuando ellos iil;aranclpuublu
El hospital tania pacos medios, con una infragstructurs de aspactom
por fuera, pero con ascass equipamientn’ por dentro. Tenia 32
contaba con pabeliones quiriricos y de parto.
Atendia en ol hospital umwpu&lmlm come |as cinco postas que.
#n el sector, gran parte de estas ubicadas en. la hacienda
administrada por don Carlos de la Fuente Cardamil; wl!nﬁm
querida esposa y madre de mis tres hijos; que conoci me.
acompafia hasta el dia de hoy.
Esn o4 en parte la desafortunada
pequeha localidad de Huépd,
A las tres afics da terminar mi sel
trasladd hasta Cancspeidn Talcahua alie
luega retomé a Santiage, mi ciodad natal, Ini
mddico en el tradicienal hospital San Borja v mndhndu
wnndtamwda.aruaquer!cmmnm
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DE VIDA

PROFESIONAL
“«A MITAD DE CAMINO??

Arturo Paillalef Cordova

"De mi vida en la universidad debo decir que fui enormemente feliz y gané mis mejores amigos”

"Tras nacer en el sur de Chile y vivir mi primera infancia en Tome, fueron los sucesos politicos los que determinaron que mi familia se trasladara a
Vina del Mar. Este fue el motivo para elegir a la Universidad de Valparaiso como mi primera opcian para estudiar medicina. De mi vida en |a universi-
dad debo decir que fui enormemente feliz y muy por encima del agobio académico gané mis mejores amigos, desarrollé una aficidn por el cine
alternativo y las bandas sonoras. Realicé ar_tmdades extracurriculares en temas politicos y sociales que varios descanocen porque los vivi de manera
absolutamente paralela a mivida universitaria. bargo, después fi para decidir ser Médico General de Zona en Porvenir, Tierra
del Fuego. Ahi agradeci diariamente a mis prufesnres. ¥a que gracias a ellos pude &ﬂﬁen:arme a situaciones especiales, como resalver urgencias
quirtrgicas, fundamentalmente obstétricas,

Gracias a mis profesores Drs. Rall Oyarce, Chivez Pefia, Pedro Lippi, Alejandra Avila, lorge Soto, Rodrigo Parada y Walkirlia Menchaca, porque cada
uno de ellos fue trascendental en cada una de las dificultades gue tuve que

También mi vocacién quinirgica es portefia, El Dr. Oyarce fue mi docente mas Inﬂuyenle para decidir ser cirujano general, mientras que ¢l Dr. Lobo
la fue para elegir la cirugia plistica, esto Oltimo al ver la felicidad de una paciente parapléjica tras serle realizado un colgajo para una cobertura por
una tleera por presidn,

Tras 16 afios, volvi a Valparaiso, y una vez més me cobijd junto a mi familia, con Maritza y mis tres hijos: Pablo, Rayén y Maira.

d la ion de mis amistades dentro de

Mis padres y abuelos me dieran una infancia maravillosa y espera hacer le misma por los mios. A
i curse que tras 20 anos nos ji desde ahi los sigui cinco afos han sido significatives por el contacto permanente y por el crecimiento
de muchos de ellos y ellzs que han impactado positi te en los demas mi deestac idad que ahora cumple 25 afos™
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Maria Loreto Orrego Garcia

"Todos tenemos en comun el trabajar desde el

nuevas, alegees y con el estrés que me acompafié en ese periodo. En la
Unidad de Urgencia enfrenté muchas veces a la muerte en mis manos
de gente joven y mayor; sentimientos de impotenca y mucha pena.

Después trabajé como Médico General de Zona en el hospital de

carifio y la empatia, enfocados en el bi ar de
las personas”

“Siempre supe que queria estudiar medicina y tuve la fortuna de ser
parte de la generacidn del 94' de la Universidad de Valparaiso. Somos
una generacion especial, muy diversa y a la w:z miuy complementaria.
Hermos crecido Juntos, celebrad, ¥ de hijos;
también nos hemos acompanado en los momentos dificlles. Tenemas
un prolifico whatsapp, organizamos tertulias y, una vez al afo, nos
wamos de fin de semana.

En lo profesional también crecimos juntos. Aprendimos que cada
paciente es una persona completa, no dividida por partes como dicta
cada una de nuestras especialidades. Todos tenemos en comin el
trabajar desde el carifio y la empatia, enfocados en el bienestar de las
personas.

Al cumplir 25 afos de profesion, mire hacia atrds y vea a mi querida
esposo, a mis lindas hijas, a mis colegas y amigos de generacion, a los
profesores que dejaron su sello y me siento feliz, profundamente
agradecida de lavida®

Guillermo Aristides Fuenies

“El ser médico en la sociedad actual ain nos
permite desarrollarnos en forma integral”

“En estos 25 afios he sido testigo de cdmo ha camblado la relacion
médica paciente, volvidndose esta muche mas téenica, factores coma
el rol cada vez mas importante de las innovaciones tecnolégicas, tanta
en &l proceso di fstico. como gutico. L no
accesibles oportunaments para la mayona de nuestros pacientes, o la
judializacidn de la medicing que también aflora como un fendmeno
disruptor de esta relacion. Por otro lado, los pacientes estin

cada dia mas empoderados por un acceso a la informacidn, la mayoria
de las veces inadecuada,

A pesar de lo anterior, el ser médico en b sociedad actual abn nos
permite desarrollarnos en forma integral, pero sia uno le falta vocacidn
de servicio sin duda vas a tener una vida llena de frustraciones mas que
de alegrias. El acto médico, adn en el mundo Ideal deja secuelas en la
mayorla de los paclentes, esas secuelas son blen llevadas sl ofrecemos
un beneficic a cambio. Es en |a ponderacidn de esa toma de decisionas,
ya sea en la atencidn primaria ¢ en el pabelldn comgplejo, |a especialidad
mds especifica, donde se juega el ser un buen o mal médico y donde el
mayor verdugo a la hora de equivecarnos es nuestra propia conciencia,
El desarrollo de mi profesidn ha sido casi exclusivo en esta regidn y
cerca de una de las chedades mas lindes como s Vifa del Mar. Doy
gracias el apoye de mi esposa Ursula y de mis padres, como el impulso
de mis hijas Javiera y Soffa”,

Militza Murua Diz

A 25 afios de mi egreso

“Soy hija de padres médicos. Cuando sall de la universidad me decian

‘debes pertenecer al Colegio Médice’, cosa que hice sin cuestiondrmela,

En 1994, me pregunté: ;qué hago ahora? Estaba en esa incertidumbre
propia del egreso y con mis papés sin pagarme nada desde ese momento.
Trabajé en los consultarios Mena y Sapu de Quebrada Verde en la cludad

I con temary bilidad de mis actos. Muchas cosas

F . Alli fui directora y conocl |a administracion del senvicio
piiblice. Gente con ganas y entusiasma de hacer cosas, pero con muy
pocos recursos. Un periode de alegria, desafiante v dindmico. ¥ en el
amor todavia sin estabilidad.

En 1999, entrada a la beca de treumatelogia en el hospital Gustavo
Fricke, perlodo muy anhelado, donde sientes que no sabes nada,
trabajas mucho y con poco dinero. Estudié mucho y |a pasé increlble.
En el 2000, tadavia sin terminar mi beca conacl a mil amor verdadero.
Tuwe tres lindos hombres, entre ellos mellizos, y sentl lo especial que es
ser mujer.

Tuve mi primera casa y asents raices.

He viajade mucho conociendo nuevas culturas, con mi familia siempre.
Coma profesional tengn mucho éxito, siento que estoy en una etapa de
mi vida relajada con una mirada haolistica de las cosas y mi familia me
acompafia en tode, Ahora trabajo en el hospital Carlos van Buren,
dande toda empezd.

Tenge la suerte de disfrutar de mis papds todavis que siempre han
estado a mi lado”.

Fernando Prokes Cisa

“Espero seguir retribuyendo lo que esta hermosa
regidn me ha dado: trabajo, familia y dignidad”

"Lanwtadﬂe m| \nda en Sarmagn. la otra mmitad en la Quinta Regitn, Es una

q de mi histarla, Maci en Santiago, cursé
dh i i dicha ciudad; una vez recibido de

médice en!al.lnnmdad de Chile, a mis 25 afies, me trastadé como Médco

General de Zona hasta la cludad de San Antonio.

Fue a través del hospital Claudio Vicufia y en el contexto de una 'misién de

estudios’ ibé aValgs dic

la Liniversk da esta etapa formativa en los

hospitales van Buren, Cwﬁam Fricke y Naval.

Fue en estos tres aios de beca en los que conoci a la mayor parte de los

miédicos regicnales que conozco hoy. Tres afios intensos en que ademds

debutd corme papd, con el nacimienta de mi hijo Diego.

\fa coma radndkigq, mamé- al hospizal de San Antonio en maye del 200z,

Desde entonces he sido testigo del incesante trecimlmta dela reg.ér\, ala
que fe debo y he entregado toda mi vida laboral, 25 afles de innumersables
experiencias, yen los cuales he aprendido a ser médicn, esposo y padre,
D»dmsea de paso y para mam.eneﬂa tradicién, mi tercer hijo coincdia con
esta 4 di . El 2004 nacia Javieray
completaba la famiia que me aucvnpana hasta el dia de hoy, junto a mi
asposa lrene,
Comae midico y radidbege he dado todas mis esfuerzos y me sienta satisfe-
chacon lo realizado. Me formé en'Valparaise con L visida y misidn de volver
al haspital Claudio Vicufia a tomar un cupo profesional que era deficitario y
slento que al dia de hoy, los aportes logrados en beneficio de |a comunidad
son un enomme abcents para seguir adelants. Hoy los desafios no se
daetianen, con un nuevo y mas grande hospital en construccidn el trabajo
futuro promete aumentar en volumen y complejidad y espero sequir ahi,
retribuyendo lo que esta hermosa Cuinta Regidn me ha dado: trabajo,
familia y dignidad”,
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Victor Vasquez Rodriguez

Mi vida como médico

“Agradezco |a oportunidad de poder entregar en forma sucinta 4 de
siglo de vida profesienal. En primer lugar a las personas que me trajeron
a este mundo, ﬁlfonso [OEF'D] y Teadolia, pronta a cumplic 8o afios,
ambes prof [= fistas, y'La tola’ que no dudd en vender
sUS pocas gemas para que yo curmphera mi seefio hace ya 32 afios, Siete
afios vertiginosos con muy buencs recuerdos y contactos que aln se
mantienen vivos como el primer diz en fa Universidad de Concepcidn,
lsega muy pronto, 1a especializackin 'en el Fricke’, tres afios de formacién
asistencial docente como gineco-obstetra, y dos afios mas en Hospital
Maval deVifia para ser mastdlogo.

Pareca mentira que han pasado 25 afos, que el estrés de la preparacidn de
un examen o una prisba se cambid por el estrés de no caer en un Ilbgu
pd'ﬂ:laL" der dar més en |a salud pdblica por muck

as alla del que b miédico.

Mo sé exammenu mimsmmos realicé antes de liberarme de guardia,
per hes aequro que fueron tal vez mids de 1.500, con cosas tan dificles de
entender, como estar ayudands al cirufang &n una herida penetrante
cardiaca, dado que no habia qui dase, Tal vez realicé mas de 3 mil
cesdreas en San Antonio, mras cuatroclentas en mi periodo asistencial
docente, centenares de histerectomias, més de mil canceres de mama y

o y rec | Ios g

Buenos resuftados.
Estando ya en el punto mawmo de lo que profesionalmente puedo
estudiar, me atreve a remecer en estas lineas las conciencias de todos
aquellos que estamos cumpliendo 25 afios, para que de alguna u otra
mancm hagamas i!!"hl' cnn h fvcmdd corazdn y los frenos de la razdn
enl ol d pilblica y privada de nuestra pals
] f_feo que para algunos, la medicing es un estilo de vida medido por
estandares y bienes materiales; para otros, es una vida de estudios,
magisteres, doctorados y sub especializaciones. En fin, esta maravillosa
profesid permite |a més amplia gama de
personal y profesional, actualmente sin fmmzm Solo quiero agregar en
este parrato, que entiendo al médico como un maga, que aungue le guste
o no, es portador de una serie de conocimientos con los cuales alivia el
dolor, pero en alguna parte de esta magia se nos ha ido perdienda lo
esencial de la mc-mp. ur\ saludo cordial, el mirar a los ajos, la !mgu de
[ { abraze frateme, |a ayuda al d P )l
ensei\aﬂxaaquien!a requiera ..}
A pesar de todo lo gris que les pueda parecer mi punto de vista, Siempre me
fevanto agradeciende ka dicha de estar vivo, rodeado y apoyado por gente
que me quiere, y es ese sentimiento maravillose del amor el que nos
debiera dar |a fusrza necesaria e incansable para luchar contra la enferme-
dad, la angustia, la desazdn la incredulidad, ka ignorancia y la ambicin.
Agradezco a las mujeres que estan en mi vida, Mis hijas que en forma
incondicional han vivido rmuchas veces sin entender los tumos, cursos,
problemas, desilusiones y sobre todo el suefio de creer que aliviando el
dolor, dando el apoyo fratemal y viviends en carne propla la filantropia, se
puede hacer un mundo mejor,

bl e ol dh ™

Cristian Gonzalez Collao

“En estos 25 afios he tenido muchas satisfaccio-
nes junto a la medicina®

"Al egresar, supe que mi primer desting seria ser Médico General de

Zona en el sur de Chile. Y con esa misidn parti rumbo a la ciudad de
Temuco. Por esa dpoca el sistema sufrla un Impertante déficit de
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cirujancs y médi los servicios de urg por o g L
pefié mis primeros afios en el hospital de Temuce en la atencidn de
adultos y nifios de [a zona. Esta expenencia enriquecedora me llevi a
estudiar en Valdivia la especialidad de cirugia, destino que me parmitid
conocer @ mi esposa, formar mi familia y llevar la crianza de mis tres
hijos.
Para mi, tados los dias son de desafios. ¥ con esta frase nos olvidamos
del sur y partimaos a Santiago a sequir mi especializacién en tords, para
retornar luego de 14 afios a mi querida ciudad de Vifia del Mar, donde
aclualmente soy jefe de tdrax en el hospital Eduardo Pereira en
lalidad que ha sl Fisi gracias al
cﬂmrw:lso de tode el equipo humano, siendo los poneros en videoci-
rugia tordxica en el pais.
En este recorrido, quisiera agradecer primero & mi familia, porque en
toda esta historia ha habldo muche sacrificio, slende el pilar de esto mi
sefiora, que de manera incondicional ha estado apoyanda cada una de
las decisiones. Debo decir gue en estos 25 afos he tenido muchas
satisfactiones junto a la medicina, por ello quiers agradecer a Dios por
la familia que tenge”.

Julio Zamorano Castillo

“Ser médico es un compromiso con la salud y con la
comunidad”

“Estudié medicina en |a Universidad de Chile, sede norte, en la ciedad
de Santiago, siempre con la idea de que la vocacién profesional es una
decisidn que nace desde la experiencia personal. En mi case, poder
desarrollarme en un &rea no sédo de |a recuperacidn de los pacientes,
sing, desde la educacion y el rof social de quienes nos dedicamos a la
atencion en salud, Un tema que me motivé muchisimo desde el
comienzo y que fue crucial para seguir realizando mi carrera en el
senvicio publico del pais.
Durante mis primeros afos trabajé en Requinoa en la regidn de O'Hig-
gins, para luega cumphir cuatro afios como Médico General de Zona en
la localidad de Tiltil, Realicd mi beca de especialidad en pediatriz en el
hospital Carlos van Buren de Valparalso, donde me desempefic en la
Unidad de Urgencia Infantil y Senvicio de Pediatrla hasta el dia de hoy.
El eJerclnan pmfesmna} es un desafio constante, dmde tenemos la
y perfect diaadia. L
per Los ¥ ias b bien &
Sermeédico es un compromiso con la salud y con la comunidad, con ser
capaz de entender, comprender y respetar lo gue siente el otro,
desarrollando la empatia.
Coma pediatra que trabaja en la especialidad de nefrologia, debo
agradecer estos a5 afos, a mis padres, por apoyarme desde siempre y
de forma incondicional. ¥ a mi espesa e hijos por la paclencia y disposi-
cién de entender el trabajo de tumos. A todos ellos mis mayores
agradecimientos”.

ylas.

Raual Pérez Ortega

- 1, .

“Como médicos
una buena salud”

ap

“Maci y creci en el Ecuador, varios cientos de kildmetros distantes de
Chile. Me gradué de medicing en el afio 1994, desempefidndome par
cuatro hermosos afios en distintos senvicios publicos rurales de mi pals.
En 1998, y por esas cosas del desting, llegué a este pais 2 estudiar y
probar suerte en lo profesional. De esa experiencia ya son 21 afios de
trabajo incansable vde expen'endas emlquecedn(aq‘ que sin duda me

han
Procurar ed hlenest.ar de |a persona y de la cumnmldad s0n uno de los
fundamentos y pilares sociales por los gue me he preocupado siempre,
ademis de ayudar a traves de la educacion al cuidado y el desarrollo de
Ia sabud en general, Un compromise que a disrio ponemas a prueka con
nuestras pacientes y en toda la actividad médica. Una misidn social que
4 medida que pasan los sfios se ha vuelto compleje, con avances

tecnoldgicos, con ializacidn y subespeciali que la han
wvuelto clertamente mis efectiva desde el punto de vista del diagndstico
y el tratamiento.

Como médicos I a una b lud, & cuidar
y curar a quienas padecen anfermadad, labor quE :Ia cuen!z del
sentido de fa p ion médica: idad y

empatia. Una furmadewda que solo la da la verdadera vocacion,
Como medico general, hoy a mis 25 afos de trabajo, doy a gracias a mi
Farnilia por entender y estar siempre conmigo™.

Christian Calderon Saavedra
25 afios de grandes experiencias

“Estuclié meds i enlag dria d
Haras-pecwscmla Inwestlgacldn y la ayuda alﬂecemadq, herencia de mi
ooiegnrdeun huenmamndehlnlagh que tuve.

Bericio do b por Grnicas y na tener tan claro o
que quaria hacer, me fui como Médico Generz| de Zona a llapel. En esos
tiempes era medicina total. Uno era el anestesista, el ginecdloge v el
pediatra, no sopesando el riesgo que comiamos, pero que gracias a lo
aprendido en |a universidad y el estar junto a c i un

$oe rrit ranids

Una nueva beca en wversidad fuera de

Med =4 e ot delaregidn, Ericke

 Carlos van Buren, Con grandes experiencias en este ditimo, llegamos
a reforzar con otros colegas a la Unidad de Imagenclogia, inaugurada
en 3008, En paralelo, he sido jefe de servicio de Imagenealogia en
Clinica Chudad del Mar desde el 2004 a la fecha

Dada plejidades de la jefatura en la med Ivada, es que fue
necesario realizar un MBA en Administracién. Con mas de 5o personas
acargo y un gran equipo de trabajo, he podide implementar radiologia
de alta i todo ello en con las actividades
docentas de post grado en la Unab y la Universidad de Valparalso.
Quiero dar las gracias por estos 25 anos, primero a los ‘auspiciadores.
primarios’, como les diga, a mi familia y a una tia que fue la que creyd en
este proyecto. Gracias a mi familia y a mis cinca hijos por la paciencia, el
carifio en los tempos ausentes ¢ el apoyo en los tiempos dificiles®,

Héctor Cid Sepiilveda

“Estamos presentes cuando la gente mds
lo necesita: 24/7 y los 365 dias del afio”

"Mis primeros afios come profesional los dediqué a trabajar en mi
regldn como Médica Integral por cinco nitos an la comuna deﬂulnnro
¥ después, tuve la posibilidad d

Slempre he eﬁado winculade al servlao publico y & los usuarios del
sisterna, labor que me llevd a formar parte del equipo fundador de la
Asociacidn de Médicos SAMU de Chile. Fue una experiencia que se

£ &n una de apt je diario, porgue es una
actividad que esta presente cuando mas |a gente ko necesita: 24/7 y los
365 dias del afio.

En una primera etapa la agrupacién fue regional y luego, con los afios,
congregd @ todos los médicos del pais en una sola asociacidn, Cabe
mencionar que ¢ primer SAMU en el pais se inaugurd en la ciudad de
Vifia del Mar en 1904, pero, los primeros esbozos empezaron en
Cullpué &l afie 1952 post accid farroviario en O

En el afic 1998, tuve la oportunidad de participar en l2 copa Mundial de
firthal de Francia 98, como médico SAML en |a ciedad de Marsella.
Desde el afio 2010 participo coma instructor civil en el curso Cg, (Cuida-
do de Heridos en Combate} impartido por la Armada de Chile; que me
permite coma profesional de salud coordinar entre civiles y militares
reanimacian, planificacidn y evacuacion de pacientes, bajo un contexto
de catastrofe natural o en un ambiente bélico. Ser médico SAMU y
anestesidloge me permitid ser parte del equipo que viajd a Juan

gran equipe. Los dos ditimos afios me desempeRé como Mcwr del
recinto, Ganas nuncu faltaron, pzro peru esas ligas e necesitaba mds

Laradiolog e ﬁn‘. ialdad gty
daeﬂeﬁaépuamsnc:énhtﬁmogmﬁayeimmmemncom
mitados de diagndsticos.

dez tras el tsunami que afectd a la isla en ed ano 019, un hecho
que fue doloroso y enriquecedar o
En estos 25 afios de ejerciclo pmfeslonalqulero remmxer el apoyo del
Dr. Heriberto Pérez Alarcdn, |efe de Servicio de Atencidn Médica de
Urgencia, por siempre transmitir toda su experiencia; a mis padres por
estar en todo conmiga y & mi famifia, Carolina Vega, mi sefiora, iy a mis
tres hijos par su paciencia, por entender lo que es mi vocacion y a veces
no darles el tempo suficiente que se meracen”.

Ratil Roz Romano
Un afio mas de carrera profesional

“Estudié medicina en |a Universidad Central de Venezuela en Caracas,
ciudad donde también nacl, creci y me eduqué. Dentro de la universi-
dad, conockda popularmente por sus siglas UCV, se encuentra ¢l
haspital Clinico Universitario, centro emblematico de la formacian
médica del pais & lcona arquitectdnice,

Comao parte de I formacién tuve |a oportunidad de realizar practicas
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rurales con poco acceso 3 centros de saled.
Recverdo que la medicina fue siempre mi primera opcién de carrera

En Owalle no habdan alternativas de estudio, por lo que decidi partir a
Valparaiso, no a Santiago, y vivir junto @ mi hermana, que cursaba
i ieria an ls Universidad Santa Marfa, muy feliz de mi eleccidn, Tuve

wniversitaria y mi madre me apoyé siempre cor ka idea. En |
afos de carrera comprendi que tenia vocacion para ejercerla.
Enel iltimo af Jatorio ratar por las disti ialidades, a

mi me correspondic cumplirla en el hospital General del Deste, conoci-
do popularmente comao el hospital de los Magallanes de Catla, ubicado
en un amplio sector popular del cests de la civdad, Durante mi pase por
traumatologia, dechdl que esa era la especialidad por la que optaria, y
Justo en ese hospital realicé mis residencias aslstenciales y de postgra-
do para luege ascender como 2 adjunto al servicio.

En vista de |a dificil situac dmica y de i ia

la suerte de conocer a compafieras de extraordinaria calidad humana y

@ mi sefiora, con quien tenemos una linda familia con custro hijos,
spayand y compl and siempre en estos 28 afios,

Ser médica es lo mejor que he hecho en mi vida. Estoy orgulloso de lo

que soy v de la especialidad que hago. Rumbo que no hubiese sido positie

sin el apoyo de mis padres gue siempre dieron todo por nosotros®.

enVenezuela decido emigrar a Chile en busca de nuevas oportunidades
@ una vida mejor para mi familia. Tengo tres afios viviendo en Chila en
la ciudad de Vifia del Mar donde he tenide la buena fortuna de poder
ejercer mi profesidn en el hospital Gustave Fricke. Alli he podida crecer
coma profesional, aprender de mis colegas, conacer nuavas lineas de
trabajo y dar atencion a nuestros pacientes. Nunca pensé que saldria de
mi pais pero las clrcunstancias de [a vida nos hacen tomar distintas
decisiones de vida, en este momento estoy aqui y se cumple un afio
mis de carrera profesional”.

Olga Pina Vasquez

Médico por naturaleza

“Cuando cursaba medicina tuve dos importantes desafies: lograr
avanzar blen en mis estudios y ser madre de mi primera hija.

Mi orientacidn profesional siempre ha estado junto a la medicina
familiar en los centros de Atencian Primaria de Salud. Realicé en el zoo3.
mil especializacidn con mencion en nifies en la Universidad Catdlica,
lena de muc i estos afios.
Abiertamente me declaro una sanantonia de corazdn, que tras
culminar mi especializacion y trabajar por un tempo en fa unidad
“Caminar’ del Servicio de Pediatria del Hospital Sotero del Rig, en
Santisgo, regresé a mi cludad.

En estos 26 afies como médica, la labor médica ha sido una etapa muy
gratificante. He podido desarraliarme en distintos ambitos: trabaje,
estudio y docencia, siendo directora del Casfam Manuel Bustos de San

s i et

Kurt Carcamo Clunes
“Ser médico estd en mi ADN"”

"Desde nifio quise ser médico, Sabia que ese era mi norte y mi vocacicn,
Era un buen alumng, pero no fui lo suficientemente bueno, y en la
jprimera chance de dar la Prueba de Aptitud Académica el puntaje no
me alcanzd para entrar & la carrera, Lamentablemente, durante la
segunda oportunidad tampoco obtuve lo que esperaba, asi que decidi
estudiar enfermeria; profesidn de la cual aprendl muchisimo del
contacto con |as familias, visitanda cientos de hogares en zonas rurales
coma Tabolange y Mauco.

Como adn queria ser medico, emprendi nuevamente y esta vez me
aceptaron en la escuela de medicina, Por ahi dicen que la tercera es la
vencida; diez afos mis tarde que la mayoria de los estudiantes, pero
feliz de haberlo intentado, La generacin de 1094 25 un curse extrema-
damente unida, nos reunimes muchas veces al afto y nos autodenami-
namos “los grillos”, donde estén los grupos ‘mana negre’ (hombres) y la
‘mane rosa’ (mujeres). Todos me llaman ‘el viejo o el vigjito Kurt!,
porgque entré a los 28 afios y ellos a los 17 0 18 afios. Pero a estas alturas
estamos casi iguales (rie). Me siento afortunado de tenerlos,

Deentro de estos 25 anos de vida profesional, 20 afios los he dedicado al
trabajo en el Hospital Maval de Vifia del Mar, en el servicio de Ginecolo-
gia y Obstetricia, y hace 10 afios estoy como docente en |a Escuela de
Medicina an la Universidad Andrés Bello, encargada de los internos
¥ de la formacidn

Dessmpefiarme en el hospetal ha sido un perodo muy ennquecedor,
y expesiencias & menude, no solo con tus

2018, g mis

propio, el cual siempre ha sido bien recibido con diversos gestos y
muestras de cariio,

En estas palabras quisiera aprovechar de mencionar a mis tres hijos,
que siempre han sido mi mayor fortaleza y motivacion, y por supuesto
agradecer a mis padres por estor siempre®,

Antonio Davia Torres

“Estoy orgulloso de lo que soy y de la especialidad
que hago™

Naci y creci en Ovalle, 8 unos go kildmetres de la Serena y, en aquellos
anos, con cerca de 60 i Unac ¥ peqi
fia. Recuerdo gue mi familia tenia gran amistad y cercania con uno de
los dos médicos de la zona, con el que desde pequeno conversé,
aprendi ¥ me interioricé mucho en la profesion. Mi madre hace
algunas afos me entregd un par de cartas donde a los 6y 7 afos ya
escribia sobre mi pasidn por la medicina y mis ganas por ayudar a
sanar y curar a la gente, Luego, la experiencia de ml hermano,
estudiante de medicina de la Universidad de Chile, reafirmd adn mds
mis ganas,
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jpares, con todo tlpo de especialidades. Creces profesionalmente de
manera distinta y te mantienes al dia. Me gusta trabajar con mis
jpacientes, siempre los atlendo con mucho carifio. En definitiva, no me
hallo haciendo otra cosa. Ser médico esta en mi ADN®,
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20% de dcto en cualquier Sepultura
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