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Mi segundo mandato como Director del Hospital Clinico de la Univer-
sidad de Chile llega a su término después de 2 afios. El aceptar esta
responsabilidad, meditada en los mas intimo de mi pensamiento, y sobre
todo, ante las singulares adversas circunstancias en que s€ encontraba nuestro
establecimiento, reconozco que no fue una determinacién sencilla. Influyé
en ella la vocacion del Académico, las indicaciones del Consejo Asesor de
la Rectoria, del Claustro de Profesores Titulares y el manifiesto deseo de
colaboracion de nuestras mas altas autoridades, reflexionando que con sus
sabios consejos, sumados a la voluntad y esfuerzo de nuestra comunidad, la
conduccion de los destinos de nuestro Hospital era posible y promisoria. Al
asumir manifesté que como Universidad que debe recoger y defender la
universalidad del saber y pensamiento humano, esta labor seria al margen de
ideologias partidistas, deponiendo odiosidades y mas aiin, con entendimiento
fraternal. Silograbamos actuar con las caracteristicas precedentes, entendida
asi por todos nuestros funcionarios y directivos, me asistia la seguridad que
podriamos revitalizar el presente y construir la estructura del futuro. Era
nuestro deber al encontrarnos en las postrimerias de este siglo para poder
proyectarnos hacia lo que sera el préximo milenio.

Si alguna vez tuve dudas de la sensatez de este compromiso, hoy, con
profunda satisfaccion espiritual, puedo afirmar que no me equivoqué. Creer
enmi Hospital, querer amiUniversidad y tener fé en este pais, fue y conformé
la valiosa triada que nos ha llevado a cambiar radicalmente el presente y abrir
las sendas hacia su engrandecimiento futuro. Afortunadamente sélo pequefios
grupos no entendieron que debiamos anteponer los altos intereses insti-
tucionales a los mezquinos personales y politicos, que muy a pesar de ellos,
primé en la inmensa mayoria.

Permitanme mirar hacia atras circunscribiéndome a mi periodo. Fue un
tiempo muy breve para una Institucién de la trascendencia del Hopital
Clinico Universitario. Meditar y reflexionar sobre los sucesos pasados nos
permitird situarnos en ¢l presente, nexo indiscutible para construir un futuro
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sin riesgos, con esperanzas, respetando la tradicion y
enriqueciéndola con nuevas virtudes. Ese analisis nos
mostrara con elocuencia sus valores y realizaciones, pero
al mismo tiempo los desaciertos y aspiraciones no satis-
fechas, entendiendo que se desarrollaron bajo circunstan-
cias transicionales del pais y por 1o mismo su quehacer y
estructuracién no escaparon al influjo que ellas determina-
ron.

Los cambios estructurales y organizativos implanta-
dos en el Hospital durante esta etapa, nos permiten reco-
mendar que el reglamento que rija nuestra institucion con-
sidere a la Direccién conformada por un Director y dos co-
laboradores inmediatos: el Director Académicoy el Direc-
tor Econémico-Administrativo, asesorado por cuerpos
colegiados como el Consejo de Profesores Titulares,
Técnico Administrativo y de Planificacién y Estudio. La
experiencia y resultados obtenidos han sido muy satisfac-
torios.

Los detalles se encuentran en las Memorias Estadisti-
cas Anuales y los Restiimenes de las Memorias de los Afios
Académicos 1989 y 1990. Por tal motivo solo deseo
destacar las grandes lineas de accién, planes de desarrollo
y proyectos especificos.

Importancia relevante fue el reconocimiento al bien
mas valioso que tiene una Institucién y muy especialmente
la nuestra: su capital humano. Era de todos conocidos que
las bajas remuneraciones, 40% menor que sus homdlogos
de igual funcién en el Sistema Nacional de Servicios de
Salud, habian incentivado el éxodo de Académicos, pro-
fesionales y funcionarios en general al sector privado y
otros estatales, permaneciendo sélo aquellos devotos y
encarifiados con su Hospital que son mas de los que
imaginan. Ya en Septiembre de 1989 y por primera vez en
los dltimos 20 afios se nivelaron los salarios de los funcio-
narios no académicos, como iniciativa de esta Direccion,
sin peticiones, presiones ni huelgas, tan s6lo como una
manifestacién de reconocimiento a su desempefio. A los
profesionales no médicos y académicos se les otorgo du-
rante 1990, al margen de los reajustes generales que
entregaba el pais, y todo ello con ingresos propios por
venta de servicios que generaba el Hospital. Se revirtio el
proceso de emigracion, se mejoraron las relaciones gre-
miales, se incorporaron funcionarios y profesionales que
eran indispensables para ampliar la cobertura de atenc o}
pudiendo habilitarse salas de hospitalizacion cerradas por
tiempos prolongados.

La carrera funcionaria, regularizacién de las plantas
y calificacién anual también fueron materia de estudio,
que en este momento estan a nivel central, porque ello in-
volucraatodas las dependencias de laUniversidad y deben
resolverse integralmente.

En lo académico, la reestructuracién por acuerdo del
Consejo Universitario, reglamentaré el ingreso por con-
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curso, la evaluacion debera considerar aspectos propios de
las distintas reparticiones docentes y la calificacion permi-
tird medir el rendimiento anual de sus integrantes.

Destaco lo anterior en primer término por su impor-
tancia, a pesar de ser consecuencia de las nuevas politicas
econémicas y administrativas tendientes al control rigu-
roso y manejo de los gastos de los insumos con laresultante
de una importante economia; que aparejada a un trabajo
intenso en la generacion de mayores ingresos propios,
permitié al notable equipo econémico que dispone la
Direccion del Hospital, enfrentar los vaivenes presupues-
tarios nacionales reflejados en los universitarios, con op-
timismo y tranquilidad.

Laintroduccién de un modemo sistemacomputacional
enmaterias econémicas y administrativas influyé en forma
determinante en sus resultados. No fue producto de la
improvisacion, como pudiera suponerse, todolo contrario,
fue la madurez del pensamiento econémico, los cambios
administrativos realizados con cautela meditada y los
resultados positivos obtenidos con la experiencia de simu-
laciones adaptadas a las circunstancias en estudio y a los
cambios organizacionales requeridos. La mentalidad esta-
tizante puede sentirse defraudada. A las Autoridades
Superiores yano se presentaron los problemas en busca de
financiamiento o solucién; se acompafd siempre la alter-
nativa racional para su consejo y determinacion, mientras
consideraramos que era de entera responsabilidad de la
esfera directiva del Hospital. Fue asi como el presupuesto
del Hospital para 1990 quedd configurado en forma defini-
tiva con un 29% asignado por la Universidad y un 71%
como ingresos propios, advirtiendo si que ese 29% signi-
fico sélo el 6% del presupuesto global de gastos de la
Universidad. Los recursos propios del Hospital sirvieron
para financiar parte importante de las remuneraciones,
totalmente la mantencién y remodelacion de la planta
fisica, inversion, equipamiento y bienes de consumo.

En este marco econdmico, se firmaron convenios
muy favorables para el Hospital con ISAPRES y otros
sistemas previsionales. Se puso en marcha el sistema de
Donaciones, que reglamentado por Ley de la Repiblica,
permitié a los Directivos obtener varios cientos de millo-
nes para inversion en equipamiento e infraestructura. Una
muestra de ella 1a ven todos Uds. al ingresar al recinto, s
la reparacidn y pintura de toda la estructura arquitectonica
exterior del edificio. Otra la aprecian nuestros profesiona-
les de provincias a través del sistema FAX para consultoria
inmediata a distancia y, finalmente, cientos de pacientes
andnimos se benefician con los nuevos equipos y tecnolo-
gias incorporadas al diario accionar del Hospital.

Con el apoyo de nuestras mds altas Autoridades
Universitarias y comprension de las Autoridades del Minis-
terio de Salud se ha logrado llegar a términos muy satisfac-
torios los convenios a nivel nacional por cifras razonables
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y con el Servicio de Salud Metropolitano Norte a $ 2.040
millones, cifra para 1991, que duplica la de 1990.

Dos hechos trascendentes en relacion con el Ministerio
de Salud y Servicio de Salud Metropolitano Norte. Con el
primero, el reconocimiento oficial que nuestro Hospital
Universitario es el Centro de Referencia Nacional para
todos los Servicios de Salud del pais, debido al grado de
desarrollo de la Medicina en materias de alta complejidad y
especializacion. Con el segundo, la transferencia del
inmueble donde se encuentra construido nuestro Hospital,
con lo cual queda definitiva y totalmente legalizada la
propiedad como dependencia de la Universidad de Chile,
hecho historico ya que la indefinicion se arrastraba desde
sus inicios hace ya varias décadas.

En materia de convenios a nivel internacional sélo
quiero destacar la existencia de varios de ellos con impor-
tantes Universidades americanas y europeas con las cuales
ya se ha iniciado un rico intercambio educacional y aca-
démico.

Con nuestra Facultad de Medicina, siempre en sus
directivos existié la mejor disposicién para colaborar en el
ambito de la Docencia, la Academia y la Investigaci6n,
objetivos comunes a nuestros Ambitos de accidn, viéndose
ratificada esta voluntad con la formalizacién Rectorial que
a comienzos de este afo cred un Comité permanente de
Coordinacién.

Las actividades académicas de docencia, investiga-
cion, formacion y perfeccionamiento fueron motivo de
especial preocupacion paraesta Direccion. Asigradualmente
se otorgaron facilidades para nuestros alumnos de pregrado,
internos y becados. Existen en la actualidad un alto nimero
de funcionarios médicos y no académicos haciendo uso de
este privilegio. Otro grupo no menos importante usufructia
de becas financiadas por el Hospital que se seleccionan a
través de la Escuela de Postgrado. Muchos de ellos por sus
cualidades excepcionales formarén la élite basica que reno-
vara en el futuro a los académicos y directivos de esta
institucion. Se esta organizando la Asociacién de Médicos
Becados del Hospital destinada a coordinar sus actividades
académicas y cuando al término de sus estudios de post-
grado nos abandonen en bisqueda de sus destinos, mante-
nerlos con estrechos vinculos a su alma mater. En tal
sentido, la determinacion que la Biblioteca del Hospital sea
una dependecia oficial de 1a Direccién Académica es impor-
tante, pues las cuotas mensuales que los académicos entre-
gan generosamente para la suscripcion de Revistas se vera
ahora incrementada con la asignada en el presupuesto del
Hospital. Igualmente lo seré la Revista del Hospital Clinico
de la Universidad de Chile, publicacién trimestral de 2.000
ejemplares que nacié a mediados de 1990, y cuyo tercer
nimero estd por entregarse. Contribuye a la difusion
cientifica, médica, de investigacion y noticiosa variada de
las actividades y sucesos del Hospital. La gran cantidad de
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cartas recibidas felicitando esta iniciativa nos ha permitido
apreciar las bondades de sus publicaciones y que nuestros
colegas a pesar de las distancias y el tiempo siguen con el
pensamiento puesto en su Universidad y Hospital.

Sin excepcidn se ha favorecido permanentemente la
formacién y perfeccionamiento cientifico y docente entre
nuestros académicos. Nimero importante de ellos han
viajado al extranjero, principalmente a América del Norte
y Europa, en comisiones de becas de estudios con ayuda
econdémica adicional a través del plan de becados del
Hospital u otorgadas por la Casa Central. Otros las han
realizado en nuestra misma Universidad obteniendo el
grado de Magister. Un mayor nimero ain, ha seguido
cursos de perfeccionamiento de postgrado y asistido a los
Congresos en las disciplinas correspondientes.

La investigacidn clinica se ha incentivado al otorgar-
les facilidades para su realizacion y concurrencia a Con-
gresos Nacionales ¢ Internacionales para presentar sus
resultados. Nuestros profesores por su prestigio han viajado
constantemente en el pais o al extranjero a participar en
Congresos, Cursos y Reuniones cientificas aportando sus
investigaciones, dictando conferencias y debatiendo proble-
mas de actualidad.

Un aspecto no mencionado todavia es lo relativo al
equipamiento tecnoldgico e instrumentacion que se inicié
prontamente dada la magnitud de la brecha tecnolégica,
por obsolecencia de los equipos que son puntales de desa-
rrollo o por 1a carencia de ellos en diversas dreas de la
medicina, complementos indispensables para su accionar
actualizado. Inicialmente se dirigieron a las Unidades de
Pacientes Criticos generales, Coronaria y Neonatoldgica
para luego irradiarse a todos o mayoria de los Servicios,
creandose y habilitindose incluso secciones con nuevas
concepciones de atencidn. A pesar de la cuantiosa inver-
sién en esta materia, el retraso todavia existe. Para la
actualizacion y renovacién de lo que podriamos denomi-
nar tecnologia standard o habitual se requiere de unainver-
sién que ni el Hospital ni la Universidad con la disponibili-
dad presente pueden proveerla, habiéndose recurrido en la
actual Rectoria a enfrentar el problema por la via de los
empréstitos extranjeros al pais, estudio en marcha que serd
presentado al Banco Mundial. Adn asi, en nuestro pais,
este Hospital Universitario es el mas completo y el mejor
desarrollado, con tecnologiade avanzaday lider en muchas
especialidades: medicinanuclear, cardiovascular, genética,
oftalmoldgica, gineco-obstétrica, nefroldgica, quinirgica,
etc., por nombrar algunas.

Las necesidades impuestas por los planes de desa-
rrollo cientifico y organizacionales econémico adminis-
trativo, ha significado cambios importantes en su estruc-
tura para entregar funcionalidad y eficiencia. Multiples
remodelaciones y construcciones se han realizado, desde
el acceso del Hospital donde se ubicaron las Oficinas de
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Admisién y Tesoreria de Policlinicos, Partes, Informa-
ciones, Control de Asistencia y Cuerpode Vigilancia hasta
en el cuerpo del edificio donde funcionan Admisién y
Tesoreria de Hospitalizaciones, Servicio de Informaética,
la nueva planta telefénica, las Oficinas Administrativas y
de Planificacién, Pabellones, Auditorios y miltiples
secciones en los Departamentos y Servicios Clinicos, sin
olvidar los trabajos que requeria la Clinica Psiquiatrica
Universitaria en terrenos vecinos a nuestro edificio. Ha
sidouna labor enorme, pero que no se puede apreciar como
tal por las dimensiones aiun mayores del Hospital.

Existe un avance significativo material, cientifico y
espiritual. Las condiciones econémicas son satisfactorias
y los proyectos en desarrollo son prometedores. Estan
aprobados la remodelacién y traslado del Laboratorio
Central, la unificacién de los Servicios Dental y Maxilo
Facial, el Servicio de Genética y la Sala Cuna y Jardin
Infantil. En forma particular deseo destacar la construc-
cién de los pabellones de cirugia cardiovascular que nos
permitird en forma fluida realizar procedimientos las 24
horas del dia y el programa de transplante cardiaco que se
encuentra en etapa avanzada. En fase de ejecucion se
encuentran los Pabellones “D” destinados a Cirugia de
Especialidades y Urgencia y en adquisicién la renovacién
de las maquinas de anestesia, equipos de control transope-
ratorio y otros implementos. El proyecto del Banco Mun-
dial estd en pleno estudio para actualizar la tecnologia
promedio del Hospital. Finalmente el proyecto de cons-
truccién de la Clinica o Pensionado de la Universidad de
Chile, aprobado en sus fundamentos basicos y de factibili-
dad,tiene financiamiento a través de un crédito del Banco
del Estado, que debe ser solicitado por el Sr. Rector para su
ejecucion. Significa concentrar en esta edificacion anexa
al Hospital, las camas de pensionado dispersas en el
Hospital pero con hoteleria competitiva con las clinicas
privadas. Las camas liberadas se redistribuirdn entre los
Servicios en falencia, destinadas a pacientes beneficiarios
e institucionales. Una parte de ellas se podra destinar a la
Unidad Pediitrica de apoyo a la actual cirugia de nifios que
se realiza, otras a Comisiones y Programas especificos que
no tienen o es deficitaria su habilitacién actual. Al induda-
ble beneficio docente y a la investigacién se suma el
rendimiento econémico importante, que amortiza el
préstamo a mediano plazo y los excedentes a mejorar
substancialmente el presupuesto de la Institucién que per-
mitir4 recuperar su infraestructura, actualizar latecnologia
y contribuir a incrementar las remuneraciones de los fun-
clonarios.

Es un serio desafio para mi sucesor, el Prof. Dr.
Emilio Morales Navarro, designado por nuestro Rector
para dirigir los designios de nuestro Hospital desde esta
fecha. El Prof. Morales es un destacado académico, Direc-
tor del Departamento de Especialidades, a quien felicita-

mos y deseamos mucho éxito en su gestién. No me cabe la
menor duda que contara, como ocurrié conmigo, con la
colaboracidn de todos los estamentos del Hospital y desde
luego con el mio propio, pues el éxito que logre sera el
progreso, prestigio y bienestar de todos los que dedicamos
nuestros mejores esfuerzos pararealzar nuestrainstitucion.

No puedo dejar pasar este momento sin manifestar mi
profundo reconocimiento a los dos Rectores que en sus
ilustrados mandatos apoyaron sin reservas misiniciativas;
me refiero a los Profesores Sres. Juan de Dios Vial Larrain
y Marino Pizarro Pizarro quienes ademas me brindaron
una amistad que atesoro como uno de los mas valiosos
bienes espirituales que poseo. Tampoco puedo dejar de
mencionar a nuestro actual Rector en ejercicio Prof. Dr.
Jaime Lavados Montes quien con su deferencia, apoyo y
sentido de lo que debe ser la Universidad mas importante
del pais, nos ha permitido cumplir esta etapa, que nos
coloca en la situacién expectante con que miramos el por-
venir.

Son tantos los Directivos y Cuerpos Colegiados que
debiera mencionar, que el tiempo no me lo permite. Doy
mis excusas por no hacerlo, pero deben guardar mis
agradecimientos y simpatia por su inmensa colaboracion y
comprension aquellos que asi lo sientan. Sin embargo, por
la dedicacidn, interés, afinidad intelectual y sincera amis-
tad quiero mencionar a los Vicerrectores Econémicos y
Administrativos, Profesores Sres. Roberto Oyaneder
Casanova en el pasado inmediato y Rodolfo Saragoni
Huerta quien actualmente detenta ese cargo. En ambos, su
recto, firme y realista accionar aunado a sus relevantes
condiciones personales, nos hicieron entender las vicisi-
tudes y auténticas grandezas de la Universidad como un
todo, al margen del prisma localista de nuestro Hospital,
pero con auténtico sentido de equidad hacia nosotros. Re-
conocimiento muy especial para mis dos Directores y sus
inmediatos colaboradores, el Director Académico, Prof.
Dr. Livio Paolinelli Monti y el Director Econémico y de
Administracion, Ing. Sr. Ramén Berrios Arroyo, por sus
permanentes consejos y atinadas decisiones. Con su sim-
patia, bondad, espiritu de servicio, pero firmes deter-
minaciones, la Direccion se orientd siempre por el camino
adecuado.

Mis agradecimientos a todos los profesores, académi-
cos, profesionales y funcionarios del Hospital Universi-
tario, como asimismo a todos nuestras ilustres visitas que
nos acomparfan en este acto.

Prof. Dr. Alberto Edwards Martini.

Santiago, mayo 2 de 1991.
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