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“No entiendo dénde estd el
Ministerio de Salud ni las perso-
nas a cargo de esta situacién”,
sostuvo Isabella Crino el domin-
go en Cartas al Director de “El
Mercurio”, donde contd la si-
tuacion que sufrié la semana pa-
sada en el Hospital del Salvador,
a cuya sala de urgencia concu-
rrié debido a una infeccién he-
patica, en espera de poder ser
hospitalizada.

Y denuncié: “Tengo 32 afios y
estuve sentada en una silla de
pldstico durante 28 horas (...).
Pasé la noche despierta, porque
el sufrimiento propio y ajeno es
insostenible; duele ver cémo he-
mos olvidado al enfermo y sus
cuidados (...). Mis pies estaban
entumecidos e hinchados por
mantener lamisma posicién du-
rante tantas horas”.

Su caso es atin mds grave por-
que pese a ser trasplantada he-
patica tuvo que recibir el trata-
miento de antibiético en incé-
modas condiciones.

“El Mercurio” consulté sobre
el casoala cartera—que encabe-
za la ministra Ximena Aguile-
ra—, que declin6 responder.

En conversacién con este dia-
rio, Crino profundizé en la pési-
ma experiencia en el recinto y
comenté que durante la espera
“me dio una crisis de angustia y
me puse a llorar, me queria ir.
Querfa pedir el alta e irme, atin
sin la atencién”.

“El acceso para poder entrar,
para poder tener una cama para
la atencién es caético, terrible,
indigno. Es inhumano”, apunta.

Finalmente, y tras otras horas
de espera, logré un cupo de ca-
ma para su hospitalizacién y
ayer fue dada de alta.

Estelunes, al visitar el lugar,
resultaba evidente que la sala
en que permanecié Crino du-
rante mds de un dfa no cum-
plia con las condiciones mini-
mas para una afeccién de sus
caracterfsticas.

Consultada sobre el caso de
Isabella, la Direccién del Hospi-
tal del Salvador se comprometié
a“revisar la situacion para iden-
tificar si este problema estd rela-

Isabella Crino (32) dijo que estuvo 28 horas aguardando en precarias condiciones en urgencia:

Mujer trasplantada denunc
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“iInhumano”

proceso para obtener cama, pero ministerio
no responde a su emplazamiento

El tnico pronunciamiento surgié del Hospital del Salvador: el recinto al que acudié la
paciente se comprometié a “revisar la situacion”.

INFECCION
Isabella Crino llegé al hospital
para recibir un tratamiento con
antibiéticos.

cionado con el aumento de de-
manda en nuestro Servicio de
Emergencia o si responde a otra
dificultad en particular”.
Ademds, aunque Crino sostu-
vo que permanecié 28 horas
sentada en una durasilla, los en-

cargados del centro asistencial
sefialaron que desarrollan “un
plan de mejora orientado a opti-
mizar los tiempos de respuesta
y las condiciones de espera en
urgencias”.

Ineficiencia en
recintos estatales

Isabellano es la tinica perso-
na que sufre por la ineficiencia
del sistema ptiblico de salud,
pues casos como el de ella se

HOSPITAL DEL SALVADOR.— En este lugar, segtin denuncia, la paciente trasplantada Isabella Crino permanecio
sentada durante mas de un dia para obtener una cama para tratar una infeccion.

repiten en varios hospitales
del pafs. En octubre, por ejem-
plo, un adulto mayor murié
tras esperar mds de cuatro ho-
ras en urgencias del de Puerto
Montt, pese a ser paciente
prioritario; en septiembre, en
tanto, una paciente mayor es-
tuvo aguardando por mds de
24 horas en el de Maipd, hasta
finalmente acudir a la Red UC
Christus.

Para Héctor Sanchez, direc-
tor del Instituto de Salud Pbli-

“ Pasé la noche

despierta, porque el
sufrimiento propio y
ajeno es insostenible;
duele ver como hemos
olvidado al enfermoy
sus cuidados”.

ISABELLA CRINO
PACIENTE DEL HOSPITAL DEL SALVADOR

“ Se tiene que

enfrentar la forma de
contratacion de los
profesionales, de tal
manera que se
incorporen verdaderos
incentivos para que los
funcionarios puedan
producir mayor
cantidad”.

HECTOR SANCHEZ i
DIRECTOR DEL INSTITUTO DE SALUD PUBLICA
DE LA U. ANDRES BELLO

cadelaU. Andrés Bello, un fac-
tor clave es la productividad
hospitalaria: “Se tiene que en-
frentar la forma de contratacién
de los profesionales, de tal ma-
nera que se incorporen verda-
deros incentivos para que los

funcionarios puedan producir
mayor cantidad”.

Jorge Acosta, director ejecuti-
vo del Instituto de Politicas Pu-
blicas en Salud de la U. San Se-
bastidn, indica que datos de Sa-
lud muestran que “hasta cerca
de un tercio de los pacientes que
tienen indicacién de hospitaliza-
cién ha pasado mds de 12 horas
esperando por una cama”.

Plantea que eso “habla de la
dificil situacién que se vive en la
urgencia y que muchas veces
viene a responder a otras preca-
riedades, como cirugias que no
se hicieron a tiempo y que cuan-
do el cuerpo no resiste mds, la
persona se tiene que hospitali-
zar: una cirugfa de vesicula que
perfectamente se podrfa haber
programado con tiempo, cuan-
do llega una crisis, el paciente
termina en urgencia”.

A juicio de David Torres, aca-
démico del Departamento de
Salud Ptiblica dela U. delos An-
des, “esto lo que hace es reflejar
un colapso estructural no solo
del servicio de urgencias, sino
de todo el sistema de salud (...).
Esto por aumento de las perso-
nas con enfermedades crénicas
en una poblacién que se estd ha-
ciendo cada vez mds mayor, y la
falta de camas hospitalarias que
no pueden responder a la de-
manda”, aiade.

La exsubsecretaria de Redes
Asistenciales (2016-2018) Gisela
Alarcén dice que “es indispensa-
ble contar con toda la dotacién
de recursos humanos y de equi-
pos de salud que requiere el hos-
pital y, por supuesto, con el co-
rrelato presupuestario”.
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