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EDITORIAL

DETECTA CLÍNICA 
CÁNCER DE MAMA:
La fuerza de la detección 
temprana

Como cada año, en octubre celebramos el Día de la Medicina Peruana y recordamos a 
Daniel Alcides Carrión.  Su sacrificio va más allá del heroísmo científico, es el compromiso 
que debe orientar la medicina: "vocación de servicio en beneficio de la sociedad 
integrando ciencia, ética y responsabilidad social".

La vigencia de su ejemplo nos exhorta a fortalecer el sistema de salud en el Perú, 
no solo con tecnología o dinero, sino formando profesionales imbuidos del espíritu 
de servicio, ciencia y responsabilidad social de Carrión.  De este modo, su recuerdo 
ilumina el camino hacia una salud más humana y justa.

Hoy, 140 años después, ese pacto está en juego, como queda claro en las páginas 
de esta revista.  Resaltan los logros que enorgullecen al sector salud en el Perú.  
Entre ellos, el Instituto Nacional Cardiovascular (INCOR) de EsSalud se ha posicionado 
como líder latinoamericano por sus trasplantes de corazón artificial y acreditaciones 
internacionales.  Además, la Clínica Delgado Auna lleva la electrofisiología a nuevos 
extremos, convirtiendo la electricidad en un instrumento de precisión para curar 
arritmias complejas.

Otro gran avance es la aplicación de la inteligencia artificial en salud ocupacional, donde 
deja de ser una promesa a futuro para convertirse en una realidad.  La IA puede detectar 
enfermedades en sus primeras etapas y hacer que el diagnóstico sea más accesible para 
todos, especialmente en comunidades desatendidas.  Estos casos de éxito, gracias al 
esfuerzo de profesionales comprometidos y la apuesta por la innovación, demuestran 
el potencial del sector salud en el Perú.

Pero detrás de estos avances hay una realidad preocupante que no puede ser ignorada.  
El tema de portada "Gobernanza para el asegurado" revela la problemática de EsSalud.  
Con más de 17.400 millones de soles de presupuesto, más que el PBI de algunos 
países, la institución emblema de la seguridad social en el Perú atraviesa una crisis de 
gobernanza. La volatilidad en la dirección —diez Presidentes en un solo gobierno—, 
la politización de los cargos y un Directorio sin poder efectivo de control han socavado 
la promesa a 12 millones de asegurados. El resultado: esperas inhumanas para cirugías, 
falta de medicamentos y un sistema que olvida que está para servir al paciente.

Esta es hoy nuestra salud: islas de excelencia y modernidad en un mar de ineficiencia 
estructural.  No tiene sentido comprar el último angiógrafo o el último algoritmo de 
IA si el "cerebro" del sistema está fallando. La tecnología, como ya avisa la columna 
de ciberseguridad, también es un arma de doble filo. La digitalización que envuelve 
al sector nos hace más eficientes, pero también exponencialmente más vulnerables. 
"Levantar hospitales inteligentes sobre bases de gestión mediocres es un boleto 
para el desastre". Ya no es una cuestión de si vamos a ser atacados, sino cuándo, y 
si nuestra gobernanza estará a la altura para preservar la continuidad de la atención 
y la vida de los pacientes.

Las elecciones de 2026 nos abren una oportunidad histórica. Podemos elegir la promesa 
de siempre —más cemento, más plata— o podemos, por primera vez, poner la reforma 
del sector en la agenda nacional en un sistema que priorice la atención primaria de la 
salud. Hacerle honor a Carrión en el siglo XXI no es sólo formar mejores médicos, más 
humanos; es exigir y crear un sistema de salud en el que su trabajo no se pierda entre 
tanta burocracia e ineficiencia.

La modernización de la salud en el Perú no se logrará únicamente con tecnología, 
sino con la construcción de instituciones fuertes, transparentes y orientadas a un solo 
objetivo: cumplir el pacto social que hoy está en deuda con millones.

SALUD PERUANA EN LA ENCRUCIJADA: ENTRE LA 
INNOVACIÓN DE VANGUARDIA Y LA URGENCIA DE 

UNA REFORMA ESTRUCTURAL



4 5

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)

Asociación de Clínicas 
Particulares del Perú77º Aniversario

Asociación de Clínicas 
Particulares del Perú77º Aniversario

E l  Seg u ro Socia l de Sa lud (EsSa lud) es la 
institución de seguridad social más grande y 
de mayor financiamiento (17,4 mil millones 
de soles) en el Per ú . Su a ntecedente son 

las Cajas de Seg uro Socia l Obrero y del Empleado 
de me d iados del  s ig lo X X , q ue s u rg ieron bajo l a 
promesa de proteger al trabajador formal y a su familia 
frente al riesgo de enfermedad, incapacidad y vejez . 
Esta promesa, la de un nuevo contrato socia l en el 
que la formalidad laboral es sinónimo de seg uridad 
y biene s t a r,  e s  l a  pie d r a a n g u l a r  s obre l a  q ue s e 
construyó la institución. Hoy esa promesa está rota 
para muchos de sus más de 12 millones de asegurados. 
Su f uente de fondeo no son las arcas públicas ni los 
impuestos de la gente. Sale completamente de lo que 
aportan los empleadores, un 9% de la remuneración 
de cada trabajador formal. En esta tipología, el sector 
pr ivado es el mayor cont r ibuyente, ya que genera 
más del 70% de los ingresos totales de la institución. 
Esto hace de EsSalud prácticamente un patrimonio 
de los trabajadores y empleadores, administrado en 

GOBERNANZA PARA EL ASEGURADO:
La reforma estructural de EsSalud como 

eje del debate electoral 2026

f ideicom iso por el Estado. Pero det rás 
de este f lujo constante y sustancioso de 
dinero que para este año 2025 le asignó 
u n presupuesto de má s de S/ 17.4 m i l 
m i l lone s (E s Sa lud ,  2 0 2 4) —m á s q ue 
el presupuesto de muchos m i n ister ios 
o i nc lu s o m á s q ue e l  PBI de a l g u no s 
p a í s e s  p e q u e ñ o s — ,  l a  c i u d a d a n í a  y 
los i nd icadores de gest ión revela n que 
e x i ste u n enor me t re cho ent re lo que 
se i nv ier te y lo que se log ra . A med ida 
que el país se acerca a las elecciones de 
2 0 2 6 ,  e l  debate de sa lud públ ic a e st á 
a punto de caer en el mismo l ibreto de 
siempre: promesas de nuevos hospitales, 
anuncios sobre adquisición de equipos de 
punta y discusiones sobre el presupuesto.  
 
Pero estas med idas, por popu lares que 
sea n, será n i n f r uct uosas si no se ataca 
el  problema ra í z:  el  v iejo y def ic iente 
modelo de gober na nza de EsSa lud . La 
i n e s t a b i l i d a d  p e r m a n e n t e  d e  s u  a l t a 
d i rección –10 presidentes y 9 gerentes 
g e n e r a l e s  e n  e s t e  g o b i e r n o – ,  e l  u s o 
político de los cargos de confianza y su 
Di rec tor io que no t iene competencias 
rea les pa ra la super v isión y el cont rol 
han generado una institución que parece 
acéfala. Es incapaz de planificar en el largo 
plazo, gestionar las activ idades como la 
contratación de bienes y ser vicios. Ni qué 
decir de implementar reformas duraderas 
y, en definitiva, cumplir con su misión. 
Por eso, la reforma de la gobernanza no es 
un tema más en la agenda de pendientes, 
sino la condición prev ia, la roca sobre la 
cual edif icar cualquier esf uerzo sincero 
por mejorar la salud de un tercio de los 
per ua nos . L a s fa l la s de gober na n z a en 
E s Sa lud no son u n tem a te ór ic o pa r a 
d i s c u t i r  e n  s e m i n a r i o s  d e  p o l í t i c a s 

públicas. Se concretan en el sufrimiento 
d ia r io de m i l lone s de a se g u r ados .  L a 
e v i d e n c i a  m á s  c l a r a  e s  e l  t i e m p o .  E l 
tiempo que se malgasta en fi las, el tiempo 
q u e  s e  p i e r d e  a l  t e l é f o n o ,  e l  t i e m p o 
que u na en fer med ad ava n z a m ient ra s 
se espera u na c it a ,  el  pago de bol si l lo 
para obtener una receta. La Defensoría 
de l  P ueblo h a ve n ido a d v i r t ie ndo e n 
sus i n for mes a nua les que los recla mos 
m á s  f r e c u e n t e s  c o n t r a  E s S a l u d  s o n 
por demora s en la c it a mé d ic a y f a lt a 
de o p or t u n id a d e n l a  c i r u g í a .  Y e s t o 
no e s  u n a f a l l a ,  e s  u n a c a r ac t er í s t ic a 
d e l  s i s t e m a .  Va r i a s  e s p e c i a l i d a d e s 
q u i r ú r g ic a s  — de t er m i n a nt e s pa r a l a 
cal idad de v ida y capacidad productiva 
de l a s  p e r s on a s — t ie ne n t ie m p o s de 
e s p e r a  q u e  s u p e r a n  a m p l i a m e n t e  e l 
a ño;  e s t o  s i g n i f i c a  p a c i e nt e s  c o n  u n 
año de ceg uera f unciona l por catarata, 
un año de inmov il idad y dolor por una 
rod i l la que no se opera .  Este lapso no 
e s solo u n a c i f r a;  e s  u n a sentenc i a a l 
estancamiento y al deterioro para miles 
de t rabajadores ,  desc a n sos méd icos y 
reducción de la productiv idad pa ra las 

empresas que paradójicamente sostienen 
con sus cont r ibuciones el sistema que 
los inmov iliza. Pero la espera quirúrgica 
e s solo el  remol i no i n ic ia l  en u n m a r 
de complicaciones.  El calvario que los 
pacientes l la ma n "pa seo de la muer te" 
se inicia mucho antes, en el primer nivel 
de atención. Un aseg u rado con a lg u na 
dolenc i a q ue re q u iere e s pe c i a l id a d o 
procedimientos especiales primero tiene 
que pedir cita en su policlínico o Centro 
de Atención Primaria (CA P), lo que puede 
demorar semanas. Una vez atendido, si el 
médico de cabecera sospecha de algo que 
necesita un especial ista da una hoja de 
referencia. Y aquí comienza el seg undo 
laberinto: lograr la cita con el especialista 
del hospita l de referenc ia .  E sto puede 
l levar meses.
 
En ese lapso, la referencia se puede perder 
en el camino, caducar o simplemente el 
espec ia l i st a no t iene "agenda abier t a". 
Cuando el paciente l lega al especialista, 
e s t e  s e g u r a m e n t e  p e d i r á  p r u e b a s 
d iag nóst icas (endoscopia , tomog ra f ía , 
etc .). Y com ienza ot ra espera , esta vez 
de me se s ,  pa r a c on se g u i r c it a pa r a l a 
inter vención. Cada paso es un obstáculo, 
una prueba de resistencia en la que muchos 
claudican por falta de medios o de fuerzas. 
Esta segmentación es el resultado de una 
gober na n z a que no ha log rado lo má s 
elementa l: const r u i r u n sistema . Cada 
consu lta es como rei n icia r el proceso, 
con repetición de aná l isis y pérdida de 
t iempo y rec ursos. A esta compleja v ía 
de acceso se añade la crisis crónica de la 
cadena de suministro de medicamentos. 
L a h istor ia se repite en cada fa r mac ia 
de E s Sa lud : u n a se g u r ado ent re g a s u 
receta tras horas de espera y solo obtiene 
una relación de medicinas: "no hay". De 
acuerdo con un preocupante informe de 

Fuente: Cuarto Poder

Fuente: Agencia Andina

Foto: Hospital Edgardo Rebagliati Martins

Foto: Flicker de Essalud
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la Contraloría General de la República, 
s e  h a n  e n c o n t r a d o  s e r i o s  r i e s g o s  e n 
l o s  p r o c e s o s  d e  a l m a c e n a m i e n t o  y 
distribución de productos farmacéuticos, 
incluso fármacos vencidos o por vencerse 
va lor i z ados en m i l lone s de sole s ,  que 
c o e x i s ten c on sit u ac ione s c r ít ic a s de 
d e s a b a s t e c i m i e n t o  e n  l o s  p u n t o s  d e 
atención f inal .
 
E s t a  c ont r a d ic c ión — me d ic a me nt o s 
v e n c i d o s  e n  a l m a c e n e s  y  e s c a s e z  e n 
hospita les— no es ca sua l idad , si no el 
resu ltado de u na log íst ic a i nef ic iente , 
sistemas de información desconectados y 
una planificación de compras desalineada 
de la demanda real. La inestabilidad en la 
gobernanza impide la profesionalización 
d e  l a  c a d e n a  d e  s u m i n i s t r o  y  l a  d e j a 
ex puesta a la i nef iciencia y, en el peor 
de los casos, a la corrupción. El modelo 
de gobernanza de EsSa lud, el "cerebro" 
q ue se s upone q ue g u í a e s te s i s tem a , 
pa rece d iseñado pa ra el con f l ic to y la 
inmov il ización. Su disf unciona lidad se 
puede entender a través de tres factores 
esenciales: el diseño de su Directorio y la 
inestabil idad crónica de su Presidencia 
Ejec ut iva . L a má x i ma autor idad es u n 
D i r e c t o r i o  d e  n u e v e  m i e m b r o s  c o n 
representación tripartita: tres directores 
en representación del Estado (designados 
por el  Eje c ut i vo),  t re s repre sent a nte s 

d e  l a s  e m p r e s a s  ( g r a n d e s ,  m e d i a n a s 
y pequeña s) y t res de los t rabajadores 
(régimen privado, público y pensionistas). 
Este modelo está sustentado íntimamente 
en los conven ios suscr itos por el Per ú 
con la OI T y en la lóg ica m isma de la 
s e g u r id a d s o c i a l;  s i n e m ba r go,  e n s u 
f u nc iona m iento t iene i nconven iente s 
q u e  c e n t r a l i z a n  l a s  d e c i s i o n e s  e n  e l 
Presidente Ejecutivo. A pesar de que el 
principal aportante es el sector privado, 
las decisiones son tomadas únicamente 
a  n i v e l  d e l  r e p r e s e nt a nt e  d e l  E s t a d o 
designado como presidente. 
 
A l  d i re c tor io no s e le  h a otor g a do l a 
c a p a c i d a d  p a r a  f i s c a l i z a r  o  e v a l u a r 
e l  d e s e m p e ñ o  d e  l a  i n s t i t u c i ó n ;  s u s 
f unciones son reducidas a la aprobación 
de pre s upue s to s ,  memor i a y ba l a nc e . 
“Los socios mayoritarios no par ticipan 
en las decisiones ni controlan la gestión”.
L a P r e s id e nc i a  E j e c u t i v a ,  l a  m á x i m a 
autor idad ejec ut iva , es ta mbién la más 
v u l ne r a bl e  d e l a  a l t a  a d m i n i s t r a c ión 
públ ic a per u a na . E l nombra m iento es 
u n a at r ibuc ión de l  E je c ut i vo,  y  a sí  l a 
presidencia de EsSalud se ha convertido 
e n  u n a  f i c h a  d e l  j u e g o  p o l í t i c o ,  u n a 
posición para sa ldar favores o ubicar a 
a l legados .  L os nú meros no m ienten y 
son alarmantes.  Entre julio de 2021 y la 
fecha, EsSalud ha tenido 10 presidentes 

ejecutivos. Esto da como resultado una 
estadía promedio en el puesto de tan solo 
seis meses.  Ning ún CEO en el mundo, 
a l  f rente de u na orga n i z ac ión de e st a 
mag n it ud , pod r ía haber comen z ado a 
ejecutar un plan estratégico en tan solo 
u nos d ías . Esta " da nza de presidentes" 
d e j a  m a r c a s  c o n c r e t a s .  " C a d a  n u e v o 
presidente que entra trae, generalmente, 
su propio equipo de gerentes de confianza, 
d e s t r u y e n d o  l a  c a d e n a  a n t e r i o r  y 
barriendo con la memoria institucional ". 
Se detienen, revisan o cancelan proyectos 
en c u rso. Se i n ic ia n nuevos proyec tos 
q u e  s e  q u e d a n  a  m e d i a s  c u a n d o  e l 
pr e s id e nt e  e s  d e s t i t u id o . S e c r e a  u n a 
cu ltura de interinidad y pará l isis entre 
los ma ndos med ios y los t rabajadores, 
que i nter ior i z a n que la mejor ma nera 
de sobrev iv ir es no casarse con ning una 
reforma porque el l íder que la promueve 
no estará para verla terminar.
 
Todo proyec to pol ít ico que rea l mente 
qu iera mejora r el ser v ic io pa ra los 12 
mil lones de aseg urados de EsSalud tiene 
q u e  p a s a r,  i n e v i t a b l e m e n t e ,  p o r  u n a 
reforma radical de su gobernanza. No es 
un cambio superficial, es un cambio en 
la arquitectura de poder. Estas próx imas 
propuestas técnicas, discutidas durante 
a ños ent re ex per tos, deben esta r en el 
centro de la discusión electoral de 2026:

La primera gran reforma es profesionalizar 
e independizar a los representantes del 
Estado. Deberían ser elegidos de manera 
especial, similar al proceso de selección 
q u e  e l i g e  a  l o s  d i r e c t o r e s  d e l  B a n c o 
Central de Reserva del Perú, para asegurar 
su independencia del poder político, con 
una trayectoria intachable y ex periencia 
c omproba d a en e l  á re a de ge s t ión de 
sistema s de sa lud , f i na n z a s o seg u ros .
Pero fundamentalmente, estos directores 
deben tener un mandato fijo y escalonado, 
por ejemplo, de 4 a ños , desfa sado del 
ciclo presidencia l . Esto ga ra nt iza r ía la 
permanencia de las políticas estratégicas 
m á s a l l á  de lo s  gobier no s de t u r no y 
transformaría al Directorio en el garante 
de la sosten ibi l id ad de la i n st it uc ión; 
d e b e  s e r  u n  d i r e c t o r i o  c o n  m á s 
responsabi l idades, como la aprobación 
de l  pl a n e s t r at é g ic o,  i nve r s ione s y  e l 
reglamento de organización y f unciones. 
L a seg u nda propuesta , u na der ivación 
l ó g i c a  d e  l a  p r i m e r a ,  e s  l a  e l e c c i ó n 
mer itoc r át ic a y e l  for t a le c i m iento de 
l a  P r e s id e nc i a  E j e c u t i v a .  " E l  nom br e 
del t it u la r de EsSa lud no puede seg u i r 
siendo un premio polít ico". Debe ser el 
nuevo Directorio profesional el que elija 
al nuevo presidente ejecutivo, entre sus 
miembros.
 
E n  e l  c a s o  d e l  g e r e n t e  g e n e r a l ,  e l 
D i r e c t o r i o  d e b e  s e l e c c i o n a r lo  e n  u n 
proceso abierto y competitivo, en el que 
pueden participar f irmas especializadas 
de head hu nt i ng.  Una ve z nombrados , 
t a nto el  pre sidente eje c ut i vo como el 
g e r e n t e  g e n e r a l  d e b e r í a n  r e c i b i r  u n 
m a n d a t o  d e  g e s t i ó n  p o r  u n  p e r í o d o 
determinado (por ejemplo, cuatro o cinco 
años) que les permita desarrollar un plan 
estratégico. Su continuidad dependería 
de objetivos de desempeño transparentes 
y de dom i n io públ ico,  y solo pod r ía n 
ser dest it u idos por ju sta cau sa , nu nca 
p or e l  c a pr ic ho de u n m i n i s t ro .  C on 
estos cambios, recién es posible discutir 
otros temas como un incremento de la 
recaudación o la salida de FONA FE , que 
hoy es lo único que puede estar frenando 
u n mayor desf i na nc ia m iento. E sSa lud 
r e q u i e r e  u n  nu e vo  m a rc o  d e  g e s t i ó n 
pública, moderno, ágil, adaptado al sector 
salud. Pero esta autonomía no puede ser 
u n cheque en bla nco; t iene que ven i r 
acompañada de un sistema mucho más 
robu sto de t r a n s pa renc ia y rend ic ión 
d e  c u e n t a s .  E s t o  c r e a  l a  o b l i g a c i ó n 

d e  h a c e r  p ú b l i c o s  i n d i c a d o r e s  d e 
desempeño clínico (tasas de infecciones 
i nt r a ho s pit a l a r i a s ,  t ie m p o s re a le s  de 
espera, resultados en salud) y f inanciero 
en forma reg u lar. A simismo, for ta lecer 
l a  f u n c i ó n  s u p e r v i s o r a  y  e v a l u a r  s u 
super v isión por la Superintendencia de 
Ba nc a , Seg u ros y A d m i n ist radora s de 
Fondos de Pensiones (A F P) pa ra todo 
lo referido a los seg uros que administra. 
A l f inal, la crisis de EsSalud es una crisis 
de gobierno. Las historias desgarradoras 
de pacientes g ravemente per jud icados 
o la s l i st a s de espera i n hu ma na s pa ra 
una cir ugía, el desabastecimiento o los 
equipos malogrados no son inev itables. 
 
S o n  l a  c o n s e c u e n c i a  l ó g i c a ,  c a s i 
matemática, de un diseño institucional 
q u e  p e r m i t i ó  s u  c a p t u r a  p o l í t i c a  y 
c o r p o r a t i v a ,  a b a n d o n a n d o  s u  ú n i c a 
r a z ón de ser:  e l  pac iente .  E l  próx i mo 
debate electoral le presenta al Perú una 
encrucijada. Se puede elegir la solución 
sencil la, ya conocida: la de las promesas 
vacías de más hospita les y más d i nero 
si n at ac a r el problema de fondo. O se 
puede, por primera vez, poner la reforma 
e s t r u c t u r a l  d e l  g o b i e r no  d e  E s S a l u d 
en la pr ior idad de la agenda nac iona l , 
como u n elemento i nelud ible de todo 
proyec to de pa ís moder no, ef ic iente y 
justo. La evidencia recogida durante años 
nos d ice que ,  si n u na t ra n sfor mac ión 
prof u nd a de l  "c e rebro"  i n s t it uc ion a l , 
cualquier inyección adicional de recursos 
f inancieros o de infraestructura corre el 
r iesgo de perderse en el mismo océano 
de ineficiencia, burocracia y ausencia de 
dirección estratégica. La tarea que tiene 
entre manos la próx ima administración 

no es menor; es histórica, porque implica 
tener el coraje y la voluntad política para 
ent re g a r el  cont rol de lo q ue muc hos 
gobier nos, de todo sig no pol ít ico, ha n 
considerado u n coto bu rocrát ico y u n 
i n s t r u m e nt o  d e  p o d e r.  L a  v e rd a d e r a 
r e f o r m a  d e  E s S a l u d ,  l a  q u e  p o r  f i n 
podría transformar la v ida de mi l lones 
de peruanos, será la que proteja a su alta 
dirección de la politización. Será la que 
i mpon g a l a  mer ito c r ac i a c omo ú n ic o 
c r i t e r i o  p a r a  e l e g i r  a  s u s  d i r e c t i v o s . 
A demá s , será la que c ree mec a n ismos 
transparentes, inf lex ibles, para que rinda 
cuentas a sus legítimos propietarios: los 
empleadores que la sost ienen y, sobre 
todo, los trabajadores y sus familias, que 
merecen una atención dig na, opor tuna 
y  d e  c a l i d a d .   S o l o  d e  e s t e  m o d o  s e 
comen z a rá a sa ld a r la i n men sa deud a 
h i s tór ic a q ue el  E s t ado t iene c on s u s 
ciudadanos formales, los que esperan un 
ser v icio de salud acorde con sus aportes 
y sus ex pectativas. ■

Dr. Hernán Ramos Romero
General General  de la ACP

Fuente: Peru21

Fuente: La República
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L a conmemoración del Día de la 
Med icina Per uana constit uye 
u n  m o m e n t o  p r o p i c i o  p a r a 
hacer una breve ref lex ión sobre 

el  sent ido de nue st r a profe sión sobre 
l a  ba se de l  re c uerdo de l  s ac r i f ic io de 
Daniel A lcides Carrión, joven estudiante 
d e  l a  F a c u l t a d  d e  M e d i c i n a  d e  S a n 
Fernando, que en 1885 decidió inocularse 
el germen de la entonces llamada "verruga 
peruana", con el propósito de demostrar 
su v í nc u lo con la f iebre de L a Oroya .  
 
Ca r r ión mu r ió sema nas después, pero 
s u sac r i f ic io c on sol idó el  n ac i m iento 
de la investigación científ ica en el Per ú 
enfocada en la búsqueda de una forma de 
enfrentar un problema de salud que había 
cegado la v ida de cientos de trabajadores 
que tenían a su cargo la construcción del 
Ferrocarri l Central, una obra ambiciosa 
que unía Lima con los A ndes Centrales 
del Perú. Este acto de entrega personal y 
compromiso con la verdad fue reconocido 
por la universidad, el Estado y la sociedad 
c omo u n a c to de he roí s mo mé d ic o y 
científ ico.
 
Hoy, su gesto no pertenece únicamente 
a l  pa sado.  E n e s te s ig lo X X I ,  c u a ndo 
enfrentamos pandemias globales, crisis 
sanitarias y la transformación digital de 
la atención médica, el legado de Carrión 
a d q u i e r e  u n  n u e v o  s i g n i f i c a d o ,  n o s 
rec uerd a que la med ic i na es c ienc ia y 
ética a la vez, que ser médico implica no 

solo saber curar, sino también investigar, 
educar y sobre todo ser v ir. La Facultad 
de Med ic i na de Sa n Fer na ndo, la má s 
a nt ig ua del Per ú y de A mér ica L at i na , 
h a s ido t e s t i go y  prot a gon i s t a  d e lo s 
grandes hitos de la salud y de la educación 
médica en nuestro país. Desde sus aulas y 
hospitales se han formado generaciones 
de méd icos que, a l ig ua l que Ca r r ión, 
no se ha n l i m itado a ejercer la cl í n ica 
mé d ic a ,  s i no q ue a s u m ieron el  rol  de 
l íderes sociales, investigadores, gestores 
y constructores de nuestra Nación.
 
E n e s t e  c ont e x t o C a r r ión e nc a r n a l a 
unión de ciencia y patriotismo. En él se 
sintetizan tres dimensiones que sig uen 
v i g e nt e s  e n  l a  f o r m a c i ó n  m é d i c a :  E l 
amor a la ciencia y la verdad; la decisión 
de ex perimentar en sí mismo f ue un acto 
radical de búsqueda del conocimiento. La 
responsabil idad social; su sacri f icio no 
buscaba prestigio personal, sino resolver 
un problema de sa lud pública . La ética 
del compromiso; Carrión entendía que la 
medicina se legitima en el ser v icio y en la 
entrega a la sociedad.
 
Hoy, San Fernando y todas las escuelas 
de med icina del país t ienen la tarea de 
t r a n s m it i r  e s t o s  v a lore s  a  l a s  nu e v a s 
generaciones de estudiantes. La formación 
médica en el siglo X X I enfrenta desafíos 
i né d ito s:  e x plo s ión de c ono c i m ie nto 
biomédico, globalización de la atención, 
n u e v a s  t e c n o l o g í a s  d i a g n ó s t i c a s  y 
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Carrión y el sentido de la 
Medicina en el Perú

terapéut ic a s ,  med ic i na persona l i z ada , 
inteligencia artif icial aplicada a la salud 
y,  a l  m i s m o  t i e m p o ,  p e r s i s t e n c i a  d e 
inequidades, enfermedades infecciosas 
r e e m e r g e n t e s  y  c r i s i s  a m b i e n t a l e s 
q ue a f e c t a n l a  s a lu d hu m a n a .  E n e s e 
c o nt e x t o ,  e l  e j e m plo  d e  C a r r i ó n  no s 
inspira a formar un médico integral, que 
re ú n a t re s  c a r ac ter í s t ic a s e s enc i a le s: 
s e r  u n  "m é d i c o  c i e n t í f i c o",  c a p a z  d e 
interpretar la ev idencia, participar en la 
investigación, innovar y aplicar la ciencia 
con pen sa m iento c r ít ico.  Un "méd ico 
h u m a n o",  q u e  a s u m a  e l  c u i d a d o  d e l 
paciente como un acto ético y solidario, 
reconociendo la dignidad de cada persona. 
Un "méd ico socia l mente responsable", 
consciente de que la medicina se ejerce 
en un país con prof undas desig ualdades 
y que su rol es ta mbién contr ibu i r a la 
justicia social .
 
Es así que Carrión no es un már tir del 
pasado, sino un referente vivo que orienta 
el tipo de médico que debemos formar.
 
E n  l a  a c t u a l i d a d ,  l o s  j ó v e n e s  q u e 
i n g r e s a n a  nu e s t r a s  f a c u lt a d e s y a  no 
e n f r e nt a n  ú n i c a m e nt e  e l  d e s a f í o  d e l 
a p r e n d i z a j e  m e m o r í s t i c o ,  s i n o  e l  d e 
aprender a aprender en u n mu ndo en 
constante cambio. De el los se espera una 
"r ig u rosidad c ient í f ica",  pues no ba sta 
c o n r e p e t i r  c o no c i m ie nt o s ,  s i no q u e 
sea n capaces de a na l i z a r c r ít ica mente 
l a  e v idenc i a ,  d i s t i n g u i r  ent re c ienc i a 
sólida y pseudociencia, y estar abiertos a 
la innovación. Requerirán el desarrol lo 
d e  "c o m p e t e n c i a s  d i g i t a l e s",  p u e s  l a 
t e l e m e d i c i n a ,  l a  h i s t o r i a  c l í n i c a 
e l e c t r ó n i c a ,  e l  u s o  d e  i n t e l i g e n c i a 
a r t i f i c i a l  y  b i g  d a t a  s o n  p a r t e  d e  l a 
práctica cotidiana. Se debe fortalecer su 
"vocación de ser v icio", pues el contacto 
h u m a n o  s i g u e  s i e n d o  i n s u s t i t u i b l e : 
esc ucha r, comprender y acompa ña r a l 
paciente son competencias esencia les .  
 
Finalmente resulta indispensable, no solo 
enseñar sino inspirar con el ejemplo, el 

Dr. José Carlos Del Carmen Sara
Decano de la Facultad de Medicina 

San Fernando, UNMSM
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a l a c ienc i a y a l a  verd ad .  E l  ge sto de 
C a r r i ó n  t a m b i é n  p l a n t e a  p r e g u n t a s 
é t i c a s  q u e  s i g u e n  v i g e n t e s :  ¿ h a s t a 
dónde l lega el compromiso del médico? 
¿cómo equilibrar la investigación con la 
protección de la v ida?
 
En la actualidad, la ética médica enfrenta 
d i l e m a s  c o m p l e j o s  c o m o  l a  e d i c i ó n 
g e n é t i c a ,  e l  u s o  d e  l a  i n t e l i g e n c i a 
a r t i f ic i a l  e n d i a g nó s t ic o s ,  l í m it e s  d e 
los tratamientos al f inal de la v ida, uso 
de d atos de pac ientes ,  relac ión con la 
i ndu st r ia f a r m ac éut ic a .  A nte el los ,  e l 
ejemplo de Carrión nos inv ita a recordar 
que la ética no es un elemento que solo 
agrega valor a nuestra práctica, sino que 
es el corazón y el eje del ejercicio de la 
med ic i na . E l méd ico debe ser ga ra nte 
de la dignidad humana, incluso cuando 
la tecnología y los intereses económicos 
t i e n d e n  a  d e s d i b u j a r l a .  E l  D í a  d e  l a 
Medicina no debe quedar como un simple 
recuerdo en homenaje a Carrión; debe 
const it u i rse en u na opor t u n idad pa ra 
r e n o v a r  n u e s t r o  p a c t o  s o c i a l  c o m o 
comunidad médica con la defensa de la 
universalidad del derecho a la salud, con 
la promoción de la calidad y seguridad de 
la atención médica. Debemos impulsar 
la colaboración entre el sector públ ico 
y  p r i v a d o  e n  b e n e f i c i o  d e l  p a c i e n t e , 
reconocer y valorar a los médicos que, en 
clínicas, hospitales y comunidades, sirven 
día a día con esf uerzo y vocación.
 
E n este sent ido, el  est ablecer puentes 
e n t r e  l a s  i n s t a n c i a s  d e c i s o r a s  d e l 
Estado, las universidades, facultades de 
medicina y las instituciones prestadoras 
de s er v ic io s de s a lu d ,  i nc lu yendo l a s 

clínicas particulares, resulta fundamental 
pa ra ava n z a r hacia la const r ucción de 
un sistema de salud más justo, ef iciente 
y humano.
 
A 140 años de su sacrificio, Daniel A lcides 
C a r r i ó n  s i g u e  v i v o  e n  c a d a  m é d i c o 
que i nvest iga , en c ada est ud ia nte que 
abraza la vocación de ser v icio, en cada 
profesional que ejerce con ética y en cada 
i nst it ución que se compromete con la 
salud de la población.
 
Como decano de la Facultad de Medicina 
de Sa n Fer na ndo, estoy convencido de 
q ue e l  mejor homen aje q ue po demo s 
of recerle no es solo record a r su gest a 
h e r o i c a ,  s i n o  f o r m a r  y  e j e r c e r  c o m o 
médicos que honren la ciencia, la ética y 
el compromiso social . ■

más prof u ndo sent ido de la “ ét ica y el 
humanismo”, pues en un mundo donde 
la tecnolog ía puede despersona l izar, el 
médico debe ser g uardián de la dignidad 
humana.
 
El nuevo médico peruano debe integrar 
ciencia, tecnología y humanismo con un 
prof u ndo sent ido de re s pon s abi l id ad 
social . La conmemoración del Día de la 
Medicina también nos interpela a quienes 
ya ejercemos la profesión, en t iempos 
d e  c a m b i o s  v e r t i g i n o s o s ,  e s  p r e c i s o 
mantener una actualización permanente, 
no como a lgo opciona l , si no como u n 
deber. Por tanto, se espera de nosotros 
u n a  "e d u c a c i ó n  c o n t i n u a",  q u e  n o s 
mantenga actualizados frente al avance 
de la ciencia, participar en programas de 
recer t i f icación y mantener una actit ud 
de aprend i z aje per ma nente . Debemos 
asumir un rol de "mentoría", que permita 
t r a n s m it i r  a  l a s  nu e v a s  ge ne r a c ione s 
n o  s o l o  c o n o c i m i e n t o  t é c n i c o ,  s i n o 
valores profesionales. Es preciso asumir 
u n  "c o m p r o m i s o  c o n  l a  c a l i d a d  y  l a 
seg u r idad del paciente", que i ncor pore 
prácticas basadas en evidencia, gestión de 
riesgos y cultura de mejora continua. Del 
mismo debemos mantener una arraigada 
"ética profesional ", capaz de resistir a las 
presiones de la merca nt i l i z ac ión de la 
medicina, manteniendo la primacía del 
bienestar del paciente.
 
La sociedad per ua na necesita méd icos 
q u e  s e a n  n o  s o l o  c o m p e t e n t e s ,  s i n o 
también referentes éticos en un contexto 
de creciente desconfianza institucional.
El sacrificio de Carrión fue, ante todo, un 
acto de investigación científ ica, también 
nos recuerda que la medicina no puede 
l i m ita rse a la práct ica asistencia l , si no 
que debe impulsar permanentemente la 
producción de conocimiento.
 
E n  l a  a c t u a l i d a d ,  e l  P e r ú  r e q u i e r e 
f o r t a l e c e r  l a  i n v e s t i g a c i ó n  c l í n i c a , 
epidemiológica y en salud pública. El lo 
i m pl ic a fome nt a r  l a  i nve s t i g a c ión e n 
preg rado y postg rado; establecer redes 
entre universidades, hospitales, cl ínicas 
y  c e nt r o s  d e  i n v e s t i g a c i ó n ;  v i n c u l a r 
l a  i n v e s t i g a c i ó n  c o n  l a s  n e c e s i d a d e s 
sanitarias del país, como enfermedades 
i n f e c c i o s a s ,  c r ó n i c a s ,  s a l u d  m e n t a l , 
i n e q u i d a d e s  e n  a c c e s o  a  l a  s a l u d , 
determinantes sociales y ambientales.
 
L a  i n v e s t i g a c i ó n  e s  l a  m a n e r a  m á s 
autént ica de hon ra r a Ca r r ión, porque 
m a n t i e n e  v i v a  s u  h e r e n c i a  d e  a m o r 

Facultad de medicina San Fernando de la UNMSM
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DEL CORAZÓN

DÍA MUNDIAL 
DEL CORAZÓN

En este día mundial del corazón le decimos 
al mundo: "No pierdas un latido"

E n el a ño 20 0 0, la Federación 
M u n d i a l  d e l  C o r a z ó n  c o n 
el apoyo de la Orga n i z ac ión 
M u n d i a l  d e  l a  S a l u d  y  l a 

Orga n i z ac ión de la s Nac iones Un ida s 
p a r a  l a  E d u c a c i ó n ,  l a  C i e n c i a  y  l a 
Cultura por su sigla en inglés (Unesco), 
designaron al 29 de septiembre como el 
día mundial del corazón, como estrategia 
p a r a  s e n s i b i l i z a c i ó n  y  c o no c i m i e nt o 
de la s en fer medades c a rd iova sc u la res 
(In far to A g udo de M iocard io, Eventos 
C erebro Va s c u l a re s e  H ip er t en sión).  
 
Desde este año se inició a nivel mundial 
u n a  c o n c i e n t i z a c i ó n  d e  l a s  l e s i o n e s 
ca rd iacas y sus fac tores de r iesgo, por 
ser las enfermedades con mayor índice 
de mortalidad y con mayor compromiso 
e n  l o s  p a í s e s  d e  b a j o s  y  m e d i a n o s 
i ng resos.Cada a ño, en el Día Mundia l 
d e l  C o r a z ó n  (2 9  d e  s e p t i e m b r e) , 
l a  F e d e r a c i ó n  M u n d i a l  d e l  C o r a z ó n 

mov iliza a su red global para concienciar 
sobre las enfermedades cardiovasculares 
(EC V). Este a ño, el lema del W H D es 
" D o n´t  M i s s  a  B e a t "  (no  pi e rd a s  u n 
latido) incentivando a toda la comunidad 
mu nd ia l a adopt a r hábitos sa lud able s 
y c ont rol  de s u s a lud c a rd iov a sc u l a r.
Nuest ro objet ivo es preven i r m i l lones 
d e  mu e r t e s  p r e m a t u r a s  y  p e d i r  a  lo s 

gobier nos que den prioridad a la sa lud 
c a r d i o v a s c u l a r  e q u i t a t i v a . E s t e  a ñ o 
celebraremos el 25.º aniversario del Día 
Mundial del Corazón, y nuestra misión 
sig ue siendo tan urgente como siempre.
L a s  e n f e r m e d a d e s  c a r d i o v a s c u l a r e s 
siguen siendo la principal causa de muerte 
en el  mu ndo. E n solo u na dé c ad a ,  la s 
muertes por enfermedad cardiovascular 

c a s i  s e  h a n  d u p l i c a d o .  M á s  d e  2 0 . 5 
mil lones de personas mueren cada año 
por en fer medades c a rd iova sc u la res ,  y 
muchos m i l lones más quedan l idiando 
c o n  l a s  c o n s e c u e n c i a s .  1  d e  c a d a  5 
muer tes premat u ra s son cau sada s por 
enfermedades cardiovasculares.

Hasta el 80% de las muertes prematuras 
por EC V pueden prevenirse mediante un 
acceso asequible a la atención sanitaria, 
p r u e b a s  d e  d e t e c c i ó n  p r e c o z  y  m á s 
opor t u n id ade s pa ra toma r dec i sione s 
s a lu d a ble s  e n m at e r i a  de nut r ic ión y 
mantenerse activo.
 
Por eso, en el Día Mundial del Corazón, 
nos unimos en los seis continentes para 
c onc ienc i a r,  i n s pi r a r ac c ione s y 
celebrar la salud del corazón.

La World Heart Federation (W HF) y la 
Organización Mundial de la Salud (OMS), 
s e  e n c u e n t r a  v i g i l a n d o  l a  t e n d e n c i a 
de la morbi l idad y mor ta l idad a causa 
de e s t a s patolog í a s e i mplement a ndo 
e l  pi lot aje  de l a  enc ue s t a de f ac tore s 
de r ie sgo c onduc t u a le s (t a baq u i s mo, 
u s o  n o c i v o  d e  a l c o h o l ,  i n a c t i v i d a d 
f í s i c a  y  nu t r i c i ó n  i n a d e c u a d a),  e n  l a 
búsqueda de ca rac ter iz a r la población 
con comportamientos de riesgo y poder 
i m pl e me nt a r  l a s  p ol í t ic a s  a d e c u a d a s 
que ay uden a d ism i nu i r la mor ta l idad 
y  l a  mo r bi l id a d d e l a s  e n f e r me d a d e s 
cardiovasculares.  

S e g ú n  u n  i n f o r m e  d e  l a  F e d e r a c i ó n 
Mu nd ia l del Corazón, los n i ños en las 
ciudades son especialmente v ulnerables 
p o r q u e  l a  v i d a  u r b a n a  r e s t r i n g e  l a s 
o p o r t u n i d a d e s  d e  c o m p o r t a m i e n t o s 

saludables. La obesidad, que está siendo 
un problema de proporciones epidémicas 
globales, comienza tempranamente en la 
infancia. Por ejemplo, no es raro encontrar 
que los niños sean las principales víctimas 
d e l a  p u bl ic id a d d e lo s  a l i me nt o s d e 
m a n e r a  r i e s g o s a  p a r a  s a l u d .  Po r q u e 
empiezan a adoptar patrones de consumo 
que def i n it iva mente son per jud ic ia les 
para su salud a largo plazo.

M U E V ETE POR T U COR A ZÓN

1  d e  c a d a  5  m u e r t e s  p r e m a t u r a s 
s o n  c a u s a d a s  p o r  e n f e r m e d a d e s 
cardiovasculares. Pero en la mayoría de 
los casos se pueden prevenir.  
 
30 m i nutos de ejercicio pod r ía ay uda r 
a  4  d e  c a d a  5  p e r s o n a s  q u e  s u f r e n 
e n f e r m e d a d e s  c a r d i o v a s c u l a r e s ,  s i n 
embargo, 1 de cada 3 adultos no se mueve 
lo suficiente.
 
Este Día Mundial del Corazón, hacemos 
u n  l l a m a d o  a  l a  a c c i ó n  p a r a  q u e  l a s 
personas "Mantengan el R itmo" dando 
pequeños pasos para priorizar su salud 
cardíaca, de forma constante.

1.  Sube las escaleras, no uses el ascensor: 
los pequeños cambios se acumulan 
con el tiempo.

2 .  Práctica la respi ración consciente: 
tomarte unos minutos puede reducir 
el estrés. 

3 .   N u t r e  t u  c u e r p o :  t o m a  c o m i d a s 
e q u i l i br a d a s  c on mu c h a s  f r u t a  y 
verduras. 

4 .  Vi sit a a t u méd ico: la s rev i sione s 
regulares pueden detectar problemas 
a tiempo. 

5 .   M u é v e t e  a l  m e n o s  2 5  m i n u t o s 
d u r a n t e  2 5  d í a s  e s t e  m e s  d e 
s e p t i e m b r e  p a r a  c e l e b r a r  l o s  2 5 
años del Día Mundial del Corazón 
y  c o m p a r t e  t u  p r o g r e s o  c o n  e l 
hast hag #MuévetePorTuCora zón 
#Día MundialdelCorazón.

 
ACTUA A HOR A PODR I A SA LVA RTE 
L A V I DA

M illones de personas v iven con factores 
de riesgo cardiovascular sin diagnosticar, 
l o s  c u a l e s  mu c h a s  v e c e s  s e  d e t e c t a n 
demasiado tarde. Un control de la presión 
arterial y otras pruebas sencil las pueden 
marcar la diferencia.
 
Esc ucha t u c uer po: no ig nores seña les 
d e  a d v e r t e nc i a  c omo d i f ic u lt a d pa r a 
respirar, dolor de pecho o fatiga. 
 
C o n o c e  t u s  n ú m e r o s :  c o n s u l t a  a  t u 
m é d i c o  s o b r e  l a  p r e s i ó n  a r t e r i a l  y 
colesterol. 
 
Hazlo u na r uti na: a ñade las rev isiones 
cardiovasculares a tu l ista de cosas por 
hacer cada año. 
 
C or re l a  vo z:  a n i m a a t u s f a m i l i a re s , 
a m igos y colega s a hacerse rev i siones 
también. ■
Fuente: World Heart Federation (WHF) - Federación Mundial del Corazón.
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Entrevista al Dr. Luis Alberto Buleje 
Terrazas, director del Instituto Nacional 

Cardiovascular – INCOR

E l  I NCOR f u e  f u n d a d o e l 
12 de agosto de 1992 y hoy 
s o m o s e l  c e n t r o d e m a yo r 
desar rollo e innovación en 

cardiología y cirugía cardiovascular 
en el Perú. Pertenecemos al nivel III - 
E de atención médica y nos dedicamos 
a  l a  p r o m o c i ó n ,  p r e v e n c i ó n , 
recupe rac ión y rehabil i tac ión de 
l o s  a s e g u r a d o s  c o n  p a t o l o g í a s 
cardiovasculares ,  re fer idos de los 
centros asistenciales de menor nivel 
re solut ivo.  Lideramos e l  Si s tema 
Nacional de Cuidado Cardiovascular 
- SNCC. En febrero del 2020, nos 
conver timos en el primer hospital 
público especializado en América 
Latina en ser acreditado por la Joint 
Commission International (JCI), 
institución evaluadora líder a nivel 
mundial de acreditación en salud, 
y en el 2023, fuimos re acreditados, 
certificando nuestro compromiso por 
brindar una atención de primer nivel 
a los pacientes.

¿ Q u é  a c t i v i d a d e s  p r o m u e v e  e l 
INCOR para concientizar sobre las 
enfermedades cardiovasculares en 
el Perú?
 
En el I NCOR creemos que la sa lud de 
calidad debe l legar a todos los peruanos. 
Por eso, a través de nuestros operativos 
descent ra l izados en d ist i ntas reg iones 
del  pa í s ,  no solo br i nd a mos atenc ión 
d i rec t a a pac ientes con en fer medades 
c a r d i o v a s c u l a r e s ,  s i n o  q u e  t a m b i é n 
capacitamos al personal de salud local y 
transferimos conocim ientos clave para 
aseg urar la sostenibil idad de la atención 
especializada. En paralelo, desarrollamos 
t a l lere s pa r a l a i mplement ac ión de l a 
Red Nacional de Atención de Infarto y 
promovemos actividades de prevención y 
promoción de la salud cardiovascular en 
beneficio de la población. A esto se suman 
nuestras campañas de sensibi l ización a 
nivel nacional. El año pasado realizamos 
u na fer ia de sa lud c a rd iova sc u la r que 
c o n g r e g ó  a  m á s  d e  6 0 0  p e r s o n a s ,  y 

este año organizamos la carrera "Corre 
con el  C ora z ón",  con la pa r t ic ipac ión 
de má s de 50 0 pac ientes ,  fa m i l ia res y 
trabajadores, incentivando la activ idad 
física como hábito protector del corazón. 
A simismo, en el marco del Día Mundial 
del Corazón l levamos a cabo activ idades 
educ at iva s d i r ig ida s a la c iudada n ía y 
trabajamos de manera constante con los 
medios de comunicación para dif undir 
recomendaciones prácticas de cuidado.
U n  t e m a  q u e  t a m b i é n  i m p u l s a m o s 
con f uer z a es la donac ión de órga nos . 
E l  I N C O R  e s  e l  p r i n c i p a l  c e n t r o 
trasplantador de corazón en el país, con 
129 trasplantes realizados desde 2010 y 
tasas de sobrev ida que superan la media 
i nt e r n a c ion a l ,  lo  q u e no s c olo c a a  l a 
vang uardia en esta área.
 
¿ E n  c u a n t o  a  l a  m o d e r n i z a c i ó n 
del I NCOR , qué i nversiones ha n 
realizado el año pasado y este año?
 
Desde que i n ició m i gest ión en agosto 
d e  2 0 2 4 ,  n o s  h e m o s  p r o p u e s t o  l a 
mo de r n i z a c ión de l  I N COR . D e s t a c o 
l a i mplement ac ión de a ng ióg r a fos de 
última generación, equipos que permiten 
i m á g e n e s  e n 3D y  e n a l t a  d e f i n i c ió n 

para diagnósticos más precisos. EsSalud 
adquirió cinco de estos equipos, tres de 
los cuales f ueron destinados al INCOR . 
Gracias a el lo, pronto conta remos con 
t re s sa l a s de hemod i n á m ic a y u n a de 
e l e c t r o f i s i o l o g í a .  S o l o  e n t r e  e n e r o 
y  a g o s t o  d e  2 0 2 5  r e a l i z a m o s  4  4 3 0 
p r o c e d i m i e nt o s  c a rd i o v a s c u l a r e s  e n 
adultos, 1 182 en pacientes pediátricos y 1 
764 procedimientos de electrofisiología, 
c i f r a s  q u e  r e f l e j a n nu e s t r a  c r e c ie nt e 
capacidad resolutiva en benef icio de la 
población.
 
A d e m á s ,  a b r i mo s  u n a  c u a r t a  s a l a  d e 
c i r u g í a  c a r d i o v a s c u l a r  q u e  n o s  h a 
permitido alcanzar un récord histórico 
de operaciones y reducir drásticamente 
los tiempos de espera. Desde setiembre 
de 2 0 2 4 ha st a agosto de 2 0 25 hemos 
r e a l i z a d o  9 3 3  c i r u g í a s  e n  a d u l t o s  y 
673 en pacientes pediátricos. A esto se 
su ma la i ncor poración de d isposit ivos 
i n n o v a d o r e s  c o m o  d e s f i b r i l a d o r e s 
s u b c u t á n e o s ,  m a r c a p a s o s  s i n  c a b l e , 
válv ulas aórticas sin sutura e implantes 
d e v á l v u l a s  p u l mo n a r e s  p e rc u t á n e a s 
en n i ños, tecnolog ías i n novadoras que 
benefician a los aseg urados.

¿ E l  I N C O R  r e a l i z ó  e l  p r i m e r 
implante de un corazón ar tif icial 
en el Perú. ¿Qué significa este hito 
y cuál fue la inversión?
 
Este hecho marca un antes y un después 
en la h istor ia de la med ici na per ua na . 
E l 21 de febrero rea l i z a mos el pr i mer 
implante de un dispositivo de asistencia 
vent r ic u l a r  i z q u ierd a " He a r t M ate 3 ", 
beneficiando a una paciente de 41 años 
con i n s u f ic ienc ia c a rd íac a severa que 
n o  e r a  c a n d i d a t a  a  t r a s p l a n t e .  E l l a 
había permanecido más de 40 0 días en 
nuestro hospital conectada a un sistema 
d e  s o p o r t e  t e m p o r a l  h a s t a  r e c i b i r  e l 
implante. El HeartMate 3 representó una 
inversión superior a 1.8 millones de soles. 
E s t e d i s p o s it i vo s u s t it u ye l a  f u nc ión 
de bombeo del vent r íc u lo i z qu ierdo y 
funciona con una batería externa portátil, 
lo  q ue of re c e i nde p endenc i a y  me jor 
ca l idad de v ida a la paciente. Con esta 
inter vención, el Per ú se conv ir tió en el 
quinto país de Sudamérica en aplicar esta 
tecnología, reafirmando el compromiso 
de EsSa lud y del I NCOR de acerca r la 
medicina cardiovascular de vang uardia 
a la población aseg urada.

¿Cómo describe el trabajo articulado 
que viene realizando la institución 
en provincias?
 
E st a mos convenc idos de q ue l a sa lud 
especializada y de calidad no debe estar 
central izada en Lima. Desde setiembre 
de 2024 hemos realizado 13 operativos 
descent ra l izados en reg iones como La 
L iber t ad ,  L a mbaye que ,  Ju n í n ,  Cu sco, 
A re q u ipa ,  L oreto,  Uc ay a l i ,  Tu mbe s y 
A pu r í mac , benef icia ndo a más de 30 0 
pacientes con patologías complejas que 
recibieron atención especial izada cerca 
de sus hogares.
 
D u r a nt e e s to s op er at i vo s ,  u n e q u ip o 
mu lt id isc ipl i na r io del I NCOR rea l i z a 
cirugías cardiovasculares, cateterismos, 
e c o c a r d i o g r a f í a s  y  t o m o g r a f í a s ,  a l 
t iempo que c apac it a a l  persona l loc a l 
y  t r a n s f iere te c nolo g í a .  E s to p er m ite 
aseg urar la sostenibil idad de la atención, 
reduci r la l ista de espera y genera r u n 
importante ahorro institucional de más 
de S/.  62 0 , 0 0 0 a l  e v it a r  t r a s l a do s d e 
pacientes a Lima. A simismo, representa 
u n a l iv io económ ico pa ra las fa m i l ias , 
que no deben asumir gastos adicionales 
en transporte y estadía.
 
A de m á s ,  e s t a mo s i mpu l s a ndo l a  R e d 
N a c i o n a l  d e  A t e n c i ó n  I n f a r t o  c o n 
capacitaciones en hospitales regionales 
y  l a  i m p l e m e n t a c i ó n  d e l  a p l i c a t i v o 
" C ó d i g o  I n f a r t o ",  l o  q u e  f a c i l i t a  l a 
atención inmediata del infarto ag udo de 
miocardio. Todo el lo se desarrolla en el 
marco del Sistema Nacional de Cuidado 
Cardiovascular (SNCC), cuyo objetivo 
e s  g a r a n t i z a r  u n a  a t e n c i ó n  i n t e g r a l , 
e q u it at i v a y  op or t u n a pa r a to do s lo s 
aseg urados del país. ■
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Día Mundial del Corazón

D esde el año 2000, se celebra 
el día mundial del corazón. 
Inicialmente se conmemoró 
e l  ú l t i m o  d o m i n g o  d e 

s e p t i e m b r e ,  p e r o  e n  e l  a ñ o  2 011  s e 
f ijó el 29 de sept iembre como la fecha 
of icial para faci l itar la coordinación de 
ac t iv idades a n ivel i nter naciona l . Esta 
iniciativa partió a raíz del X III Congreso 
Mu nd ia l de Ca rd iolog ía ,  celebrado el 
R ío d e J a ne i ro e n e l  a ño 19 9 8 ,  y  f u e 
i m p u l s a d a  p o r  e l  D r .  A n t o n i  B a y é s , 
c a rd iólogo c at a l á n y pre sidente de l a 
Federación Mundial del corazón (W HF, 
por sus sig la s en i ng lés) en esos a ños, 
con el  objet i vo de conc ient i z a r sobre 
la creciente ca rga de las en fer medades 
c a r d i o v a s c u l a r e s ,  e s p e c i a l m e n t e  e n 
pa íses en v ías de desa r rol lo, y rea l iza r 
a c c ione s de pre ve nc ión y promo c ión 
mediante inter venciones poblaciona les 
efectivas y rentables. Las Enfermedades 
c a r d i o v a s c u l a r e s  e n g l o b a n  u n a 
v a r i e d a d  d e  t r a s t o r n o s  q u e  a f e c t a n 
a l  c o r a z ó n  y  a  lo s  v a s o s  s a n g u í n e o s , 
i nc lu yendo l a  en fer me d ad c oron a r i a , 
l o s  a c c i d e n t e s  c e r e b r o v a s c u l a r e s ,  l a 
hipertensión arterial, entre otras. Seg ún 
la Organización Mundial de la Salud, más 
de 17,9 millones de personas mueren cada 
año a causa de este tipo de condiciones o 
enfermedades cardiacas, representando 
e l  31%  d e  t o d a s  l a s  m u e r t e s  a  n i v e l 
global . Se proyecta que para 2030, esta 

c i f ra au menta rá a má s de 23 m i l lones 
de muer tes a nua les . En nuestro med io 
es la seg unda causa de muerte, superada 
solo por l a s i n fe c c ione s re s pi r ator i a s 
bajas. Pese a l avances terapéuticos y la 
tecnolog ía , no se av izora n ca mbios en 
las tendencias de i ncremento de casos 
de en fer medad ca rd iovasc u la r, pese a l 
creciente conocimiento de sus causas y 
la aparición de los referidos fármacos por 
diferentes razones: el esti lo de v ida cada 
vez más sedentario y en incremento del 
consumo calórico están generando una 
pandemia de obesidad, nunca antes v ista 
y sin v isos de solución a corto mediano 
plazo, más aún en ausencia de un marco 
l e g a l  q u e r e c o no z c a a  e s t a  p a t olo g í a 
como una enfermedad crónica, pese a 3 
iniciativas que están ya en el congreso, y 
que  generen espacios para el incremento 

de ac t i v id ad f í sic a ,  u na nor mat i v id ad 
q u e  r e g u l e  e l  c o n s u m o  c a l ó r i c o  y 
que per m it a el  ac c e so a u na atenc ión 
mu lt id i sc ipl i na r ia y con cober t u ra de 
fármacos y cirugías en los casos estrictos 
que así se requiera (el 45 % de los gastos 
e n  s a l u d  c o r r e s p o n d e n  a  p a t o l o g í a s 
der i v ad a s de l  sobre pe so y ob e sid ad). 
Sabemos que la obesidad produce u na 
inf lamación de bajo grado y se encuentra 
íntimamente relacionada al incremento 
de los factores de riesgo cardiovascular 
c o m o  l a  h i p e r t e n s i ó n ,  d i a b e t e s , 
disl ipidemia aterogénica, etc. En el corto 
plazo podría incrementar los costos en 
sa lud, pero en u n lapso de 10 a ños, se 
produciría un ahorro signif icativo en los 
sistemas de salud como lo demuestra el 
estudio del economista Pablo Lavado, de 
la Universidad del Pacíf ico. 

D e  o t r o  l a d o ,  s e g u i m o s  a p l i c a n d o 
m e d i c i n a  p o b l a c i o n a l ,  b a s a d a  e n 
g u ías , que si bien es cier to faci l ita n la 
de c i sión ter apéut ic a ,  e s t á n mu y lejos 
de ser una medicina indiv idualizada, de 
prec i sión: seg ú n el est ud io R E N I M A 
(R eg i st ro nac iona l de I n f a r tos ,  2 013) 
e l  5 3  %  d e  l o s  p a c i e n t e s  d e b u t a n  s u 
enfermedad coronaria con muerte súbita 
o i n fa r to. Y la mayor ía de el los , 37 %, 
s o l o  p r e s e n t a b a  u n  f a c t o r  d e  r i e s g o , 
incluso el 11 % no presentaron ning ún 
f a c t o r  d e  r i e s g o  c o n o c i d o .  D i v e r s o s 
estudios han reportado que hasta un 80 
% de los eventos cardiovasculares agudos 
s o n  p r e v e n i b l e s ,  c o n  u n a  a d e c u a d a 
h i stor ia persona l y f a m i l ia r y ademá s 
de la detección de los factores de riesgo 
trad iciona les, es i mpor ta nte rec u r r i r a 
imágenes: en muchos casos una simple 
ecog ra f ía de ca rótidas y femora les nos 
pueden da r mucho mayor in for mación 
que u na pr ueba de esf uer zo o pr uebas 
más avanzadas como el Score Coronario 
de Calcio o A ngiotomografía, que pese a 
su mayor costo, están justificadas cuando 
los síntomas, el tamizaje de riesgo o los 
hallazgos ecográficos así lo sugieran.
 
Ta m b i é n  e s  u n  p r o b l e m a  l a  t o m a  d e 
conciencia sobre a lcanzar las metas en 
los tratamientos instaurados: es frecuente 
e nc ont r a r  pa c ie nt e s  h i p e r t e n s o s q u e 
e s t á n me d ic a do s c on 1 s olo f á r m a c o 
c u a ndo sabemos q ue l a g r a n m ayor ía 
de h ip er ten so s ,  pa r a po der c ont rol a r 
l a  pr e s ió n v a n a  r e q u e r i r  e nt r e  2  y  3 
f á r m a c o s  p a r a  a l c a n z a r  l o s  v a l o r e s 
óptimos. Igual ocurre con la dislipidemia, 
en donde para tener impacto se requiere 
el uso de fármacos de alta potencia, sin 
embargo, vemos una inercia terapéutica 
con el uso de una estatina a dosis mínima 
q u e  n o  h a  d e m o s t r a d o  s e r  e f i c a z  e n 
l a  pre venc ión pr i m a r i a o se c u nd a r i a . 
L a s nueva s med ic i na s pa ra d iabetes y 
dislipidemia, que tiene un soporte robusto 
c o n  m e d i c i n a  b a s a d a  e n  e v i d e n c i a , 
lamentablemente no están al alcance de 
la mayoría de los per uanos y seg uimos 
indicando fármacos que no contribuyen 
a d ism i nu i r la morbi mor t a l idad . Pero 
t a l  v e z  e l  m ay o r  p r o b l e m a  r a d i c a  e n 
que seg uimos real izando una medicina 
ter apéut ic a :  pre venc ión pr i m a r i a (en 
qu ien, pese a tener fac tores de r iesgo, 
no ha ten ido eventos ca rd iovasc u la res 
aún) y en prevención secundaria (para 
ev itar la recurrencia de nuevos eventos 

i squém icos),  olv id á ndonos de i r  a la s 
r a í c e s ,  g e n e r a n d o  c o n c i e n c i a  d e s d e 
edades tempra nas de la v ida, e i ncluso 
e n  e t a p a s  m á s  t a rd í a s ,  r e a l i z a n d o  l a 
l lamada prevención primordial: es decir, 
actuar antes que aparezcan los factores de 
riesgo: estimular la práctica de activ idad 
f ísica, la nutrición balanceada, respetar 
l a s  hor a s de s ueño,  etc .  No sot ro s lo s 
m é d i c o s  h e m o s  s i d o  f o r m a d o s  p a r a 
tratar todo tipo de enfermedades, pero 
muy poco sobre prevención, debiendo 
mod i f ic a rse la c u r r íc u la u n iversit a r ia 
e n  t a l  d i r e c c i ó n ,  a d e m á s  d e  h a c e r s e 
campañas de prevención en los niveles 
primarios de atención, y encargar parte 
d e  e s t a  l a b o r  p r e v e n t i v a  a  c o l e g i o s , 
d i s t r i t o s  y  g o b i e r n o s  r e g i o n a l e s .  
 
I g u a l m e n t e  m a s i f i c a r  l a  p r á c t i c a  d e 
c u r s o s  d e  r e a n i m a c i ó n  c a r d i a c a  e n 
t o d o s lo s  á m bit o s ,  e s p e c i a l me nt e  e n 
los que se prac t ic a depor tes .  E st a mos 
espera n z ados en que, en u n f ut u ro no 
muy leja no, la ay uda de la i ntel igencia 
artif icial pueda ser v ir para optimizar las 
de c i sione s terapéut ic a s que per m it a n 
una atención más persona l izada. Estos 
conceptos que para alg unos aun resultan 
l e j a n o s  c o m o  I A ,  m a c h i n e  l e a r n i n g 
(a p r e nd i z a j e  a u t o m á t i c o ,  A A),  D e e p 
L ea r n i ng (aprend i z aje prof u ndo, A P), 
data science o big data. Los A lgoritmos de 
predicción, recomendación, diagnóstico 
y gest ión de datos, son probablemente 
las áreas más maduras en el mundo de 
la medicina y la cardiolog ía . El t iempo 
dirá cuanto puede l legar a ser el impacto 
en la prevenc ión de la s en fer med ades 
cardiovasculares. Es 29 de setiembre es 
una excelente oportunidad para la toma 
de conciencia sobre este padecimiento, 
las enfermedades cardiovasculares, que 

mata n má s persona s en el mu ndo que 
n i n g u n a  o t r a  p a t o l o g í a ,  s e n s i b i l i z a r 
a  l a  p o b l a c i ó n  s o b r e  l o s  e s t i l o s  d e 
v ida sa ludables: ev it a r el t abaqu ismo, 
consumir dietas ricas en frutas y verduras 
y con alto contenido proteico, incrementar 
la activ idad f ísica combinando ejercicios 
aeróbicos y anaeróbicos (de resistencia o 
f uerza), restringir el consumo de alcohol 
y bebidas azucaradas, ev itar el sobrepeso 
y pasados los 40 años, o antes si ex isten 
familiares relacionados con enfermedad 
cardiovascular a edad temprana, acudir 
a  c h e q u e o s  m é d i c o s  p r e v e n t i v o s . 
Igualmente, esta fecha podría servir como 
un l lamado de atención a las autoridades 
para que prioricen los temas de salud en 
las agendas, buscando aprox imarse a la 
equ idad en los ser v icios de sa lud, con 
marcos legales en temas de prevención, 
promoción y cobertura. ■

MÉDICO CARDIÓLOGO CLÍNICO Y DEL DEPORTE EN LA 
CLÍNICA SAN FELIPE
PAST PRESIDENTE DE LA SOCIEDAD PERUANA DE 
OBESIDAD Y ATEROSCLEROSIS
DOCENTE DE MAESTRÍA DEL CURSO: "ENTRENAMIENTO Y 
VALORACIÓN FUNCIONAL" UPCH FELLOW HONORARIO 
DE LA SOCIEDAD SUDAMERICANA DE CARDIOLOGÍA

Dr. Gustavo Saravia Risso
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E n el Día Mu nd ia l del Cora zón, 
es impor tante ref lex ionar sobre 
e l  i nt e r é s  d e l  s e r  hu m a no p o r 
busca r y ma ntener la sa lud . En 

este contex to, encontramos en la mitología 
g r iega , a A sclepio, d ios de la Med ic i na y 
l a  C u r a c i ó n ,  m á s  t a rd e  v e n e r a d o  c o m o 
E sc u lapio en la soc ied ad roma na . É l f ue 
sa lvado de la muer te por su padre, el dios 
A polo, y educado por el centauro Qu irón 
en e l  a r te de c u r a r e i nc lu so re s uc it a r a 
l o s  m u e r t o s .  Z e u s ,  d i v i n i d a d  s u p r e m a , 
encont ró que esta act iv idad representaba 
u n r iesgo pa ra el orden de la hu ma n idad; 
por el lo, le provocó u na “muer te súbit a”, 
f u l m inándolo con un rayo. El poder de la 
elec t r ic idad no encont ró ot ro f i n que no 
f uese la dest r ucción . Si n emba rgo, sig los 
má s t a rde , la h i stor ia nos revela u n g i ro 
i n e s p e r a d o:  l a  e l e c t r i c i d a d ,  a n t e s  v i s t a 
como un castigo div ino, se transformó en 
f uente de v ida. En particular, una rama de 
la med ici na como la ca rd iolog ía , a t ravés 
de la especial idad de la electrofisiología, ha 
logrado convertir un poder destr uctivo en 
u na her ra m ienta pa ra sa na r, pero, ¿acaso 
seremos cast igados por hacer u n ma l uso 
de el la?
 
Pa ra conocer la d i mensión del desa r rol lo 
a lca nzado, nos per m it i mos presenta r u na 
recopilación de los grandes logros de nuestra 
especial idad y cómo se han proyectado en 
nuestros pacientes durante los ú lt imos 10 
a ños de f u nciona m iento de la Un idad de 
A rritmias en Clínica Delgado Auna.

L o s  p r i m e r o s  a ñ o s :  i m p l a n t a n d o 
marcapasos 
 
L o s  i n t e n t o s  d e l  u s o  d e  l a  e l e c t r i c i d a d 
p a r a  m a n t e n e r  e l  r i t m o  d e l  c o r a z ó n  s e 
cristalizaron en el año 1960 con el sueco A rne 
Larson, a quien se realizó el primer implante 
de un marcapaso en un ser humano. Desde 
estos pr i meros d isposit ivos volu m i nosos 
y  c o n d i c i o n a d o s  a l  u s o  d e  e l e c t r o d o s 
i nt raca rd iacos, hemos evolucionado a u n 
marcapaso sin cables "leadless", del tamaño 
de u na moned a , coloc ado a t ravés de u n 
proc e d i m iento m í n i m a mente i nv a si vo y 
con una batería de larga duración. Gracias 
a el lo, Vicente, de 79 años, paciente rena l 
e n d i á l i s i s ,  c on br a d ic a rd i a y  s í nc o p e a 
repetición, pudo disfr utar de su familia en 
casa y recuperó su vida activa al día siguiente 
del i mpla nte de un d isposit ivo "leadless". 
Pero los marcapasos no solo l levan el r itmo 
del corazón, también registran el historial 
de a r r it m i a s y ref leja n l a f u nc ion a l id a d 
del paciente, conv irtiéndose en verdaderos 
testigos si lenciosos de su ritmo de v ida. Sin 
embargo, esto nos l leva a cuestionarnos: ¿Es 
necesa r io espera r u na v isita méd ica pa ra 
acceder a esa información? Y, si aparece una 
arritmia con riesgo v ital, ¿debemos esperar 
hasta el próx imo control programado dentro 
de 6 o 12 meses?
 
En la actualidad, muchos marcapasos tienen 
l a  c a pa c id a d de t r a n s m it i r  i n for m a c ión 
a l  m é d i c o  e n  t i e m p o  r e a l ,  m e d i a n t e  s u 
cone x ión a u na “cent ra l i n for mát ica”, si n 

n e c e s i d a d  d e  u n a  c o n s u l t a  p r e s e n c i a l , 
lo c u a l  e s mu y út i l  - sobre to do pa r a lo s 
pacientes de otras regiones o con mov il idad 
limitada-. Hace un par de años, presentamos 
un trabajo mostrando los resu ltados de la 
primera Unidad de Telemonitorización de 
d isposit ivos en nuestro pa ís , l iderada por 
médicos y enfermeras especial istas.
 
L a  e l e c t r i c i d a d :  n u e v a  c u r a  p a r a 
desórdenes eléctricos del corazón
 
¿Acaso podríamos usar la electricidad para 
curar un desorden eléctrico? Esta preg unta 
encontró respuesta en beneficio de nuestros 
pacientes en los primeros años de la década 
del 80, la rad iof rec uencia se empleó pa ra 
t rata r a r r it m ias como las v ías accesor ias . 
D e s d e e s a é p o c a ,  l a  t é c n ic a e vol u c io nó 
hasta abordar práctica mente todo t ipo de 
a r r it m i a s .  S i n e m b a r go ,  e l  g r a n d e s a f ío 
se g u í a s iendo l a a r r it m i a sos ten id a m á s 
f re c uente del ser hu m a no: l a f ibr i l ac ión 
auricular. 
 
L a  p r i m e r a  d e s c r i p c i ó n  d e  a b l a c i ó n  d e 
esta ar r itm ia f ue en 1998, cuando M ichel 
H a ï s s a g uer re demo s t ró q ue s u s g at i l lo s 
s e or i g i n a ba n e n l a s  ve n a s pu l mon a re s . 
L a apl ic ac ión de r ad iof re c uenc i a en e s a 
z o n a  c o n s i g u i ó  l a  d e s a p a r i c i ó n  d e  l a 
arritmia. Desde esa fecha, se han publicado 
innumerables estudios que no sólo muestran 
un importante desarrollo tecnológico, sino 
que re sa lt a n u na mayor ef ic ac ia f rente a 
lo s me d ic a me nto s e i nc lu s o t e nd r í a n e l 
potencia l de detener la evolución nat u ra l 
de la en fer medad . A sí como en la Grecia 
a nt ig u a los d iose s de sat aba n l a s f uer z a s 
d e l a  n a t u r a l e z a pa r a i m p o n e r s e e n s u s 
bata l las , la ca rd iolog ía moder na en f renta 
su propio dilema: elegir entre el poder del 
calor o del frío como estrategia para vencer 
a la a r r itm ia . Hasta hace a lg unos a ños, la 
radiofrecuencia (energía capaz de coag ular 
u n tejido) y la c r ioablac ión (congelac ión 
tisular de manera controlada) eran las dos 
f u e r z a s  d o m i n a n t e s .  S i n  e m b a r g o ,  u n a 
nueva estrategia irr umpió en la historia: la 
electroporación o ablación mediante campo 
pulsado. Esta innovadora forma de energía 
aumenta la permeabil idad de los miocitos 
a través de descargas eléctricas precisas y 
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controladas, induciendo apoptosis celular. 
En nuest ra Un idad, estas energ ías se ha n 
convertido en al iados cotidianos. Historias 
c o m o  l a  d e  D o m é n i c o ,  d e  45  a ñ o s ,  n o s 
r e c u e r d a n  e l  v e r d a d e r o  v a l o r  d e  e s t o s 
av a nc e s .  G rac ia s a u n proc e d i m iento de 
ablación, él dejó atrás las palpitaciones, los 
mareos, dos fármacos antiarrítmicos y las 
v isitas a urgencias, retornando a una v ida 
normal y evitando los riesgos de evolucionar 
a patologías como la insuficiencia cardiaca, 
infarto cerebral o incluso la demencia.
 
M á s  v i d a s  s a l v a d a s  g r a c i a s  a 
cardiodesf ibriladores
 
En la década de 1980, se hicieron conocidas 
muchas leyendas del sureste asiático sobre 
u n a  b r u j a  q u e  a r r e b a t a b a  l a  v i d a  a  l o s 
hombres jóvenes mientras dormían. Cada 
c u lt u r a le d io u n nombre d i s t i nto en s u 
folclore: “Lai Tai ” en Tailandia, “Bangungot” 
en Fi l ipi na s , ent re ot ros . Fue f i na l mente 
e n 19 9 2 c u a nd o lo s  he r m a no s B r u g a d a 
desc r ibieron u n sí nd rome con u n pat rón 
e l e c t ro c a rd io g r á f ic o c a r a c t e r í s t ic o q u e 
ex plicaba muchas de esas muertes durante 
el sueño. Desde entonces, se han descrito 
múltiples arritmias vinculadas a alteraciones 
genéticas en los canales de sodio, potasio y 
calcio, conocidas como canalopatías. 
 
P a r a  e n f r e n t a r  e l  r i e s g o  d e  a r r i t m i a s 
p o t e n c i a l m e n t e  f a t a l e s ,  l a  m e d i c i n a 
r e c u r r i ó  a l  p o d e r  d e  l a  e l e c t r i c i d a d : 
desca rgas eléc t r icas capaces de restau ra r 
e l  r i t m o  n o r m a l  d e l  c o r a z ó n .  C o n  e l 
t i e m p o ,  e s t o s  e q u i p o s  s e  r e d u j e r o n  a l 
t a m a ño de u n m a rc apa so,  d a ndo or i gen 
a los c a rd iodesf ibr i ladores i mpla ntables , 
dispositivos que rev ierten arritmias letales 
en seg undos y toman decisiones en forma 
a u t o m á t i c a .  L a  h i s t o r i a  d e  A l f o n s o ,  d e 
35 a ños ,  lo i lu s t r a c on c l a r id ad : s u v id a 
f ue sa lvada c ua ndo, m ient ra s dor m ía , su 
d e s f i b r i l a d o r i nt e r r u m pió u n a a r r i t m i a 
ventricular maligna, un destino distinto al 
de su hermano, quien cinco años antes no 
tuvo esa oportunidad.
 
Tratamientos más indiv idualizados para 
cada paciente
 
Tal como en los mitos griegos, ninguna fuerza 
actúa por sí sola. En el ser humano, ex iste 
una “ f uerza inv isible”: el sistema ner v ioso 
autónomo ca rd iovasc u la r, for mado por el 
simpático y el parasimpático, es el equilibrio 
ent re la aceleración y la ca l ma . Gracias a 
este del icado equ i l ibr io, el orga n ismo se 
prepara para enfrentar situaciones de riesgo; 
y, a través de la reg ulación de la frecuencia 

cardiaca y la presión arterial, garantiza una 
adecuada irrigación cerebral . Cuando este 
s i s tem a f a l l a ,  s u rgen l a s d i s autonom í a s , 
q u e  c o n  f r e c u e n c i a  s e  m a n i f i e s t a n  c o n 
taquicardia, hipotensión o incluso pérdida 
súbita de la conciencia (síncope). El avance 
t e c n o l ó g i c o  h a  d a d o  u n  g i r o  a  n u e s t r a 
for m a de e st ud ia rl a s:  l a pr ueba de me sa 
i nc l i n ad a ,  o "t i l t  t e s t ",  y a no se l i m it a a 
reproducir un episodio de síncope, sino que 
nos revela distintos patrones autonómicos, 
permitiéndonos comprender mejor a cada 
pa c ie nt e y  or ie nt a r  u n t r at a m ie nto m á s 
indiv idualizado. El análisis de más de 50 0 
e s t u d i o s  r e a l i z a d o s  e n  n u e s t r a  U n i d a d 
de mo s t ró q ue e s t a he r r a m ie nt a no s ólo 
aclara el diagnóstico, sino que g uía medidas 
capaces de transformar significativamente la 
cal idad de v ida de los pacientes. 
 
L a i n novación ca rd iovasc u la r ava n za a 
pasos vertiginosos
 
Una de las manifestaciones de disautonomía 
m á s  t e m i d a  e s  l a  b r a d i c a rd i a  s e v e r a  e n 
jóvenes. En 1923, el Dr. Sa lvador Zuv irán 
de s c r i bió a  u n g r up o de pa c ie nt e s a  lo s 
q u e  l l a m ó  v a g o t ó n i c o s ,  c a r a c t e r i z a d o s 
por u n ma rc ado predom i n io del si stema 
pa ra si mpát ico o vago, c uyo sí ntoma má s 
i mpor t a nte era la brad ic a rd ia severa . E n 
estos casos, un marcapaso podría resolver 
el problema , pero en pacientes jóvenes la 
decisión no resu lta senci l la . Fue g racias a 
los estudios del Dr. José Carlos Pachón que, 
desde el a ño 20 05, surg ió una a lter nativa 
a l  m a r c a p a s o :  l a  c a r d i o n e u r o a b l a c i ó n . 
Med ia nte la ablac ión, se log ró mod i f ica r 
la i ner vación ca rd iaca y abr i r u n ca m i no 
para ev itar implantar dispositivos. Marcos, 
d e  14  a ñ o s ,  e s  u n  c l a r o  e j e m p l o .  Tr a s 
presentar una marcada disminución de su 
funcionalidad y bradicardia severa, encontró 
en la cardioneuroablación una solución a su 
bradicardia. Este procedimiento innovador, 
e l  pr i mero en nue s t ro pa í s ,  nos re c ordó 
que la electricidad aún g uarda secretos por 
descubrir y entender.
 
M ient r a s l a e le c t r ic id ad se c onv ier te en 
nuestra al iada, otras formas de tecnología, 
a p a r e n t e m e n t e  a j e n a s  a  l a  m e d i c i n a , 
comienzan a tener un rol en el diagnóstico 
y trata m iento de las a r r it m ias . El sistema 
d e p o s i c io n a m i e nt o g lo b a l ,  o  G P S ,  q u e 
nos permite determinar nuestra ubicación 
e x a c t a  e n  u n  m a p a ,  h o y  e s  l a  b a s e  d e 
l o s  s i s t e m a s  d e  m a p e o  t r i d i m e n s i o n a l 
c a r d i a c o .  E s t a s  p l a t a f o r m a s  p e r m i t e n 
determinar la posición exacta de un catéter 
dent ro del cora zón y of recer a l operador 
l a  p o s i b i l i d a d  d e  "n a v e g a r "  d e n t r o  d e 

la s c á ma ra s c a rd íac a s con u na prec i sión 
y  s e g u r i d a d  a n t e s  i n i m a g i n a b l e s .  L a 
evolución de estos sistemas de navegación, 
j u n t o  c o n  e l  p e r f e c c i o n a m i e n t o  d e  l o s 
catéteres, ha ma rcado u n a ntes y después 
en el tratamiento de las arritmias. Hoy, es 
posible aborda r prác t ic a mente c ua lqu ier 
t i p o  d e  d e s o r d e n  e l é c t r i c o  e n  m e n o r 
t iempo, con mayor ef icacia y, sobre todo, 
c on u n a s e g u r id a d q ue h a s t a h ac e po c o 
pa r e c í a  i n a lc a n z a bl e .  E nt r e lo s  av a nc e s 
más sig nif icativos, destaca la reducción, e 
incluso la el iminación, del uso de radiación 
ionizante, un beneficio invaluable para los 
pac iente s ,  y e s pe c ia l mente t ra sc endente 
c ua ndo se trata de n iños. En el Cong reso 
L a t i n o a m e r i c a n o  d e l  R i t m o  C a r d i a c o 
(L A HR S 2025), nuestra Unidad presentará 
los resu ltados de la ablación en pacientes 
pe d iát r icos ut i l i z a ndo nave g adore s ,  con 
un dato que habla por sí solo: más del 75% 
de los casos no requirieron el uso de rayos 
X .  Jo s é ,  at let a j u ven i l  de 16 a ño s ,  h a bí a 
de ja do de e nt re n a r p or u n a t a q u ic a rd i a 
cuyo tratamiento implicaba un alto riesgo. 
Grac ia s a u n proced i m iento de ablac ión 
con navegador, recuperó su v ida deportiva 
y volv ió a la competencia sin l imitaciones. 
 
L o s av a nc e s a lc a n z a do s en ap en a s u n a s 
d é c a d a s  s o n  l a  m e j o r  p r u e b a  d e  q u e  l a 
electricidad, otrora instr umento de castigo 
d i v i n o ,  s e  h a  c o n v e r t i d o  e n  u n a  a l i a d a 
i nsepa rable de la v ida . En ese ca m i no, la 
Unidad de A rritmias de la Clínica Delgado, 
que proyecta su trabajo a la excelencia como 
Un idad Cl ín ica de A lto Desempeño en el 
manejo integral de las arritmias, asume el 
comprom iso de conver t i r estos log ros en 
benef ic ios t a ng ible s pa r a c ad a pac iente .
A sí , nos u n i mos a la Federación Mu nd ia l 
del Corazón en su misión de hacer que cada 
latido cuente, promoviendo una mejor salud 
cardíaca y un mejor acceso a los cuidados 
que salvan v idas. ■

Autores:
Dr. Jorge Luis Salinas Arce (cardiólogo electrofisiólogo) - Jefe de la 
Unidad de Arritmias de la Clínica Delgado Auna.
Licenciada Paola Guerrero León (enfermera especialista en arritmias 
de la Clínica Delgado Auna).
Dr. Ángel Cueva Parra (cardiólogo electrofisiólogo de la Clínica 
Delgado Auna).
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Con un portafolio integral de dispositivos de 
alta especialización. Brindamos soluciones 
confiables e innovadoras para hospitales, 
clínicas y centros cardiovasculares. 19 años 
de trayectoria nos respaldan.

Tecnología cardiovascular de clase mundial, 
con confianza local.

Expertos en
suministros médicos
para cardiología intervencionista

441-2729 phsupply@phsupply.com
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Un corazón que vuelve a latir con fuerza: 
La primera cirugía a corazón abierto en 

Clínica San Pablo La Victoria

P or primera vez en Clínica San Pablo La Victoria, se 
realizó una cirugía a corazón abierto. El procedimiento, 
que combinó un by pass coronario, una valv uloplastía 
aórtica y colocación de marcapaso, no solo marcó un 

hito médico en el distrito, sino también en la vida de un paciente 
que hoy puede contar su historia en primera persona.

El inicio de una lucha por la vida
 
Adán Chávez, de 70 años, l legó a la cl ínica con un cuadro de 
i nsu f iciencia ca rd iaca severa por mú lt iple patolog ía . A penas 
pod ía habla r con nor ma l idad . Su sit uac ión era c r ít ica y los 
estudios confirmaron un diagnóstico que ex igía una respuesta 
inmediata: valv ular aórtico con prótesis biológica, cir ugía de 
revasc u la r ización corona r ia y colocación de ma rcapaso. Los 
méd icos f ueron claros: la ún ica a lter nativa era una cir ug ía a 
corazón abierto. Para Adán y su familia, la noticia fue impactante, 
pero también f ue el comienzo de una travesía que los l levaría a 
conocer de cerca la dedicación y calidad humana del equipo de 
Clínica San Pablo La Victoria.

Un equipo, un corazón
 
L a  i n t e r v e n c i ó n  f u e  l i d e r a d a  p o r  e l 
Dr. Ju l io Morón, reconocido Ci r uja no 
C a r d i o v a s c u l a r  d e l  s t a f f  m é d i c o  d e 
C l í n ic a S a n Pa blo L a Vic tor i a ,  j u nto 
a u n e qu ipo a lt a mente e spe c ia l i z ado. 
C o n  s u  e x p e r i e n c i a ,  a s u m i e r o n  e l 
r e t o  d e  r e a l i z a r  u n a  c i r u g í a  i n é d i t a 
e n  l a  s e d e :  u n  r e e m p l a z o  d e  v á l v u l a 
aórtica con derivación cardiopulmonar, 
ut i l iza ndo u na vá lv u la de a loi njer to, y 
un by pass coronario con injerto arterial 
ú n ic o .  E l  pro c e d i m ie nt o d u ró v a r i a s 
horas. M ientras el corazón de Adá n se 
deten ía tempora l mente ,  u na máqu i na 
de circu lación ex tracor pórea mantenía 
sus f unciones v ita les. En esa sa la , cada 
d e c i s i ó n ,  c a d a  m o v i m i e n t o  y  c a d a 
instrumento sumaban en una coreografía 
quirúrgica destinada a darle una segunda 
oportunidad de v ida.

La recuperación: del silencio de UCI 
al regreso a casa
 
Después de la cirugía, Adán pasó semanas 
en la Un id ad de Cu id ados I nten si vos 
(UCI) y luego en hospitalización. Fueron 
más de dos meses internado, tiempo en el 
que recibió un cuidado integral y cercano, 
donde médicos, enfermeras y técnicos se 
conv irtieron en parte de su día a día.
 
" E s t u v e  a l  b o r d e  d e  l a  m u e r t e ,  p e r o 
gracias a Dios y al equipo de la Clínica 
San Pablo La Victoria sigo aquí. Nunca 
me fa ltó u na pa labra de a l iento n i u na 
mano amiga. Me voy caminando, con mi 
cora zón renovado. E stoy eter na mente 
agradecido", af irma Adán Chávez al salir 
de la cl í n ica . Su h ija , Mela n ie Chávez , 
t a m b i é n  e x p r e s ó  s u  r e c o n o c i m i e n t o 

"Fueron semanas dif íci les, pero siempre 
con f ia mos en los méd icos y en todo el 
personal. Ver a mi papá salir caminando 
de s pué s de dos me se s e s  u n m i l a g ro . 
G r a c i a s  i n f i n i t a s  a  t o d o s  l o s  q u e  l o 
cuidaron con tanto cariño".

Un hito para La Victoria
 
L a e x per ienc i a de A d á n e s ,  a l  m i smo 
tiempo, la historia de un paciente y la de 
toda una comunidad. Con esta primera 
ci r ug ía a cora zón abier to, Cl í n ica Sa n 
Pablo La Victoria se posiciona como un 
centro capaz de brindar atención de alta 
complejidad sin que los pacientes deban 
trasladarse a otras instituciones. "Cada 
cirugía de corazón abierto es un reto, pero 
esta tenía un valor especial: era la primera 
en la Clínica San Pablo La Victoria. Ver 
a l paciente recuperarse y volver con su 
familia nos confirma que estamos en el 
ca m i no cor recto, br i nda ndo sa lud con 
excelencia y hu ma n idad ", ref i r ió el Dr 
Julio Morón.

Más que tecnolog ía, comprom iso 
humano
 
L a  c l í n i c a  c u e n t a  c o n  q u i r ó f a n o s 
equipados con tecnología de vanguardia, 
ademá s de á rea s de d iag nóst ico como 
r e s o n a n c i a  m a g n é t i c a  y  t o m o g r a f í a . 
Si n emba rgo, este h ito demuest ra que 
la clave no est á solo en la s máqu i na s , 
si no en el comprom iso de qu ienes la s 
ut i l i z a n . En este caso, la combi nación 
d e  e x p e r i e n c i a  m é d i c a ,  s o p o r t e  d e 
en fer mer í a ,  de d ic ac ión de té c n ic os y 
e l  ac ompa ñ a m iento de l a  f a m i l i a  f ue 
decisiva para transformar la v ida de un 
paciente y abr i r u na nueva etapa en la 
historia de la institución.

El futuro de la cirugía cardiovascular 
en la sede
 
L a pr i mer a c i r ug í a a c or a z ón abier to 
ma rca el i n icio de u na nueva era en la 
cl í n ica . Con la e x per ienc ia adqu i r ida , 
e l  c e nt ro mé d ic o bu s c a c on s ol id a r s e 
como referente en cardiología y cirugía 
ca rd iova sc u la r, ga ra nt i z a ndo que má s 
pacientes puedan acceder a tratamientos 
de alta complejidad en Lima.
 
Este log ro rea f i r ma el comprom iso de 
la Clínica San Pablo La Victoria con la 
innovación médica y la atención de alta 
complejidad, consolidando su posición 
como referente en cirugía cardiovascular, 
manejo de paciente crítico y sobre todo 
el cuidado y compromiso con las familias 
del país.
 
"Cada latido de este paciente es hoy 
un sí mbolo de esperanza pa ra todos 
aquellos que enfrentan enfermedades 
del corazón", destacó el equipo médico. ■
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E n mayo de 2017, el sistema de 
salud del Reino Unido colapsó 
parcialmente por un ataque de 
ra n somw a re conoc ido como 

Wa n n a C r y.  D e c e n a s  d e  h o s p i t a l e s  y 
c o n s u l t o r i o s  t u v i e r o n  q u e  c a n c e l a r 
cirugías, suspender consultas y regresar 
a la l ibreta y el lápiz para registrar a sus 
pacientes. Aquella crisis reveló algo que 
hasta entonces muchos subest i maba n: 
la sa lud, que cada vez depende más de 
l a  t e c nolo g í a ,  e s  t a m b i é n  u no  d e lo s 
sectores más v ulnerables a las amenazas 
c iber nét ic a s .  E n S e pt iem bre de 2 0 2 0 
u n pac iente en e st ado c r ít ico f a l le c ió 
m ientras era trasladada de emergencia 
al Hospital Universitario de Düsseldorf, 
d e b i d o  a  u n a  f a l l a  s i s t é m i c a  p o r  u n 
c iberataque de ra nsomwa re que había 
pa r a l i z a do lo s  Si s t e m a s de l  ho s pit a l , 
obligando a la ambulancia a desv iarse y 
perdiendo un tiempo que resultó fatal .

Ci nc o a ño s de s pué s ,  e l  r ie sgo e s aú n 
m a y o r .  L a  t r a n s f o r m a c i ó n  d i g i t a l , 
acelerada por la pa ndem ia , ha l levado 
a  q u e  h i s t o r i a s  c l í n i c a s ,  i m á g e n e s 
m é d i c a s ,  s i s t e m a s  d e  t e l e m e d i c i n a  y 
ha st a d i sposit i vos cone c t ados en u na 
sala UCI estén ex puestos a ataques cada 
vez más sofisticados. Este escenario no 
es una amenaza lejana, sino una realidad 
que puede impactar directamente en la 
cont i nu idad del negoc io, la con f ia n z a 
d e  l o s  p a c i e n t e s  y  l a  s o s t e n i b i l i d a d 
f i n a nc ie r a  d e nu e s t r a s  i n s t it u c ione s .
Fortiner, l íder mundial en soluciones de 
c iberse g u r id ad , i nd icó re c ientemente 
que Perú ha recibido 748,2 mil lones de 
i ntentos de c iberat aques en el pr i mer 
semestre de 2025. Los ciberdelincuentes, 
informan, han pasado de realizar ataques 
m a si vos e i nd i sc r i m i nados a eje c ut a r 
operaciones foca l izadas basados en un 
met ic u loso t rabajo de reconoci m iento 
prev io.
 
1 .  Ya  n o  s o m o s  u n  o b j e t i v o 
c u a l q u i e r a ,  s o m o s  e l  b l a n c o 
principal.
E n  l o s  ú l t i m o s  c i n c o  a ñ o s ,  e l  s e c t o r 
s a l u d  h a  d a d o  u n  s a l t o  s i g n i f i c a t i v o 

en d ig it a l i z ac ión . L a i mplement ac ión 
d e  h i s t o r i a s  c l í n i c a s  e l e c t r ó n i c a s , 
plata for mas de telemed ici na , sistemas 
de mon itoreo remoto y la i nteg rac ión 
c on a s e g u r a dor a s  y  l a b or a t or io s  h a n 
h e c ho  m á s  e f i c i e nt e  l a  a t e nc i ó n .  S i n 
emba rgo, cada nuevo sistema abre una 
posible puerta de entrada para atacantes.
Los datos médicos son particularmente 
sensibles. No solo contienen información 
persona l y f inanciera, sino que además 
r e v e l a n  d i a g n ó s t i c o s ,  t r a t a m i e n t o s , 
historial genético y hasta la ubicación de 
un paciente en tiempo real . Este tipo de 
in for mación es a lta mente va l iosa en el 
mercado negro digital: se estima que un 
registro médico completo puede costar 
hasta diez veces más que una tarjeta de 
crédito robada . Además, la salud tiene 
una característica par ticular: no puede 
d e t e ne r s e .  Un b a nc o pu e d e c on ge l a r 
c uentas y negocia r con ca l ma f rente a 
u n at aque , pero u na cl í n ic a no puede 
suspender  su actividad porque su sistema 
haya sido hackeado. E sta dependencia 
crítica convierte a los hospitales y clínicas 
en objet ivos espec ia l mente at rac t ivos 
para el cibercrimen.

Debemos re c onoc er adem á s nue s t r a s 
v ulnerabil idades estr ucturales. Seamos 
b r u t a l m e nt e  h o n e s t o s  s o b r e  nu e s t r a 
d e u d a  t é c n i c a .  M u c h a s  d e  n u e s t r a s 
i n s t i t u c i o n e s  o p e r a n  c o n  s i s t e m a s 
informáticos heredados, que no tienen las 
características de seguridad básicas y que 
son imposibles de actualizar. Sobre el las 
añad imos una ex plosión de ex posición 
a  t e c n o l o g í a s  m o d e r n a s ,  e l  I n t e r n e t 
d e  l a s  C o s a s  M é d i c a s  (Io M T)  c o m o 
son las moder nas bombas de i n f usión, 
mon itores de sig nos v ita les o equ ipos 
de diagnóstico. Un informe reciente de 
Cy nerio, empresa de ciberseg uridad IoT 
pa ra sa n idad demuest ra que más del 
53% de estos dispositivos presentan 
v ulnerabilidades críticas conocidas.

2. Panorama global de amenazas.
A nivel internacional, los casos son cada 
vez má s f rec uentes y má s costosos . El 
a t a q u e  d e  Wa n n a C r y  y a  c o m e n t a d o 

Ciberseguridad: El nuevo 
reto estratégico para el 
sector de salud privado

paralizó más de 80 hospitales del N HS 
en el Reino Unido. En Estados Unidos, 
v a r ios g r upos de c l í n ic a s h a n debido 
paga r m i l lones de dóla res en resc ates 
o en f rent a r  de m a nd a s c ole c t i v a s  p or 
f i ltraciones de datos. En A mérica Latina, 
l a  s it u ac ión no e s d i st i nt a .  E n Br a si l , 
hospitales de São Paulo sufrieron ataques 
que expusieron miles de historias clínicas. 
En Méx ico y A rgentina también se han 
reportado f i ltraciones masivas de datos 
de pacientes y suspensiones de ser v icios 
de laborator io. Y en nuestro pa ís , muy 
recientemente, el grupo NightSpire robó 
30 gigabytes de información de pacientes 
del Hospital José Agurto Tello de Chosica. 
H o y  l a  c i b e r d e l i n c u e n c i a  e s  u n a 
industria, no un grupo de amigos en un 
garaje jugando con su laptop, no un lobo 
sol itario que busca ganar unos dólares 
extra. Es un ecosistema de organizaciones 
g e s t i o n a d a s  p r o f e s i o n a l m e n t e ,  u n 
negocio a g ra n esca la con est r uc t u ra s 
similares a las de las empresas legitimas, 
que evoluciona muy rápido para seg uir 
generando beneficios.

Las principales amenazas hoy incluyen:

-   R ansomware: secuestro de sistemas y 
datos a cambio de un pago.

-   P h i s h i n g  y  a t a q u e s  d e  i n g e n i e r í a 
social: correos o mensajes diseñados 
para engañar a colaboradores.

-   Robo de identidad médica: creación 
d e  p e r f i l e s  f a l s o s  p a r a  a c c e d e r  a 
seg uros o medicamentos.

-   M a n i p u l a c i ó n  d e  d i s p o s i t i v o s 
conectados (IoT): desde mon itores 
de sig nos v it a le s h a s t a bomba s de 
inf usión.

Seg ún el Cost of a Data Breach Report 
de IBM (2023), el sector salud es el que 
m á s pie rd e p or i nc id e nt e :  m á s d e 11 
millones de dólares en promedio por cada 
f i ltración, el doble que otros sectores.

Jesús Manso Perez Cosio
Gerente General
Clinica Ricardo Palma
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3. El caso peruano: dónde estamos.
E n el  Per ú ,  l a  d ig it a l i z ac ión en sa lud 
avanza, aunque con f uer tes contrastes. 
E s Sa lud y el  M i n i ster io de Sa lud ha n 
i mpu lsado sistemas de h istor ia cl í n ica 
electrónica y plataformas de teleconsulta, 
y varias cl ínicas privadas de primer nivel 
han invertido en infraestructura digital . 
S i n  e m b a r g o ,  l a  m a y o r í a  d e  c l í n i c a s 
me d i a n a s  y  p e q u e ñ a s  t o d av í a  t ie n e n 
l imitaciones importantes en tecnología 
y seg uridad.

E n t r e  l o s  p r i n c i p a l e s  r e t o s  l o c a l e s 
destacan:

-    I n f raest r uc t u ra desig u a l:  m ient ra s 
algunas clínicas cuentan con sistemas 
en la nube y centros de datos modernos 
m i e n t r a s  q u e  o t r a s  d e p e n d e n  d e 
ser v idores a nt ig uos o sof t wa re si n 
soporte.

-   Regulación incipiente: aún no existe en 
el Perú un marco normativo específico 
y e x igente sobre ciberseg u r idad en 
sa lud, más a l lá de las d isposiciones 
ge ne r a le s  de prot e c c ión de d ato s . 
A lgunos financiadores, como R IM AC, 
están poniendo el foco en el nivel de 
protección f rente a ciberataques de 
sus proveedores, y no sería de extrañar 
que com iencen a con sidera r como 
crítico y determinante este factor a la 
hora de elegir a sus partners.

-    I nver sión i n s u f ic iente:  en muc h a s 
i n s t i t u c i o n e s ,  e l  p r e s u p u e s t o  d e 
T I se dest i na a resolver problema s 
operativos inmediatos, dejando a la 
ciberseg uridad como un “ lujo”.

-    Capita l hu ma no l i m itado: escasea n 
especialistas en seguridad informática 
dentro del sector salud, y el personal 
c l í n ico -ad m i n i st rat i vo no siempre 
t i e n e  f o r m a c i ó n  p a r a  r e c o n o c e r 
amenazas.

Esta combinación convierte a las clínicas 
p e r u a n a s  e n  u n  b l a n c o  a t r a c t i v o 
pa ra ataques .  Y au nque todav ía no se 
ha n he c ho públ ic a s g ra nde s c r i si s  en 
instituciones privadas, sí se han reportado 
filtraciones de datos en entidades públicas 
y vulneraciones en otros sectores que sirven 
como advertencia.

4. Consecuencias de no protegerse.
El impacto de un ataque no se l imita a lo 
tecnológico. Las consecuencias se pueden 
clasif icar en cuatro dimensiones:

1. Económica: pago de rescates, costos 
de recuperación, sanciones lega les y 

pérd ida de i ng resos por suspensión 
d e  s e r v i c i o s .  E l  r e c i e n t e  a t a q u e  a 
Change Healthcare en Estados unidos 
e s  a l e c c i o n a d o r :  Un i t e d H e a l t h ,  l a 
e m p r e s a  m a t r i z ,  p a gó  2 2  m i l lo n e s 
de dólares, pero los costos totales de 
rec uperac ión se est i ma n en 1. 6 m i l 
mil lones de dólares.

2 .  R e p u t a c i o n a l :  l a  c o n f i a n z a  d e  l o s 
p a c i e n t e s  y  a s e g u r a d o r a s  p u e d e 
verse ser ia mente d a ñad a . E n sa lud , 
l a  c re d ibi l id ad e s u n ac t i vo q ue se 
constr uye en décadas y se pierde en 
días.

3. Operativa: un ataque puede paralizar 
quirófanos, laboratorios o sistemas de 
ad m isión . Cada hora de ca ída es u n 
golpe a la ef iciencia y un riesgo para 
los pacientes.

4. Ética y humana: la más grave. La v ida 
de lo s  pa c ie nt e s  pue de p one r s e e n 
riesgo directo si un sistema crítico falla 
o se manipula en un momento clave.

5. La paradoja de la inversión.
L a  c i b e r s e g u r i d a d  e n  s a l u d  e s  u n a 
i nversión en cont i nu idad y con f ia n z a . 
S i n  e m b a r g o ,  r e p r e s e n t a  u n  d i l e m a 
f i n a nc iero pa r a muc h a s c l í n ic a s .  Por 
u n  l a d o ,  l o s  c o s t o s  d e  i m p l e m e n t a r 
s i s t e m a s  d e  p r o t e c c i ó n  a v a n z a d o s , 
contratar ex pertos, realizar simulacros y 
mantener actua l izaciones permanentes 
son signif icativos. Por otro, no hacerlo 
puede resultar aún más caro en caso 
de at aque .  E n c l í n ic a s g ra nde s y con 
respa ldo f inanciero sól ido, la inversión 
suele asumirse como parte de la estrategia 
cor porativa. Pero en cl ínicas medianas 
o en reg iones f uera de Li ma, desti na r 
v a r i o s  c i e n t o s  d e  m i l e s  d e  d ó l a r e s 
a  c i b e r s e g u r i d a d  p u e d e  a f e c t a r 
seriamente los resultados financieros. 
E s t a  b r e c h a  g e n e r a  u n  e s c e n a r i o  d e 
d e s i g u a l d a d :  l a s  i n s t i t u c i o n e s  c o n 
m ayo r e s  r e c u r s o s  lo g r a n  p r o t e g e r s e , 
mientras que las más pequeñas quedan 
v ulnerables.

6 .  L a  c i b e r s e g u r i d a d ,  u n 
imperativo estratégico.
L a  c i b e r s e g u r i d a d  y a  n o  e s  u n  t e m a 
e xc lu si vo de los jefe s de si s tem a s .  E s 
una responsabilidad del directorio  y 
debe estar en nuestras agendas. A lg unas 
recomendaciones estratégicas:

1.  Elevar la gobernanza: la ciberseguridad 
d e b e  s e r  t r a t a d a  c o m o  u n o  d e  l o s 
mayores r iesgos empresaria les y por 
tanto es un tema de Directorio, que debe 
aceptar y promover el nombramiento 

de u n D i re c tor de S e g u r id a d de l a 
I n for mac ión (C I SO) con autor idad 
y  r e c u r s o s  p a r a  i m p l e m e n t a r  u n a 
estrategia a corto, medio y largo plazo.

2 . P r i o r i z a r  l a  i n v e r s i ó n  i n t e l i g e n t e 
y a  q u e  n o  t o d a s  l a s  m e d i d a s  d e 
seg u r idad t ienen el m ismo costo n i 
i mpac to. En foca rse en i mplementa r 
u n i v e r s a l m e n t e  l a  a u t e n t i c a c i ó n 
m u l t i f a c t o r  ( M F A )  y  l a  g e s t i o n 
rigurosa de los parches de seguridad, o 
la segmentación de la red, son medidas 
iniciales y asequibles de alto impacto.

3 .  Foment a r la colaborac ión sec tor ia l 
en el ma rco de la propia A sociación 
de Clínicas para abordar este desafío 
d e  m a n e r a  c o l e c t i v a .  N e g o c i a r 
c o n j u n t a m e n t e  l a  a d q u i s i c i ó n 
d e  s e r v i c i o s  y  h e r r a m i e n t a s  d e 
c iberseg u r idad pa ra reduc i r costos , 
desarrollar programas de capacitación 
y sensibil ización estandarizados, etc.

4 .  Cu lt u ra orga n i z ac iona l: la mayor ía 
de at aq ue s s e i n ic i a n c on u n er ror 
hu m a no .  C apac it a r  de s de mé d ic o s 
h a s t a  p e r s o n a l  d e  l i m p i e z a  p a r a 
identificar correos sospechosos es más 
barato y efectivo que instalar decenas 
de f irewalls.

5 .  P l a n e s  d e  c o n t i n g e n c i a :  n o  b a s t a 
c o n  p r e v e n i r .  C a d a  c l í n i c a  d e b e 
t e ne r  u n pl a n c l a ro de re s pue s t a  a 
i nc i d e nt e s ,  i nc l u y e nd o  p r o t o c o lo s 
d e  c o m u n i c a c i ó n  y  c o n t i n u i d a d 
asistencial .

7. Conclusiones.
L a c i b er s e g u r id a d y a no pue de ver s e 
como un gasto secundario ni como un 
t e m a  p u r a m e nt e  t é c n i c o .  E s  u n  r e t o 
e s t r at é g ic o q ue to c a d i re c t a ment e l a 
s o s t e n i bi l id a d d e l  n e go c io y  nu e s t r a 
m i s i ó n  d e  c u i d a r  a  l o s  p a c i e nt e s .  L a 
bre c h a ent re q u iene s pue den i nver t i r 
y  q u i e n e s  no  l o  l o g r a n  c r e c e r á  s i  no 
s e  e x p l o r a n  m o d e l o s  c o l a b o r a t i v o s 
e  i n n o v a d o r e s .  L o s  p r ó x i m o s  a ñ o s 
marcarán una diferencia entre las clínicas 
que se a nt ic ipen y proteja n , y la s que 
esperen a enfrentar una crisis.
La pregunta no es si seremos atacados, 
sino cuando.
La preg u nta pa ra cada l íder del sec tor 
es senci l la: ¿queremos ser pa r te de las 
cl í n icas que reacciona n después de u n 
at aque , o de aquel la s que se prepa ra n 
antes? La preparación que iniciemos hoy 
deter m i na rá si ese evento se conv ier te 
e n  u n  i n c i d e nt e  m a n e j a b l e  o  e n  u n a 
catástrofe que ponga en riesgo a nuestra 
institución y a nuestros pacientes. ■

LC
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E l  v ier ne s 11 de ju l io,  2 0 25 a 
las 7:30 pm hora de Lima, nos 
r e u n i m o s  e n  f o r m a  v i r t u a l 
1 0 0  p e r s o n a s  ( l í m i t e  d e 

nuestro zoom) de diferentes profesiones 
i n t e r e s a d a s  e n  e l  t e m a ,  e n t r e  e l l o s 
bioéticos, médicos, filósofos, educadores, 
psicólogos, científ icos biomédicos etc.

Además de los ponentes y el moderador, 
t o m a r o n  l a  p a l a b r a  M i r y a m  F a l l a , 
F i ló s of a ,  Do c tor a e n F i lo s of í a  p or l a 
Universidad Católica de A rgentina; Jorge 
Martínez, Filósofo argentino, Doctor en 
Filosofía por la Universidad Católica de 
Lovaina, Director del Centro de Estudios 

XXI Simposio Virtual de la Red
Peruana de Bioética Personalista (RPBP)
Tema: La problemática del Bien y del Mal en el 

discurso bioético

Med ieva les de la Universidad Gabriela 
M istral de Chile y Juan A ntonio Valdez, 
Médico, Magíster en Bioética, Profesor de 
la Universidad de Piura (U DEP).
 
Las ponencias y las inter venciones han 
sido resumidas, colocando únicamente 
l o s  c o n c e p t o s  m á s  s i g n i f i c a t i v o s  e n 
relac ión a l  tem a a cont i nu ac ión de la 
menc ión de los nombre s de c ad a u no 
de los que han tomado la palabra. En el 
caso de los ponentes se escr ibe debajo 
de sus nombres los conceptos ver t idos 
en l a ponenc i a y lo d ic ho de s pué s de 
escuchar las opiniones e inquietudes de 
los participantes.

L o  e s c r i t o  s o b r e  l a  p o n e n c i a  y  l a s 
i n t e r v e n c i o n e s  h a  s i d o  p r e v i a m e n t e 
e n v i a d o  a  l a s  p e r s o n a s  q u e  l a s  h a n 
he c ho pa r a s u re v i s ión y  c or re c c ión .
Recomendamos a todos los que leen el 
presente artículo ver en forma completa el 
v ideo del simposio que está en YouTube; 
lo  pu e de n obt e ne r  bu s c á ndolo c omo 
"simposios de la Red Peruana de Bioética 
Personalista". 

Ponentes 
1.- Juan A lfredo Benavides Zúñiga
Médico Cardiólogo 
Magíster en Medicina 
Magíster en Bioética

P r e s i d e n t e  d e l  Ó r g a n o  d e  É t i c a  y 
Deontología Nacional del CM P
Ex-Director del Hospital Geriátrico San 
José de la PN P
Ex-Director del Hospital Nacional "Luis 
N. Sáenz" de la PN P
Ex-Decano del Consejo Regional III del 
CM P
E x-Presidente del Com ité de Ét ica del 
CM P 
E x-Presidente del Com ité de Ét ica del 
CR III CM P

2 .- Patrick Wagner Grau
Médico, Nefrólogo
Filósofo 
Doctor en Medicina
Doctor en Filosofía
M i e m b r o  d e l  Ó r g a n o  d e  A s u n t o s 
Contenciosos Nacional del CM P
H a  s i d o  D o c e n t e  e n  l a  U N M S M  y 
Profesor en Bioét ica en la U N I F É y la 
Universidad R icardo Palma
Ex-Presidente de la Academia Nacional 
de Medicina 
Ex-Decano del Colegio Médico del Perú.
Presidente del Com ité Ético del g r upo 
AU NA

Moderador
A lejandro Langberg LR
Presidente de la R PBP

A l f r e d o  B e n a v i d e s . -  L a  e x p o s i c i ó n 
rea l iza un recorrido histórico r ig uroso 
sobre los f u nd a mentos f i losóf icos del 
bien y del ma l , desde los a lbores de la 
hu ma n idad ha sta su con f ig u rac ión en 
e l  p e n s a m i e n t o  c o n t e m p o r á n e o .  E l 
ponente se decla ra d iscípu lo de Diego 

Gracia Guil lén y defensor de la Bioética 
D e l i b e r a t i v a ,  l a  c u a l  p r o m u e v e  u n a 
r e f l e x i ó n  é t i c a  p l u r a l ,  c o n t e x t u a l  y 
pr u d e nt e .  D e s d e e s t a  p e r s p e c t i v a ,  e l 
b i e n  y  e l  m a l  n o  s e  c o n c i b e n  c o m o 
categorías absolutas, sino como nociones 
dependientes del contexto específico y de 
la deliberación racional.
 
Se subraya la inf luencia creciente de las 
dinámicas políticas en la config uración 
de las bioéticas act ua les y emergentes. 
En el ámbito internacional, se destacan 
instit uciones como la OMS, la OPS, la 
U NESCO y la Unión Europea, mientras 
q u e  a  n i v e l  n a c i o n a l  s e  m e n c i o n a  e l 
M inisterio de Salud del Perú (M INSA) y 
el Colegio Médico del Perú (CM P), que 
así como las inter naciona les, d i f unden 
p r o p u e s t a s  é t i c a s  d e  o r i e n t a c i ó n 
principialista.

E l  p o n e n t e  s o s t i e n e  q u e  t o d a s  l a s 
corrientes bioéticas comparten, en última 
instancia, la búsqueda del bien. Por el lo, 
convoca a u n d iá logo ét ico consta nte, 
l i bre de c on f ront a c ione s ,  s u s t e nt a do 
en el  re s peto mut uo, l a plu r a l id ad de 
perspectivas y el espíritu democrático.
 
En relación con la preg u nta pla nteada 
p o r  e l  m o d e r a d o r  s o b r e  s i  t o d o s  l o s 
b i o e t i c i s t a s  a c t ú a n  c o n  b u e n a s 
intenciones, se propone que esto depende 
del f undamento f i losófico que sustente 
su práctica. La intención ética se v incula 
est recha mente con el ma rco doc t r i na l 
que orienta sus decisiones.
 
Fi na l mente ,  se hac e u n l la m ado a los 
profesiona les de la med ici na pa ra que 
a d o p t e n  d o c t r i n a s  é t i c a s  s ó l i d a s  y 
f u ndadas, capaces de g u ia r la toma de 
decisiones ante dilemas contemporáneos 
urgentes —como el aborto terapéutico y 
la eutanasia— en los que se ex ige ya una 
postura clara y ref lex iva.

P a t r i c k  Wa g n e r. -  H a c e  u n  a n á l i s i s 
estrictamente filosófico citando a algunos 
f i lósofos que respaldan lo que nos quiere 
e x pre sa r.  E l  m a l e s u n g r a n m i s ter io, 
probablemente la nada, sobre la que se 
crea el bien que es lo que verdaderamente 
ex iste, y que se orienta a lograr siempre 
la plenitud del ser humano trascendente 
susceptible de tener valores y por lo tanto 
ética.
 
Pa ra que haya bien pr i mero t iene que 
"e x i s t i r "  e l  m a l  y  e s t e  t i e n e  q u e  i r s e 
perfeccionando.
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El ma l es relat ivo, lo que pa ra u nos es 
mal para otros es bien; puede surgir del 
aprendizaje o como producto de que se 
ejerza sobre el indiv iduo el mal. Muchas 
veces es inev itable pero otras es buscado 
por el hombre. Siempre está y u xtapuesto 
al bien y puede ser v ir como catalizador 
prof undo hacia la i luminación del bien, 
por lo que el mal es necesario.
 
El bien se impone al mal por cuanto su 
ser es pleno, lo que no es el mal, que se 
presenta como una negación del pleno ser.
La bioética es en esencia la superación 
del ma l en f u nc ión de la preser vac ión 
de la v ida. La bioética tiene que insistir 
en el logro f inal del bien para lo que es 
f u nda menta l que no se dé el ataque o 
desca l i f icación del adversa r io, del que 
piensa diferente, así consideremos que su 
posición es un mal en sí mismo.

M ir yam Falla.- La Bioética Personalista 
d e  a l g u n a  m a n e r a  e s  P r i n c i p i a l i s t a , 
recoge sus pr i ncipios, que a l f i na l son 
principios f i losóficos.
 
E l  m a l  p o r  e l  m a l  m i s m o  n o  e x i s t e . 
E l  m a l  e s  u n  b i e n  i m p e r f e c t o  q u e  s e 
puede per fecciona r con la educación y 
la cultura ev itando fanatismos políticos 
y religiosos. Se puede elegir también un 
ma l menor en a ras siempre de u n bien 
ulterior.
 
El mal percibido como algo bueno, como 
en el caso del aborto y la eutanasia, es lo 
que está pasa ndo hoy en los d isc u rsos 
bioéticos. Todas las corrientes bioéticas 
piensa n que t ienen la razón, que está n 
bien. No es que alg una defienda el mal 
por hacer el mal.

J o r g e  M a r t í n e z . -  L a  B i o é t i c a 
Principialista es un modelo obsoleto en 
tanto que sus principios se originan en 
tradiciones f i losóficas muy diferentes y 
hasta incompatibles. La idea de que si el 
mal no ex iste no se podría dar el bien es 
una idea prof undamente equivocada. El 
mal ha sido definido como una ausencia, 
como una falta de entidad.
 
Si esto es así -y no cabe duda de que lo es 
incluso desde un punto de v ista lógico-, 
e s  i mp o si ble q ue e l  bien s e or i g i ne a 
partir del no ser que es el mal. Estas ideas 
estuv ieron acompañadas de una crít ica 
de forma y de fondo a las ex posiciones.

Dr. Alejandro Langberg LR
Médico 

Máster en Bioética
Presidente de la RPBP

Juan A ntonio Valdez.- El Principialismo, 
como corriente bioética, ha sido superado 
por lo apriorístico de sus conceptos. La 
propia demostración de el lo se da en el 
mundo anglosajón, f uente de su origen, 
donde estos principios han demostrado 
s u  p o c a  u t i l i d a d .  E s  p o r  e s t o  q u e  l a 
bioét ica ha ten ido que i r encont ra ndo 
r umbos mejores para hacer frente a los 
problemas bioéticos contemporáneos.
Por otro lado, toda interpretación del bien 
y del mal debe incluir una antropología, 
siendo la más importante la A ntropología 
Trascendenta l que es la que rea l mente 
d e f i n e  a  l a  p e r s o n a ,  s u  i d e n t i d a d  e 
i nt i m idad que es lo que la hace ú n ica , 
irrepetible y por lo tanto digna.
 
H ay s u f r i m iento,  a ng u st ia ,  c u a ndo el 
hombre u s a ndo s u l iber t ad t iene q ue 
elegir entre el bien y el mal entendiendo 
que lo que ex iste es el bien mientras que 
el mal es su carencia. Puede tanto acertar 
como errar. En la medida que repita actos 
buenos irá adquiriendo una vida virtuosa 
m ie nt r a s  q ue c on s u s de s a c ie r to s i r á 
adquiriendo v icios.

CONCLUSIONES:
S e  h a  h a b l a d o  a m p l i a m e n t e  d e  l a s 
ca rac ter íst ica s del bien y del ma l y de 
su repercusión en la bioética. En general 
ha sido con siderado el ma l como u na 
i m p e r f e c c i ó n  d e l  b i e n ,  no  d e s e a d o  a 
priori, que iría en camino del bien en la 
medida que las personas que lo sostienen 
o def ienden se i nst r uyen o c u lt u r iza n .

Me parece que ha faltado contemplar un 
tanto la posibil idad de que el mal se dé 
en forma intencionada, malévola, debido 
a intereses particulares, dejando de lado 
el objetivo real de la bioética, que es el 
beneficio de la o las personas, así como, 
los seres v ivos, por los cuales se solicita 
l a  opi n ión o tom a de po sic ión de lo s 
bioeticistas. ■
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Trasplante de córnea, tema 
pendiente en el Perú

E l  t r a s pl a nte de c ór ne a e s u n 
p r o c e d i m i e n t o  q u i r ú r g i c o 
q ue of re c e l a posibi l id ad de 
recuperar la visión en pacientes 

c on opac id ade s c or ne a le s av a n z ad a s . 
E n  e l  P e r ú ,  s i n  e m b a r g o ,  c o n t i n ú a 
siendo un tema pend iente. La l im itada 
d i s p o n i b i l i d a d  d e  c ó r n e a s ,  l o s  a l t o s 
costos de las impor tadas, la escasez de 
oftalmólogos especialistas en córnea, la 
fa lta de campos cl ínicos y la def iciente 
gestión en las unidades de procura hacen 
q ue m i le s  de pac ient e s p er m a ne z c a n 
e n  l i s t a  d e  e s p e r a .  E s t e  a r t í c u l o 
p r e s e n t a  u n  d i a g n ó s t i c o  s i t u a c i o n a l 
d e  l a  p r o b l e m á t i c a  n a c i o n a l ,  r e v i s a 
l a s  ba r rer a s mé d ic a s y  lo g í s t ic a s q ue 
l im itan el acceso, y plantea propuestas 
d e  s o l u c i ó n ,  C L I N I C A  L A  L U Z 
EDUCA , H A CR E A DO U N CENTRO 
D E  C I R U G I A  E X P E R I M E N T A L 
DE T R A S PL A N T E S DE COR N E A S 
TOR A L E S Y L A M E L A R E S :  DS E K , 
DM EK Y DA LK EN OJOS DE CER DO.

E n  l a  a c t u a l i d a d ,  l a  p r i n c i p a l  c a u s a 
d e  c e g u e r a  e n  e l  Pe r ú  e s  l a  c a t a r a t a , 
e n f e r m e d a d  p r e v e n i b l e  y  t r a t a b l e 
m e d i a n t e  c i r u g í a .  N o  o b s t a n t e ,  l a 

opac id ad cor ne a l  t a mbién con st it u ye 
u na causa i mpor ta nte de d iscapacidad 
v isua l i r reversible en casos ava nzados, 
donde l a ú n ic a opc ión ter apéut ic a e s 
e l  t r a s p l a n t e  d e  c ó r n e a .  E n  n u e s t r o 
pa ís , más de 6,0 0 0 personas requ ieren 
u n traspla nte de cór nea, y cada a ño se 
suman a lrededor de 60 0 nuevos casos. 
S i n  e m b a r g o ,  e l  n ú m e r o  d e  c i r u g í a s 
rea l izadas es sig nif icativamente menor 
debido a la escasez de tejidos y a múltiples 
barreras estructurales. Mientras en otros 
países se han consolidado bancos de ojos 
y programas de donación efectivos, en el 
Perú aún no contamos con una política 
sólida que garantice un acceso equitativo.
El panorama actual se caracteriza por las 
sig uientes l imitaciones:

•	 F a l t a  d e  c u l t u r a  d e  d o n a c i ó n  d e 
órg a nos y tejidos: L a pobl ac ión no 
a s o c i a  l a  d o n a c i ó n  c o n  l a  c ó r n e a , 
y  e x i s t e  d e s c o no c i m ie nt o s obr e l a 
seg uridad y la impor tancia socia l de 
este acto.

•	 Déf ic it  de c ent ros de t ra spla nte de 
c ó r n e a  y  d e  c e n t r o s  d e  p r o c u r a : 
A u nq u e e l  M i n i s t e r io  d e S a l u d h a 
a c r e d i t a d o  c e rc a  d e  35  c e nt r o s  d e 

proc u ra , muchos de el los presenta n 
inactiv idad por mala gestión o falta de 
equipos especializados.

•	 Escasez de oftalmólogos corneólogos: 
El número de especialistas en córnea 
es insuficiente para cubrir la demanda 
creciente, lo que genera centralización 
de la atención en Lima.

 •	A u s e n c i a  d e  c a m p o s  c l í n i c o s 
adec uados: La for mación de nuevos 
especialistas se ve l imitada por la falta 
de e s pa c io s pa r a e l  e nt re n a m ie nto 
prác t ico en téc n ica s qu i r ú rg ica s de 
trasplante.

•	 Falta de un Banco de Ojos Nacional: 
E l  Pe r ú  c a r e c e  d e  u n a  i n s t i t u c i ó n 
que reg ule y central ice la obtención, 
preservación y distribución de córneas. 
Esta carencia incrementa los costos y 
dif iculta la logística.

•	 A lto c os to de c ór ne a s i mpor t ad a s: 
C u a n d o  n o  s e  d i s p o n e  d e  t e j i d o s 
loca les, los pacientes deben rec ur rir 
a córneas impor tadas, cuyo costo es 
elevado y muchas veces inaccesible.

 
Las principales barreras para acceder al 
trasplante de cór nea se d iv iden en dos 
dimensiones:
 
1.Barreras médicas

•	 Escasez de oftalmólogos especializados 
en córnea.

•	 L i m i t a d a  e x p e r i e n c i a  e n  t é c n i c a s 
modernas como PK P, DA LK , DSEK y 
DM EK .

•	 Poc a d i spon ibi l idad de espac ios de 
entrena m iento práctico pa ra for ma r 
nuevos especialistas.

2.Barreras logísticas

•	 Deficiente gestión en las unidades de 
procura acreditadas.

•	 Escasa infraestructura para conser var 
y d ist r ibu i r cór neas en cond iciones 
óptimas.

•	 C e n t r a l i z a c i ó n  d e  l o s  t r a s p l a n t e s 
e n  p o c o s  c e n t r o s  d e  L i m a ,  l o  q u e 
obl iga a los pacientes de prov i ncias 
a  d e s p l a z a r s e  c o n  d i f i c u l t a d e s 
económicas y sociales.

 
A c t u a l mente ,  má s de 6 , 0 0 0 pac ientes 
espera n u n t ra spla nte de cór nea en el 
Per ú ,  y  c ad a a ño se s u m a n a l re de dor 
de 600 casos. Esta l ista de espera crece 
prog resiva mente, ya que el nú mero de 
cirugías realizadas es muy bajo frente a la 
necesidad real. Muchos pacientes pierden 
la v i sión de ma nera i r reversible a ntes 
de acceder a un injerto, con un impacto 
prof u ndo en su ca l idad de v ida y en la 
productiv idad social .
 
El país cuenta con centros autorizados 
p a r a  l a  e x t r a c c i ó n  d e  c ó r n e a s  e n 
hospita les naciona les y reg iona les . Si n 
e m b a r g o ,  l a  m a y o r í a  o p e r a  c o n  b a j a 
ef iciencia. Los trasplantes de córnea se 
concentran principalmente en Lima, en 
instituciones como el Instituto Nacional 
d e  O f t a l m o l o g í a ,  h o s p i t a l e s  d e  a l t a 
complejidad y alg unas clínicas privadas. 
Esta centralización ref leja la desigualdad 
e n  e l  a c c e s o  y  g e n e r a  s o b r e c a r g a  e n 
l o s  p o c o s  c e n t r o s  h a b i l i t a d o s .  A n t e 
e s t e  e s c e n a r i o ,  C L I N I C A  L A  L U Z 
EDUCA , H A CR E A DO U N CENTRO 
D E  C I R U G I A  E X P E R I M E N T A L 
DE T R A S PL A N T E S DE COR N E A S 
T O R A L E S  Y  L A M E L A R E S :  D S E K , 
DM EK Y DA LK EN OJOS DE CER DO.
 
E s t e  m o d e l o  p e r m i t e  e n t r e n a r  a 
of ta l mólogos en d i ferentes técn icas de 
trasplante corneal, desde la queratoplastia 
p e n e t r a n t e  ( P K P)  h a s t a  t é c n i c a s 
lamelares modernas como DA LK , DSEK 
y DM EK . El objetivo es formar nuevos 
cor neólogos con e x per iencia prác t ica , 
l istos para atender la creciente demanda 

de pacientes en lista de espera. Este centro 
constituye un hito en la educación médica 
p e r u a n a  y  u n  p a s o  e s t r a t é g i c o  p a r a 
d i sm i nu i r la enor me brecha e x i stente 
en la atención de la ceg uera corneal . La 
ci r ug ía cor nea l ha evolucionado hacia 
p r o c e d i m i e n t o s  m á s  s e g u r o s  y  c o n 
mejores resultados visuales. Las técnicas 
lamelares, que reemplazan solo las capas 
afectadas de la córnea, reducen el riesgo 
de re c h a z o y pre s er v a n l a  e s t r uc t u r a 
oc u la r del paciente. En el Per ú, hemos 
comen z ado a ad apt a r est a s téc n ic a s a 
la rea l idad loca l , busca ndo reduci r los 
costos sin sacrificar calidad quirúrgica. El 
entrenamiento ex perimental en Clínica 
L a L u z E d uc a of re c e u n a pl at a for m a 
i n novadora pa ra que los of ta l mólogos 
desarrollen destrezas en estas cirugías y 
puedan replicarlas en centros regionales, 
promov iendo la descentralización de la 
atención.
 
El problema del trasplante de córnea en el 
Perú ex ige un enfoque integral:

1.	 P r o m o c i ó n  a c t i v a  d e  l a  d o n a c i ó n : 
F o r t a l e c e r  c a m p a ñ a s  e d u c a t i v a s  y 
sen sibi l i z a r a l a pobl ac ión sobre l a 
importancia de donar córneas.

2 .	 B a n c o  d e  O j o s  N a c i o n a l :  C r e a r 
u n a  e nt i d a d  o f i c i a l  q u e  c e nt r a l i c e 
l a  r e c o l e c c i ó n ,  p r e s e r v a c i ó n  y 
distribución de córneas.

3.	 For t a le c e r  lo s  c e nt ro s de pro c u r a : 
M e j o r a r  l a  g e s t i ó n  y  d o t a r l o s  d e 
equipos adecuados para optimizar la 
captación de tejidos.

4.	 For mac ión de nuevos cor neólogos: 
A mpliar la oferta de campos clínicos 
y consol ida r prog ra ma s como el de 
Clínica La Luz Educa.

5.	 Descentralización de los trasplantes: 
I mplement a r prog ra ma s re g iona les 
p a r a  e v i t a r  q u e  l a  c i r u g í a  q u e d e 
concentrada solo en Lima.

6.	 F i n a n c i a m i e nt o  e s t a t a l  y  p r i v a d o: 
Incluir los trasplantes en los programas 
de aseguramiento público y establecer 
s u b s i d i o s  p a r a  p a c i e n t e s  d e  b a j o s 
recursos.

 
E l  t r a s pl a nt e d e c ór ne a s i g u e s ie nd o 
un tema pendiente en el Perú. M iles de 
pacientes esperan recuperar la visión, pero 
enfrentan una cadena de limitaciones que 
incluye escasez de tejidos, insu f iciente 
número de especialistas, falta de centros 
de trasplante y deficiencias en la gestión 

de l a s  u n id a de s de pro c u r a .  F re nt e a 
e s t a  r e a l i d a d ,  e s  u r g e n t e  c o n s o l i d a r 
u n a  p o l í t i c a  n a c i o n a l  q u e  p r o m u e v a 
l a  don a c ión ,  c re e u n B a nc o de O jo s , 
f o r t a l e z c a  l o s  c e n t r o s  d e  p r o c u r a  y 
multiplique los campos de entrenamiento 
para nuevos especialistas.
 
L a  e x p e r i e n c i a  d e  C l í n i c a  L a  L u z 
E duc a ,  con l a c re ac ión del  C E N T RO 
D E  C I R U G I A  E X P E R I M E N T A L 
DE T R A S PL A N T E S DE COR N E A S 
T O R A L E S  Y  L A M E L A R E S :  D S E K , 
DM EK Y DA LK EN OJOS DE CER DO, 
marca el inicio de una solución sostenible: 
F o r m a r  o f t a l m ó l o g o s  c o r n e ó l o g o s 
capaces de responder a la alta demanda 
y acortar la larga l ista de espera. Solo así 
lograremos que el trasplante de córnea 
deje de ser un priv ilegio y se conv ierta en 
un derecho real para todos los peruanos. ■

Dr. Fermín Silva Cayatopa
Oftalmólogo. Especialista en segmento 

anterior, cirugía de catarata, córnea y cirugía 
refractiva / Fundador de Clínica La Luz
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"Ana Prevention, transformando la salud 
ocupacional en salud preventiva"

E n el mercado de sa lud ac t ua l 
e x i s t e n  m u c h o s  s i s t e m a s 
i n f or m á t ic o s q u e ge s t ion a n 
la información de los centros 

médicos ocupacionales y empresas para 
cumpl ir con la normativa lega l v igente 
y deter m i na r si  u n t rabajador es apto 
o  n o  p a r a  u n  p u e s t o  d e  t r a b a j o ,  s i n 
embargo, nuestro mundo actual, centrado 
en la s persona s y en su bienest a r,  nos 
e x ige i r mucho má s a l lá y nos pla ntea 

el reto de evoluciona r la for ma en que 
ge s t ion a mo s l a  s a lud o c upac ion a l  de 
nuestros colaboradores.
 
A si m i smo, l a s empre sa s re q u ieren de 
herramientas que le faciliten la gestión de 
la salud ocupacional de sus colaboradores 
y  c o n t r i b u y a n  a  l a  r e d u c c i ó n  d e l 
ausentismo, mejoras en la productiv idad 
y generen planes de salud que prevengan 
enfermedades ocupacionales.

A na Pre ve ntion: cambiar el conce pto 
d e  s a l u d  o c u p a c i o n a l  d e  r e a c t i v o  a 
preventivo
 
A na Prevention es la plataforma de gestión 
de sa lud de P u lso Sa lud, orga n ización 
l íder en sa lud labora l ,  desa r rol lada en 
base a más de 15 años de ex periencia en 
salud ocupacional. Con A na Prevention, 
el reto es claro y ambicioso: transformar 
un sistema tradicionalmente reactivo en 
una plataforma preventiva y predictiva 
basada en datos.
 
D i s e ñ a d a  p a r a  o p t i m i z a r  l a  g e s t i ó n 
de e x á mene s mé d ic os oc upac ion a le s , 
p r e v e n i r  e n f e r m e d a d e s  y  m e j o r a r  e l 
b i e n e s t a r  d e  l o s  t r a b a j a d o r e s .  A n a 
P r e v e n t i o n  i n t e g r a  y  p r o c e s a  m i l e s 
d e  d a t o s  m é d i c o s  y  c l í n i c o s  d e  l o s 
colaboradores pa ra t ra nsfor ma rlos en 
paneles visuales y dinámicos (dashboard) 
que centralizan y organizan las métricas 
de sa lud más relevantes para ay udar a l 
personal de salud de una empresa en la 
detección de patrones, r iesgos y diseño 

de planes de prevención personalizados.
A n a  P r e v e n t i o n  e s  u n a  s o l u c i ó n 
i n nov ador a d i señad a con u n en foq ue 
e n  e s c a l a b i l i d a d  e  i n t e g r a c i ó n ,  q u e 
permite a las empresas centralizar toda su 
información médica en un solo lugar, con 
acceso ágil y seg uro desde la nube. Solo 
en 2025, ha procesado más de 138,285 
legajos médicos ocupacionales en Perú, 
apoyando a más de 3,4 45 empresas en la 
gestión de la salud de sus colaboradores 
e impactando positivamente en más de 
113,219 personas. Hoy ya está operativa 
e n  n u e s t r a s  s e d e s  e n  C h i l e  y  m u y 
pronto estará disponible en A rgentina, 
consolidándose como una herramienta 
clave en la transformación digital de la 
salud ocupacional en la región.

Una plataforma confiable y segura

A na Prevent ion ha sido d iseñado bajo 
los más altos estándares internacionales 
d e  s e g u r i d a d ,  g a r a n t i z a n d o  q u e  l a 
información médica de cada colaborador 
s e  m a n t e n g a  s i e m p r e  p r o t e g i d a  y 
c o n f i d e n c i a l .  L a  p l a t a f o r m a  c u e n t a 
c o n  c e r t i f i c a c i ó n  I S O  2 7 0 01: 2 0 2 3 , 
cifrado de datos en tránsito y en reposo, 
a sí  como u na a rqu itec t u ra en la nube 
de a lt a d i s pon ibi l id ad (AW S),  lo q ue 
a seg u ra u n acceso con f iable , seg u ro y 
sin interrupciones; esto signif ica que sus 
datos de salud no solo están organizados 
y disponibles cuando se necesitan, sino 
también resg uardados bajo un marco de 
c u mpl i m iento nor mat ivo y protección 
informática.

E c o s i s t e m a  d i g i t a l  e n f o c a d o  e n  l a 
experiencia del cliente

La f lex ibilidad, agilidad e innovación son 
los pr i nc ipa les at r ibutos que nuest ros 
clientes reconocen en nuestros ser vicios. 

Samantha Pérez 
Sub Gerente de Experiencia en Pulso Salud

A na Prevention ref uerza estos valores y 
optimiza los procesos a través de diversos 
m ó d u l o s  d i s e ñ a d o s  p a r a  m e j o r a r  l a 
ex periencia digital de los usuarios, entre 
los que destacan: 

•	 A g e n d a m i e n t o  d e  c i t a s  e n  l a 
p l a t a f o r m a ,  t a n t o  d e  m a n e r a 
indiv idual como masiva.

•	 Notif icación de interconsultas por 
correo a los colaboradores.

•	 Visualización de resultados en línea, 
con la opción de realizar descargas 
masivas.

•	 Acceso a dashboards de información 
médica y repor tería, faci l itando la 
toma de decisiones.

A na Prevention se encuentra integrado 
c o n  E d e n ,  u n  s i s t e m a  i n n o v a d o r  d e 
l e c t u r a  d e  r a y o s  X  p o t e n c i a d o  c o n 
inteligencia artif icial que brinda soporte 
a l  d i a g n ó s t i c o  m é d i c o  y  a v a n z a  e n 
e l  d e s a r r o l l o  d e  d i v e r s o s  p r o y e c t o s , 
o r i e n t a d o s  a  o p t i m i z a r  t i e m p o s  d e 
procesamiento y fortalecer el análisis de 
la información. Asimismo, está conectado 
con sistemas de clase mundial como SA P 
y  S a l e s f o rc e ,  lo  q u e  p e r m i t e  a g i l i z a r 
procesos clave —como la facturación y 
la gestión de clientes— para ofrecer a las 
empresas una experiencia de servicio más 
eficiente, confiable y profesional.

Un sistema con sostenibilidad

La sosten ibi l idad es u no de los pi la res 
de Pulso Salud y A na Prevention lo logra 
a t ravés de la sosten ibi l idad operat iva 
a l  d i g i t a l i z a r  p r o c e s o s  y  c e n t r a l i z a r 
l a  i n f o r m a c i ó n  m é d i c a  e n  l a  n u b e , 
reduciendo el uso de recursos f ísicos y 
los t iempos de gestión. Esto se traduce 
e n  m e n o r  d e s p e r d i c i o ,  m e n o r  c a r g a 
administrativa y una entrega de ser vicios 

m á s  e f i c i e n t e  y  r e s p o n s a b l e ,  l o  q u e 
benef icia tanto a las empresas como a l 
bienestar de los trabajadores.

Con A na Prevention, la salud ocupacional 
da un paso definitivo hacia la prevención, 
l a  i n n o v a c i ó n  y  l a  s o s t e n i b i l i d a d , 
consolidándose como la plataforma que 
transforma la gestión de la salud en un 
motor e st raté g ico de produc t iv id ad y 
bienestar en la región. ■
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D e l  17  a l  2 0  d e  n o v i e m b r e 
d e  2 0 2 5 ,  D ü s s e l d o r f 
(A lemania) volverá a ser el 
p u nt o  d e  e nc u e nt r o  d e  l a 

medicina mundial con M EDICA 2025, 
la feria internacional l íder en tecnología 
m é d i c a ,  e q u i p a m i e n t o  h o s p i t a l a r i o , 
diagnóstico, dispositivos médicos, salud 
digital y soluciones innovadoras.
 
C o n  m á s  d e  4 0  a ñ o s  d e  t r a y e c t o r i a , 
M E DIC A s e h a c on sol id a do c omo l a 
feria médica B2B más grande del mundo, 
reuniendo en cada edición a más de 5,000 
expositores de 70 países y a más de 80,000 
v isitantes profesionales de todas partes 
del mundo. 

En 2 025 , M E DIC A pond rá el foco en 
tendencias que están transformando la 
salud global:
 
•     I N N O V A C I Ó N :  I n t e l i g e n c i a 

A r t i f ic ia l (I A) y G enerat ive A I en 
d i a g n ó s t i c o  c l í n i c o ,  a s i s t e n c i a  a 
decisiones médicas y comunicación.

MEDICA 2025: Feria Líder B2B
más grande del mundo para 

la Industria Médica 
DESCUBRE HOY LA TECNOLOGÍA DEL MAÑANA
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 •   D I G I T A L I Z A C I Ó N :  R o b ó t i c a , 
automatización y sistemas asistidos 
pa r a proc e d i m ientos q u i r ú rg ic os , 
logística hospitalaria y f lujos clínicos. 

•   S A L U D  C O N E C T A D A : 
Telemed ici na y atención i nteg rada 
q u e  f a v o r e c e n  n u e v o s  m o d e l o s 
centrados en el paciente. 

Con una superficie de 110,000 m², 
M EDICA está organizada en áreas 
especializadas: 

Equipos de laboratorio / pr uebas de 
diagnóstico (Halls 1al 3) 
 
E x p l o r a  l o s  a v a n c e s  m á s  r e c i e n t e s 
e n  d i a g n ó s t i c o  c l í n i c o ,  m e d i c i n a  d e 
laboratorio y equipamiento especializado. 
Te n d e n c i a s  c o m o  l a s  p r u e b a s  p o i nt-
o f - c a r e ,  q u e  p e r m i t e n  d i a g n ó s t i c o s 
rápidos y precisos en el lugar de atención 
(c o n s u l t o r i o s ,  h o s p i t a l e s) ,  e s t á n 
t ra n sfor ma ndo los proce sos méd icos , 
r e d u c i e n d o  t i e m p o s  y  m e j o r a n d o  l a 
atención al paciente. También se exploran 
soluciones con inteligencia artif icial para 
procesar grandes volúmenes de datos de 
laboratorio, automatización de análisis y 
diagnóstico descentralizado. 

Fisioterapia / tecnolog ía or topédica 
(Halls 4, 5) 
 
E s t e  s e c t o r  c o m b i n a  l o  m e j o r  d e  l a 
f i sioterapia t rad ic iona l con lo ú lt i mo 
e n  t e c n o l o g í a  m é d i c a .  L a s  e m p r e s a s 
ex hiben equipos de fisioterapia de última 
generación pa ra rehabi l itación y a l iv io 

34 35

del dolor. En tecnolog ía or topédica, se 
m u e s t r a n  s o l u c i o n e s  p e r s o n a l i z a d a s 
c o m o  p r ó t e s i s  y  o r t e s i s ,  i n c l u s o 
i nteg ra ndo rea l idad v i r t ua l (V R) pa ra 
mejorar mov ilidad y calidad de v ida.

Desechables y consu m ibles (Ha l l 5, 
6, 7a, 7.0) 
 
Esta área abarca productos esenciales de 
u n solo uso —como g ua ntes, jer i ngas, 
vend aje s — c u y a c a l id a d y s e g u r id a d 
s on v it a le s  pa r a g a r a nt i z a r  e l  é x ito y 
l a  s e g u r i d a d  e n  l o s  p r o c e d i m i e n t o s 
médicos. 

I m a g e n  y  d i a g n ó s t i c o  /  E q u i p o s 
hospitalarios (Hall 9 al 12) 
 
M E DIC A  d e s t a c a  l a s  t e c no l o g í a s  d e 
i m a g e n  a v a n z a d a s  c o m o  r e s o n a n c i a 
m a g n é t i c a  ( M R I ) ,  t o m o g r a f í a 
computarizada (CT), ultrasonido, rayos 
X ,  c a p t a c i ó n  f u n c i o n a l ,  e n t r e  o t r a s , 
tanto con radiación como sin radiación, 
incluidas técnicas emergentes como V R , 
3D y aná l isis con intel igencia ar ti f icia l 
pa r a mejor a r pre c i sión y d i a g nós t ic o 
temprano. 

Salud Digital e IT(Hall 12) 
 
L a  t r a n s f o r m a c i ó n  d i g i t a l  e s  c l a v e 
e n  M E D I C A :  s e  a b a r c a n  s i s t e m a s 
d e  I T  m é d i c o ,  e H e a l t h /m H e a l t h , 

h i s t o r i a l e s  m é d i c o s  e l e c t r ó n i c o s , 
s i s tem a s de i n for m ac ión hos pit a l a r i a 
(H IS), apl icaciones móv i les , a sí como 
i n t e l i g e n c i a  a r t i f i c i a l  a p l i c a d a  a l 
d iag nóstico, opti m ización de f lujos de 
trabajo y monitorización del paciente. 
 
COM PA M E D S oluc ione s de a lt a 
tecnología para la tecnología médica 
(Halls 8a, 8b) 
 
C e l e b r a d o  e n  p a r a l e l o  a  M E D I C A , 
COMPA M ED se centra en componentes, 
materiales y tecnologías avanzadas que 
respa ldan el desar rol lo de d isposit ivos 
m é d i c o s .  I n c l u y e  m i c r o e l e c t r ó n i c a , 
s e n s o r e s ,  e n s a m b l a j e s ,  s o l u c i o n e s 
innovadoras de ingeniería médica y más. 
M á s  q u e  u n a  f e r i a :  i n n o v a c i ó n , 
conferencias y net work ing 

•    S t a r t - u p s  &  Te c h :  E s p a c i o s 
p a r a  n u e v o s  e m p r e n d i m i e n t o s , 
p r e s e n t a c i o n e s  t e c n o l ó g i c a s  y 
encuentros con inversores.

 
•    C o n f e r e n c i a s  e s p e c i a l i z a d a s : 

Un completo prog ra ma de foros y 
paneles con expertos internacionales 
e n  d i g i t a l  h e a l t h ,  d i a g n ó s t i c o  y 
producción médica. 

•   N e t w o r k i n g  i n t e l i g e n t e : 
H e r r a m i e n t a s  c o m o  F a i r  M a t c h 
(m a t c h m a k i n g  d i g i t a l  B 2 B)  y  l a 

app oficial M EDICA , que facil ita la 
búsqueda de ex positores med ia nte 
su plano interativo y la planif icación 
de la v isita. 

Conec ta con A lema n ia y aseg u ra 
t us negocios i nter naciona les con 
respaldo del gobierno alemán 
 
Si t u i nterés es i mpor ta r maqu i na r ia y 
equipamiento de origen alemán, puedes 
utilizar esta feria para vincularte con Euler 
Her mes , ent idad que of rece ga ra nt ía s 
pa ra la i mpor t ac ión de equ ipa m iento 
“ M A D E  I N  G E R M A N Y ”.  L a  A H K 
Perú puede ponerte en contacto con un 
representante, sólo contáctalos. 
 
A HK Perú: tu aliado en M EDICA 
 
L a  C á m a r a d e C ome rc io e  I nd u s t r i a 
P e r u a n o - A l e m a n a  ( A H K  P e r ú ) , 
representante oficial de M EDICA en el 
país y de otras ferias alemanas, apoya a 
empresas per uanas en su par ticipación 
c o m o  e x p o s i t o r a s ,  v i s i t a n t e s  o 
delegaciones empresariales. 
 
Porq u e c a d a m i nut o e n f e r i a  c u e nt a , 
l a  A H K  P e r ú  t e  a y u d a  a  o r g a n i z a r 
t u  v i s i t a  m e d i a n t e  l a  c o o r d i n a c i ó n 
d e  r e u n io ne s  B 2 B p e r s o n a l i z a d a s  e n 
M E DIC A , fac i l ita ndo el contac to con 
soc ios comerc ia les est ratég icos seg ú n 
tus objetivos. ■

Contacto en Perú: Yermeth Garrido
Gerente de Ferias y Comercio 

Exterior de la AHK Perú 
ygarrido@camara-alemana.org.pe 

932 002 296 
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DÍA DE LA MEDICINA:
Cuando el paciente está en el centro de todo

E l Día de la Medicina nos inv ita 
a reconocer la labor de quienes 
dedican su vida a cuidar la salud 
d e  o t r o s .  Pe r o  t a m b i é n  n o s 

brinda una oportunidad para ref lexionar: 
¿Qué signif ica hoy atender con calidad y 
calidez? En IBT Group, creemos que la 
mejor forma de homenajear a los médicos 
es construyendo un sistema de salud que 
ponga a l paciente en el centro, no solo 
como receptor, sino como protagonista 
del proceso de atención. Nuestro modelo 
d e  g e s t i ó n  — i m p l e m e n t a d o  e n  l o s 
Complejos Hospitalarios A lberto Barton 
y Gui l ler mo K ael in, bajo la moda l idad 
A PP en colaboración con EsSalud— se 
basa en una premisa clara: toda decisión, 

toda inversión y toda acción tiene sentido 
s i  me jor a l a  e x p er ienc i a ,  s e g u r id a d y 
bienestar de las personas que atendemos.
 
H U M A N I Z A R  E S  E S C U C H A R , 
COMPR ENDER Y CUIDA R
 
Hablar de humanización no es únicamente 
u na c uest ión de t rato a mable. En I BT, 
humanizar la atención signif ica diseñar 
ser v icios pensados desde la mirada del 
pac iente: sus t iempos, sus emoc iones, 
su s necesidades méd ic a s y persona les 
esto es escuchar la voz del paciente. Este 
en foque se sost iene sobre t res pi la res 
que garantizan una atención integ ra l y 
con propósito:

1. Procesos clínicos seguros y pensados 
en la persona
 
La seguridad del paciente no es negociable. 
Por el lo, trabajamos con protocolos de 
atención estandarizados, transversales y 
rigurosos, certificados por la acreditación 
Joint Commission Internationa l ( JCI), 
que nos coloca entre los pocos hospitales 
y policlínicos públicos en A mérica Latina 
con este reconocimiento.
 
E s t o s  p r o c e s o s  n o  s o l o  b u s c a n 
eficiencia, sino reducir errores, prevenir 
compl ic ac iones y ga ra nt i z a r que c ada 
i n t e r v e n c i ó n  e s t é  a l i n e a d a  c o n  l a s 
necesidades pa r t ic u la res de la persona 

atend ida . El resu ltado es u na atención 
opor t u na , predec ible y con f iable ,  con 
a l t o s  n i v e l e s  d e  s a t i s f a c c i ó n  e n  l a s 
encuestas de ex periencia del usuario.
 
2 .  P r o f e s i o n a l e s  q u e  c o m b i n a n 
especialización con empatía
 
U n  p a c i e n t e  n o  r e c u e r d a  s o l o  e l 
diagnóstico. Recuerda cómo lo hicieron 
sentir. Por eso, en IBT promovemos una 
cultura interna donde cada colaborador 
a c t ú a c o n i nt e g r id a d ,  c om pr om i s o y 
vocación de ser v icio.
 
Nuestros médicos, enfermeros, técnicos 
y  a d m i n i s t r a t i v o s  s o n  c a p a c i t a d o s 
continuamente no solo en competencias 
téc n ic a s ,  si no en habi l idades bla nda s , 

c o m u n i c a c i ó n  e f e c t i v a  y  g e s t i ó n 
emocional. A través de diversas iniciativas 
reforzamos la impor tancia de escuchar 
a l  p a c i e n t e ,  e n t e n d e r  s u  c o n t e x t o  y 
construir una relación de confianza con 
él y su familia.
 
3 .  Te c nolog ía y e spac ios d i señados 
para cuidar mejor
 
Conta r con tecnolog ía de pu nta no es 
suficiente si esta no mejora la experiencia 
d e l  p a c i e n t e .  E n  I B T,  l o s  e q u i p o s 
biomédicos, sistemas digitales y espacios 
f í s i c o s  e s t á n  p e n s a d o s  p a r a  h a c e r  l a 
v ida má s fáci l a l usua r io, br i ndá ndole 
comod idad , accesibi l idad y ef iciencia .  
C ont a mo s c on u n id a de s de at e nc ión 
domicil iaria acreditadas por JCI, lo que 

permite a muchos pacientes ser tratados 
en el entorno protector de su hogar. 
 
E L  P A C I E N T E ,  N U E S T R O 
PROPÓSITO
 
En este Día de la Med ici na , rend i mos 
homenaje a todos los profesiona les de 
la sa lud que hacen posible esta v isión . 
Pero, sobre todo, rea f ir ma mos nuestro 
comprom iso con los pacientes que nos 
i nspi ra n a seg u i r mejora ndo cada d ía .  
 
El los son el centro de nuestro trabajo, la 
razón de cada inversión y la g uía de cada 
decisión. Porque cuando el paciente está 
en el centro, todo el sistema de salud se 
alinea hacia la excelencia. ■
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30° ANIVERSARIO CLÍNICA ROBLES

En el año 1995 el Dr. Augusto 
Vicente Robles Rosales fue 
el f u ndador de la cl i n ica 
Robles. El es un Ancashino, 

Medico cirujano con especialidad 
en cirugía general y traumatología. 
Graduado en la Facultad de Medicina 
d e S a n Fe r n a nd o d e l a  U N M S M 
E N E L A ÑO 19 63 . Trabajo en l a 
asistencia pública, hospital nacional 
"Guillermo A lmenara Irigoyen" de 
Lima, hospital de Huariaca en Cerro 
de Pasco. Apartir de 1969, laboro en 
el hospital ex obrero de Chimbote, 
como jefe del servicio de cirugía y 
como director médico del hospital, 
cesando en 1995 con más de 30 años 
de servicios a la institución.
 
Ha realizado Maestrías en Gestiones 
de S a lud P úbl ic a y h a a si st ido a 
numerosos cursos de especialización 
e n  e l  Pe r ú  y  e l  e x t r a n j e r o .  F u e 
miembro de numerosas sociedades 
c i e n t í f i c a s ,  m é d i c a s  y  s o c i a l e s . 
L a  c l i n i c a  R o b l e s  d e s d e  1 9 9 5 
proporciona una atención integral 
a sus pacientes con calidad y calidez, 

brindando servicios médicos con un 
personal calificado y un idóneo staff 
de médicos especializados.

De la trayectoria de la clinica nos 
comenta en la siguiente entrevista, 
l a  D r a .  S a nd r a M i l a g r o s R oble s 
Zanelli, Gerente General.

¿ Q u é  i m p o r t a n t e s  e v e n t o s  s e  h a n 
suscitado en estos 30 años de fundación 
de Clínica Robles?
 
A lo largo de estos 30 años hemos v iv ido 
muchas ex periencias como incendio en 
setiembre del 2018 y lo último a raíz de 
l a  pa ndem i a ,  pero nos hemos pod ido 
levantar y nuevamente empezar con más 
f uerza aún. 

Coméntenos de la modernización en 
equipos, remodelación de ambientes, 
de la clínica en los últimos años.
 
En temas de modernización en equipos 
h e m o s  c r e c i d o  y  r e d i s e ñ a d o  nu e s t r a 
i n f r a e s t r u c t u r a  y  a d q u i r i d o  n u e v o s 
equipos como, por ejemplo:

-	 Equipo A rco en C.
-	 A mbulancia Categoría III .
-	 Centro de Gastroenterología.
-	 Ecógrafos en 6D.
-	 Centro de Esteri l ización. 
-	 I m p l e m e n t a c i ó n  d e  U n i d a d  d e 

Recuperación Post A nestésica.
-	 C o n t a m o s  c o n  1 6  c a m a s 

h o s p i t a l a r i a s  c o n  a m b i e n t e s 
confortables.

-	 M a q u i n a  d e  A n e s t e s i a  G e n e r a l 
Elecric .

-	 A c o n d i c i o n a m i e n t o  d e  3  s a l a 
d e  o p e r a c i o n e s  c o n  t o d a  s u 
implementación.

-	 I m p l e m e n t a c i ó n  d e  r a y o s  x  c o n 
tecnología digital .

-	 I m ple me nt a c ión de L a b or a t or io 
clínico.

-	 Nuevo cent ro de Med ici na Física 
y R eh abi l it ac ión c on e q u ipos de 
tecnología para recuperación pronta 
de pacientes y gimnasio moderno.

-	 Hidroterapia con ag ua temperada.
-	 Terapia de Niños.
-	 Cámara hiperbárica.
-	 I m pl e m e nt a c i ó n  d e l  s e r v i c i o  d e 

Salud Ocupacional.

¿Nos puede comentar cuáles son las especialidades de la clinica?
 
Las principales especialidades de la cl inica son:
 
C a rd i o l o g í a ,  C i r u g í a  g e n e r a l ,  c i r u g í a  m a x i l o f a c i a l ,  c i r u g í a 
c a r d i o v a s c u l a r  y  d e  t ó r a x ,  d e r m a t o l o g í a ,  e n d o c r i n o l o g í a , 
g a s t ro enterolog í a ,  g i ne c olog í a y  obs tet r ic i a ,  me d ic i n a f í s ic a 
y  r e h a bi l i t a c ión ,  me d ic i n a i nt e r n a ,  ne f rolo g í a ,  ne u molo g í a , 
neurocirugía, odontología, cirugía oncológica, otorrinolaringología, 
of ta l molog ía . Ped iat r ía ,  psicolog ía , psiqu iat r ía ,  reu matolog ía , 
traumatología y urología.

Que nos puede comenta r sobre la Sa lud Oc upaciona l de la 
clinica.
 
En esta área muy importante, somos su al iado estratégico entre 
empresas, trabajadores y sus familias. Contamos con un amplio 
portafolio de servicios especializados en salud ocupacional, que nos 
convierten en socios estratégicos en la gestión, cuidado y vigilancia 
de la salud de los colaboradores, como:

-	 Exámenes médicos seg uros y de alta calidad.
-	 Diagnósticos confiables.
-	 Resultados y procesos digitales ágiles.
-	 Ser v icios con alcance regional.
-	 Precios competitivos.

¿Qué nuevos proyectos de inversión piensan concretar 
a mediano o largo plazo?
 
A mediano plazo implementación de equipo de resonancia 
y a largo plazo implementación de UCIN.
 
Palabras f inales a todo el personal de la clínica por su 
30 aniversario
 
A nuestro personal agradecerles por el acompañamiento a lo 
largo de estos 30 años, cada persona, cada medico que paso 
por nuestra clínica aporto con su profesionalismo para seguir 
creciendo y hoy contamos con un grupo humano excelente 
que se va encaminando a conseg uir nuestro propósito en la 
de ser una clínica l íder y de referencia en la zona norte y de 
nuestra región A ncash. ■

Sandra Milagros Robles Zanelli
Gerente General Clínica Robles



40 41

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)



42 43

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)

UN
ID

AD
 D

E MASTOLOGÍA

Unidad de Mastología de Clínica Ziegler
Un cuidado integral frente al cáncer de mama

La importancia del 
Mastólogo en el Perú

Clínica Ziegler: humanidad, 
arte y ciencia.

El mastólogo es el médico que se ha 
especializado en cirugía mamaria y está 
dedicado exclusivamente a la 
prevención, diagnóstico y tratamiento 
de las enfermedades de la mama. Su rol 
es fundamental en un país como el Perú, 
donde el cáncer de mama continúa 
siendo la neoplasia más frecuente en la 
mujer y una de las principales causas de 
mortalidad oncológica.
A diferencia de otras especialidades, el 
mastólogo integra una visión quirúrgica, 
oncológica y reconstructiva que le 
permite acompañar a la paciente en 
todas las etapas de la enfermedad: desde 
el chequeo preventivo hasta la cirugía y 
el seguimiento a largo plazo. Su 
intervención temprana marca la 
diferencia, pues un diagnóstico 
oportuno puede salvar vidas y reducir la 

necesidad de terapias más invasivas.
Sin embargo, en nuestro país todavía 
muchas mujeres acuden tarde a la 
consulta, llegando en estadios 
localmente avanzados o metastásicos, 
lo que limita las opciones de 
tratamiento. La falta de información 
sobre la existencia de este especialista y 
el acceso restringido en zonas rurales 
contribuyen a esta situación. De allí la 
urgencia de fortalecer el rol del 
mastólogo dentro de equipos 
multidisciplinarios y de educar a la 
población sobre su importancia.

Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos
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Dr. Marcelo Chávez
Mastólogo

Lic. Sonji Leukel
Fisioterapia Oncológica

Dr. Luis Alvarez
Prevención Oncológica

Lic. Jose Carlos Sánchez
Psicología Oncológica

Dr. Manuel Drago
Fertilidad

Lic. Giulianna Saldarriaga
Nutricionista Oncóloga

Dr. Pamela Ávila
Ecografía

Dr. Otto Ziegler R.
Cirujano Plástico

Dr. Otto Ziegler Gutierrez
Cirujano Plástico - Director Médico

Biopsia Core Simulación con  IA

Suits de Hospitalización 

UNIDAD DE MASTOLOGÍA

Innovación y 
acompañamiento integral

Hacia un futuro con 
prevención y diagnóstico 
temprano.

Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos

Escribenos para 
más información:

Citas Contact Center 
Clínica Ziegler:

+51 989 433 673

¡Agenda tu cita! ¡Conoce más!

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la enfermedad, 
sino también preservar la calidad de 
vida y la autoestima de las pacientes. 
Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades 
entendiendo que el cáncer de mama 
es un desafío que involucra tanto la 
salud física como el bienestar 
emocional y social.

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la 
enfermedad, sino también preservar 

la calidad de vida y la autoestima de las 
pacientes. Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío 
que involucra tanto la salud física como 
el bienestar emocional y social.

Dr. Gonzalo Ziegler - Mastólogo
Director de la Unidad de Mastología de Clínica Ziegler

Dr. Gonzalo Ziegler fue invitado al 
lanzamiento de la Campaña de 
Cáncer de Mama de Estée Lauder

La Clínica Ziegler realiza cirugía oncoplástica hace más de ocho años para casos de 
cáncer de mama y otros tumores mamarios como alternativa a la mastectomía.  

Unidad de Mastología de Clínica Ziegler 
Un cuidado integral frente al cáncer de mama

L a i mpor t a nc ia del 
M a stólogo en el  Per ú
 

E l  m a s t ó l o g o  e s  e l  m é d i c o 
q u e  s e  h a  e s p e c i a l i z a d o 
e n  c i r u g í a  m a m a r i a  y  e s t á 
ded icado exclusivamente a la 

prevención, d iag nóst ico y t rata m iento 
d e l a s  e n f e r me d a d e s  d e l a  m a m a .  S u 
rol es f unda menta l en un pa ís como el 
Perú, donde el cáncer de mama continúa 
siendo la neoplasia más frecuente en la 
mujer y una de las principales causas de 
mor tal idad oncológica. A diferencia de 
otras especialidades, el mastólogo integra 
u n a  v i s i ó n  q u i r ú r g i c a ,  o n c o l ó g i c a  y 
reconstructiva que le permite acompañar 
a la pac iente en toda s la s et apa s de la 
enfermedad: desde el chequeo preventivo 
hasta la cirugía y el seg uimiento a largo 
plazo. Su inter vención temprana marca la 
diferencia, pues un diagnóstico oportuno 
puede salvar v idas y reducir la necesidad 
de terapias más invasivas. Sin embargo, 
en nuestro país todav ía muchas mujeres 
a c u d e n t a rd e a  l a  c o n s u lt a ,  l l e g a nd o 
e n  e s t a d i o s  l o c a l m e n t e  a v a n z a d o s  o 

metastásicos, lo que l imita las opciones 
de tratamiento. La falta de información 
sobre la ex istencia de este especia l ista 
y el acceso restringido en zonas rurales 
contribuyen a esta sit uación. De a l l í la 
urgencia de fortalecer el rol del mastólogo 
dent ro de equ ipos mu lt id iscipl i na r ios 
y  d e  e d u c a r  a  l a  p o b l a c i ó n  s o b r e  s u 
importancia. 

C l í n ic a Z ie g ler: 
hu ma n id ad , a r te 
y c ienc ia 
 
Consciente de esta rea l idad, la Cl ínica 
Z i e g l e r  c r e ó  e n  2 0 2 0  l a  U n i d a d  d e 
M a stolog ía , u n espac io d iseñado pa ra 
re s p onde r c on r i gor  mé d ic o y  v i s ión 
pre ve nt i v a .  B ajo l a  d i re c c ión de l  D r. 
G on z a lo Z ie g ler R od r íg ue z ,  c i r uja no 
o n c ó l o g o  m a s t ó l o g o  e  i n v e s t i g a d o r, 
la u n id ad of rece u n abord aje i nteg ra l 
que une ex periencia cl ínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento humano 
constante.
 
E n  l a  u n i d a d  d e  m a s t o l o g i a  d e  C Z 
e n c o n t r a r á s :  c i r u j a n o s  o n c ó l o g o s 
y  m a s t o l o g o s ,  c i r u j a n o s  p l á s t i c o s  y 
r e c o n s t r u c t i v o s ,  r a d i ó l o g o s  c o n 
e x per ienc ia en ma mog ra f ía ,  ecog ra f ía 
m a m a r i a  y  r e s o n a n c i a  m a g n é t i c a  d e 
mamas,y estudios de patología oncológica. 
La investigación y publicación científ ica 
también es parte de nuestra labor, gracias a 
la colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y mastología. 

Los procedimientos que realiza la unidad 
son: biopsia core g uiado por ecograf ia, 
biopsia de piel, biopsia de areola y pezón, 
colocación de clip intratumoral o marcaje 
ecog rá f ico preoperator io. Las ci r ug ias 
mamarias varian desde: ex tir pación de 
t u m o r e s  b e n i g n o s ,  c u a d r a nt e c t o m í a 
p o r  c á n c e r  d e  m a m a ,  m a s t e c t o m í a 
c on o s i n re c on s t r u c c ión ,  bio p s i a  de 
g a ng l io c ent i nel a ,  c i r ug ía c on a r pon , 
c i r u g i a  d e g i ne c om a s t i a ,  c i r u g í a  p or 
pol i mast ia y ci r ug ía oncoplást ica pa ra 
e l  c á n c e r  d e  m a m a ,  d o n d e  o f r e c e n 
c on s e r v a r  e l  s e no y  r e c on s t r u i r lo  d e 
f o r m a  i n m e d i a t a .  To d o s  n u e s t r o s 
s e r v i c i o s  e s t a n  e n f o c a d o s  e n  l o g r a r 

UN
ID

AD
 D

E MASTOLOGÍA

Unidad de Mastología de Clínica Ziegler
Un cuidado integral frente al cáncer de mama

La importancia del 
Mastólogo en el Perú

Clínica Ziegler: humanidad, 
arte y ciencia.

El mastólogo es el médico que se ha 
especializado en cirugía mamaria y está 
dedicado exclusivamente a la 
prevención, diagnóstico y tratamiento 
de las enfermedades de la mama. Su rol 
es fundamental en un país como el Perú, 
donde el cáncer de mama continúa 
siendo la neoplasia más frecuente en la 
mujer y una de las principales causas de 
mortalidad oncológica.
A diferencia de otras especialidades, el 
mastólogo integra una visión quirúrgica, 
oncológica y reconstructiva que le 
permite acompañar a la paciente en 
todas las etapas de la enfermedad: desde 
el chequeo preventivo hasta la cirugía y 
el seguimiento a largo plazo. Su 
intervención temprana marca la 
diferencia, pues un diagnóstico 
oportuno puede salvar vidas y reducir la 

necesidad de terapias más invasivas.
Sin embargo, en nuestro país todavía 
muchas mujeres acuden tarde a la 
consulta, llegando en estadios 
localmente avanzados o metastásicos, 
lo que limita las opciones de 
tratamiento. La falta de información 
sobre la existencia de este especialista y 
el acceso restringido en zonas rurales 
contribuyen a esta situación. De allí la 
urgencia de fortalecer el rol del 
mastólogo dentro de equipos 
multidisciplinarios y de educar a la 
población sobre su importancia.

Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos
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Biopsia Core Simulación con  IA

Suits de Hospitalización 

d i a g nó s t ic o s pre c i so s y  t r at a m iento s 
efectivos. Además, se aplican protocolos 
de estratif icación de riesgo que permiten 
de f i n i r  e l  t r at a m ie nto m á s a de c u a do 
p a r a  c a d a  m u j e r ,  d e s d e  m e d i d a s  d e 
reducción de r iesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescr ipción del 
ejercicio en pacientes oncológicos 
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acompa ña m iento 
i nte g ra l
 
L a  U n i d a d  d e  M a s t o l o g í a  t a m b i é n 
i n c o r p o r a  t é c n i c a s  d e  c i r u g í a 
o n c o p l á s t i c a  y  r e c o n s t r u c t i v a ,  q u e 
buscan no solo curar la enfermedad, sino 
también preser var la calidad de v ida y la 
autoestima de las pacientes. Se realizan 
re c on s t r uc c ione s i n me d i at a s  j u nto a 
cirujanos plásticos, combinando control 
o n c o l ó g i c o  c o n  r e s u l t a d o s  e s t é t i c o s 
de a lto n i ve l .  E l  ac ompa ñ a m iento no 
se l imita a l aspecto médico. La unidad 
incluye psicooncología, asesoría genética, 
n u t r i c i ó n  o n c o l ó g i c a ,  f i s i o t e r a p i a 
o n c o l o g i c a  y  m e d i c i n a  d e l  d e p o r t e , 
entre otras especial idades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío que 
i nvolucra ta nto la sa lud f ísica como el 
bienestar emocional y social . 
 
Hac ia u n f ut u ro 
con prevenc ión y 
d iag nóst ico tempra no
 
L a  U n i d a d  d e  M a s t o l o g í a  t a m b i é n 
incorpora técnicas de cirugía oncoplástica 
y reconstructiva, que buscan no solo curar 
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Innovación y 
acompañamiento integral

Hacia un futuro con 
prevención y diagnóstico 
temprano.

Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos

Escribenos para 
más información:

Citas Contact Center 
Clínica Ziegler:

+51 989 433 673

¡Agenda tu cita! ¡Conoce más!

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la enfermedad, 
sino también preservar la calidad de 
vida y la autoestima de las pacientes. 
Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades 
entendiendo que el cáncer de mama 
es un desafío que involucra tanto la 
salud física como el bienestar 
emocional y social.

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la 
enfermedad, sino también preservar 

la calidad de vida y la autoestima de las 
pacientes. Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío 
que involucra tanto la salud física como 
el bienestar emocional y social.

Dr. Gonzalo Ziegler - Mastólogo
Director de la Unidad de Mastología de Clínica Ziegler

Dr. Gonzalo Ziegler fue invitado al 
lanzamiento de la Campaña de 
Cáncer de Mama de Estée Lauder

La Clínica Ziegler realiza cirugía oncoplástica hace más de ocho años para casos de 
cáncer de mama y otros tumores mamarios como alternativa a la mastectomía.  
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Unidad de Mastología de Clínica Ziegler
Un cuidado integral frente al cáncer de mama

La importancia del 
Mastólogo en el Perú

Clínica Ziegler: humanidad, 
arte y ciencia.

El mastólogo es el médico que se ha 
especializado en cirugía mamaria y está 
dedicado exclusivamente a la 
prevención, diagnóstico y tratamiento 
de las enfermedades de la mama. Su rol 
es fundamental en un país como el Perú, 
donde el cáncer de mama continúa 
siendo la neoplasia más frecuente en la 
mujer y una de las principales causas de 
mortalidad oncológica.
A diferencia de otras especialidades, el 
mastólogo integra una visión quirúrgica, 
oncológica y reconstructiva que le 
permite acompañar a la paciente en 
todas las etapas de la enfermedad: desde 
el chequeo preventivo hasta la cirugía y 
el seguimiento a largo plazo. Su 
intervención temprana marca la 
diferencia, pues un diagnóstico 
oportuno puede salvar vidas y reducir la 

necesidad de terapias más invasivas.
Sin embargo, en nuestro país todavía 
muchas mujeres acuden tarde a la 
consulta, llegando en estadios 
localmente avanzados o metastásicos, 
lo que limita las opciones de 
tratamiento. La falta de información 
sobre la existencia de este especialista y 
el acceso restringido en zonas rurales 
contribuyen a esta situación. De allí la 
urgencia de fortalecer el rol del 
mastólogo dentro de equipos 
multidisciplinarios y de educar a la 
población sobre su importancia.

Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos
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Biopsia Core Simulación con  IA

Suits de Hospitalización 
la enfermedad, sino también preser var 
la calidad de v ida y la autoestima de las 
pacientes. Se realizan reconstr ucciones 
inmed iatas junto a cir ujanos plást icos, 
c om bi n a nd o c ont rol  onc oló g ic o c on 
r e s u lt a do s e s t é t ic o s  d e a lt o n i ve l .  E l 
acompañamiento no se l imita al aspecto 
médico. La unidad incluye psicooncología, 
asesoría genética, nutrición oncológica, 
f isioterapia oncolog ica y med ici na del 
d e p o r t e ,  e n t r e  o t r a s  e s p e c i a l i d a d e s 
entendiendo que el cáncer de mama es un 
desafío que involucra tanto la salud física 
como el bienestar emocional y social . ■ 
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prevención y diagnóstico 
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Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos

Escribenos para 
más información:

Citas Contact Center 
Clínica Ziegler:

+51 989 433 673

¡Agenda tu cita! ¡Conoce más!

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la enfermedad, 
sino también preservar la calidad de 
vida y la autoestima de las pacientes. 
Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades 
entendiendo que el cáncer de mama 
es un desafío que involucra tanto la 
salud física como el bienestar 
emocional y social.

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la 
enfermedad, sino también preservar 

la calidad de vida y la autoestima de las 
pacientes. Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío 
que involucra tanto la salud física como 
el bienestar emocional y social.

Dr. Gonzalo Ziegler - Mastólogo
Director de la Unidad de Mastología de Clínica Ziegler

Dr. Gonzalo Ziegler fue invitado al 
lanzamiento de la Campaña de 
Cáncer de Mama de Estée Lauder

La Clínica Ziegler realiza cirugía oncoplástica hace más de ocho años para casos de 
cáncer de mama y otros tumores mamarios como alternativa a la mastectomía.  
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Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
mastologos, cirujanos plásticos y 
reconstructivos, radiólogos con 
experiencia en mamografía, ecografía 
mamaria y resonancia magnética de 
mamas,y estudios de patología 
oncológica. La investigación y 
publicación cientí�ca también es parte 
de nuestra labor, gracias a la 

colaboración de nuestros profesionales 
destacados en investigación y 
mastología.
Los procedimientos que realiza la 
unidad son: biopsia core guiado por 
ecogra�a, biopsia de piel, biopsia de 
areola y pezón, colocación de clip 
intratumoral o marcaje ecográ�co 
preoperatorio. Las cirugias mamarias 
varian desde: extirpación de tumores 
benignos, cuadrantectomía por cáncer 
de mama, mastectomía con o sin 
reconstrucción, biopsia de ganglio 
centinela, cirugía con arpon, cirugia de 
ginecomastia, cirugía por polimastia y 
cirugía oncoplástica para el cáncer de 
mama, donde ofrecen conservar el seno 
y reconstruirlo de forma inmediata. 
Todos nuestros servicios estan 
enfocados en lograr diagnósticos 
precisos y tratamientos efectivos. 
Además, se aplican protocolos de 
estrati�cación de riesgo que permiten 
de�nir el tratamiento más adecuado 
para cada mujer, desde medidas de 
reducción de riesgo hasta tratamientos 
más novedosos como prescripción del 
ejercicio en pacientes oncológicos

Escribenos para 
más información:

Citas Contact Center 
Clínica Ziegler:

+51 989 433 673

¡Agenda tu cita! ¡Conoce más!

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la enfermedad, 
sino también preservar la calidad de 
vida y la autoestima de las pacientes. 
Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades 
entendiendo que el cáncer de mama 
es un desafío que involucra tanto la 
salud física como el bienestar 
emocional y social.

La Unidad de Mastología también 
incorpora técnicas de cirugía 
oncoplástica y reconstructiva, que 
buscan no solo curar la 
enfermedad, sino también preservar 

la calidad de vida y la autoestima de las 
pacientes. Se realizan reconstrucciones 
inmediatas junto a cirujanos plásticos, 
combinando control oncológico con 
resultados estéticos de alto nivel.
El acompañamiento no se limita al 
aspecto médico. La unidad incluye 
psicooncología, asesoría genética, 
nutrición oncológica, �sioterapia 
oncologica y medicina del deporte, 
entre otras especialidades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío 
que involucra tanto la salud física como 
el bienestar emocional y social.
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Director de la Unidad de Mastología de Clínica Ziegler

Dr. Gonzalo Ziegler fue invitado al 
lanzamiento de la Campaña de 
Cáncer de Mama de Estée Lauder

La Clínica Ziegler realiza cirugía oncoplástica hace más de ocho años para casos de 
cáncer de mama y otros tumores mamarios como alternativa a la mastectomía.  
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Consciente de esta realidad, la Clínica 
Ziegler creó en 2020 la Unidad de 
Mastología, un espacio diseñado para 
responder con rigor médico y visión 
preventiva. Bajo la dirección del Dr. 
Gonzalo Ziegler Rodríguez, cirujano 
oncólogo mastólogo e investigador, la 
unidad ofrece un abordaje integral que 
une experiencia clínica, tecnología 
avanzada y un acompañamiento 
humano constante.
En la unidad de mastologia de CZ 
encontrarás: cirujanos oncólogos y 
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I n novac ión y 
acompa ña m iento 
i nte g ra l
 
L a  U n i d a d  d e  M a s t o l o g í a  t a m b i é n 
i n c o r p o r a  t é c n i c a s  d e  c i r u g í a 
o n c o p l á s t i c a  y  r e c o n s t r u c t i v a ,  q u e 
buscan no solo curar la enfermedad, sino 
también preser var la calidad de v ida y la 
autoestima de las pacientes. Se realizan 
re c on s t r uc c ione s i n me d i at a s  j u nto a 
cirujanos plásticos, combinando control 
o n c o l ó g i c o  c o n  r e s u l t a d o s  e s t é t i c o s 
de a lto n i ve l .  E l  ac ompa ñ a m iento no 
se l imita a l aspecto médico. La unidad 
incluye psicooncología, asesoría genética, 
n u t r i c i ó n  o n c o l ó g i c a ,  f i s i o t e r a p i a 
o n c o l o g i c a  y  m e d i c i n a  d e l  d e p o r t e , 
entre otras especial idades entendiendo 
que el cáncer de mama es un desafío que 
i nvolucra ta nto la sa lud f ísica como el 
bienestar emocional y social . 
 
Hac ia u n f ut u ro 
con prevenc ión y 
d iag nóst ico tempra no
 
En la Cl í n ica Zieg ler entendemos que 
el cáncer de mama debe abordarse con 
e l  r i g o r  m é d i c o  y  l a  h u m a n i d a d  q u e 
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cada paciente merece. Por el lo, nuestra 
Un idad de Mastolog ía trabaja desde la 
prevención, el diagnóstico oportuno y los 
tratamientos especializados, integrando 
siempre a un equipo multidisciplinario 
que acompaña a la mujer en cada etapa de 
su proceso. De esta forma, en la Clínica 
Z ie g ler h ac emos lo q ue cor re s ponde: 
brindar un cuidado completo, científico 
y humano, en el que la paciente no solo 
rec ibe atenc ión méd ica de e xcelenc ia , 
si no t a mbién el  apoyo necesa r io pa ra 
pre s er v a r s u c a l id a d de v id a du r a nte 
y después del t rat a m iento. A n í mate y 
agenda una cita hoy. ■ 
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INTELIGENCIA ARTIFICIAL:
De la salud ocupacional a la responsabilidad social

L a salud ocupacional, entendida 
como la d iscipl i na que busca 
promover y ma ntener el má s 
alto grado de bienestar f ísico, 

m e n t a l  y  s o c i a l  d e  l o s  t r a b a j a d o r e s , 
h a  e v o l u c i o n a d o  e n  p a r a l e l o  c o n  l o s 
ca mbios en los sistemas produc t ivos y 
en la sociedad. En las ú lt imas décadas, 
la incor poración de nuevas tecnologías 
ha permitido dar un salto cualitativo en 
la manera en que se prev ienen r iesgos, 
s e  d i a g n o s t i c a n  e n f e r m e d a d e s  y  s e 
planif ican inter venciones de salud.

E n  e s t e  p r o c e s o  d e  t r a n s f o r m a c i ó n , 
l a  i n t e l i g e n c i a  a r t i f i c i a l  (I A )  s e  h a 
consolidado como una de las herramientas 
má s prometedora s . Su c apac idad pa ra 
procesa r g ra ndes volú menes de datos, 
identif icar patrones complejos y generar 
pred icciones la conv ier te en u n a l iado 
e st raté g ico t a nto en la prevenc ión de 
riesgos laborales como en la atención de 
enfermedades crónicas no transmisibles 
(ECNT). Pero el impacto de la I A no se 

l imita al ámbito corporativo. Cuando se 
integra en programas de salud pública y 
comunitaria , puede conver tirse en una 
herramienta de equidad social, l levando 
prevenc ión y d iag nóst ico tempra no a 
p o bl a c i o n e s  q u e  h i s t ó r i c a me nt e  h a n 
t e n i d o  l i m i t a d o  a c c e s o  a  s e r v i c i o s 
mé d ic os e s pe c i a l i z ados .  A sí ,  l a  s a lud 
ocupacional se conv ierte en una puerta 
de entrada para la innovación sanitaria, 
m ientras que la responsabi l idad socia l 
aseg ura que esos ava nces tecnológ icos 
l leg uen a toda la población.

L a  s a l u d  o c u p a c i o n a l  c o m o 
plataforma de innovación
L os e x á menes méd icos oc upac iona les 
(E MO) son u na f uente pr iv i leg iada de 
información sobre el estado de salud de 
poblaciones trabajadoras. Estos registros, 
que i ncluyen datos cl í n icos, a na l ít icos 
y  r a d i o l ó g i c o s ,  c o n f o r m a n  b a s e s  d e 
d a t o s  d e  g r a n  v a l o r  e p i d e m i o l ó g i c o . 
D u r a n t e  a ñ o s ,  g r a n  p a r t e  d e  e s t a 
información permaneció infrauti l izada, 

siendo l imitada a reportes descriptivos y 
análisis puntuales. Con el desarrollo de 
la inteligencia artificial, especialmente en 
campos como el aprendizaje automático 
(m a c h i n e  l e a r n i n g )  y  e l  a p r e n d i z a j e 
prof u ndo (deep lea r n i ng), estos datos 
han cobrado un valor transformador. La 
I A permite detectar patrones inv isibles 
a l ojo humano, correlacionar múltiples 
variables de riesgo y anticipar la aparición 
de enfermedades.

Entre las aplicaciones más relevantes de 
ac uerdo a m i e x per ienc ia persona l ,  se 
destacan:

-   D e t e c c ión t e m pr a n a de c á nc e r de 
pulmón y neumoconiosis.

-   Identif icación precoz de enfermedad 
renal crónica (ERC).

-   Ta m i z aje poblac iona l de sí nd rome 
metabólico y ECNT.

-   C r e a c i ó n  d e  g e m e l o s  d i g i t a l e s  d e 
salud.

Estos avances demuestran que la sa lud 
ocupacional puede ser un laboratorio de 
i n novación prevent iva, donde la I A no 
solo protege a los trabajadores, sino que 
genera conocimiento aplicable a la salud 
pública en general .

Impacto en la gestión empresarial 
de la salud
La incorporación de inteligencia artificial 
en los s i s tem a s de s a lud o c upac ion a l 
a p or t a b e ne f ic io s s i g n i f ic at i vo s a  l a s 
organizaciones:

1.   Segmentación de riesgos.
2 .  Tableros de control predictivos.
3.  Optimización de recursos.
4.   Bienestar laboral y productiv idad.

A sí, la inteligencia artif icial se conv ierte 
e n  u n  a c t i v o  e s t r a t é g i c o  p a r a  l a 
sostenibil idad empresarial, al v incular la 
prevención de salud con la competitividad 
económica.

L a  d i m e n s i ó n  s o c i a l :  I A  p a r a 
comunidades vulnerables
El verdadero potencial de la I A en salud se 
manifiesta cuando esta tecnología se pone 
al servicio de poblaciones v ulnerables. En 
regiones rurales y periurbanas, donde la 
infraestructura sanitaria es l imitada, las 
her ra m ientas d ig ita les pueden acor ta r 
d i st a nc ia s y democ rat i z a r el  ac c e so a 
diagnósticos avanzados.

La i ncor poración de u n idades móv i les 
e q u i p a d a s  c o n  s i s t e m a s  d e  I A  p a r a 
r a d i o l o g í a  y  t a m i z a j e  c l í n i c o  h a 
demostrado ser una estrategia ef icaz en 
países de ingresos medios y bajos. Estas 
unidades permiten realizar radiografías, 
análisis de laboratorio y consultas médicas 
en comunidades alejadas, transmitiendo 

los datos a centros especializados para su 
interpretación con apoyo de algoritmos.
 
I A como her ram ienta de equidad 
en salud
E n  s o c i e d a d e s  c o n  m a r c a d a s 
desigualdades, como muchas de A mérica 
L a t i n a ,  l a  I A pu e d e s e r  u n n i ve l a d or 
del  ac c e so a l a  sa lud .  Su s pr i nc ipa le s 
contribuciones en este sentido son:
 
-  Accesibil idad.
-  R apidez.
-  Costo-efectiv idad.
-  Empoderamiento del profesional.

 
Con el lo, la sa lud oc upaciona l no solo 
c u mple con su m isión preventiva, sino 
que se conv ierte en la puerta de entrada 
hacia un sistema de salud más inclusivo 
e ig ualitario.

Retos éticos y prácticos
El uso de inteligencia artif icial en salud 
o c u p a c i o n a l  y  c o m u n i t a r i a  p l a n t e a 
importantes desafíos:

-  Protección de datos personales.
-   Transparencia algorítmica.
-  Formación profesional.
-  Infraestructura tecnológica.

E n e s t e  s e nt id o ,  l a  i nc o r p o r a c ió n d e 
I A deb e i r  a c om pa ñ a d a de u n m a rc o 
normativo sólido, políticas de inclusión 
digital y estrategias de educación médica 
permanente.

Perspectivas futuras
E l  f u t u r o  d e  l a  s a l u d  o c u p a c i o n a l  y 
a m b i e n t a l  e s t a r á  m a r c a d o  p o r  l a 
c o n v e r g e n c i a  d e  l a  i n t e l i g e n c i a 
artif icial, la biotecnología y la medicina 
persona l i z ada . A lg u na s tendenc ia s en 
desarrollo son:

-   D i s p o s i t i v o s  p o r t á t i l e s  c o n  I A 
integrada.

-    P l a t a f o r m a s  d e  t e l e m e d i c i n a 
inteligentes.

-   Modelos predictivos poblacionales.
-     I n t e g r a c i ó n  c o n  p o l í t i c a s  d e 

sostenibil idad.

Conclusiones
L a  i n t e l i g e n c i a  a r t i f i c i a l  a p l i c a d a  a 
l a  s a l u d  o c u p a c i o n a l  r e p r e s e nt a  u n a 
pa la nca de t ra nsfor mación prevent iva , 
con impacto directo en la calidad de v ida 
de los trabajadores y en la productiv idad 
empresarial. Pero su verdadero alcance se 
revela cuando se combina con un enfoque 
de responsabi l idad socia l , ex tendiendo 
sus beneficios a comunidades v ulnerables 
y  c o n t r i b u y e n d o  a  l a  r e d u c c i ó n  d e 
desig ualdades en salud.

L a s a lud o c upac ion a l  abre e l  c a m i no 
como f uente de datos y plata for ma de 
i n nov ac ión; la re spon sabi l id ad soc ia l 
m u l t i p l i c a  e l  i m p a c t o  a l  e x p a n d i r  l a 
prevención hacia poblaciones excluidas; 
y la inteligencia artif icial lo hace posible 
al convertir la información en decisiones 
que salvan v idas. ■
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INNOVACIÓN EN CARDIOLOGÍA:
Clínica Adventista Good Hope apuesta por 

tecnología de vanguardia para sus pacientes

L a  s a l u d  c a r d i o v a s c u l a r  e s 
u no de los m ayore s de sa f íos 
d e  l a  m e d i c i n a  m o d e r n a . 
Cada a ño, m i les de persona s 

e n  e l  P e r ú  s o n  d i a g n o s t i c a d a s  c o n 
e n f e r m e d a d e s  d e l  c o r a z ó n ,  m u c h a s 
veces en etapas ava nzadas, siendo esta 
l a  p r i m e r a  c a u s a  d e  m u e r t e ,  l o  q u e 
a u m e nt a  l a  n e c e s i d a d  d e  c o nt a r  c o n 
d iag nóst icos tempra nos, t rata m ientos 
menos invasivos y tecnología de última 
generación. Consciente de esta realidad, 
l a  C l í n ic a A d vent i s t a  G o o d Hop e h a 
con sol id ado u n C ent ro C a rd ioló g ic o 
a lt a me nt e c om p e t it i vo,  q ue c om bi n a 
i n f r a e s t r u c t u r a  d e  p r i m e r  n i v e l  c o n 
u n equ ipo méd ico espec ia l i z ado y u n 
en foque hu mano en cada atención.

Servicios y procedimientos cardiológicos
 
Actualmente, nuestro centro of rece una amplia gama de ser v icios diseñados para 
prevenir, diagnosticar y tratar enfermedades cardiovasculares con precisión y 
seg uridad. Entre el los destacan:

•	 Procedimientos de intervencionismo coronario, como el cateterismo cardíaco 
y la colocación de stents, que permiten abrir arterias obstruidas sin necesidad de 
cirugías mayores.

•	 A blaciones con mapeo tridimensional (3D) para el tratamiento de arritmias 
complejas, brindando a los pacientes una opción mínimamente invasiva y con 
una recuperación más rápida.

•	 Marcapasos sin cables, el más pequeño del mundo, un dispositivo innovador 
que reduce complicaciones y mejora signif icativamente la calidad de v ida.

•	 Técnicas diagnósticas avanzadas como la ecocardiografía con strain longitudinal 
global, la resonancia magnética cardíaca y el eco estrés, que permiten detectar 
alteraciones tempranas en la f unción cardíaca.

 

Estos procedimientos no solo representan 
avances médicos, sino también un cambio 
prof undo en la ex periencia del paciente: 
m e n o s  t i e m p o  d e  h o s p i t a l i z a c i ó n , 
diagnósticos más certeros y resultados 
clínicos más favorables.
 
Te c nolo g í a e i n f r ae s t r uc t u r a d e 
vanguardia
 
La Clínica Adventista Good Hope ha 
re a l i z a do u n a i nver sión so s ten id a en 
tecnología y en la capacitación continua 
de su equipo médico. Hoy contamos con:

•	 L a b o r a t o r i o  d e  H e m o d i n a m i a 
moder no, equ ipado con tecnolog ía 
de punta para procedimientos de alta 
complejidad.

•	 Sistemas de ablación 3D, que elevan 
l a  p r e c i s i ó n  e n  e l  t r a t a m i e nt o  d e 
arritmias.

•	 Marcapasos sin cables y dispositivos 
d e  ú l t i m a  g e n e r a c i ó n  e n 
electrofisiología.

•	 I m a g e n o l o g í a  a v a n z a d a  c o n 
resonancia cardíaca, ecocardiografía 
strain, doppler y eco estrés.

G r a c i a s  a  e s t a  i n f r a e s t r u c t u r a ,  n o s 
p o s i c i o n a m o s  c o m o  u n  c e n t r o 
competitivo en Lima y a nivel nacional, 
a lcanzando estándares de instituciones 
de referencia internacional en cardiología. 
 
Una nueva era: Unidad de Evaluación 
Cardio Pulmonar
 
En l í nea con nuest ro comprom iso por 
i n nov a r,  re c ient e ment e i n au g u r a mo s 
l a  U n i d a d  d e  E v a l u a c i ó n  C a r d i o 
P u l m o n a r,  d i s e ñ a d a  p a r a  o f r e c e r 
d iag nóst icos de a lt a prec isión t a nto a 
pacientes con en fer medades ca rd íacas 

como a personas que buscan optimizar 
su rend i m iento f í sico. Dent ro de est a 
u n idad, el ser v icio Ca rd io Depor tivo 
Advance  marca un antes y un después 
en la med ici na depor t iva y prevent iva . 
Mediante la Ergoespirometría (CPET), 
se ana l iza de forma integ ra l la f unción 
cardíaca, pulmonar y metabólica durante 
e l  e j e rc i c i o ,  s u p e r a nd o  a m pl i a m e nt e 
las prestaciones de la clásica pr ueba de 
esf uerzo.
 
Los beneficios ya se ev idencian en:

•	 Pacientes cardiológicos, quienes 
c u e n t a n  c o n  e v a l u a c i o n e s  m á s 
completas que definen pronósticos, 
guías de tratamiento y rehabilitación.

•	 Deportistas y personas activas, 
q u e  a h o r a  p u e d e n  c o n o c e r  s u s 
v e r d a d e r o s  n i v e l e s  d e  c o n s u m o 
d e ox í ge no ,  r e nd i m ie nt o f í s ic o y 
límites seguros, permitiendo diseñar 
p r o g r a m a s  d e  e n t r e n a m i e n t o 
p e r s o n a l i z a d o s  y  c o n  r e s p a l d o 
médico.

C o m p r o m i s o  c o n  l a  s a l u d  y  l a 
innovación
 
C o n  e s t a  i n a u g u r a c i ó n ,  l a  C l í n i c a 
A d v e n t i s t a  G o o d  H o p e  r e a f i r m a  s u 
l iderazgo en la atención cardiovascular, 
of re c iendo te c nolog ía de v a ng u a rd ia , 
a t e nc ión e s p e c i a l i z a d a y  u n e n f o q u e 
integral de salud que considera no solo 
el  c uer po, si no t a mbién la mente y el 
espíritu.
 
N u e s t r a  m i s i ó n  e s  c l a r a :  s e g u i r 
innovando en beneficio de cada paciente, 
c o n s o l i d á n d o n o s  c o m o  u n  r e f e r e nt e 
en ca rd iolog ía en el Per ú y br i nda ndo 
esperanza a quienes confían en nosotros 
para cuidar su corazón. ■

Dr. Victor Fontinier Higa
Médico Cardiólogo
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La evolución tecnológica 
al servicio de la salud

E s t e  m e s  c e l e b r a m o s  d o s 
fe c h a s q ue nos re c uerd a n l a 
importancia de la innovación 
en salud: el Día de la Medicina 

Peruana y el Día Mundial del Corazón. 
A m b a s  c e l e b r a c i o n e s  n o s  i n v i t a n  a 
r e f l e x i o n a r  s o b r e  e l  i m p a c t o  d e  l a 
tecnología en el cuidado de los pacientes 
y  a  re c ono c er c ómo l a  i n nov ac ión s e 
convierte en un aliado indispensable para 
los médicos.
H o y,  l a  i n t e l i g e n c i a  a r t i f i c i a l  (I A ) 
a p l i c a d a  e n  l o s  e q u i p o s  m é d i c o s  y 
he r r a m ie nt a s  t e c noló g ic a s  e s  u n a de 
las revoluciones más signif icativas para 
m e j o r a r  e l  s e r v i c i o  a  l o s  p a c i e nt e s  y 
l a  pr á c t ic a de lo s  prof e s ion a le s  de l a 
s a lu d ,  y  m a rc a s l ídere s c omo Ph i l ips 
están a la vang uardia del desarrol lo de 
herramientas que transforman la práctica 
clínica, especialmente en dos áreas clave: 
diagnóstico por imagen y terapia g uiada 
por imagen. 

Ver más allá para tratar mejor
 
L a  a n g i o g r a f í a  s e  h a  c o n v e r t i d o  e n 
una de las técnicas más uti l izadas para 
d i a g n o s t i c a r  y  t r a t a r  e n f e r m e d a d e s 
cardiovasculares y neurológicas, y en un 
a mbiente donde u n equ ipo qu i r ú rg ico 
d e b e  m o v e r s e  r á p i d o ,  r e c o l e c t a r  y 
procesa r i n for mac ión como i mágenes 
méd ic a s y d atos de pac iente ,  A z u r ion 
de Philips ha sido diseñado para ser un 
aliado más durante cada procedimiento, 
g r a c i a s  a  u n a  i n t e r f a z  i n t u i t i v a  y  l a 
i nt e g r a c i ó n  d e  I A  e n  s u  s i s t e m a  q u e 
per m ite a los e s pe c i a l i s t a s v i s u a l i z a r 
con mayor claridad el sistema vascular, 
pl a n i f ic a r  pro c e d i m iento s c omplejo s 
con mayor seg uridad y reducir el tiempo 
en s a l a ,  b enef ic i a ndo d i re c t a mente a 
los pacientes. Además, la integración de 
dispositivos, imágenes y herramientas en 
una interfaz unif icada hace más f luido el 
trabajo clínico: el médico dispone de todo 

lo necesario sin tener que alternar entre 
equipos, lo que mejora la coordinación 
y  l a  t o m a  d e  d e c i s i o n e s .  S o l u c i o n e s 
como SmartCT A ngio ofrecen imágenes 
tridimensionales avanzadas que facilitan 
la comprensión anatómica en la misma 
s a l a  y  b r i n d a n  c o n f i a n z a  a l  m é d i c o 
du r a nte c ad a i nter venc ión .  G r ac i a s a 
algoritmos avanzados y a la integración 
de i mágenes en 3D en t iempo rea l ,  el 
médico cuenta con un aliado inteligente 
que facil ita procedimientos más seg uros 
y precisos.

D i a g nó s t ic o s c a rd ioló g ic o s m á s 
rápidos y confiables
 
E l  e c o c a r d i o g r a m a  e s  e l  e s t u d i o  d e 
c a b e c e r a  p a r a  e v a l u a r  l a  s a l u d  d e l 
c or a z ón .  Hoy,  lo s e q u ipo s de Ph i l ips 
i n t e g r a n  i n t e l i g e n c i a  a r t i f i c i a l  q u e 
automatiza mediciones clave, estandariza 
resultados y apoya a los especialistas en 
la detección temprana de enfermedades 
cardíacas. Herramientas como Dy namic 
HeartModel permiten una cuantificación 
3D rápida y reproducible de las cámaras 
c a rd íac a s i z qu ierda s ,  proporc iona ndo 
información detal lada sobre volúmenes, 
fracción de eyección, masa ventricular e 
índice cardíaco en solo unos seg undos. 
 
A d e m á s ,  e s t a  t e c n o l o g í a  f a c i l i t a 
l a  c a r a c t e r i z a c ió n d e l  vol u me n d e  l a 
aurícula izquierda, un indicador clave en 
la evaluación de la salud cardiovascular. 
La automatización de estos procesos no 
solo a hor ra t iempo, si no que t a mbién 
mejora la precisión y la reproducibil idad 
de los resultados, aspectos esenciales en 
la práctica clínica diaria.

Integración de imágenes: precisión 
en cada intervención
 
Una de las innovaciones más destacadas 
e n c a rd iolo g í a  i nt e r ve nc ion i s t a  e s  l a 
capacidad de f usiona r ecoca rd iog ra f ía 
y  a n g io g r a f í a  e n t ie m p o re a l .  C on l a 
tec nolog ía E choNav igator de Ph i l ips , 
l o s  m é d i c o s  p u e d e n  v i s u a l i z a r 
simultáneamente las imágenes del corazón 
obtenidas por ecocardiograf ía y las del 
sistema vascular en angiografía, logrando 
u na perspec t iva complet a du ra nte los 
procedimientos. Esta integración permite 
ubicar con exactitud catéteres, válv ulas y 
otras estr ucturas cardíacas, faci l itando 
procedimientos mínimamente invasivos 
y aumentando la seg uridad del paciente. 
Además, a l combinar la precisión de la 
e c o c a rd io g r a f í a  c o n l a  v i s u a l i z a c ió n 
d e t a l l a d a  d e  l a  a n g i o g r a f í a ,  l o s 
especialistas pueden planificar y ejecutar 
i nt e r v e nc io n e s  c o n m ayo r  c o n f i a n z a 

y  e f i c i e n c i a ,  r e d u c i e n d o  t i e m p o s  y 
mejora ndo los resu ltados cl í n icos . En 
o t r a s  pa l a br a s ,  E c hoN av i g a t or  a c t ú a 
como un aliado inteligente del cardiólogo, 
a p o r t a n d o  i n f o r m a c i ó n  v i s u a l  c l a v e 
en el momento justo y potencia ndo el 
impacto de la tecnología en el cuidado del 
corazón. La combinación de angiografía 
avanzada, ecocardiograf ía intel igente y 
EchoNav igator representa un verdadero 
s a l t o  e n  l a  c a r d i o l o g í a  m o d e r n a .  A l 
unir la precisión de las imágenes con la 
ef iciencia de la inteligencia artif icial, los 
especia l istas pueden toma r decisiones 
m á s  r á p i d a s  y  s e g u r a s ,  o f r e c i e n d o 
t rat a m ientos persona l i z ados y de a lt a 
calidad. En el cuidado del corazón, cada 
se g u nd a c uent a ,  y est a s her ra m ient a s 
per m iten q ue l a te c nolog ía t r abaje a l 
lado del méd ico, aseg u ra ndo que cada 
i n t e r v e n c i ó n  s e a  m á s  p r e c i s a ,  c a d a 
procedimiento más seguro y cada paciente 
reciba la mejor atención posible. ■

Epiq CVX-01
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BARUCH MEDICAL
5 años de excelente trayectoria

B a r u c h  M e d i c a l  e s  u n a 
e m p r e s a  p e r u a n a  d e 
e q u ip o s mé d ic o s f u nd a d a 
en 2 02 0 que se ded ica a la 

d ist r ibución de equ ipos méd icos de 
ú l t i m a  g e n e r a c i ó n ,  e s p e c i a l m e n t e 
ecógrafos de la marca SonoScape, en 
Perú. De la trayectoria de la empresa 
nos comenta en la sig uiente entrevista 
e l  C E O R ub é n C é s a r Polo S a ld a ña . 
 
Baruch Medical nació en 2020, en plena 
pandemia de COV ID-19. ¿Qué lo motivó 
a iniciar un proyecto tan retador en un 
c onte x t o t an inc ie r t o y c uál e s f ue ron 
l os pr ime ros obstác ul os que tuvo que 
enfrentar? 
 
Iniciar Baruch Medical en 2020 f ue una 
a p u e s t a  e n  u n  m o m e nt o  d o n d e  t o d o 
pa recía en contra . Estába mos en plena 
pandemia, con un país para l izado y un 
mercado l leno de i ncer t idu mbre. Pero 
s e n t í  q u e  e r a  e l  m o m e n t o  d e  d a r  u n 
paso adela nte y const r u i r u n proyec to 
propio que aportara al sector salud. Los 
pr i meros me se s f ueron du ros: bu sc a r 
f inanciamiento, abrir un espacio en un 
mercado compet it ivo y demost ra r que 
pod ía mos c u mpl i r lo que of rec ía mos . 
I nclu so hubo sac r i f ic ios i mpor t a ntes , 
como vender nuestro auto familiar para 
f i n a n c i a r  l a  p r i m e r a  i m p o r t a c i ó n  d e 
equ ipos .  E sa dec i sión , au nque d i f íc i l , 
ref lejó nuestra conv icción. Quer ía mos 

mostrar que el proyecto tenía cimientos 
sólidos, aunque las condiciones externas 
fueran adversas. Mirando hacia atrás, esos 
com ienzos for ja ron nuestra ident idad: 
re si l ienc i a ,  c omprom i so y c on f i a n z a . 
No era n t iempos de abu nd a nc ia ,  si no 
de determinación. Y gracias a esa base, 
Bar uch pudo constr uir una trayectoria 
sólida en apenas cinco años. 
 
B a r u c h M e d i c a l  c o m e n z ó su c a m i n o 
c o n  S o n o S c a p e  e n  2 0 2 0  y  h o y  e s  s u 
distribuidor exclusivo en el Perú. ¿Cómo 
se dio esa relación y qué significó para 
la empresa? 
 
SonoScape buscaba un d istr ibu idor en 
e l  Per ú y,  de s de e l  i n ic io,  de c id ieron 
apostar por Baruch. Vieron en nosotros 
a un socio conf iable y esa conf ianza se 
convirtió en nuestro mayor activo. Desde 
el primer año log ramos cumplir con la 
cuota anual tres meses antes de terminar 
el año, algo que sorprendió gratamente 
a nuest ros soc ios en Ch i na y que nos 
i m p u l s ó  a  s e g u i r  c r e c i e nd o  c o n  m á s 
f uerza. Esa primera meta cumplida f ue 
un mensaje claro: estábamos preparados 
pa r a a s u m i r  g r a nde s re to s y  c u m pl i r 
con la s e x pe c t at i v a s de u n f abr ic a nte 
i n t e r n a c i o n a l  d e  p r e s t i g i o .  D e s d e 
entonces, la relación f ue evolucionando 
paso a paso, hasta que en 2023 logramos 
c o n s o l i d a r n o s  c o m o  d i s t r i b u i d o r e s 
exclusivos de SonoScape en el Perú. Esa 
exclusiv idad no solo nos dio un respaldo 
internacional de primer nivel, sino que 
t a m b i é n  r e p r e s e n t ó  u n  c o m p r o m i s o 
mayor: consolidar la marca en hospitales, 
cl ínicas y consultorios de todo el país, y 
convertirnos en la cara de SonoScape en 
el mercado peruano. Para Baruch, f ue el 
inicio de una etapa de mayor madurez y 

responsabi l idad, que nos abr ió nuevas 
oportunidades y reforzó nuestra posición 
en el sector. 
 
¿ C ó m o  l o g r ó  B a r u c h  g a n a r s e 
rápidamente la confianza de los médicos 
y d e l a s i n s t i t u c i o n e s d e sa l u d e n u n 
mercado tan competitivo? 
 
D e s de e l  pr i me r d í a  e nt e nd i mo s q ue 
n u e s t r o  t r a b a j o  n o  e r a  ú n i c a m e n t e 
vender equipos, sino construir relaciones 
de l a r go pl a z o ba s a d a s en c on f i a n z a . 
Por e so,  nue s t r a e s t r ate g i a f ue c l a r a : 
acompañar al médico en todo el proceso. 
Desde la primera demostración cl ínica 
hasta la capacitación completa en el uso 
d e l  e q u i p o ,  s ie m pre e s t u v i mo s c e rc a 
de el los . E sa cerca n ía generó v í nc u los 
sól idos que f ueron f undamentales para 
d i f e r e n c i a r n o s .  A d e m á s ,  t u v i m o s  e l 
respaldo de especialistas reconocidos en 
el sector, que validaron la calidad de los 
equipos y transmitieron confianza a otros 
médicos e instituciones. Esa validación 
f ue clave para abrir puertas en hospitales 
y  c l í n i c a s .  Un  p u nt o  i m p o r t a nt e  f u e 
nuestra participación en eventos médicos 
de g ra n releva ncia . Estos espacios nos 
per m it ieron most ra r la c a l id ad de los 
equ ipos, genera r contac to d i rec to con 
especialistas y posicionar a Baruch como 
un referente en innovación.  
 
E l  c r e c i m i e n t o  d e  B a r u c h  t a m b i é n 
e s t á re spa l d a d o po r su e qu i po .  ¿Q u é 
c a r a c t e r i z a  l a  c u l t u r a  i n t e r n a  d e 
l a e m p r e s a y  c ó m o h a i n f l u i d o e n e l 
desarrollo acelerado de estos años? 
 
Hoy somos más de 30 colaboradores, y 
puedo dec i r con org u l lo que el motor 
de Baruch siempre ha sido su gente. Nos 

Rubén César Polo Saldaña
CEO y Fundador de Baruch Medical

caracteriza una cultura joven, dinámica 
y con hambre de innovación. Apostamos 
p o r  u n  mo d e lo  á g i l ,  d o nd e  t o d a s  l a s 
áreas entienden que su trabajo impacta 
d i r e c t a m e n t e  e n  l a  e x p e r i e n c i a  d e l 
cl iente. La cultura de Baruch también se 
ref leja en la manera como estructuramos 
nuestras operaciones. En 2021 decidimos 
crear A rpi x Tech, una empresa hermana 
ded icada exclusiva mente a la log íst ica, 
sopor te técn ico y tra nspor te. ¿Por qué 
l o  h i c i m o s?  Po r q u e  e n t e n d i m o s  q u e 
vender u n equ ipo méd ico no ter m i na 
en la entrega: es f undamental garantizar 
l a  i n s t a l ac ión ,  e l  m a nten i m iento y e l 
acompañamiento técnico constante. Con 
A r pi x Te c h a se g u ra mos que nue st ros 
cl ientes reciban un ser v icio completo y 
confiable. 
 
E sa dec i sión f ue e st raté g ic a .  L e d io a 
Baruch un diferencial claro frente a otras 
empresas del sector: no solo entregamos 
t e c n o l o g í a ,  s i n o  t a m b i é n  s o p o r t e  y 
confianza a largo plazo. Y esa confianza 
e s l a  q ue no s h a per m it ido m a ntener 
relaciones sólidas con médicos y cl ínicas 
en todo el país. 
 
E n  2 0 2 3 ,  a d e m á s ,  r e c i b i e r o n  u n 
r e c o n o c i m i e n t o  i n t e r n a c i o n a l  y 
expandieron su s operaciones al r ubro 
veterinario. ¿Qué significaron esos hitos 
para Baruch? 
 
2 0 2 3  f u e  u n  a ñ o  c l a v e .  A d e m á s  d e l 
lanzamiento de la Serie 80, SonoScape 
nos inv itó a su evento mundial en China, 
donde recibi mos el prest ig ioso prem io 
“L ong-Ter m Pa r t nersh ip of 2023”. Ese 
re c ono c i m ie nt o re for z ó l a  c on f i a n z a 
m u t u a  y  n o s  c o n s o l i d ó  c o m o  s o c i o s 
estratégicos a nivel global. Pero no f ue lo 
único. Ta mbién f unda mos Lebens Vet , 

u na empresa especia l izada en equ ipos 
m é d i c o s  v e t e r i n a r i o s ,  i n c l u y e n d o 
e c ó g r a f o s  y  r a y o s  X .  C o n  L e b e n s , 
quisimos trasladar nuestra experiencia en 
el sector humano al veterinario, un rubro 
que está creciendo con f uerza en el Perú. 
E s t a e x pa n sión ref leja nue s t r a v i sión 
de d iversi f icación y de esta r presentes 
en dist intos seg mentos, siempre con la 
m isma f i losof ía: of recer tecnolog ía de 
calidad y ser v icio confiable. 
 
En 2 025 Bar uch Medical organiz ó el 
evento de lanzamiento de la Ser ie 80, 
una inversión impor tante que presentó 
of i c i a l m e n t e e n e l  pa í s  l o s e c óg ra f o s 
p r e m i u m  d e  S o n o S c a p e .  ¿ C ó m o  s e 
prepararon para ese lanzamiento y qué 
impacto tuvo para la empresa? 
 
E l la n z a m iento de la Ser ie 8 0 f ue u na 
apuesta f uerte y estratégica. Queríamos 
d a r u n pa so má s a l lá y con sol id a r nos 
t a mbién en el  se g mento prem iu m del 
m e r c a d o ,  m o s t r a n d o  q u e  e s t á b a m o s 
p r e p a r a d o s  p a r a  c o m p e t i r  a l  m á s 
a l t o  n i v e l .  N o  s e  t r a t ó  s o l a m e nt e  d e 
i nt ro d uc i r  do s mo de lo s nue vo s ,  s i no 
de u n evento q ue m a rcó u n pu nto de 
madurez en la empresa. La preparación 
ex igió un g ran esf uerzo y una logística 
ex igente. Queríamos que f uera un evento 

memorable y lo conseg uimos: reunimos 
a médicos, especialistas y representantes 
del sector para presentar oficialmente la 
tecnología más avanzada de SonoScape. 
Ese lanzamiento f ue una señal clara de 
que Ba r uch había a lca nzado u n nuevo 
nivel de consolidación en el mercado. Para 
el equipo, el impacto f ue enorme. Fue un 
motivo de org ullo y motivación, porque 
signif icó ver cómo la empresa alcanzaba 
hitos que parecían lejanos en sus inicios. 
Y para el mercado, f ue la confirmación 
de que Baruch está dispuesto a invertir y 
l iderar en innovación. 
 
Hoy Baruch se posiciona como líder en 
ecografía, con hitos como la Serie 80, la 
creación de Ar pix Tech y la fundación 
de Lebens Vet . ¿Cuál es la visión de la 
empresa para los próximos años y qué 
pa so s c o n c re t o s e s t á n t o m a n d o pa ra 
c o n s o l i d a r s e  c o m o  r e f e r e n t e s  e n  e l 
mercado peruano? 
 
Nuestra v isión es cla ra: consol ida r nos 
como líderes en ecografía en el Perú. El 
lanzamiento de la Serie 80 f ue un paso 
importante, pero no el único. La creación 
de A rpi x Tech y de Lebens Vet son parte 
de una estrategia integral que nos permite 
d i ver si f ic a r nos y a se g u r a r c a l id ad de 
ser v icio en cada especia l idad . De ca ra 
a los próx imos años, queremos ampliar 
n u e s t r a  c a p i l a r i d a d  e n  p r o v i n c i a s , 
acercando la tecnología a más médicos 
en distintas regiones del país. También 
q u e r e m o s  s e g u i r  p a r t i c i p a n d o  e n 
eventos internacionales y traer a médicos 
peruanos a ex periencias en la fábrica de 
SonoScape en China, conectándolos con 
la innovación global. 
 
No h abl a mos de u n l ider a zgo a l a rgo 
plazo: ya v iv imos ese l iderazgo hoy. Lo 
que bu sc a mos e s refor z a rlo d ía a d ía , 
ma nten iéndonos cerca de los méd icos, 
invirtiendo en innovación y consolidando 
a Bar uch como un socio estratégico de 
confianza en el sector salud. ■
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OPINIÓN OP
NORMA TÉCNICA PERUANA -ISO 7101:2025: 
Un referencial estratégico para la gestión 
de calidad en el sector privado de salud

L a  p u b l i c a c i ó n  e n  j u l i o  d e 
2 0 2 5  d e  l a  N o r m a  Té c n i c a 
Peruana (NTP) ISO 7101:2025 
“ S i s t e m a s  d e  g e s t i ó n  d e  l a 

c a l id ad en l a s org a n i z ac ione s pa r a e l 
c u id ado de l a sa lud ”,  por el  I n st it uto 
Nacional de Calidad (INACA L) establece 
u n nu e vo r e f e r e nt e  e n l a  ge s t ión .  E n 
consecuencia en septiembre del presente 
a ño  s e  c o n f o r m ó  e l  C o m i t é  Té c n i c o 
d e  N o r m a l i z a c i ó n  17 8 ,  “G e s t i ó n  d e 
or g a n i z ac ione s pa r a e l  c u id a do de l a 
sa lud ”, l iderado por el Colegio Médico 
del Perú, que agrupa a actores públicos, 
pr i v a do s y  de l a  a c a d e m i a d e l  s e c t or 
salud. La norma presenta un conjunto de 
requisitos técnicos que, en su conjunto, 
delinean un modelo de gestión orientado 
a c u lt u ra de ca l idad , la seg u r idad y la 
mejora continua.
 
Signif icado para el Sistema Nacional 
de Salud
 
D e s d e  l a  p e r s p e c t i v a  d e  l a  r e c t o r í a 
e n  s a l u d ,  l a  N T P - I S O  7 1 0 1 : 2 0 2 5 
const it uye u n i nst r u mento de gest ión 
que promueve la convergencia hacia un 

estándar reconocido internacionalmente. 
A l  proporc ion a r u n m a rc o c omú n ,  l a 
nor ma fac i l it a u na mejor a r t ic u lac ión 
entre los subsectores que conforman el 
Sistema Nacional de Salud, promoviendo 
u n  l e n g u a j e  t é c n i c o  c o m p a r t i d o  e n 
materia de calidad. Aunque su aplicación 
e s  v o l u n t a r i a ,  s u  e x i s t e n c i a  t r a e 
o p o r t u n i d a d e s  y  d e s a f í o s .  L a  no r m a 
a c t ú a  c o m o  u n  c a t a l i z a d o r  p a r a  l a 
moder n i z ación de la gest ión en sa lud , 
incentivando a las instituciones a adoptar 
u n e n f o q u e s i s t e m á t ic o y  pr e ve nt i vo 
que es congr uente con los objetivos de 
protección del Derecho a la Sa lud y el 
avance hacia la Cobertura Universal de 
Sa lud , de la s c ua les t a mbién el sec tor 
privado es un actor relevante.
 
I m p l i c a n c i a s  e s t r a t é g i c a s  p a r a  l a s 
clínicas de gestión privada
 
Para las cl ínicas y todas las Instituciones 
P r e s t a d o r a s  d e  S e r v i c i o s  d e  S a l u d 
(IPR ESS) del sector privado que sir ven 
a  m i l e s  d e p e r u a no s ,  l a  no r m a e s  u n 
marco para consolidar  estratégicamente 
su modelo operat ivo y de gober na nza . 

Su implementación impulsa un cambio 
h ac i a u n a  ge s t ión s o s t en i ble ,  q ue s e 
f undamenta en la prev isión, la ev idencia 
y  l a  c e n t r a l i d a d  e n  l a s  p e r s o n a s .  L a 
N T P - I S O  7 101: 2 0 2 5  e s t a b l e c e  l o s 
lineamientos para que las organizaciones 
d e  s a l u d ,  a  t r a v é s  d e  s u  s i s t e m a  d e 
gest ión, pueda n c rea r y ma ntener u na 
c u l t u r a  d e  c a l i d a d .  E s t e  p r o c e s o  s e 
i n icia con el comprom iso e x pl ícito de 
la a lta d i rección con la ca l idad , y esta 
debe ser una responsabil idad formal de 
l a a lt a d i re c c ión .  P romov iendo d ic h a 
cultura mediante la implementación de 
procesos definidos, el empoderamiento 
d e l  p e r s o n a l  y  e l  r e c o n o c i m i e n t o 

d e l  s e g u i m i e n t o  d e  l a  c a l i d a d  e n 
t o d a  l a  i n s t i t u c i ó n .  E s t o  s i g n i f i c a 
i n s t it u c ion a l i z a r  l a  c a l id a d c omo u n 
pilar de la estrategia corporativa, con una 
a sig nac ión cla ra de responsabi l idades 
y rec u rsos, de modo t ra nspa rente que 
gener a c on f i a n z a t a nto i nter n a c omo 
externamente.
 
La atención centrada en las personas, 
llegó para quedarse
 
E s t e  e n f o q u e  p a r a  l a  p r o v i s i ó n  d e l 
c u i d a d o  d e  l a  s a l u d  i n v o l u c r a  a  l o s 
p a c i e n t e s ,  s u s  f a m i l i a s ,  c u i d a d o r e s 
y  a  l a  c o m u n i d a d ,  c o n s i d e r a n d o  s u s 
necesidades, ex periencias y preferencias 
particulares, la prov isión de un cuidado 
compasivo, los principios de inclusión y 
diversidad y la alfabetización en salud.
 
La gestión del riesgo como competente 
operativo
 
Ident i f ica r, eva lua r y t rata r los r iesgos 
de manera sistemática . Desplazando la 
corrección de errores hacia su prevención. 
E s t r a t é g i c a m e n t e ,  u n a  g e s t i ó n  d e 
riesgos robusta protege la seg uridad del 
paciente, y salvag uarda la reputación de 
la institución, aseg ura la continuidad del 
negocio y reduce los costos asociados a 
eventos adversos y fal los operativos.
 
E s t e  e s t á n d a r ,  e s t a b l e c e  r e q u i s i t o s 
voluntarios para el control de los procesos 
d e  p r e s t a c i ó n  d e  s e r v i c i o s ,  c o m o  l a 
ad m i n i st rac ión de med ic a mentos ,  los 
procedimientos quirúrgicos y el control 
d e  i n f e c c i o n e s .  P l a n t e a  d o c u m e n t a r 
l o s  f l u j o s  d e  t r a b a j o  c o n  b a s e  e n  l a s 
mejores prácticas disponibles. Logrando 
como resu ltado una d ism inución de la 
v a r iabi l id ad c l í n ic a y ad m i n i st r at i v a , 

i mpac t a ndo en u n a m ayor ef ic ienc i a , 
pred ict ibi l idad de los resu ltados y una 
m e j o r a  t a n g i b l e  e n  l a  c a l i d a d  d e  l a 
atención de sa lud . L a i mplementación 
de procesos de seg u i m iento, med ición 
y análisis del desempeño. Las auditorías 
internas y las rev isiones por la dirección 
dejan de ser formalidades para convertirse 
en her r a m ient a s e s t r até g ic a s .  Pa r a e l 
s e c t o r  p r i v a d o ,  e s t o  r a t i f i c a  q u e  l a s 
decisiones sobre inversión, ex pansión de 
ser v icios o rediseño de procesos deben 
sustentarse en datos objetivos y medibles. 
Esta transición hacia una cu lt ura de la 
ev idencia per m ite u na asig nación más 
ef ic iente de los rec u rsos y u na mayor 
c apac id ad pa r a demos t r a r v a lor a  los 
pacientes y f inanciadores.
 
Desafíos y oportunidades
 
Las oportunidades en el sector privado,  
que muchas IPR ESS  ya tienen diseñados 
sistemas de gestión y ya uti l izan  diseño 
cent rado en  la persona ,   y orga n i z a n 
s u s  s e r v i c i o s  e n  t o r n o  a l   r e s u l t a d o 
e n  l a  e x p e r i e n c i a  d e l  p a c i e n t e .  E n 
consec uenc ia , la N T P-ISO 7101:2 025 
no debe ser i nter pret ad a ú n ic a mente 
como un compendio de requisitos, sino 
como un referencial estratégico para la 
gobernanza de las instituciones de salud.
 
La calidad de la atención y la seg uridad 
d e l  p a c i e n t e  s o n  r e s p o n s a b i l i d a d e s 
i n e l u d i b l e s  d e  t o d a  I P R E S S ,  c u y o 
c u m pl i m ie nt o e s  u n i nd ic a d o r d e s u 
compromiso con la v ida y el bienestar de 
la población. En consecuencia debemos 
e v a lu a r  nue s t ro s s i s t e m a s de ge s t ión 
actuales en contraste con los lineamientos 
e s t a b l e c i d o s  e n  e s t a  n o r m a .  D i c h a 
e v a lu ac ión c on s t it u ye el  pr i mer pa so 
para iniciar un proceso de transformación 

orientado a la mejora continua, la gestión 
sistemática de riesgos y la consolidación 
de una cultura de calidad. Si bien la NTP-
ISO 7101:2025 es un marco de aplicación 
voluntaria para todo el sistema de salud, 
es prev isible que el sector privado l idere 
s u a dop c ión .  E s t a a nt ic ipac ión no e s 
ca sua l ,  si no u na consec uenc ia d i rec ta 
d e  l a  d i n á m i c a  q u e  c a r a c t e r i z a  a  l a s 
i n s t i t u c i o n e s  d e  g e s t i ó n  p r i v a d a :  u n 
compromiso inherente con la innovación 
y u na ag i l id ad orga n i z ac iona l que les 
per m ite acelera r la i mplementación de 
cambios estratégicos.
 
Para el sector privado,  es una herramienta 
para formalizar y potenciar la búsqueda 
d e  l a  e x c e l e n c i a  q u e  y a  f o r m a  p a r t e 
d e  s u  pr o p u e s t a  d e v a lo r.  A l  a br a z a r 
proactivamente este estándar, las clínicas 
y demás IPR ESS privadas consolidarán 
su ventaja competitiva y fortalecerán la 
con f ia n z a de sus pacientes , siendo los 
cata l i z adores , estableciendo u n nuevo 
estándar de calidad y seguridad para todo 
el sistema  de sa lud per uano. Consu lta 
l a  nor m a aq u í :  ht t ps://t iend av i r t u a l .
i n ac a l . gob. p e/0/mo du lo s/ T I E/ T I E _
DetallarProducto.aspx?PRO=11253
 
El I NAC A L , es un Organismo Público 
Té c n i c o  E s p e c i a l i z a d o ,  a d s c r i t o 
a l  M i n i s t e r i o  d e  l a  P r o d u c c i ó n ,  c o n 
personería jurídica de derecho público, 
y autonomía administrativa, f unciona l, 
técnica, económica y f inanciera. ■

Dr. Eliot Martínez Acuña
Auditor Líder ISO 7101

Secretario del Comité Técnico de 
Normalización "Gestión de organizaciones 

para el cuidado de la salud" INACAL 



58 59

REVISTA DE LA ASOCIACIÓN DE CLÍNICAS PARTICULARES DEL PERÚ (ACP)

Clínica para sanos USIL: prevención 
y educación para una vida saludable

E n  d i c i e m b r e  d e  2 0 1 6 ,  l a 
Un i ver sid a d S a n I g n ac io de 
L o y o l a  (U S I L)  r e g i s t r ó  e n 
I n d e c o p i  l a  m a r c a  " C l í n i c a 

para Sanos Universidad San Ignacio de 
Loyola". El registro se otorgó en la clase 41 
de la Clasificación Internacional de Niza, 
correspondiente a educación y formación.  
 
N o  s e  t r a t a  d e  u n  c e nt r o  a s i s t e n c i a l 
c o n v e n c i o n a l ,  s i n o  d e  u n  e s p a c i o 
académico y formativo donde los f uturos 
profesionales de la salud aprenden desde 
la promoción de la salud y la prevención 
de enfermedades. La Clínica para Sanos 
f ue concebida como una comunidad de 
aprend i z aje y pr ác t ic a de l a  Fac u lt ad 
d e  C i e n c i a s  d e  l a  S a l u d ,  o r i e nt a d a  a 
promov e r  e s t i lo s  d e v id a s a l u d a bl e s , 
f o m e n t a r  e l  a u t o c u i d a d o  y  r e a l i z a r 

act iv idades educativas y comun ita r ias . 
Más que un establecimiento asistencial, 
representa un concepto innovador en el 
que est ud ia ntes y docentes for ta lecen 
su compromiso social con la población.  
 
Este paso ref lejaba una visión adelantada 
a  s u  t i e m p o .  M i e nt r a s  g r a n  p a r t e  d e 
la en seña n z a mé d ic a e st aba en foc ad a 
e n  e l  d i a g n ó s t i c o  y  t r a t a m i e n t o  d e 
e n f e r me d a de s ,  l a  U S I L a p o s t a b a p or 
un modelo en el que la prevención y la 
promoción de la salud fueran el eje central 
de la formación. Una propuesta que, casi 
u na déc ad a de spué s ,  coi nc ide con la s 
re c omend ac ione s de l a  O rg a n i z ac ión 
M u nd i a l  de l a  S a l u d (OM S) y de lo s 
principales sistemas sanitarios del mundo 
f rente a l  de sa f ío de la s en fer med ade s 
crónicas no transm isibles. El concepto 

re s u lt a hoy e s pe c ia l mente per t i nente 
e n  u n  c o n t e x t o  g l o b a l  m a r c a d o  p o r 
e l  i n c r e m e n t o  d e  m a l e s  p r e v e n i b l e s 
m e d i a n t e  c a m b i o s  e n  l o s  e s t i l o s  d e 
v ida . Con el reg istro de esta i n iciat iva 
en 2016, la USI L no solo proteg ió u na 
marca institucional, sino que delineó un 
camino estratégico para la educación en 
salud en el país. 

Del Modo USIL a la comunidad 
 
L a Cl í n ic a pa ra Sa nos se v i nc u la con 
e l  M o d o U S I L ,  u n a f i lo s of í a  d e  v id a 
p r o m o v i d a  p o r  l a  u n i v e r s i d a d  q u e 
integra valores, hábitos y actitudes para 
u n de s a r rol lo hu m a no so s ten ible .  L a 
iniciativa extiende esta f i losofía hacia la 
comunidad, l levando más allá de las aulas 
el compromiso con el bienestar integral 
y la responsabilidad social . Hoy, cuando 
la promoción de la salud y la prevención 
se reconocen como ejes f undamentales 
de la salud pública, la Clínica para Sanos 
adqu iere renovad a releva nc ia: for ma r 
profesiona les que no solo c u ren , si no 
que eduquen, prevengan y transformen 
la calidad de v ida. 
 
La Walton School of Medicine 
 
En 2021, Estados Unidos fundó la A lice L . 
Walton School of Medicine, en A rkansas, 
con un espíritu convergente. Su modelo 
d e  s a l u d  i n t e g r a l  b u s c a  r e f o r m u l a r 

Alemania, Canadá y países de la Unión Europea requieren miles de enfermeras con 
formación técnica de calidad, dominio de idiomas y habilidades interculturales.

La Universidad San Ignacio de Loyola abrirá la carrera de Enfermería en la Facultad 
de Ciencias de la Salud, con una duración de diez semestres académicos. La 
propuesta busca formar profesionales de excelencia con visión global y un perfil de 
empleabilidad internacional.

En línea con su propósito de ser un “puente al mundo”, se ofrecerá formación en 
alemán e inglés, lo que reforzará las competencias de sus egresados y ampliará sus 
posibilidades en mercados laborales altamente competitivos.

La necesidad de personal de salud es hoy un desafío mundial. Países como Alemania, 
Canadá y miembros de la Unión Europea buscan enfermeras en el extranjero para 
cubrir una creciente demanda que no logra ser satisfecha con su propia fuerza laboral.

En Alemania, por ejemplo, se calcula que el país necesita 150,000 enfermeras 
adicionales para 2025 y hasta 690,000 para 2049, según la Oficina Federal de 
Estadísticas (Destatis). En 2023, el 16 % de su personal de enfermería ya estaba 
compuesto por profesionales internacionales.

La universidad cuenta con aliados estratégicos que fortalecen esta nueva carrera de 
Enfermería, como el Instituto Konrad Adenauer y el Centro de Lenguas Extranjeras, 
que ofrece enseñanza de alemán alineada con certificaciones internacionales (Goethe, 
TELC nivel B2), requisito esencial para ejercer en Alemania.

la enseña nza méd ica desde u n en foque hu ma no, preventivo y comu n ita r io, 
i n t e g r a n d o  a r t e ,  n a t u r a l e z a  y  b i e n e s t a r .  L o s pr i me ro s 4 8 e s t u d i a nt e s , 
seleccionados de entre 2000 postulantes, iniciaron su formación en julio de 2025.  
 
Tanto la Clínica para Sanos en Perú como la Walton School en Estados Unidos 
rompen con el paradigma biomédico centrado en la enfermedad y lo reemplazan 
por un modelo de prevención y bienestar integral. Aunque surgieron en contextos 
d ist i ntos, a mbas propuestas coi nciden en que la med ici na del f ut u ro debe 
preser var la salud antes que l imitarse a tratar la enfermedad. 
 
C o mo  d e c a no  d e  l a  Fa c u l t a d  d e  C i e nc i a s  d e  l a  S a l u d  e  i m p u l s o r  d e  s u 
implementación, considero necesario "deshospitalizar" el pregrado en ciencias 
de la salud y apostar por en una educación que priv i legie la promoción de la 
salud y la prevención de enfermedades. ■

NUEVA CARRERA DE ENFERMERÍA CON ENFOQUE EN EMPLEABILIDAD GLOBAL

Dr. Gustavo Francisco Gonzales Rengifo
Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud 

de la Universidad San Ignacio de Loyola
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El riesgo inherente en la prestación de 
servicios médicos

C o m o  s a b e m o s ,  t o d o  a c t o 
m é d i c o  i m p l i c a  u n  g r a d o 
inev itable de incer tidumbre 
y riesgo a pesar de la correcta 

e j e c u c i ó n  d e  u n  p r o c e d i m i e n t o  o  l a 
d e t e r m i n a c i ó n  d e  u n  d i a g n ó s t i c o 
conforme a los protocolos y estándares 
ac e pt a do s p or l a  c ienc i a mé d ic a .  Por 
el lo, dist ing uir entre lo que constit uye 
u n a m a l a pr a x i s  (ne g l i genc i a o er ror 
p r o f e s i o n a l  i m p u t a b l e)  y  l o  q u e 
c o r r e s p o n d e  a  u n  r i e s g o  i n h e r e n t e 
propio de la ac t i v id ad méd ic a re s u lt a 
f u nda menta l pa ra la protección de los 
intereses de todo profesional de la salud.

La mala praxis médica es entendida como 
la ac t uación neg l igente, i mpr udente o 
carente de la debida pericia profesional 
y por debajo del e st á nd a r de c u id ado 
a c e p t a d o  ( l e x  a r t i s) ,  e f e c t u a d o  p o r 
pa r te de u n méd ico u ot ro profesiona l 
de la salud, que resulta en un per juicio 
f ísico, psicológico o incluso en la muerte 
del pac iente . E st a puede ma n i fest a rse 
d e  d i v e r s a s  f o r m a s ,  s i e n d o  l a s  m á s 
c o m u n e s  l o s  d i a g n ó s t i c o s  e r r ó n e o s , 
t r a t a m i e n t o s  i n a d e c u a d o s ,  e r r o r e s 
qu i r ú rg icos , med icac ión i ncor rec ta , u 
otras omisiones o acciones contrarias a 
los deberes profesionales, y que generan 
la responsabilidad legal del profesional, 
y a  s e a  e n  s e d e  c i v i l  (o b l i g a c i ó n  d e 
i ndem n i z a r el  d a ño c au sado) pena l y 
t a m bié n a d m i n i s t r a t i v a .  A hor a bie n , 
pa ra que se con f ig u re u n supuesto de 
responsabilidad médica por mala pra x is, 
la mayor ía de ordena m ientos jur íd icos 

coinciden en tres elementos generales que 
deben conc ur rir (además de la ca l idad 
de profesiona l de la sa lud del agente y 
la relac ión de atenc ión méd ic a con el 
paciente), siendo estos los sig uientes:

•   I n c u m p l i m i e n t o  d e l  d e b e r 
profesiona l: Debe proba rse que el 
profesional médico faltó al estándar 
de c u id ado e x i g ible ,  e s  de c i r,  q ue 
actuó con negligencia, impr udencia 
o  i m p e r i c i a ,  a p a r t á n d o s e  d e  l a s 
prácticas aceptadas por la comunidad 
médica para el caso. 

•  D a ñ o  a l  p a c i e n t e :  D e b e  h a b e r s e 
producido u n da ño rea l y concreto 
en la salud, integridad f ísica, psíquica 
u otros bienes jurídicos del paciente. 
S i n  u n  m e n o s c a b o  o  p e r j u i c i o 
comprobable, no hay responsabilidad 
que exigir. Es importante destacar que 
en materia médica solo se responde 
por daños que no sean consecuencia 
natural de la condición del paciente, 
sino que sean atribuibles a la conducta 
médica. 

•  R e l a c ió n  d e  c a u s a l i d a d  e nt r e  l a 
c onduc t a y el d a ño:  Debe e x i st i r 
un nexo causa l d irecto que v incu le 
la act uación u om isión c u lposa del 
profesional con el daño suf rido por 
el pac iente , lo que sig n i f ic a que el 
p e r j u i c i o  d e b e  s e r  c o n s e c u e n c i a 
i n m e d i a t a  y  n e c e s a r i a  d e l  a c t o 
médico. 

P a r a  e l  c a s o  d e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d 
administrativa médica, esta se determina 
a  p a r t i r  d e  l a  v e r i f i c a c i ó n  d e  s i  e l 
profesional de la salud actuó conforme a 
los deberes y obligaciones que le impone 
la nor mativa san itaria y los protocolos 
establecidos por la autoridad competente. 
A diferencia de la responsabil idad civ i l 
o  p e n a l ,  e l  e j e  d e a n á l i s i s  no e s t á  e n 
e l  d a ñ o  o c a s i o n a d o  d i r e c t a m e n t e  a l 
paciente, sino en la infracción a normas 
de c a r ác ter i mper at i vo (por ejemplo, 
incumplimiento de guías clínicas, falta de 
registro adecuado en la historia cl ínica, 
ausencia de consentimiento informado, 
deficiencias en la prescripción o manejo 
de medicamentos). 

Para determinar dicha responsabil idad, 
se valoran tres elementos: 

•  la ex istencia de una norma infringida 
(r e g l a m e n t o s  d e  s a l u d ,  n o r m a s 
t é c n i c a s ,  p r o t o c o l o s ,  d i r e c t i v a s 
internas).

•  la conducta del méd ico en relación 
con dicha norma, analizando si hubo 
i nc u mpl i m iento o i r reg u la r idad en 
su actuación.

•  la v inculación de la conducta con el 
hecho investigado, que puede haber 
generado un riesgo o afectación a la 
salud del paciente. 

De a l l í  l a  i mpor t a nc i a de d i ferenc i a r 
e r r o r e s  i n e v i t a b l e s  d e  a q u e l l o s 
prevenibles. No todo resultado adverso 
es si nón i mo de negl igencia y no todos 
los er rores méd icos con st it uyen ma la 
práctica, sino solo aquellos que resultan de 
un manifiesto incumplimiento de lo que 
establecen las guías y protocolos médicos 
apl ic able s a c ad a c a so,  siendo c r uc ia l 
d i st i ng u i r los er rore s i mprev i sible s o 
inevitables de los que pudieron prevenirse 
con u na ac t uac ión d i l igente . Por ot ro 
lado, el riesgo inherente alude a aquellas 
compl ic ac iones o resu lt ados adversos 
propios de un acto médico que pueden 
presentarse incluso cuando el profesional 

actúa con di l igencia y cumpliendo con 
to do s lo s  e s t á nd a re s y  proto c olo s de 
atención prev istos. Son eventos adversos 
ínteg ramente l igados a l procedimiento 
o t r a t a m ie nt o ,  d e r i v a d o s d e f a c t o r e s 
imprev isibles o inev itables (por ejemplo, 
las condiciones particulares del paciente, 
reacciones idiosincráticas, etc.), y que no 
prov ienen de la i nept it ud , neg l igencia 
o  v iol a c ió n d e d e b e r e s  p o r  pa r t e  d e l 
médico.

E l  r i e s g o  i n h e r e n t e  r e p r e s e n t a  l a 
p o s i b i l i d a d  d e  d a ñ o  i n t r í n s e c a  a  l a 
pr á c t ic a  mé d ic a ,  q u e f o r m a pa r t e  d e 
la i ncer t idu mbre de todo ac to cl í n ico 
cor rec ta mente ejec utado. Si u n efec to 
n o c i v o  o c u r r e  ú n i c a m e n t e  c o m o 
materialización de este riesgo propio de la 
medicina (una complicación inev itable), 
no estaríamos ante una mala pra x is sino 
a nt e  u n  i n f o r t u n i o  e s t a d í s t i c a m e nt e 
p o s i b l e  d e n t r o  d e  l o s  l í m i t e s  d e  l a 
actuación adecuada del profesional.

A h o r a  b i e n ,  d e n t r o  d e  l a  l ó g i c a  d e 
prestación de ser v icios de sa lud, d icha 
ac t u ac ión d i l i gent e e s t á  re f er id a a  l a 
obs er v a nc i a de l a  le x  a r t i s  a d ho c en 
e l  t r at a m iento de l  pac iente .  E n ot r a s 
palabras, aunque los médicos no puedan 
g a r a nt i z a r u n re s u lt ado deter m i n ado 
(esto es, la curación del paciente), sí les 
resulta ex igible el actuar con la diligencia 
debida, la misma que deberá ser producto 
d e  l a  p r á c t i c a  m é d i c a  y  s u s  p r o p i o s 
conocimientos.

A u n c u a ndo no e x i ste u na def i n ic ión 
u n i ve r s a l  n i  u n a l i s t a  t a x at i v a de lo s 
instr umentos que pueden formar par te 
de lo que se considera como lex artis, es 
habitual reconocer que la práctica médica 
deberá ser la adecuada al caso concreto 
e n  q u e  s e  p r o d u c e  l a  i n t e r v e n c i ó n 
m é d i c a  y  l a s  c i r c u n s t a n c i a s  e n  q u e 
l a  m i s m a  s e  d e s a r r o l l e ,  a s í  c o m o  l a s 
i nc idenc ia s i nsepa rables en el nor ma l 
actuar profesional.

E s t e  e s  u n  c o n c e p t o  f u n d a m e n t a l 
e n  e l  e j e r c i c i o  d e  l a  m e d i c i n a ,  p u e s , 
a u nq u e  lo s  pr of e s io n a l e s  d e  l a  s a l u d 
estén altamente capacitados y apliquen 
l a s  m e j o r e s  p r á c t i c a s  y  p r o t o c o l o s 
d i s p o n i b l e s ,  c i e r t o s  p r o c e d i m i e n t o s 
m é d i c o s  c o n l l e v a n  r i e s g o s  q u e  n o 
p u e d e n  s e r  c o m p l e t a m e n t e  e v i t a d o s 
y no re s u lt a n de u n c ompor t a m iento 

Dr. Diego Arce Santiváñez
Abogado especializado en Derecho 
Administrativo y Derecho Médico

ne g l i gente o i mpr udente de l  mé d ic o, 
sino de las l imitaciones inherentes a la 
naturaleza misma de los tratamientos y 
procedimientos o condiciones del propio 
paciente.

En resumen, la clave para diferenciar el 
riesgo inherente de la mala pra x is, está en 
la ex istencia de una conducta negligente 
por pa r te del  profe sion a l de l a sa lud . 
Si el da ño a l paciente es consec uencia 
de un error que podría haberse ev itado 
mediante la aplicación de los estándares 
adecuados de cuidado médico, hablamos 
de mala pra x is. Si el daño es el resultado 
d e  u n a  c o m p l i c a c i ó n  q u e  n o  p o d í a 
haberse prev isto o ev itado, estamos ante 
un riesgo inherente.

Un a de l a s  m a ner a s m á s e fe c t i v a s de 
g e s t io n a r  e l  r i e s go i n he r e nt e  a l  a c t o 
méd ico es a través del consent i m iento 
informado. Este proceso implica que el 
médico ex plique claramente al paciente 
los posibles riesgos de un tratamiento o 
procedimiento, de manera que el paciente 
pueda tomar una decisión debidamente 
in for mada sobre si acepta o no a lg uno 
de aquellos.

E l con sent i m iento i n for mado no solo 
incluye la ex plicación de los beneficios 
e s p e r a d o s ,  s i n o  t a m b i é n  l o s  r i e s g o s 
in herentes a la inter vención y debe ser 
f i r mado por el pac iente , i nd ica ndo su 
c o m p r e n s i ó n  d e  t o d o s  l o s  r i e s g o s  y 
beneficios que implica el procedimiento 
o tratamiento al que será sometido.

No se trata únicamente de una formalidad 
a d m i n i s t r a t i v a ,  s i n o  d e  u n  p r o c e s o 
c omu n ic at i vo y ét ic o q ue re f uer z a l a 
relac ión de con f ia n z a ent re mé d ico y 
paciente, y que otorga validez legal a los 
procedimientos a los que será sometido.

A h o r a  b i e n ,  e s  c r u c i a l  e n t e n d e r  q u e 
e l  c o n s e n t i m i e n t o  i n f o r m a d o  n o 
e x i me a l méd ico de su s deberes n i de 
responsabilidad en caso de mala pra x is. 
La f irma de un consentimiento por parte 
del pac iente no sig n i f ic a c a r t a bla nc a 
pa r a el  profe siona l mé d ico,  pue s e ste 
sig ue obl igado a act uar con la má x ima 
dil igencia ex igida.

S i  e l  p e r s on a l  mé d ic o ,  a u n h a bie ndo 
informado sobre los riesgos potenciales, 
c o m e t e  u n  e r r o r  n e g l i g e n t e  q u e 

c a u s a  d a ñ o ,  n o  p o d r á  e s c u d a r s e  e n 
e l  c o n s e n t i m i e n t o  p a r a  e l u d i r  s u 
responsabilidad al no ser este un riesgo 
natural inherente y prev isible.

Por ejemplo, realizar un procedimiento 
invasivo sin explicar riesgos ni alternativas 
no solo infringe deberes éticos, sino que 
también acarrea responsabilidad jurídica 
por v iolación del deber de información. 
E n muc h a s le g i s l a c ione s ,  l a  au s e nc i a 
d e  c o n s e n t i m i e n t o  i n f o r m a d o ,  o  u n 
consenti m iento defect uoso, se traduce 
en respon sabi l id ad c iv i l  (i nclu so si  la 
inter vención f ue técnicamente correcta) 
y  a d m i n i s t r a t i v a  p u e s  s e  l e s i o n ó  l a 
autonomía y el derecho a la información 
del paciente.
 
En resumen, el consentimiento informado 
e s  i n s e pa r a ble de l  m a ne jo de l  r ie sgo 
i n herente. I n for ma r a l paciente de los 
riesgos inevitables es un imperativo legal 
y ético, y su consentimiento transforma 
esos riesgos en riesgos aceptados. 

L a  c o r r e c t a  e x p l i c a c i ó n  d e l  r i e s g o 
i n herente per m ite a l  pac iente v a lora r 
no solo los beneficios, sino también las 
posible s c ont i ngenc i a s ,  g a r a nt i z a ndo 
así que su consentimiento sea realmente 
l i b r e ,  c o n s c i e n t e  y  r e s p o n s a b l e .  S i n 
e m b a r g o ,  e l  m é d i c o  d e b e r á  s e g u i r 
obser vando la lex artis durante toda su 
ac t u ac ión pue s el  con sent i m iento del 
paciente nunca cubre la negligencia del 
profesional. ■
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Regulación y 
cumplimiento 
normativo: 

Adecuaciones 
normativas y 

asesoría frente 
a cambios 

regulatorios.

Procesos 
ético-disciplinarios:

Representación ante 
comités de ética y 

orientación legal en 
responsabilidad 

profesional.

Litigios en 
salud: 

Representación en 
litigios relacionados 
con actos médicos, 

negligencias, 
responsabilidad 

médica y daños a 
la salud.

En Rodríguez Angobaldo Abogados, somos 
especialistas en asesoría legal para el 
sector salud, brindando soluciones 
estratégicas, integrales y alineadas con la 
normativa vigente. Nuestro equipo 
altamente capacitado protege los intereses 
de instituciones, profesionales y empresas del 
rubro.

Nuestras áreas de especialización:

Procedimientos 
administrativo 
sancionadores:

Patrocinio en 
investigaciones y 
procedimientos 
ante SUSALUD.

Protección 
legal para el
sector salud

Contáctenos para una asesoría legal especializada.

info@er.com.pe(511) 421 4141 - (511) 421 6626 www.er.com.pe

Promoción
Preventivor�a
Para cáncer de mama, cuello

uterino, ovarios, vagina y vulva

Para mayores
de 40 años 600.00
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Consulta oncológica
Colposcopia digital
Papanicolaou
Ecografía transvaginal
Ecografía mamaria
Mamografía 3D + IA
Lectura de resultados07

¿ONE DAY? Sí, TODO en un día

octubre
ROSA

Te obsequiamos una
Densitometría Ósea
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CÁNCER DE MAMA:
La fuerza de la detección temprana

E l cáncer de mama es, en la actual idad, el t ipo de 
cáncer más diagnosticado en mujeres a nivel mundial. 
A u nq ue en el  s ig lo X X y a er a u n a pre oc upac ión 
releva nte en la sa lud públ ica , hoy oc upa u n luga r 

central en las estrategias globales de prevención y diagnóstico 
p r e c o z .  E l  é x i t o  e n  l a  l u c h a  c o n t r a  e s t a  e n f e r m e d a d  s e 
f u nda menta, en g ra n med ida, en la detección tempra na, u n 
concepto que se ha transformado radicalmente con los cambios 
sociales, biológicos y tecnológicos que han acompañado a la 
mujer del siglo X X I.
 
La mama femenina en el siglo X X: un órgano ligado a 
la maternidad
D u ra nte el sig lo X X , la mayor ía de mujeres v iv ía n bajo u n 
esquema biológico y social muy distinto al actual . A lg unos de 
los factores más inf luyentes en la estructura mamaria de aquella 
época f ueron:
 
-A lta tasa de maternidad. Las mujeres tenían más hijos y, por 
ende, atravesaban múltiples ciclos de embarazo y lactancia. Esto 
generaba una involución mamaria más temprana y un tejido 
mamario con predominancia de grasa sobre el tejido glandular.
- M e n o r  e x p o s i c i ó n  a  h o r m o n a s  e x ó g e n a s .  E l  u s o  d e 
anticonceptivos hormona les no era masivo hasta la seg unda 
mitad del siglo X X, lo que significaba un menor estímulo externo 
sobre el tejido mamario.
-Ausencia de prótesis mamarias. Los implantes, hoy comunes, 
er a n poc o f re c uente s ,  por lo q ue l a e st r uc t u r a a n atóm ic a 
p e r m a n e c í a  m á s  “n a t u r a l ”  y  s i n  e l e m e nt o s  e x t e r no s  q u e 
dif icultaran la evaluación diagnóstica.
 
La mama femenina en el siglo X X I: densidad, hormonas 
y cambios culturales

El panorama cambió radicalmente en el siglo X X I. La mujer 
contemporánea enfrenta nuevas realidades que han impactado 
directamente en la composición de su tejido mamario:
 
1. Retraso o ausencia de maternidad. Muchas mujeres tienen 
su primer hijo a una edad más avanzada, o incluso optan por no 
tener hijos. Esto signif ica que el tejido mamario se mantiene 
en u n est ado de mayor densidad du ra nte má s t iempo, con 
predominio de tejido glandular. La alta densidad mamaria es uno 
de los principales factores de riesgo y de dif icultad diagnóstica.
 
2. Uso extendido de hormonas. El consumo de anticonceptivos, 
t e r a pi a s  de re e m pl a z o hor mon a l  y  ot ro s t r at a m ie nto s h a 
incrementado el est ímu lo hor mona l d irecto sobre la ma ma, 
aumentando la densidad y dif icultando la lectura de estudios 
de imagen.
 
3. I mpla ntes y ci r ug ías estét icas.  L as prótesis ma ma r ias , 
ya sean por razones reconstructivas o estéticas, se han v uelto 
comunes. Esto introduce un elemento adicional que interfiere 
en la interpretación radiológica y obliga al uso de técnicas más 
sofisticadas.
 
4. E st i los de v ida moder nos .  L a a l i mentación procesada , 
e l  s e d e nt a r i s mo ,  e l  c o n s u mo d e a lc o hol  y  o t ro s  f a c t o r e s 
ambientales inf luyen en la f isiología mamaria y en el riesgo de 
cáncer.
 
Diagnóstico: de la mamografía 2D a la revolución de 
la 3D
 
1. Limitaciones de la mamografía 2D
- A lta tasa de falsos positivos y negativos en mamas densas.

- Superposición de estructuras que ocultan lesiones.
- Dificultad en la evaluación de mujeres con implantes mamarios.
 
2 . La irrupción de la mamografía 3D (tomosíntesis)
La mamografía 3D, también llamada tomosíntesis, representa un 
cambio de paradigma. Este método obtiene múltiples imágenes 
desde diferentes áng ulos, que luego se reconstruyen en cortes 
milimétricos, ofreciendo una visión tridimensional de la mama.
 
Ventajas principales:
 
- Mayor sensibil idad en la detección de tumores ocultos.

principio se materialice en el siglo X X I, es necesario:

1. Adoptar nuevas tecnologías, migrando hacia la mamografía 
3D y preparándose para la f utura 4D.

2 . Educar a la población femenina, ex plicando que el riesgo es 
diferente hoy, porque la estructura mamaria también lo es.

3. Personalizar la prevención, ya que no todas las mujeres deben 
seg u i r el m ismo protocolo; los fac tores i nd iv idua les son 
determinantes.

4. Garantizar accesibilidad a la salud, con políticas públicas que 
permitan el acceso a estudios modernos a todas las mujeres, 
no solo a quienes puedan costearlos.

- Reducción de falsos positivos.
- Mejor interpretación en mamas densas.
- Mayor precisión en la localización de lesiones.
 
3. El f uturo: mamografía 4D
Ya se habla de la l legada de la mamografía 4D, que incorporará 
no solo imágenes volumétricas en 3D, sino también información 
dinámica en tiempo real, probablemente combinando técnicas 
de contraste, inteligencia artificial y análisis de perfusión tisular. 
Esto permitirá identif icar cambios metabólicos y vasculares en 
los tumores incluso antes de que sean visibles anatómicamente.
 
Prevención: el nuevo desafío del siglo X X I
La prevención del cáncer de mama se enfrenta hoy a la paradoja 
de contar con más herramientas tecnológicas, pero también con 
un perfi l de paciente más complejo. A lgunos retos actuales son:

- Mujeres jóvenes con a lta densidad ma ma r ia , lo que obl iga 
a complementar la mamograf ía con ecograf ía o resonancia 
magnética.

- Pacientes con prótesis, que requieren protocolos especiales de 
imagen y seg uimiento.

- Mayor conciencia social, que ha empoderado a las mujeres, pero 
también ha generado temores y dudas que deben ser abordados 
con educación clara.

 
La fuerza de la detección temprana
Diversos estudios internacionales coinciden en que la detección 
temprana puede reducir hasta en un 30 -40% la mortalidad por 
cá ncer de ma ma . La d i ferencia entre desc ubr i r u n t u mor en 
etapa I frente a etapa III es la diferencia entre un tratamiento 
conser vador y uno altamente invasivo, entre una expectativa de 
v ida casi normal y un pronóstico l imitado.El mensaje es claro: 
la detección temprana salva v idas. Sin embargo, para que este 

Ref lexión final
El cáncer de mama es más que una enfermedad: es un espejo 
que ref leja los c a mbios de nuest ra soc ied ad . L a mujer del 
siglo X X I ya no v ive ni se reproduce como la del siglo X X; sus 
decisiones y esti los de v ida han transformado la biología de su 
cuerpo, incluida la mama. Este cambio trae consigo nuevos retos 
diagnósticos que no pueden ser enfrentados con herramientas 
del pasado.

La mamografía 2D, que fue la gran aliada de la detección precoz 
en el siglo pasado, ya no responde a las necesidades actuales. La 
mamografía 3D y las tecnologías emergentes se posicionan como 
las armas más poderosas en la lucha contra esta enfermedad, 
y pronto veremos cómo la mamografía 4D abre un horizonte 
aún más prometedor. El mensaje f inal es uno de esperanza y 
empoderamiento: la detección temprana no solo salva v idas, 
si no que representa la f uerza de la mujer moder na f rente a l 
cáncer de mama. Una f uerza que combina ciencia, tecnología y 
conciencia social para transformar la historia de la enfermedad 
más desafiante en la v ida femenina. ■

Gaston Mendoza de Lama
Cirugía oncológica de piel, mamas y tejidos blandos
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63 Años de Innovación y Renovación en la 
Clínica San Bernardo

Este aniversario tiene un significado especial para 
nosotros. Cumplimos 63 años siendo parte de la vida 
de miles de familias, y lo celebramos mostrando un 
nuevo rostro: instalaciones totalmente renovadas, 
modernas y diseñadas para brindar una experiencia 
hospitalaria de primer nivel.
 
Cada espacio de la Clínica San Bernardo ha 
sido transformado pensando en la comodidad y 
seguridad de nuestros pacientes. Desde las áreas 
de hospitalización hasta las salas de cirugía, todo 
ha sido concebido para ofrecer un entorno cálido, 
eficiente y adaptado a las exigencias de la medicina 
actual. Queremos que cada persona que nos visite 
sienta que está en un lugar donde la tecnología y el 
trato humano se encuentran en perfecta armonía.
Nuestro compromiso con la traumatología y la cirugía 
ortopédica se fortalece con este paso. Contamos 
con quirófanos equipados con tecnología de última 

generación que permiten realizar intervenciones 
complejas como reemplazos articulares, cirugías 
mínimamente invasivas y resolución de fracturas con 
mayor precisión y seguridad. Estas mejoras no solo 
optimizan los resultados clínicos, también favorecen 
una recuperación más rápida y confortable. Las 
renovaciones ref lejan nuestra manera de entender la 
medicina: un servicio que se actualiza constantemente, 
que se abre a la innovación sin perder su esencia 
humana. El legado del Dr. Leoncio Lizárraga Morla 
y de Nely Ferrand Vda. de Lizárraga sigue guiando 
nuestro camino, ahora con una clínica más moderna, 
más eficiente y más cercana a las necesidades de 
quienes confían en nosotros.
 
Nada de esto tendría sentido sin el talento y la vocación 
de nuestro equipo médico y asistencial. Ellos son 
quienes dan vida a estas nuevas instalaciones y quienes 
hacen posible que cada paciente reciba atención 
integral, personalizada y de excelencia.
 
Hoy celebramos 63 años mirando hacia el futuro, 
con una infraestructura renovada que marca el inicio 
de una nueva etapa en nuestra historia. En la Clínica 
San Bernardo seguimos trabajando con pasión y 
compromiso, convencidos de que la salud de nuestros 
pacientes merece lo mejor. ■
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Clínica Médica Cayetano Heredia: 32 años de 
salud con propósito, mirando hacia el futuro

Hace 32 años comenzó a escribirse una historia 
que hoy sigue marcando vidas. La Clínica Médica 
Cayetano Heredia abrió sus puertas con un propósito 
claro: llevar atención médica de calidad a Lima Norte, 
un territorio con millones de habitantes que merecían 
acceso digno y oportuno a la salud.Este aniversario 
coincide con el inicio de una nueva era. La clínica da 
un paso decisivo con el ingreso de APUCOR P, como 
accionista mayoritario con el 67 % de participación, 
mientras que la Universidad Peruana Cayetano 
Heredia (UPCH), fundadora, conserva el 33 %. 
Esta alianza refuerza su identidad como clínica 
universitaria y asegura los recursos para un ambicioso 
plan de modernización y crecimiento.
 
La trayectoria de la institución ref leja una evolución 
constante. Nació como Policlínico CLIM A , inspirado 
en la vocación docente y estudiantil de la UPCH. En 
2007 se consolidó como empresa privada y, a partir de 
entonces, inició un proceso de expansión sostenido: se 

implementaron unidades de cuidados intensivos, salas 
de operaciones híbridas y se incrementó el número 
de especialidades. En 2018 alcanzó la categoría II-2, 
con capacidad de resolver patologías complejas, y en 
2019 inauguró la Nueva Torre Hospitalaria, que 
modernizó áreas críticas como trauma shock y el 
centro quirúrgico. En 2022 se puso en marcha uno 
de los centros obstétricos más modernos del país y se 
sumó la sede en Lince.
 
Hoy, la llegada de APUCOR P marca un salto 
estratégico hacia el futuro. Entre los primeros 
proyectos destacan la remodelación de la 
administración hospitalaria, la ampliación de 
consultorios y habitaciones en la Torre 2, que ya se 
encuentran en construcción, y nuevas inversiones 
en equipamiento biomédico de última generación. 
Estos cambios buscan optimizar la experiencia del 
paciente con mayor eficiencia, capacidad de respuesta 
y un trato humano que siempre ha sido el sello de la 

institución.Sin embargo, las proyecciones van mucho 
más allá de la infraestructura. La clínica no solo 
busca consolidarse como un referente nacional en 
atención especializada, sino que también apuesta por 
una transformación cultural interna. En esta nueva 
etapa, la prioridad será fortalecer el vínculo humano 
con cada paciente, reconociendo que la verdadera 
confianza nace del trato cercano y del acompañamiento 
emocional tanto como del tratamiento médico. El 
paciente de hoy no espera únicamente respuestas 
clínicas: necesita sentirse protegido, comprendido 
y acompañado en los momentos más vulnerables, 
cuando la incertidumbre sobre su salud o la de un ser 
querido pesa más que cualquier diagnóstico.
 
En su 32.º aniversario, la Clínica Médica Cayetano 
Heredia celebra lo construido y, con el respaldo de 

sus nuevos aliados, abre una etapa de crecimiento 
con propósito. Una etapa que busca transformar 
la salud en un servicio más innovador, sostenible y 
profundamente humano, reafirmando su compromiso 
de estar siempre al lado de quienes más lo necesitan. ■
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CONFÍA INSTITUTO OFTALMOLÓGICO
Dirección: Av. José Gálvez Barrenechea Nº 356 Urb. 
Corpac - San Isidro
Teléfono: 475-3385 / 475-3320  
www.oftalmoconfia.com
CLÍNICA FUTURO VISIÓN
Dirección: Av. San Borja Sur Nº 536 - San Borja
Teléfono: 417-5242 / 417-5230 
www.futurovision.com
CLÍNICA SAN JUAN DE DIOS
Dirección: Av. Nicolás de Arriola Nº 3250
San Luis
Teléfono: 319-1400 / 326-0925
www.clinicasanjuandedioslima.pe
CLÍNICA INCA
Dirección: Av. 28 de Julio Nº 1331 - Miraflores
Teléfono: 610-6666
E-mail: informes@inca.org.pe 
www.inca.org.pe
SYNLAB PERÚ
Dirección: Av. Gregorio Escobedo Nº 710 - Jesús María
Teléfono: 203-5900 
www.synlab.pe
CLÍNICA OFTALMOLÓGICA MÁCULA  D&T
Dirección: Av. Guardia Civil 186 (Esq. Con Carlos 
Ferreyros 120) - San Isidro
Central: 205 -0908
Emergencias: 997557929 / 989060722
Línea gratuita: 080011987 
www.maculadt.com
OPELUCE
Dirección: Av. Arequipa Nº 1885 - Lince 
Teléfono: 206-4700 / 472-8829
www.opeluce.com.pe
POLICLÍNICO OSI
Dirección: Calle Gonzales Prada Nº 385
Miraflores
Teléfono: 739- 0888 / 446-3693
www.centromedicoosi.com
RESOMASA
Dirección: Av. Javier Prado Este Nº 1178 - San Isidro
Teléfono: 212-2034
consultas@resomasa.com
www.resomasa.com
SUIZA LAB
Dirección: Av. Angamos Oeste Nº 300 - Miraflores
Teléfono: 612-6666
www.suizalab.com
CAMNSA - PETSCAN
Direccion: Av. Petit Thouars Nº 4340 - Miraflores
Teléfono: 744-8380 / 744-8379
E-mail: informes@petctperu.com
www.petscanperu.com
RESOCENTRO
Dirección: Av. Petit Thouars Nº 4427 - Miraflores
Teléfono: 512-4400
E-mail: informes@resocentro.com
www.resocentro.com
POLICLÍNICO SAN JUAN CRISOSTOMO
Dirección: Calle 28 Mz 88 Lt 11- AA HH Juan Pablo II
 Los Olivos
Teléfono: 01 7070472
https://cmsanjuancrisostomo.com
CENTRO MÉDICO MAPFRE
Dirección: Calle Cardenal Guevara Nº 132 - San Miguel
Teléfono: 578-2424
www.centromedicos.mapfre.com.pe

CENTRO MÉDICO JOCKEY SALUD
Dirección: Av. Javier Prado Este Nº 4200  
CC. Jockey Plaza - Santiago de Surco
Teléfono: 712-3456
www.jockeysalud.com.pe
CLÍNICA CEFRA
Av. Guardia Civil N°715 – San Borja
Teléfono: 960 378 264
Web: https://www.cefra.com.pe/
CENTRO MÉDICO DEL TRABAJADOR
Av. Faustino Sánchez Carrión N° 960 - Magdalena del Mar
Teléfono: (01) 3403282 
Web: https://www.cmtsalud.pe/ 
E-Mail: contacto@cmtsalud.pe 
CENTRO MÉDICO MEDEX
Dirección: Av. Angamos Este N°1803 - San Isidro
Teléfono: 319-1530  
E-mail: consultas@medex.com.pe  
www.medex.pe
CLÍNICA MONTELUZ
Av. Buenos Aires N° 2307 – Puente Piedra
Teléfono: 970080096
Web: https://clinicamonteluz.com.pe/
E-Mail: informes@clinicamonteluz.com.pe
CLÍNICA KIRSCHBAUM
Av. Javier Prado Este N° 2973 – San Borja
Teléfono: (01) 7150808
Web: https://clinicakirschbaum.com/
E-Mail: consultas@clinicakirschbaum.com
CLÍNICA LA LUZ
Dirección: Av. Arequipa Nº 1148 - Lince
Teléfono: 613-9292
E-mail: informes@clinicalaluz.com.pe
www.clinicalaluz.com.pe
CENTRO ODONTOLÓGICO AMERICANO
Dirección: Av. Juan de Arona Nº 425 - San Isidro
Teléfono: 421-6323
E-mail: central@coa.pe
www.coa.pe
CLÍNICA ANGLOAMERICANA
Dirección: Calle Alfredo Salazar Nº 360
San Isidro 
Teléfono: 616-8900
www.clinicaangloamericana.pe 
CLÍNICA CENTENARIO PERUANO JAPONESA
Dirección: Av. Paso de los Andes Nº 675 
Pueblo Libre
Teléfono: 208-8000  
E-mail: informes@clinicapj.org.pe
www.clinicapj.org.pe
CLÍNICA AVENDAÑO
Dirección: Av. Leónidas Avendaño Nº 116 
Miraflores
Teléfono: 241-3006
E-mail: clinicaavendaño@clinicaavendaño.com.pe
www.clinicaavendaño.com.pe
CLÍNICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS
Dirección: Jr. Eduardo Ordoñez Nº 468 
San Borja
Teléfono: 412-0900 
www.especialidadesmedicas.org
CLÍNICA GOOD HOPE
Dirección: Malecón Balta Nº  956 - Miraflores
Teléfono: 610-7300
E-mail: informes@goodhope.org.pe
www.goodhope.org.pe         

CLÍNICA JAVIER PRADO
Dirección: Av. Javier Prado Este  Nº 499 
San Isidro
Teléfono: 211-4141
E-mail: info@cjp.pe
www.cjp.pe 
MEDAVAN
Dirección: Calle  Flora Tristán Nº 206
Magdalena
Teléfono: 261-1737
E-mail: info@medavan.com.pe
www.medavan.com.pe
CLÍNICA MIRAFLORES
Dirección: Calle José Antonio Encinas Nº 141 
Miraflores
Teléfono: 610-9696
E-mail: ginefert@igf.com.pe
www.igf.com.pe
CLÍNICA TEZZA
Dirección: Av. El Polo Nº 570 - Monterrico - Surco
Teléfono: 610-5050
E-mail: direccionmedica@clinicatezza.com.pe
www.clinicatezza.com.pe
CLÍNICA SAN BERNARDO
Dirección: Calle San Jose Nº 161 - Pueblo Libre 
Teléfono: 460-0437 / 461-3975
www.clinica-sanbernardo.com
CLÍNICA RICARDO PALMA
Dirección: Av. Javier Prado Este Nº 1066
San Isidro
Teléfono: 224-2224
E-mail: dirección@crp.com.pe 
www.crp.com.pe 
CLÍNICA SAN CAMILO
Dirección: Jr. Ancash Nº 809 - Barrios Altos
Teléfono: 427-9192  
www.clinicasancamilo.com.pe
CLÍNICA SAN FELIPE
Dirección: Av. Gregorio Escobedo Nº 650
Jesús Maria
Teléfono: 219-0000  
www.clinicasanfelipe.com
CLÍNICA SAN JUDAS TADEO
Dirección: Calle Manuel Raygada  Nº 179
San Miguel
Teléfono: 219-1100 
www.clinicasanjudastadeo.com.pe
CLÍNICA SAN MARCOS
Dirección: Jr. Huaraz  Nº 1425 - Breña
Teléfono: 330-2328  
www.clinicasanmarcos.pe
CLÍNICA SANTA ISABEL
Dirección: Av. Guardia Civil Nº 135 - San Borja
Teléfono: 417-4100  
www.clinicasantaisabel.com
CLÍNICA STELLA MARIS
Dirección: Av. Paso de los Andes Nº 923
Pueblo Libre
Teléfono: 463-6666  
www.stellamaris.com.pe
CLINICA VESALIO
Dirección: Calle Joseph Thompson Nº 140
San Borja
Teléfono: 618-9999  
www.vesalio.com.pe

CLÍNICA ARTHROSALUD
Av. Paseo de la República N° 2772 Lince
Teléfono: 949 343 624 / 960 080 073
Web: https://clinicarthromeds.pe/
CLÍNICA NARANJAL 
Dirección: Av. Naranjal 1582 Los Olivos
Celular: 953 958 888 
Teléfono(s): 01 521 7823 / 01 312 7823 
E-mail: clinica_naranjal@hotmail.com

 
 
 
CLÍNICA INTERNACIONAL SAN ISIDRO
Av. Paseo de la República N° 3058 – San Isidro
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
san-isidro/ 
E-Mail: ysoto@cinternacional.com.pe
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE SURCO
Av. El polo N° 461 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
sede-surco/
E-Mail: ysoto@cinternacional.com.pe
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE LA MOLINA
Los Bambúes N° 250 – La Molina
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
la-molina/
E-Mail: ysoto@cinternacional.com.pe
CLÍNICA INTERNACIONAL SEDE SAN BORJA
Dirección. Av. Guardia Civil N° 421  - San Borja
Teléfono: 01 619 6161
Web: https://www.clinicainternacional.com.pe/sede/
san-borja/
 
 
 
 
CLÍNICA AUNA - SEDE GUARDIA CIVIL
Dirección: Av. Guardia Civil N° 368 San Isidro, Lima
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 377-7000 / 993 576 473 
CLÍNICA DELGADO
Av. Angamos Oeste N° 450 – Miraflores
Teléfono: 01 377 7000
Web: https://auna.org/pe/sedes/clinica-delgado-auna
CENTRO DE VACUNACIÓN -CLÍNICA DELGADO
Dirección: Av. Angamos Oeste N° 450
( Piso 4) - 490 Miraflores
Email: caguilar@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 377.7000 / 961789729
R Y R PATÓLOGOS SAN BORJA-ANATOMÍA 
PATOLOGICA
Dirección: Av. Guardia Civil N° 225 /227 San Borja
Email: llavaggi@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01)2053500 Anexo (2315) / 942005049
ONCOGENOMIC - BIOLOGÍA MOLECULAR
Dirección: Av. Guardia Civil N° 219 - 225 San Borja
Email: llavaggi@auna.pe  /  www. auna.pe
Teléfono: (01) 715-8121  /  942005049
SEDE RADIONCOLOGÍA DELGADO
Dirección: Av. Angamos Oeste N°460-490 - 1er sótano, 
Miraflores.
Email: mrobles@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01) 377 7000 / 993 576 473

Dirección: Av. Gregorio Escobedo N° 710 - Jesús María
Teléfono: 321-1106
www.aptus.pe
CLÍNICA PROVIDENCIA
Dirección: Calle Carlos Gonzales N° 250 - San Miguel 
Teléfono: 660-6000 / 578-2424
E-mail: informes@clinicaprovidencia.pe
www.clinicaprovidencia.pe
IPOR - INSTITUTO PERUANO DE ONCOLOGÍA 
& RADIOTERAPIA
Inicio de actividades: 06 de mayo de 1999.
Dirección: Av. Pablo Carriquirry N° 115 - San Isidro
Teléfono: 224-1598 / Whatsapp 993 513 576
E-mail: informes@ipor.pe
Web site: www.ipor.pe
CLÍNICA MÉDICA CAYETANO HEREDIA
Dirección: Av. Honorio Delgado N° 370 San Martin 
de Porres
Teléfono: 207.6200
www.cmch.com.pe
CLÍNICA SAN VICENTE
Direccion: Av. Perú 3220, San Martín de Porres 15106
Teléfono: 01 568 3032
www.clinicasanvicente.com.pe 
LABORATORIOS UNILABS
Dirección: Av. Comandante Espinar N° 450 - Miraflores
Teléfono: 222.0550
E-mail:cotizaciones.peru@unilabs.com / www.unilabs.pe
CLÍNICA MARIA DEL SOCORRO
Dirección: Calle Apurímac N° 116 - Urb. Tilda - ATE.
Teléfono: 01-3521312 / Whatsapp: 999.024.041
E-mail: informes@clinicamariadelsocorro.com 
www.clinicamariadelsocorro.com
CLÍNICA DETECTA S.A.
Dirección: Av. Angamos N° 2688 - Surquillo
Teléfono: 217-5100
E-mail: citasonline@detecta.pe / www. Detecta.pe
CLÍNICA MEGASALUD UNIVERSAL
Dirección: Av. Emancipación N° 791 - Cercado de Lima
Teléfono: 763 8260 
www.clinicamegasalud.com
INSTITUTO OFTALMOSALUD 
Dirección: Av. Javier Prado Este N° 1142 - San Isidro. 
Teléfono: 512 1300
E-mail: contacto@oftalmosalud.com.pe
www.oftalmosalud.pe
LABORATORIOS MULTILAB
Dirección: Av. Antúnez de Mayolo  N° 1360 - Los Olivos
Teléfono: 485.1010 Whatsapp: 944 950 715
E-mail: info@multilab.com.pe
www.multilab.com.pe
CLÍNICA CORI
Dirección: Av. Carlos Izaguirre N° 978 - Los Olivos
Teléfono: 485 0616 / 386 6881 
E-mail: informes@clinicacori.com.pe
www.clinicacori.com.pe 
CLÍNICA INMATER
Dirección: Av. Guardia Civil N° 655 - San Borja
Teléfono: 476.2727 
E-mail: informes@inmater.com.pe / www.inmater.pe
IBT HEALTH
Dirección: C. Chinchón 1018, San Isidro
Teléfono: (01) 207-4700 
https://www.ibtgroup.com/es/peru

LABORATORIOS ROE
Dirección: Av. Gregorio Escobedo 650, Jesús María
Teléfono: (01)513-6666 
https://www.labroe.com/
PULSO CORPORACIÓN MÉDICA
Dirección: Av. Javier Prado Este 2932,
San Borja 
Teléfono: (01) 4800178
www.pulsosalud.com
CLÍNICA SAN JUAN BAUTISTA
Dirección: Av Proceres de la Independencia N° 1764 
San Juan de Lurigancho
Email: dflores@sanpablo.com.pe
www.clinicasanjuanbautista.com.pe
Teléfono: 610.4545 / 956579910
TOMOMEDIC
Dirección:  Calle La Conquista N° 145, Urb. El Derby, Surco
Email: srosado@sanpablo.com.pe
www.tomomedic.pe
Teléfono: (01)610.3260 
CLÍNICA BINOMIUN
Dirección: Av. Alfredo Benavides N° 3837, Urb. Chama. 
Miraflores
Email: clinicarinofacialbinomiun@clinicabinomiun.com
www.clinicabinomiun.com
teléfono: (01) 2718275 / 975020094
CLÍNICA ANTONIO RAIMONDI
Dirección: Jr. Antonio Raimondi N° 143. La Victoria
Email: e.vidal@clinicaraimondi.com
www. Clinicaraimondi.com
Telefono:(01) 611 5300 / 989 323 662
CLÍNICA RISSO
Av. Arequipa 1992, Lince 
Clinica : Av. Arequipa 2030, Lince
Email: informes@clinicarisso.com 
www.clinicarisso.com 
Telefono: 01 7190768 / 950 980 254
CLÍNICA GONZÁLEZ
Dirección: Av. Ignacio Merino N° 1884. Lince
Email: sgerencia@clinicagonzalez.com
www. Clinicagonzalez.com
CLÍNICA AVIVA
Dirección: Av. Alfredo Mendiola 6301- Los Olivos
Email: informes@aviva.pe
https://www.aviva.pe/ 
Teléfono: (01) 715 4600 / WhatsApp Citas: 963 486 620
CLÍNICA AVIVA - SEDE LIMA CENTRO
Dirección: Av. Carlos R Benavides 443 - Cercado de Lima
Email: informes@aviva.pe
https://www.aviva.pe/ 
Teléfono: (01) 715 4600 / WhatsApp Citas: 963 486 620
ALIADA CENTRO ONCOLÓGICO
Dirección: Av. José Gálvez Barrenechea Nº 1044,
San Isidro 
Teléfono: (01) 6505000
www.aliada.com.pe
CLÍNICA PETRAS
Calle 6 N° 221 – San Isidro
Teléfono: 981 146 899 
Web: https://clinicapetrasperu.com/ 
E-Mail: recepcion@clinicapetrasperu.com
Aniversario: 08 de Julio
CLÍNICA INTEGRA QUIRÚRGICA
Av. Brasil 831, Jesús María 
Teléfono: 951 732 582 / 924 781 955
Web: https://integraquirurgica.com.pe/
E-Mail: admision@integraquirurgica.com.pe

CLÍNICA INTERNACIONAL SEDES:

CLÍNICAS AUNA SEDES:
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CLÍNICAS SAN PABLO SEDES:

SANNA SEDES:CENTRO DE BIENESTAR MIRAFLORES
Dirección: Calle Independencia N° 1051. Miraflores.
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01)320.0700 / 993576473
SALUD OCUPACIONAL CANTELLA
Dirección: Av. Javier Prado Oeste N° 805, Magdalena.
Email: caguilar@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01)616.8300 / 961789729
CENTRO DE VACUNACIÓN CANTELLA
Dirección: Av. Javier Prado N° 805 (Piso 2 ) Magdalena
Email: caguilar@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono:  944467105 / 961789729
CENTRO MYR BENAVIDES
Dirección: Av. Alfredo Benavides N° 2525, Miraflores
Email:caguilar@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: 961789729
CENTRO MEDICO RADIOONCOLOGIA - CMR
Dirección: Av. Paseo de la República N° 3650. San isidro
Email: mrobles@auna.pe / www.auna.pe
Teléfono: (01)2218610 / 993576473
LABORATORIOS R Y R PATOLOGOS SAC
Dirección: Av. Angamos Oeste N° 450. Miraflores
Email: llavaggi@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 2053500 / 942005049
CENTRO DE TOMAS DE MUESTRA
Dirección: Av. Guardia Civil N° 617. San Borja
Email: llavaggi@auna.pe / www. Auna.pe
Teléfono: (01) 2053500 / 942005049
CLÍNICA ONCOSALUD
Dirección: Av. Guardia Civil N° 219, Urb. Corpac, San Borja
Email: mrobles@auna.pe / www. Oncosalud.pe
Teléfono: (01) 513.7900
CLÍNICA AUNA BELLAVISTA
Av. Las Gaviotas N° 207 - Bellavista
Teléfono: 989 107 843
Web: https://auna.org/pe/sedes/clinica-bellavista
CENTRO MÉDICO ONCOSALUD
Dirección: Av. Guardia Civil N° 585, Urb. Corpac. San Isidro
Email: mrobles@auna.pe / www. Oncosalud.pe
Teléfono: (01) 513.7900 / 993576473

 
 
 
COMPLEJO HOSPITALARIO SAN PABLO
Fecha de fundación: Agosto de 1991
Dirección: Av.  El Polo Nº 789 - Monterrico - Surco
Teléfono: 610-3333
E-mail: surco@sanpablo.com.pe
www.sanpablo.com.pe
CLÍNICA JESUS DEL NORTE
Dirección: Av. Carlos Izaguirre 159, Independencia 15311
Teléfono: 01 613 4444 
www.jesusdelnorte.com.pe
CLÍNICA CHACARILLA
Dirección: Av.  Primavera  N° 999, Urb. Chacarilla - san Borja
Email: jpalomino@sanpablo.com.pe
https://www.chacarilla.com.pe
Teléfono:(01) 610 7777 / 964 393 381
CLÍNICA SANTA MARTHA DEL SUR
Av. Belisario Suarez N° 998 – San Juan de Miraflores
Teléfono: 01 615 6767
Web: https://www.santamarthadelsur.com.pe/
CLÍNICA SAN GABRIEL
Av. La Marina 2955, San Miguel
Teléfono: (01) 614-2200 / 998 125 912
https://www.clinicasangabriel.com.pe/

 
 
CLÍNICA SAN BORJA
Dirección: Av. Guardia Civil Nº 333 -337
San Borja
Teléfono: 635-5000  
www.sanna.com.pe
SANNA DIVISIÓN AMBULATORIA
Calle Víctor Alzamora N° 460 – Surquillo
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/servicios/ambulancias/
CENTRO CLÍNICO LA MOLINA
Av. Raúl Ferrero N° 1256 – La Molina
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/la-moli-
na-lima/informacion-general/ 
CENTRO CLÍNICO CHACARILLA
Av. Primavera N° 336 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/la-moli-
na-lima/informacion-general/ 
CENTRO CLÍNICO CHACARILLA II
Av. Primavera N° 356  Mz C Lt. 6 – Santiago de Surco
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/chacaril-
la-lima/informacion-general/
CENTRO CLÍNICO MIRAFLORES
Av. Alfredo Benavides N° 1936 - Miraflores
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/centros-clinicos/mira-
flores-lima/informacion-general/ 
CLÍNICA EL GOLF
Av. Aurelio Miró Quesada 1030 - San Isidro 
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/el-golf-lima/ 
CLÍNICA BELEN
Calle San Cristóbal N° 267- Piura 
Teléfono: 01 635 5000
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/belen-piura/
informacion-general/ 
CLÍNICA DEL SUR
Avenida Bolognesi N° 134 - Arequipa
Teléfono: (54) 60 40 60
Web: https://www.sanna.pe/clinicas/del-sur-arequipa/
informacion-general/ 
CLÍNICA PRECISA 
Cal. Víctor Alzamora N° 460 - Surquillo
Teléfono: (01) 635-5000
Web: https://www.precisa.com.pe/

 
 
 
 
CLÍNICA AREQUIPA
Dirección: Esq. Puente Grau con Av. Bolognesi S/N. 
Arequipa
Teléfono: 054-599000
www.clinicaarequipa.com.pe
CLÍNICA SAN JUAN DE DIOS
Dirección: Av. Del Ejercito Nº 1020
Cayma - Arequipa
Teléfono: 054-382400
www.clinicasanjuandediosarequipa.com

CLÍNICA LOS FRESNOS
Dirección: Jr. Los Nogales Nº 171 - Urb. El Ingenio 
Cajamarca
Teléfono: 076-364046 / anexo 201 informes@
clinicalosfresnos.com
www.clinicalosfresnos.com
CLÍNICA DEL PACÍFICO
Dirección: Av. José Leonardo Ortiz Nº 420
Lambayeque - Chiclayo
Teléfono: 074-232141 / 074-228585
www.clinicadelpacifico.com.pe
CLÍNICA ROBLES
 Dirección: Jr. Villavicencio Nº 512 - Casco Urbano 
Ancash - Chimbote
Teléfono: 043-322453
www.clinicarobles.pe
CLÍNICA SAN PEDRO (HUACHO)
Dirección: Av. Echenique Nº 641 - Huacho 
Teléfono: 232-4841/102
www.clinicasanpedro.com
CLÍNICA ADVENTISTA ANA STAHL
Dirección: Av. La Marina Nº 285 - Loreto 
Maynas - Iquitos
Teléfono: 065-250025 / 065-252535
www.clinicaanastahl.org.pe
CLÍNICA AMERICANA
Dirección: Jr. Loreto Nº 315 - Urb. La Rinconada 
Puno - Juliaca
Teléfono: 051-321369 / 051-602400
www.clinicaamericana.org.pe
CLÍNICA TRESA
Dirección: Av. A - 108 - B - Talara - Piura
Teléfono: 073-382213
CLÍNICA SAN MARTÍN
Dirección: Jr. San Martin Nº 270 - San Martín 
Tarapoto
Teléfono: 042-527860 
CLÍNICA SANCHEZ FERRER
Dirección: Calle Los Laureles Nº 436 
Urb. California - La Libertad - Trujillo
Teléfono: 044-285541 / 44-601050
www.sanna.pe/clínicas/sanchez-ferrer-trujillo/
CLÍNICA CONFIA SALUD
Av. Huancavelica 745 y Jr. Trujillo 993
El Tambo-Huancayo
Teléfono: (064) 247087 / (064) 249434
Celular: 964 650 418
www.confiasalud.pe 
CLÍNICA VALLESUR S.A.C
 Dirección: Av. La Salle N° 116 - Arequipa
Teléfono: 054-749333
www.auna.pe
GRUPO CARITA FELIZ
Jirón Huancavelica Nº 1039 - Urb. 4 de enero - Piura
Teléfono: (073) 600 888 / (073) 600887
E-mail: informes@clinicacaritafeliz.com
http/www.clinicacaritafeliz.com
BM CLÍNICA MENDOZA
Dirección: Av. Santa Victoria N° 416 Urb. Santa 
Victoria – CHICLAYO
Teléfono: (074) 208873 / Whatsapp: 996.204.390
CLÍNICA SINAI
Direccion: JR. Amargura 984 Rioja - San Martin
Teléfono: (042) 558166
www.clinicasinairioja.com

CLÍNICA SAN PABLO (La Merced)
Dirección: Av. Húsares de Junín 690 Urb. La Merced, 
Trujillo 13008
Teléfono: (044) 485244
www.sanpablotrujillo.com.pe
 CLÍNICA LIMATAMBO CAJAMARCA
Dirección: Jirón Puno N° 265, Cajamarca 
Teléfono: (076) 364241
www.limatambo.com.pe 
CLÍNICA JUAN PABLO II 
Av. Sáenz Peña Nº 124 
Pucallpa
Teléfono: 061-572854 / 061-284181
www.clinicajuanpabloii.com.pe
CLINICA SAN PABLO DE HUARAZ
Dirección: Jr. Huayas N° 172 - HUARAZ
Email: jchavezg@sanpablo.com.pe
www.sanpablohuaraz.com.pe
Teléfono: (043)428811 / 979341806
CLÍNICA SAN PABLO DE AREQUIPA
Dirección: Av. Metropolitana, Esquina calle 7
 Urb. Santa Teresa. AREQUIPA
Email: jlinarez@sanpablo.com.pe
www.sanpabloarequipa.com.pe
Teléfono: (054) 410100 / 959 654 591

CENTRO MÉDICO SERVIMÉDICOS
Dirección: Calle Manuel María Izaga N° 621, Chiclayo.
Email: jpelaezy@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (01) 7199933 / 966312803
CLÍNICA AUNA - SEDE PIURA
Dirección: Calle Las Dalias Mz A, Lt 12,
Urb. Miraflores, Castilla - Piura.
Email: asuarez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono:  (041)256607  / 950574285
CLÍNICA AUNA - SEDE CHICLAYO
Dirección: Av. Mariscal Nieto N° 480
Urb. Campodónico, Chiclayo.
Email: jpelaez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (046) 699038 / 966 312 803
CLÍNICA AUNA SEDE CAMINO REAL
Dirección: Av. Francisco Bolognesi N° 561-565 , Trujillo.
Email: mrobles@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (041) 262816 / 993576473
CENTRO MÉDICO AUNA -SEDE PIURA 
Dirección: Jr. Huancavelica N° 1015 - Piura - Piura
Email: asuarez@auna.pe / www. auna.pe
Teléfono: (041) 256607 / 950 574 285

CLÍNICA UROSUR
Urbanización la Esperanza  A12-13, José Luis Bustamante 
y Rivero - Arequipa
Teléfono: (054) 423738
Web: https://urosur.pe/ 
E-Mail: info@urosur.pe
CLÍNICA PERUANO AMERICANA
Dirección: Av. Mansiche 810 - Trujillo.
Teléfono 044-242400.
E-mail: ejecutivaconcenios@clipam.com.pe
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+15 años mejorando la calidad de vida 
de millones de personas a través de la 
salud preventiva y ocupacional

Cobertura internacional

¡Contáctanos!
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CONTAMOS CON 8 SEDES A NIVEL NACIONAL
 

w w w . c l i n i c a l a l u z . p e
(01)613 - 9292

Muy pronto
en Cajamarca

Tu salud en buenas manos


