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Cerro Chuno: una deuda
historica del Estado con Arica

La inversion regional inicia una etapa visible;
la reparacion definitiva exige compromiso
central, recursos frescos y continuidad
hasta la remediacion.

“Cerro Chuno no puede seguir siendo simbolo de
abandono. Debe transformarse en simbolo de
reparacion, recuperacion urbana y compromiso
efectivo del Estado con Arica.”
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DEUDA RECONOCIDA

La Ley N°20.590 reconoce la afectacion
por polimetales y habilita una respuesta
publica integral en salud, vivienda,
urbanismo y medio ambiente.

ACCION Y COMPROMISO

DEL ESTADO

Existe el compromiso del Gobierno
Central de financiar tres etapas mas,
por mas de 6.700 millones.

GORE INICIA

Aporte regional de M$3.292.288 para
la fase uno de demolicion de vivienda
y habilitar Quebrada Encantada como
disposicion final de residuos y
escombros.

ARICA RECUPERA

El objetivo es devolver a la ciudad un
espacio seguro, util y con valor publico:
areas verdes, equipamiento y encuentro
comunitario.

El Gobierno Regional da la primera senal concreta, pero Cerro Chuno exige una respuesta
de Estado. La recuperacion real debe llegar hasta la remediacion y la puesta en valor del

espacio publico.
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La demolicion abre el camino; la remediacion salda la deuda

El aporte del Gobierno Regional no es solo una sefial, es una condicién habilitante. La
recuperacion efectiva requiere continuidad, normativa clara y financiamiento central.

Lev N°20.590 (C{O]2{=-Tele]gF:! Gobierno Central
reoongce afectacion M$3.292.288 compromete
por polimetales para iniciar recursos frescos

Remediacion
y recuperacion
del espacio publico

saneamiento y continuidad
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Diagnostico regional: brecha de

especialistas 2026

Arica y Parinacota requiere pasar desde
proyectos de infraestructura a capacidad
efectiva de atencion

La red no solo necesita mas obras: necesita
equipos especializados que las hagan
funcionar, sostengan prestaciones vy
reduzcan traslados, espera y atencion de la
comunidad regional.

Condicion de zona extrema

* Region fronteriza y puerta norte del pais, con alta
presion asistencial y movilidad transfronteriza.

 Localidades pequenas, aisladas y dispersas en
costa, valles, precordillera y altiplano.

- Menor masa critica para atraer y retener
especialistas frente a regiones metropolitanas o
de mayor escala.

- Cada déficit se traduce en derivaciones, listas de
espera y familias que deben salir de la region.
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Estimacion 2026 de necesidad adicional
de especialistas y subespecialistas

= 0896

Cargos Equivale a Horas semanales requeridas

Brechas criticas: cirugia general, psiquiatria pediatrica, cardiologia pediatrica,
anestesiologia, cirugia vascular periférica, pediatria, medicina interna y cirugia digestiva.
(Fuente: Informe requerimientos de Especialidades y Subespecialidades, del Servicio de

Salud Arica)
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¢ Qué necesitamos?

Desarrollo de un marco Especialistas criticos Fidelizacion del talento Formacioén médica local
normativo y de priorizados por la médico mediante guiada por el talento

financiamiento estable demanda real y las listas incentivos profesionales y especialista ya instalado.
para sostener la de espera. familiares.

estrategia en el tiempo.

El camino debe ser el trabajo conjunto

GORE-CORE-MINSAL-SSAP-Hospital-Universidades y Parlamentarios
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