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Hospital Regional de Antofagasta

DE CHILE

SALUD DE 
PRIMER NIVEL 
EN EL NORTE

LUEGO DE MÁS DE TRES AÑOS EN OBRAS, 
ANTOFAGASTA RECIBE A SU NUEVO HOSPITAL 
CON SERVICIOS DE ALTA CATEGORÍA, ADEMÁS DEL 
RESPALDO DE TECNOLOGÍA DE PUNTA, TANTO EN 
LA CONSTRUCCIÓN COMO EN SUS EQUIPAMIENTOS. 
ESTA OBRA EN CONCESIÓN SE TRANSFORMA EN UN 
HITO PARA LA SALUD PÚBLICA A NIVEL NACIONAL.

Por María de los Ángeles Saavedra _ Fotos Sacyr Chile S.A.
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El nuevo Hospital Regional de Antofagas-

ta promete transformarse en un nuevo refe-

rente de la salud pública en el norte del país 

y una muestra de cómo se aplica el sistema de 

concesiones en el área de la salud. Los más de 

123 mil m2 que tiene este recinto lo convierten 

en un hospital cuatro veces más grande que el 

anterior. Se espera beneficiar a una población 

de 547 mil personas de la Región de Antofa-

gasta, a las que se suma la demanda por ser-

vicios de alta complejidad de la macro zona 

norte, desde Arica hasta Copiapó.

En junio de 2013, el Ministerio de Obras 

Públicas (MOP), a través de su sistema de 

concesiones, entregó la responsabilidad de 

diseñar y construir este centro hospitalario 

a la Sociedad Concesionaria Salud Siglo 

XXI S.A. El contrato, que está previsto que 

se extienda por los próximos 15 años, agru-

pa bajo este consorcio a las empresas Sacyr 

Concesiones Chile SpA y Global Dominion 

Access S.A. 

Con una inversión cercana a los US$ 288 

millones, la construcción está emplazada 

en un terreno de 50.387 m2 en el norte de 

la ciudad de Antofagasta, entre las calles 

Pedro Aguirre Cerda, Montegrande, Azapa 

y Víctor Jara. Esta es una ubicación estra-

tégica que permite un rápido acceso a los 

pacientes de la ciudad y otras localidades 

como Calama o Tocopilla, además de estar 

cercana al terminal de buses. Para Andrew 

Trench, presidente de la CChC Antofagasta, 

esta era una inversión muy necesaria que 

“aporta a la reactivación de la economía y 

promueve el empleo”. 

Trench agrega que el nuevo hospital se 

perfila como un agente de cambio sustan-

tivo para la calidad de vida de la zona. “Sa-

tisface una demanda creciente del servicio 

que el actual hospital regional no logra 

cumplir. Y en el caso puntual de Antofagas-

ta, su emplazamiento, en un área conside-

rada industrial, renueva y recupera desde 

el punto de vista urbanístico un sector de la 

ciudad, mejorando la calidad de vida de sus 

vecinos”, comenta. 

DEPENDENCIAS
El hospital consta de tres módulos prin-

cipales. El primero es la Unidad del Paciente 

Crítico (UPC), de tres pisos, que considera 

las atenciones de urgencia, cirugía y aten-

ción cerrada (hospitalaria y con cama) que 

se orienta a los cuidados especiales. Por 

otra parte, la Torre de Hospitalización (ocho 

pisos) está destinada a servicios de atención 

cerrada y zonas administrativas. Por últi-

mo, el Centro de Diagnóstico Terapéutico 

(CDT), de tres pisos, incluye unidades de 

atención abierta ambulatoria y servicios de 

apoyo clínico en diagnóstico y terapia diri-

gidos a pacientes internos y externos. 

El recinto cuenta con un total de 45 bo-

xes de consulta, 24 de urgencia y 16 denta-

les. Además hay 16 pabellones, seis salas de 

parto integral, 671 camas en plena capaci-

dad y 30 estaciones de diálisis. Gracias al 

equipo médico y tecnológico de primer ni-

vel, se podrá aumentar la atención en áreas 

como pacientes críticos de neonatología e 

infantil, cirugía vascular, otorrino, oncolo-

gía, oftalmología, plástica-reparadora y uro-

logía, entre otras especialidades. Asimismo, 

cuenta con equipos para imagenología, he-

modiálisis y medicina nuclear.

Dentro de los servicios no médicos 

que ofrece el hospital, hay una cancha 

deportiva multiuso, un jardín infantil, bi-

blioteca, cafetería, oratorio, auditorio, un 

helipuerto y una plaza con 762 estacio-

namientos: 470 para los funcionarios del 

hospital y los restantes para uso público, 

en su mayoría subterráneos.

La propuesta arquitectónica buscó opti-

mizar los recorridos internos, gracias a que 

los diversos servicios se instalaron en luga-

res cercanos, y se establecieron circulacio-

nes diferenciadas para público y funciona-

rios, garantizando una mejor operatividad y 

funcionamiento.

A la fecha de cierre de esta edición, las 

obras se encontraban en la etapa final de 

las terminaciones y se estaban realizando 

limpiezas y pruebas de las instalaciones. 

De acuerdo al contrato de concesión, se 

preveía que la puesta en servicio provisoria 

fuera el día 29 de septiembre.

El hospital consta de tres módulos principales: unidad de paciente crítico, hospitalización y centro de diagnóstico.
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