INFORME DE LA COMISION INVESTIGADORA DE LAS ACTUACIONES DE
ORGANOS DE LA ADMINISTRACION DEL ESTADO EN RELACION CON
INVERSIONES EN HOSPITALES, LICITACIONES Y CONTRATACION DE
PERSONAL. (CEIl 27).-

HONORABLE CAMARA.

Vuestra Comision Investigadora pasa a informaros sobre la materia
del epigrafe.

|.- COMPETENCIA DE LA COMISION ESPECIAL INVESTIGADORA, AL TENOR
DEL ACUERDO DE LA CAMARA DE DIPUTADOS QUE ORDENO SU
CREACION.

La Camara de Diputados, en su sesion 132, de 10 de abril de
2019, ante la peticion formulada por setenta y cinco diputados y diputadas, de
conformidad con lo preceptuado en la letra c) del numero 1 del articulo 52 de la
Constitucion Politica de la Republica acordé crear una Comision Especial
Investigadora encargada de recabar informacién sobre las actuaciones del
Ministerio de Salud y de la Division de Inversiones de la Subsecretaia de Redes
Asistenciales, y de todo otro 6rgano de la Administracion que resulte
comprometido en los procesos de licitacion de hospitales, en la contratacion y
despido de personal, debiendo investigar la calificacion de las personas
contratadas, y el cumplimiento de los requisitos necesarios para la implementacion
de los proyectos hospitalarios a nivel nacional, especialmente los de Buin y Paine.

II.- ANTECEDENTES GENERALES.

La Comision investigadora fue creada a raiz de los hechos de los que
se ha tomado conocimiento, y que dieron lugar a una denuncia ante la Fiscalia
respectiva, con ocasion de posibles irregularidades cometidas en la contratacion de
personal para la ejecucion de proyectos de construccion de algunos hospitales en el
pais. Dichas irregularidades se habrian cometido en los proyectos de los hospitales
de Buin y Paine, y en otros como los de Parral, Constitucion, Lota-Coronel y Puerto
Varas.

lll.- RELACION DEL TRABAJO DESARROLLADO POR LA COMISION EN EL
CUMPLIMIENTO DE SU COMETIDO.

La Comisién, para el cumplimiento de su cometido, destind 23
sesiones ordinarias y especiales, en las que procedié a escuchar las opiniones y
las declaraciones de las personas invitadas y citadas, cuya ndmina es la siguiente:



FECHA

INVITADO O CITADO

7/05/19

Constitutiva

13/05/19

No hay invitados. La diputada Marcela Hernando expone motivos,
cronologia y hechos que dan origen a esta CEl.

27/05/19

Directora del Servicio Metropolitano Sur, sefiora Carmen Aravena Cerda.

Jefe de Recursos Fisicos e Inversiones del Servicio Metropolitano Sur,
sefior Jorge Plaza Duco.

Jefe de Recursos Humanos del Servicio de Salud Metropolitano Sur,
sefior Manuel Carrasco Pérez.

Ex Jefe de Proyecto Hospital Buin y Paine, sefior Francisco Marquez
Pommiez.

03/06/19

Jefe de Finanzas del Departamento de Inversiones del Ministerio de
Salud, sefior Pedro Contreras Guzman, acompafiado por la Sra. Marlene
Echeverria, y el asesor del Ministerio, sefior Gonzalo Arenas.

Sra. Pia Gonzélez

Sr. Marcos Pozo

Sr. Osvaldo Pefaloza
Sr. Amador Salinas.

10/06/19

Arquitecta del Ministerio de Salud, sefiora Lucia Martinez
Director de Arquitectura del Ministerio de Salud, sefior Enrique Rivera.

17/06/19

Ex Subsecretaria de Redes Asistenciales, Dra. Gloria Burgos Marabolli.

Jefe de Proyectos de la Unidad Normalizaciéon Hospitales Mediana
Complejidad del Servicio de Salud Maule, sefior Juan Francisco
Inostroza Llauca, acompafiado por la Jefa del Departamento Hospitales,
Subdireccién Gestion Asistencial, sefiora Margarita Aliaga.

Sefior Christian Alvarez del Servicio de Salud Metropolitano Central.
Sefiora Paulina Verdejo del Servicio de Salud Metropolitano Central.

Subdirector Administrativo del Servicio de Salud Metropolitano Sur, sefior
Maximo Gomez.

01/07/19

Subsecretario de Redes Asistenciales, Dr. Luis Castillo Fuenzalida.

08/07/19

Sefior Mauricio Alvarez, ex jefe de Finanzas de la Divisién de Inversiones
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales,

Sefor Nicolas Duhalde, Jefe de Gabinete del Subsecretario de Redes
Asistenciales (sefior Luis Castillo).

22/07/19

Ex jefe del Proyecto Hospital Buien-Paine, sefior Francisco Marquez
Pommiez

Subdirector Administrativo del Servicio de Salud Sur, sefior Maximo
Gbémez.

05/08/19

Director del Servicio de Salud Araucania Norte, sefior Ernesto Yafez
Selame

Subdirector Administrativo (S) del Servicio Araucania Norte, quien
ademas es el auditor interno, sefior Alejandro Contreras.

Director del Servicio de Salud Chiloé (S), sefior Erik Poblete Torres
Encargado del Proyecto Hospital Ancud, sefior Mauro Alcaino.

Director del Servicio de Salud Metropolitano Occidente, sefior
Francisco Miranda Guerrero




e Encargado del Proyecto del Hospital Melipilla, sefior Cristian Flores
Ferreira.

e El Director del Servicio de Salud Talcahuano, sefior Carlos Vera
Burguefio, acompafiado del Subdirector de Administracion, Finanzas
y Recursos Fisicos, sefior Freddy Vidal, del Jefe de Recursos Fisicos
y ex Jefe de Proyecto Normalizacién Hospital Las Higueras, sefior
Santiago Fernandez; y el Jefe del Departamento Juridico, sefior
Fernando Nufiez.

12/08/19 e Funcionaria del Servicio de Salud Metropolitano Central, sefiora
Daniela Villalobos.

e Director del Servicio de Salud de Concepcién, sefior Carlos Grant
e Arquitecto sefior Joel Aroca Narvaez.

19/08/19 e Se excusaron invitados

02/09/19 e Sefior Luis Barrios del Ministerio de Salud.
e Ministro de Salud, sefior Jaime Marfalich Muxi.

09/09/19 e Subdirectora Administrativa del Hospital de Buin, Sra. Luz Inés Torres

24/09/19 ¢ Jefe delDepartamento de Gestién y Desarrollo de Personas del
Ministerio de Salud, sefior Felipe Valdés

30/09/19 e Jefe de la Division de Administracién y Finanzas, sefior Patricio
Herrera.

o Jefe Departamento de Gestion y Desarrollo de las Personas, sefior

Felipe Valdés.

07/10/19 e Arquitecto del Ministerio de Salud, sefior Pablo Allende

e Arquitecto del Departamento de Proyectos Hospitalarios, Divisién de
Inversiones del Ministerio de Salud, sefiora Lucia Martinez Lizana.

20/11/19 e Contralor General de la Republica, sefior Jorge Bermudez Soto
28/11/19 ¢ Inicio periodo discusion de conclusiones y proposiciones.
09/12/19 e Continda discusién de conclusiones y proposiciones.

17/12/19 e Continda discusién de conclusiones y proposiciones.

19/12/19 e Continda discusién de conclusiones y proposiciones.

6/1/2020 e Votacién de conclusiones y proposiciones.

Cada uno de ellos expuso sus particulares puntos de vista en
relacion a los temas, tanto de caracter general como particular, que fueron objeto
de su invitacidbn o citacion, y que se les sefial6 especificamente, asi como
manifestaron su punto de vista sobre la situacion investigada.




IV.- EXTRACTO DE LAS EXPOSICIONES EFECTUADAS POR LAS
PERSONAS INVITADAS A LA COMISION.

A)-- Cronologia de los hechos, efectuada por |la diputada Marcela Hernando
Pérez, Presidenta de la Comision Investigadora.

En la primera sesion en que la Comision dio inicio a la investigacion,
su Presidenta expuso una cronologia de los hechos acaecidos en la situacion de
la contratacion de 19 personas, que lo habria sido para inspeccionar las obras de
construccion de algunos hospitales

Antes del 14 de abril de 2018, segin Marcos Pozo, “Alvarez- nos
invitd y nos sefial6 que nosotros también estdbamos siendo considerados para
trabajar en el Hospital de Constitucion. Posteriormente, estando el Hospital de
Buin, nos pidi6 formar otro equipo de trabajo de 32 profesionales para que
trabajaran en el proyecto de Lota y Coronel, donde se mandaron los expedientes,
los titulos, los curriculum de las 32 personas que iban a trabajar revisando ese
proyecto y ejecutando el proyecto. Como revisores y ejecutores.”.

14 de abril, 2018, correo electronico de Mauricio Alvarez para
Marcos Pozo: “flujo Maule, primera invitacion”.

El conductor, dice: “Vemos aca una hoja con fecha 14 de abril de
2018. El asunto del correo es: Armar equipo. El correo es el correo personal de
Mauricio Alvarez, no el institucional. El correo de recepcién es el de Marcos Pozo,
y dice aca: “flujos Maule”, es un archivo, al parecer un archivo Excel, donde se
deja ver “contratos 2018, reposicion con relocalizacion del hospital de Parral®, y
hay aqui una serie de 19 cargos -podriamos decir- arquitectos, dibujante técnico,
gué estan en blanco, pero con cifras que finalmente dan cuenta de cuanto era lo
que se les iba a pagar...”.

El mismo dia habria partido el proyecto abiertamente y la relacion de
trabajo de los hospitales al Ministerio solamente fue contratado el Hospital de
Buin. Los otros se entregaban, los archivos, de los profesionales, fueron enviados
los curriculum, se prepararon los TVR, la revisibn de los contratos y esos
contratos.

1° de junio al 31 de diciembre de 2018, contrato de honorario a
suma alzada con la sefiora Pia Gonzalez Gonzalez, quien seria la coordinadora de
este equipo de 19 personas. El monto total por esos meses es de $26.250.000. Lo
firma la directora del servicio de Salud.

Se observan los términos de referencia, donde estan las materias y
el &mbito de las asesorias, y el desempefio de la actividad. Asimismo, aparecen
las responsabilidades, cual es la contraparte, el cuadro de actividades.

Septiembre de 2018, segun Marcos Pozo, “ya habia tomado la
decision y no queria seguir con la recoleccion de los dineros. Nosotros si
queriamos seguir trabajando, pero sin estar pagando ese peaje para poder
trabajar.”. Lo comunico al Ministro a través de un correo, y esta en Twitter y no lo
tomo en cuenta.

“Posteriormente, en un correo hacia Mauricio Alvarez y Enrique
Rivera, yo les dije y les pronuncié que esto yo lo iba a hacer publico; de hecho, yo
invité a carabineros. Todas esas constancias estan en la Comisaria de Paine, por
los ilicitos que se estaban cometiendo y por las amenazas que yo estaba sufriendo
personalmente por entregar toda esa documentacion.”.



Desde el 5 de octubre que por este sefior no salian los dineros, que
yo estaba atrasado con €l y que él estaba cansado de estar detras de mi, porque
agui esta todo en los correos, que él no va mas. No va a Concepcion, no va a
Lota, no va nada. Y yo le dije, bueno, nos vamos.”.

11 de octubre 2018, Mauricio Alvarez denuncia irregularidades
ante Fiscalia de San Bernardo, sobre la contratacion de 19 profesionales para
trabajar en la construccion del nuevo hospital de Buin-Paine.

Remitié por correo electronico la denuncia a la directora del Servicio
de Salud Metropolitano Sur, Carmen Aravena,; al jefe de la Division de Inversiones,
Luis Barrios, y al Subsecretario de Redes Asistenciales.

Mismo dia, habria solicitado a Luis Barrios la apertura de un sumario.

Mismo dia recibiria amenazas de parte de Marcos Andrés Pozo
Reyes, con un arma de fuego, afuera de su domicilio. Este hecho lo denuncié en
la Primera Comisaria de Santiago.

12 de octubre de 2018, Directora del Servicio contestd correo y
anuncia desvinculacion de las personas por razones técnicas, cuestion confirmada
por Maximo Gémez, jefe de Personal del Servicio de Salud Metropolitano Sur.

16 de octubre de 2018, carta de notificacion de cese de funciones,
la que fue firmada por el jefe de la oficina de Personal y la exfuncionaria.

Octubre de 2018, Informe mensual reporta: “este mes se preparaban
las entregas de planimetria de propuestas solicitadas por el Servicio de Salud
Metropolitano Sur; sin embargo, no fue posible llegar a entregarlas, debido al
término anticipado del contrato de todos los profesionales asesores externos”.

12 de noviembre de 2018: Mauricio Alvarez consulta a Pablo
Pizarro, jefe de gabinete ministerial, posibilidad de traslado a gabinete, y le
contestan ‘cambi6 el escenario’.

En fecha posterior ingresé a trabajar a un servicio de salud, donde
alcanzo a estar 3 semanas.

Posteriormente, sin fecha, Marcos Pozo: “aqui llegaron un dia, un
vehiculo haciéndose pasar por policia enviados por el sefior Enrique Rivera*, que
era compariero de trabajo de Mauricio Alvarez, para retirar esta misma informacion
gue les estoy entregando a ustedes.”.

El conductor, pregunta: “Perddn, para dejarlo super en claro, vino un
vehiculo haciéndose pasar por policia, pero estaban enviados desde el Ministerio
de Salud para quitarle todos estos documentos.”.

Marcos contesta: “Computadores, planos, planimetria, todo.”.
Conductor: “4 Se llevaron algo?”

Marcos: “Nada, nada de nada, porque gracias a Dios hice las cosas
como corresponden y llamé a los carabineros, que realmente llegaron y acogieron
la denuncia. Estas personas, donde vieron a los carabineros, se retiraron.”.

Noviembre de 2018: segin querella Ministerial, Mauricio Alvarez
Garcia inform6 a algunos funcionarios del Ministerio de Salud supuestas
irregularidades en la contratacion de 19 personas para el hospital San Luis, de
Buin, quienes al efecto (segun los dichos del denunciantes) no habrian prestado
servicio alguno en dicho recinto, y no recibirian integramente los honorarios que
fueron pactados, sino por el contrario, una parte de los mismos deberia ser
“devuelta” al o los funcionarios del ministerio (se refiere al area de inversiones)
gue habrian colaborado en su contratacion.



27 de diciembre 2018, diputada Hernando entrega antecedentes a
la Fiscalia.

31 de diciembre de 2018, segun querella del Ministerio de Salud, el
Ministro fue puesto en conocimiento de un robo de tres equipo de computadores
desde la Oficina de Monitoreo de Obras de la Divisibn de Inversiones, cuyas
dependencias se encuentran ubicadas en calle José Miguel de la Barra, 480,
oficina 601, comuna y ciudad de Santiago; computadores que contenian
informacion sensible relativa a temas de inversiones publicas del sector salud, que
se relacionan con los hechos descritos anteriormente y que lo han llevado a la
conviccion que sin perjuicio del robo con fuerza descrito precedentemente, aca
tenemos indicios que podriamos estar frente a un grave sistema de defraudacién y
malversacion de dineros publicos.

3 0 4 de enero de 2019 el ministro de Salud interpone querella.
4 de enero de 2019, denuncia de la diputada en Fiscalia.

El 27 de enero de 2019 fue emitido desde la Camara de Diputados
el oficio reservado dirigido al fiscal nacional, Jorge Abbott.

B)- Autoridades y funcionarios del Ministerio de Salud, vinculados al
proyecto de construccién del Hospital de Buin-Paine.

1) Directora del Servicio de Salud Metropolitano Sur, sefiora Carmen
Aravena.

Sefiald que el proyecto del Hospital Buin-Paine es uno de los
proyectos importantes del Servicio, respecto de lo cual se ha dado una discusion y
apoyo constante desde la comunidad, con quienes estuvieron trabajando durante
varios afios para llegar a concretarlo. Hizo presente que dicha circunstancia es
relevante.

Explic6 que cuando sucede el cambio de gobierno, asumié como
directora subrogante de servicio y dejé de ser la subdirectora médica subrogante.
En ese momento, uno de los elementos que solicité al sefior Jorge Plaza, que es
el jefe del &rea de Inversién y Operaciéon del Servicio de Salud Metropolitano Sur,
es que junto a los jefes de los proyectos Hospital Barros Luco y Hospital de Buin,
tomaran contacto con las nuevas autoridades del area de inversiones para
ponerse al dia respecto de la situacion de los proyectos y ver como seria la
programacion de trabajo para el periodo 2018.

En ese orden de cosas, el sefior Jorge Plaza coordiné una primera
reunion con los encargados del proyecto del Hospital de Buin, incluidos el jefe de
proyecto y la subdirectora del Hospital de Buin, entre otros.

Lo primero fue presentar una linea méas bien técnica del proyecto y
su estado, asi como ver cOmo se continuaria, razon por la cual se necesitaba ver
la linea presupuestaria del proyecto del Hospital de Buin-Paine.

Este era un proyecto —reiteré6- que nace de la conjuncion de trabajo
que hicieron con la comunidad, con financiamiento inicial para comprar terreno e
iniciar el disefio con fondos regionales, y luego a través de fondos sectoriales,
para la construccion.

La reunion se hizo con el sefior Mauricio Alvarez, en la cual ella (la
sefiora Aravena) no participd. Consultada, contesté que la primera reunion fue el 8
de mayo. En ella, junto con conversar los temas de cdmo iba a ser la linea



presupuestaria, uno de los profesionales hizo la sugerencia al equipo en orden a
que por la via de fondos regionales seria muy dificil construir un hospital, por lo
gue era mejor llevarlo a cabo con fondos sectoriales, donde se iba a contar con
todo el respaldo del Ministerio de Salud para la continuacion del desarrollo del
proyecto, especialmente en su fortalecimiento, dado que era el hospital mas
antiguo del pais, razon por la cual se queria dar todo el apoyo, cosa que asi se
hizo.

Sin embargo, en ese entonces, también se planteé que se iba a
colocar a un grupo de personas que iban a apoyar el proyecto en términos de
hacer revisiones del avance del mismo, y asi, como Ministerio de Salud, ellos
tener mas elementos sobre los cuales apoyarse para ver cOmo estaba el proyecto.

Consultada, sefialé que tenia entendido que en esa reunién del 8 de
mayo el Unico representante del Ministerio de Salud era el sefior Alvarez, pues ella
no estuvo, pero el relato establece que €l estaba, asi como también Pablo Allende.

Asimismo, que en esa reunion representaba a la Direccion el sefior
Jorge Plaza, quien es el jefe de Inversiones; también estaba el jefe de proyectos,
sefior Francisco Marquez; la subdirectora administrativa del Hospital de Buin,
sefiora Luz Inés Torres, Francisca Cid, que es parte del equipo del proyecto y, por
parte del Ministerio de Salud, estaba el sefior Mauricio Alvarez, asi como en parte
de ella el sefior Pablo Allende.

Continuando con su declaracién, sefiald6 que de esa reunion el
equipo llegd contento, pues se habia dado la aprobacion para tener presupuesto,
pues no tenian presupuesto por fondos sectoriales, y querian saber como iban a
continuar con el proyecto del Hospital de Buin-Paine. Por lo tanto, les dieron la
buena noticia de que el Ministerio daba apoyo para continuar con el proyecto v,
ademas, mas plata adicional a la que estaban solicitando, para contratar a este
equipo que iba a hacer de revisor.

Consultada si se dijo cuantas personas conformaban ese equipo,
contestd que en esa reunién no se dijo ningn namero, ni quiénes serian, ni nada,
sino que solamente seria un equipo revisor. Al respecto, recordé que Francisco
Marquez, como jefe de proyectos, le comento al subdirector administrativo de esa
época, Y ellos fueron a su oficina a contarle el resultado de la reunion, que tenian
todo el respaldo y, por otro lado, este equipo revisor que no tenian muy claro en
qué iba a constar su trabajo.

Sin embargo, vieron como una oportunidad dicha aprobacion de mas
financiamiento del proyecto y el poner mas profesionales a disposicion para
trabajar en él, por lo que iban a hacerlos trabajar en la linea de fortalecer y sacar
antes el proyecto, que era lo que interesaba.

Después hubo otra reunion, de Mauricio Alvarez con el jefe de
proyectos y otras personas del equipo del Servicio, donde Mauricio Alvarez
presenta a la persona que iba a estar a cargo de este equipo de proyectos y que
iba a ser contratada, y que todo el tema después de los contratos se viera con ella.
Eso es lo que se informa de vuelta de la reunion. Todo sigue su curso, la
indicacion que recibié el jefe de proyectos era que ya que venian y tenian el
presupuesto aprobado, lo que iban a hacer era sacarle provecho a cada uno de
los profesionales. Por lo tanto, los contratos hechos eran en relacién con que se
hiciera su revision, pero también el apoyo de cada uno de este equipo en sus
especialidades para efecto del desarrollo de proyecto, para avanzar mas rapido, y
eso quedo en los contratos de cada uno de los funcionarios. Asi es que se
procedi6 al tema de los contratos, lo que ocurrié en junio.



Consultada sobre como se selecciond a las personas que se iba a
contratar, contestd que no hubo selecciébn. En general, en los proyectos, los
profesionales no pasan por el mismo proceso de seleccion que en otros; al menos,
en el Hospital Metropolitano Sur, en general, los proyectos suelen hacerlos los
jefes o los equipos de proyectos, que van seleccionando segun la necesidad del
desarrollo, la especialidad que requieren, etcétera, y no pasan por proceso de
seleccion habitual. En este caso, fue a través de Pia Gonzélez, la persona que
Mauricio Alvarez presenté al equipo de proyectos del Servicio, y ella fue la que
presenté al equipo que seria contratado.

Consultada si Mauricio Alvarez present6 a Pia Gonzélez, contestd
que si, €l la presento al jefe de proyectos y a alguien mas que no recordaba, y que
ella iba a ser la jefa de este equipo revisor. En tal sentido, ella entregd los
nombres de las personas, y que fueron diecinueve.

Consultada si no hubo cuestionamientos por parte del servicio en
relacion con estas personas, contestdé que el procedimiento es que cumplen con
todos los requisitos para contratarse, eran todos profesionales, y mas que el
cuestionamiento, lo que hicieron fue aprovechar la oportunidad para hacer un
mejor desarrollo del proyecto, aunque les sorprendid, porque eran muchos, pero
los iban a aprovechar.

Consultada cuantas personas normalmente integran un equipo
multidisciplinario, contestd que en equipos de proyectos han tenido hasta 30 o 40
personas como en el proyecto del Barros Luco; el equipo de Buin tenia alrededor
de 15 a 18 personas, segun las etapas y lo que se va requiriendo.

Consultada qué fue lo que le sorprendiod, contestd que el volumen, de
un viaje, que fueran de un principio todos, pero estimaron que era bueno, porque
avanzarian mas rapido.

Continuando con su declaracion, sefial6 que después hicieron su
trabajo, se firmaban las entregas, pues ellos tenian que entregar mensualmente,
como todos los contratados a honorarios, sus informes: se entregan sus informes
mensuales y se procede al pago. Mandan toda esa informacion al jefe de finanzas
de inversiones, de todos los funcionarios, mensualmente, para que les entreguen
el financiamiento para el pago. Por lo tanto toda la informacién era enviada a
Mauricio Alvarez, mensualmente.

Fueron contratados a contar del 1 de junio, y a principios de octubre
le llamd por teléfono el Subdirector Administrativo del Servicio, quien habia sido
llamado por el jefe del proyecto, Francisco Marquez, a quien habria llamado
Mauricio Alvarez para informar que habia una situacion irregular, que habia vivido
él, y que debian ponerle fin a los contratos de estas personas.

Al dia siguiente se juntaron y pidi¢ via Secretario llamar y hablar con
el jefe de inversiones, don Luis Barrios, quien estaba en comision afuera. Por lo
tanto, no estaba, pero a los cinco minutos de esa llamada le llamé a su celular
Mauricio Alvarez para darle las explicaciones, porque le dijo: ‘¢cQué pasa,
Mauricio?’ Y le dio las explicaciones de que le habian ido a ofrecer una coima, por
parte de la pareja de la sefiora Pia Gonzéalez —€l dijo- una coima; le habia ido a
ofrecer plata en agradecimiento por haber contratado al equipo de trabajo, y que él
era un profesional respetable, servidor publico, que él no estaba para aceptar esas
cosas y que él iba a hacer las denuncias. Por lo tanto, le dijo: ‘Ok’. Lo encontré
terrible, porque le dijo que él habia sido amenazado al no querer recibir la coima,
lo encontrd horroroso.



Le pidié que formalizara la denuncia, y la efectué ante el Ministerio
Publico por este tema. Con esa denuncia, como directora del Servicio, le puso fin
a los contratos de las diecinueve personas, sin tener muy claro lo que habia
detrés, pero evidentemente ante la situacion descrita, se transformaba en una
situacién compleja

Consultada a qué se referia con los agradecimientos, contesté que la
referencia era porque habia contratado o permitido contratar a todo ese equipo de
trabajo.

Consultada si podia definir con precision cudl fue la gestion, formal o
informal, administrativa o de otro tipo que habria hecho el sefior Mauricio Alvarez
para justificar tal ofrecimiento, contestdé que eran dos gestiones: una, que les
amplio el presupuesto, de modo de permitir tener plata para hacer contrataciones
si no, no habrian podido. Y, la segunda, es que él presenta a Pia Gonzalez al jefe
de proyectos, quien finalmente es la que da todos los nombres de quienes serian
contratados.

Finalmente, respecto del tema de las reuniones, sefialé que solicito
una reuniébn con Luis Barrios y con el Subsecretario, de quien depende
directamente. Sostuvo una reunidon con Luis Barrios para solicitar mas
explicaciones de lo que habia pasado, porque hasta esa fecha la relacion habia
sido solo a través de los equipos técnicos y con Mauricio Alvarez. En esa reunion,
Luis Barrios se mostrd sorprendido por lo que habia pasado. No recordaba si us6
una palabra parecida a la que dijo Francisco Marquez, pero sefialé que fue una
cosa que no debid haber pasado jamas, y lo que él queria era escuchar todo lo
que habia pasado en el Servicio de Salud en relacion con este tema, como habia
pasado y como habia sido la relacién con Mauricio Alvarez, qué les habia dicho y
gué habia hecho.

En la otra reunion, que también era con el Subsecretario, que en ese
minuto no pudo asistir y por eso la tuvieron con Nicolas Duhalde, que era el jefe de
gabinete, queria también, tal como lo planteé Francisco Marquez, la versién del
Servicio sobre qué habia pasado, que se la relataran tal cual, y él hizo mencién de
eso, y dijo: “Parece que esto es fraude, entonces”.

Eso es real, asi sucedieron esas dos reuniones y de esa forma,
entonces, sus autoridades directas ya estaban enteradas del tema. Eso sucedi6 a
fines de octubre y principios de noviembre, porque fueron dos a tres reuniones.
Con Nicolas Duhalde fueron juntos.

Por su parte, la directora del Servicio de Salud Metropolitano Sur,
sefiora Carmen Aravena, sefialé que ante la consulta de quién es Pia Gonzélez,
manifestd no tener idea de quién es. Al respecto, hizo presente que como
directora de servicio es imposible que conozca a cada uno de lo que integran los
proyectos hospitalarios, todavia no conoce a los 25 funcionarios del proyecto
Barros Luco. Por eso se delega y confia en los equipos de trabajo, de lo contrario,
no es posible avanzar. Entonces, si le preguntan por Pia Gonzalez, nunca la vio.
Le parecia que hay una foto que mando el equipo de proyectos, donde estan en
una reunion liderada por Francisco Marquez, es el Unico conocimiento que tiene
de Pia Gonzélez, que es arquitecto, profesional.

En cuanto a los requisitos para trabajar, sefialé que se definen en los
proyectos. Ellos, en general, avalan el trabajo, sabian que esto era raro, que les
mandaran 19 personas para contratar como servicio. Cuando converso el tema
con el Subdirector Administrativo y con Francisco Marquez, se dijeron que esto era
raro, que nunca iban a tener eso, que era una plata adicional que no pidieron, pero
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ya que estaban iniciando un periodo con nuevas autoridades, el Subdirector
Administrativo le dijo que los contrataran, les dieran la “pega” y los evaluaran.

Entonces, los contrataron, les dieron la “pega”, la descripcion de
funciones, que se pueden ver en los términos de los contratos que es mucho més
alld que revisor. En el fondo, que les dieran la “pega”, que aprovecharamos y
sacaramos el proyecto. Esa fue una indicacion para el equipo de proyecto
completo de trabajo.

En cuanto a la mencion a una coima y el término de contrato de las
19 personas, sefialé que el relato de la coima que hace Mauricio Alvarez, para dar
los elementos de por qué era necesario poner fin al contrato, eso no dice nada en
relacion con los 19 que estan trabajando, pero le parecio peligroso que si la que
estaba liderando tiene un compafiero que lo amenaza, este siga contratado.

Como el tema ya era raro, y tiene la potestad para poner fin a los
contratos, independiente de los riesgos que eso tenia, ademas, eran contratos
cortos, a honorarios, que llevaban 3 o 4 meses. De hecho, los citaron a cada uno
de ellos para la desvinculacion y ninguno, quizas uno, pregunt6 por qué lo estaban
desvinculando. O sea, lo deben haber tenido claro, porque nadie puso un reclamo
ni nada. Por lo tanto, no les parecié ningln riesgo, y si lo hubiese habido, igual
iban a ser desvinculados por esta trama compleja que habia detras y que, en el
fondo, suponian que era la punta del iceberg de un tema. Por eso, no hubo
ninguna dificultad en poner fin a los contratos.

En cuanto a la forma de contratar en los proyectos, sefiald que
cuando era Subdirectora Médica nunca estuvo de acuerdo. No era igual que el
resto, en el sentido de que ellos no harian los concursos y la seleccién, sino que
fueron seleccionados por la jefatura de los proyectos. Ese fue otro de los temas
que logré modificar, porque nunca estuvo de acuerdo. Tampoco estaba de
acuerdo con otros elementos respecto de coOmo se manejaban los proyectos.

Al respecto quiso aclarar dos cosas: cuando hay cambio de gobierno
siempre hay cambio de funcionarios, pero ella es la prueba de que se da
continuidad, depende de los trabajos que se realizan. Lo que pasé aqui es que
hubo una directriz general desde el ministerio, que se dio a todos los directores en
una reunion, en orden a que los proyectos hospitalarios iban a ser manejados por
el Ministerio y todos los proyectos de atencion primaria quedarian en los servicios.

A muchos directores -en ese minuto ella era subrogante- les parecio
bastante razonable por el volumen, por las implicancias y las complicaciones que
estaban teniendo los proyectos hospitalarios. Por lo tanto, el respaldo que iban a
tener del ministerio era para ellos un muy buen apoyo si se daba en la forma como
lo plantearon. Por lo tanto, estaban muy de acuerdo con eso.

Ahora bien, eso significo que salieran algunas personas, renovacion
de contratos, pero quienes trabajan por proyectos saben que es por un tiempo
limitado. Es mas, se cambiaron las dos jefaturas de proyectos, Barros Luco y Buin,
y no vino ninguna persona del Ministerio. O sea, quedd el arquitecto técnico que
seguia después de Francisco Marquez y una doctora técnica mas especializada
en el tema en el proyecto de Barros Luco. No lleg6é nadie de afuera para hacerse
cargo de los proyectos, porgue evidentemente esto responde a evaluaciones.

Siempre hay lineas politicas en esto, pero aqui la linea ministerial fue
respetar el tema de los trabajos técnicos desarrollados.

En cuanto a si se acotaron los proyectos, estimé que habia que
acotarlos, sobre todo cuando cambiaban los desarrollos, por ejemplo, de ser un
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proyecto que inicialmente era con desarrollo sectorial a ser un proyecto que pasa
a una asociacion publico-privada, en donde disminuia el nUmero necesario de
personas, etcétera. Al respecto, hicieron todos los cambios para el 2019.

En cuanto a Luis Barrios, sefialé que él nunca estuvo presente en
ninguna de las reuniones, y cuando le pidié la reunién para que conversaran el
tema, él queria saber qué habia pasado, queria escuchar desde la direccién del
servicio el relato de todo lo que habia sucedido, porque no tenia los elementos
para saberlo. Esa fue la conversacion que sostuvieron con él, lo mismo que con el
jefe de gabinete del Subsecretario. Ahora, si la consulta era si estaba o0 no mas
involucrado, él nunca estuvo en ninguna de las conversaciones con ellos.

En cuanto a la situacion cotidiana de los 19 contratados, sefialé que
ellos eran personas contratadas a honorarios, y no tenian un espacio fisico. A
veces tenian reuniones en Santiago, a veces en el hospital de Buin; ella, indico,
en una oportunidad concurrié a una reunién en Buin y los encontré reunidos ahi,
pero eso fue pura coincidencia, pero no era que ellos tuvieran un espacio fisico,
sino que tenian la obligacion de hacer su informe mensual.

Con todo, hizo presente que si bien los honorarios no tienen horarios,
cambiaron esa situacion el afio 2019, pues ahora en todos los proyectos, aunque
sean a honorarios, las personas tienen horarios y tienen reloj biométrico;
entonces, no hay ninguno que no cumpla con el reloj biométrico y con espacio
fisico. Era un tema que se queria cambiar desde el afio pasado y se logré cambiar
este afo (2019).

En cuanto a si hubo reasignaciones presupuestarias, sefialé que si,
tal como refirié Francisco Marquez, pero todo eso lo supo posteriormente, pues no
se mete directamente a definir los sueldos, ni nada, pero tienen una serie de
elementos al respecto, como cumplir el instructivo ministerial de Hacienda vy, por
tanto, si venian con mas sueldo, se tenian que ajustar. Eso fue lo que conversaron
y ajustaron entre el jefe del proyecto, el supervisor administrativo y el de recursos
humanos, que al final era el mismo. Eso se ajustd y en algunos casos mantuvieron
diferencias, porque eso si fue irregular, se entero después, del hecho de que
ajustaron un mismo monto mensual. En el fondo, redistribuyeron los sueldos entre
los mismos de modo que se ajustaran a lo que el instructivo permitia.

En cuanto a la responsabilidad, sefialé que tenian claro que los 19
eran honorarios y, por ende, no tenian responsabilidad alguna. No era lo que
habia pasado en el servicio lo que méas los afectaba -lo revisaron con los
abogados-, sino que lo importante era como las autoridades ministeriales asumian
la situacion, porque se trataba de un funcionario ministerial el que estaba
involucrado en este abuso de bienes publicos.

2) Subdirector administrativo del Servicio de Salud Metropolitano Sur (S),
sefior Maximo Gomez, desde el 1 de junio de 2018.

Habiéndosele solicitado que se refiriera a la relacion que tuvo o tiene
con las 19 personas que fueron contratadas para el equipo externo, en tanto le
corresponde asumir todo lo referente a los pagos, las autorizaciones, las
revisiones, y en cada uno de los contratos suscritos, y que es él quien aparece
mencionado, con nombre y apellido, como supervisor directo y revisor de las
tareas que ellos debian desempefiar, sefial6 que exactamente el dia 14 de junio
Francisco Marquez se acerco a su oficina para plantearle que se debia contratar a
esas 19 personas, determinadas por el Ministerio de Salud como revisores
externos, y existia financiamiento para eso, $400 millones.
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En vista de eso, le pidi6 que se acercaran a la oficina de la Directora
subrogante, conversaron con ella y, efectivamente, los dias 8 y 10 de mayo se
efectuaron reuniones en que el Subdirector Administrativo anterior, es decir, el
titular hasta el 31 de mayo de 2018, habia acordado con ella aceptar a esos
profesionales, pensando que podrian ser un aporte para dar mayor celeridad al
proyecto.

En tal virtud, pregunté si serian contratados por el Servicio de Salud
Metropolitano Sur, pues aun cuando exista presupuesto, su contratacion debe
cumplir con las mismas reglas y normas que se establecen para todos los
contratos a honorarios afectos al subtitulo 31, vale decir, al proyecto. Eso se
traduce en términos de referencia, contrato, productos. Puntualmente en cada uno
de ellos, informes mensuales de desempefio y productos en esa linea. Ademas
de eso, deben supeditarse a la instruccién, en este caso, de los ministerios de
Hacienda y de Salud, con respecto a los niveles de renta, dado que las rentas que
le present6 Francisco Marquez eran bastante mas altas que aquellas establecidas
como maximo posible segun el nivel académico de cada uno de ellos.

En los contratos que se formalizaron a contar del 1 de junio, fecha en
gue asumio la subrogancia, aparece su hombre debido a que el jefe del proyecto,
de acuerdo con la normativa, estaba contratado via honorarios. Asi, el Subdirector
Administrativo subrogante debia asumir la responsabilidad de la firma porque el
jefe del proyecto de reposicion del Hospital San Luis de Buin, Francisco Marquez,
no era funcionario publico.

Consultado si habria correspondido que el revisor de las tareas fuera
el jefe de Recursos Fisicos, contesté que la autoridad anterior, vale decir, el
director del servicio, que es responsable de establecer la estructura de acuerdo al
reglamento organico de los servicios de salud, que consta en el decreto supremo
N°140 del Ministerio de Salud, establecio la dependencia de todos los jefes de
proyectos.

En el Servicio son tres tipos de proyectos: El Hospital Exequiel
Gonzalez Cortés, que se inauguro ese dia, pero aun esta pendiente su cierre, con
un jefe de proyecto; el Hospital Barros Luco, también con un jefe de proyecto, v,
en el caso del Hospital San Luis de Buin, lo mismo. Los tres, en este caso,
dependiendo de la subdireccion administrativa. Eso lo establecid, y esta la
resolucién que establece la estructura del Servicio.

Consultado en qué fecha se decidi6 que iban a depender
directamente del Subdirector, contestd que desde siempre, desde que nacieron los
proyectos, y asi ha sido histéricamente. Si se remonta al periodo del CARS
(Complejo Asistencial Red Sur), que correspondia al Barros Luco y al Exequiel
Gonzalez Cortés en conjunto, la jefa del proyecto también dependia del
Subdirector Administrativo. Ha sido la forma de actuar del Servicio de forma
histérica.

Consultado de qué manera el Jefe de Recursos Fisicos interactua
con los jefes de proyectos, o se relaciona con los proyectos de inversién, contesté
que desde que asumié la subrogancia el 1 de junio, establecié que todas las
labores complementarias estarian bajo la responsabilidad del jefe del
Departamento de Inversiones y Operaciones, o Recursos Fisicos, segun la
denominacion en otros servicios de salud.

Eso tiene que ver principalmente con la responsabilidad que traen
consigo esas obras a traveés de lo que se denomina ITO (Inspector Técnico de
Obras), que deben ser funcionarios publicos. Asi, el Jefe de Recursos Fisicos
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hace de ITO, puntualmente, en el caso de las obras complementarias que son
inherentes a cada uno de los proyectos. Pero eso recién a contar del 1 de junio,
cuando asumié y gener6 ese cambio.

Consultado sobre qué sabia de esas 19 personas, 0 si le parecio
normal que se contratara esa consultoria externa en un momento en que estaban
en los estudios preinversionales, contestd que de acuerdo a su experiencia, que
no era muy alta, desde el punto de vista de este proyecto le parecidé que podia ser
parte del cambio de metodologia respecto de los APP. Eso fue lo que converso
con la directora y con Francisco Marquez, que podia ser un aporte.

Ahora, habia una asignacion especial de presupuesto, una
ampliacion de $400 millones que permitia sustentarlo. Desde ese punto de vista,
fue trasmitido de esa forma, el 14 de junio, cuando se enterd que esas personas
ya estaban elegidas, de acuerdo a lo informado desde el Ministerio de Salud.

Consultado cémo tomd conocimiento de que esto requeria $400
millones mas y que el Ministerio habia cambiado las partidas presupuestarias,
sefald que tomd conocimiento con la informacion que el 14 de junio le entregé
Francisco Marquez y, posteriormente, con su Jefe de Finanzas, que se iba a
negociar alrededor de 900 millones de pesos como parte del proyecto necesario
para continuar. Inicialmente, era un proyecto del Fondo de Apoyo a Regiones
como se iba a sustentar el anteproyecto, y que el Ministerio, en las reuniones del 8
0 10 —son dos reuniones secuenciales- entregd $400 millones adicionales, vale
decir, 1.300 millones de pesos y, en teoria, determina tener un equipo de revisores
externos, en este caso, nominado por las autoridades ministeriales.

Consultado si quien le inform6 sobre eso fue directamente Francisco
Marquez, contestdé que si y, ademds, la Directora del servicio, a quien le
preguntaron el dia 14.

Consultado cuando se enterd de las coimas, de los pagos de estas
19 personas a alguien del Ministerio, contestd que mensualmente recibia los
productos y los visaba, después de que lo hacia el jefe del proyecto, el
responsable. La verdad es que no tuvo ninguna informacion de algo andémalo
durante el periodo que ellos estuvieron contratados.

Si mal no recordaba, alrededor del 8 de octubre le llamé Francisco
Marquez, alrededor de las 9:00 o 10:00 de la noche, y le informé que recibié una
llamada de Mauricio Alvarez indicandole que habia una situacién anémala, que
habia sufrido —no le indicé mayor detalle de lo que habia sucedido-, y que debian
poner término al contrato.

Ante eso, lo citd al dia siguiente a la oficina, aun cuando él habia
pedido unos dias de permiso, y llamé inmediatamente a la Directora subrogante y
le informo de lo que le acababa de entregar Francisco Marquez. Al dia siguiente,
se reunieron en la oficina, en este caso la Directora subrogante, Francisco
Marquez y él, para analizar la situacion. Ante ello, la Directora se comunica -0 ya
se habia comunicado- con Mauricio Alvarez, y se determina y ordena poner
término a los contratos. Luego, le indica que va a pedir una reunién con el
Subsecretario, que entendia que no pudo ser, pero si con su jefe de gabinete.

Consultado en relacion con la informacién que le dieron el 8 de
octubre, por la noche, si la Directora tomé conocimiento al mismo tiempo que él, y
si conocia a Mauricio Alvarez, si tenia una relacion con él, dado que él manejaba
la parte financiera de las inversiones, o una relacion mas directa con él, contesto
gue ninguna. Todo se hacia a través del jefe de proyectos o de su jefe de
finanzas. Con Mauricio Alvarez tuvo una reunién en conjunto con la Directora -no
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recordaba la fecha exacta, julio probablemente- relacionada con el proyecto del
servicio de urgencia del hospital de Buin.

Posteriormente, lo vio nuevamente en una reunion que se denomina
la macrorregién Metropolitana de Salud, donde hizo una exposicion de los
proyectos de la Regidén Metropolitana.

Consultado, sefiald6 que el proyecto, que estd en la etapa de
anteproyecto o preinversional, no requiere Inspector Técnico de Obras, y lo que
hay es un jefe de proyecto, que era Francisco Marquez, quien a su vez tenia un
equipo directo asesor, con competencias en cada una de las areas para llevar el
proyecto en esa etapa. Obviamente, quienes trabajan con él tendran los metros
cuadrados necesarios de construccion, en cada una de las especialidades, para
apoyar, en este caso, a Francisco Marquez.

Respecto de las 19 personas, entendia que fueron denominadas por
el Ministerio de Salud, y la revision de la medicién con respecto a la renta, segun
explico el jefe de Recursos Humanos en la primera sesion de esta Comision, no
tiene relacion con los metros cuadrados construidos por la persona contratada,
sino con el nivel académico de cada uno de ellos de acuerdo a la pauta que existe.
Es responsabilidad puntual del jefe de proyectos revisar a cada uno de los
profesionales que van a trabajar de acuerdo con la especialidad y la experiencia o
expertise que tengan de acuerdo con lo que se requiere para cada una de las
etapas.

Respecto de las causas del término, los contratos a honorarios tienen
una clausula de salida, por lo que se les puede poner término anticipado. En este
caso puntual, la tenian, se invoco y se revisé con el Departamento Juridico para
poner término anticipado en base a la instruccion que entregd la Directora
después de conversar con Francisco Alvarez, quien le relaté la situacion acaecida
de amenaza y lo que ya puntualmente se conoce. Eso es antes de que ella tenga
una reunioén con el jefe de gabinete del entonces Subsecretario de Salud.

A raiz de eso, el Departamento de Recursos Humanos procede a
ubicar a cada uno de los profesionales para comunicarle el término del contrato,
salvo uno de ellos que renuncié voluntariamente.

Respecto de los pagos mensuales a todas las personas que trabajan
en proyectos, se hace mediante una némina individualizada, con montos y boletas
de honorarios, que es enviada al Ministerio, el cual transfiere los recursos de
acuerdo al marco presupuestario. Dentro de eso, estuvo la peticion de estas 19
personas, mensualmente, a Mauricio Alvarez, como jefe de Finanzas del
Departamento de Inversiones. Al respecto, se les pagd hasta el 17 de octubre,
fecha en que se les notific el término de contrato.

En cuanto al presupuesto ejecutado por la contratacion de las 19
personas, si bien no tenia la cifra exacta en la mente, se pagaron algo mas de
$200 millones.

Consultado sobre la justificacién precisa del término del contrato de
estas 19 a 20 personas, contestdo que la Directora tomd esa definicion cuando
Mauricio Alvarez le envia, via correo, la denuncia que hace a la Fiscalia. En ella
relata que fue amenazado y le ofrecieron dinero. Eso se lo comunica a la Directora
del Servicio quien, ante eso, invoca esta clausula, que esta en el contrato, para
poner término, en este caso puntual, de forma anticipada.

Consultado si ese dinero que se ofrecia no era un préstamo privado
entre ellos, o por qué tenia interés un servicio publico en que dos personas, que
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tienen una disputa, tengan relaciones econémicas, o si habia alguna idea de que
estos dineros eran publicos, contesto que, en verdad, eso lo desconoce.

En todo caso, lo que tenia como informacion es que a Mauricio
Alvarez lo amenazan, puntualmente, y lo ofrecieron dinero, tema que le comunica
a la Directora, y le envia copia de la denuncia que hace a Fiscalia. Ante eso la
Directora determina poner término al contrato.

En la segunda sesion a la cual fue citado, de fecha 22 de julio de
2019, en primer lugar, manifesté que ratificaba lo que dijo en la sesion anterior, en
el sentido de que asumio la subdireccion administrativa en calidad de subrogante,
inclusive hasta ahora (la fecha de la sesion), a contar del 1 de junio de 2018.

Ademas, indicd que reiteraba lo que sefiald la entonces Directora (S)
en la sesion del 27 mayo, cuando dijo que le pidi6 a Jorge Plaza acercarse a las
nuevas autoridades, puntualmente al Jefe de la Division de Inversiones, para tener
una reunidn respecto del avance y estado de los proyectos que llevaban en el
Servicio de Salud Metropolitano Sur. Al respecto, Jorge Plaza dijo que en la
reunién del dia 8, en la que él participd, ademas de Francisco Marquez entre otras
personas, Mauricio Alvarez plante6 que de un disefio completo, a raiz de toda esta
situacién que tiene que ver con el sistema de financiamiento, se hace necesaria
una revision externa. Eso sucedié el 8 de mayo.

Posteriormente, el 10 de mayo hubo una nueva reunién, a la que
asistieron Francisco Marquez junto a otras personas del Servicio, entre ellas la
Subdirectora Administrativa del Hospital San Luis de Buin, Mauricio Alvarez tenia
a Pia Gonzalez a su lado y la present6 como quien iba a ser la jefa de proyecto.

Para eso y para ratificar, como no estuvo en esa situacion, le pidi6 a
Luz Inés Torres, Subdirectora Administrativa del Hospital de Buin, un informe que
relata lo que sucedié el dia 10, donde se encontraba Pia Gonzélez y fue
presentada en ese entonces.

Respecto del financiamiento, de cémo se produjo el cambio, en
teoria, de un proyecto que era de disefio completo a un anteproyecto avanzado,
para lo que se requeria, para ese periodo, una cantidad de recursos,
manteniéndose los 1.300 millones de pesos, advirtio que la reunion del dia 8 fue
para otros proyectos del hospital, que tenian que ver con la base SAMU y con el
servicio de urgencia; no tenia que ver con el proyecto Hospital de Buin, materia
que puso en la mesa Mauricio Alvarez.

El dia 10 se revis6 y, segun entendia, el Servicio llevd un
presupuesto, aproximadamente 1.040 millones, y Mauricio Alvarez planteé que
tenian que ajustarse a 900 millones, dado el caso que los otros 400 serian
destinados para esta revision externa, instancia en la que presentd a Pia
Gonzalez. Eso es cuanto podia informar respecto de la situacién que él dice, de
donde aparece, quién encabeza, quién es la jefa, quién, en este caso, representa
a este grupo de personas, que se denominan revisores externos.

Habiéndosele solicitado referirse a la declaracion de Mauricio
Alvarez, relativa a que tanto Francisco Marquez como él estaban involucrados en
la contratacién de estas 19 personas, en su caso, tanto porque era la jefatura de la
cual dependia Francisco Marquez y, segundo, porque fue quien hizo las
descripciones de cargos, record6 que, tal como lo dijo la Directora en la sesién del
27 de mayo, cuando plante6 que esta indicacion del Ministerio, esta revision
externa con un grupo de profesionales y los 400 millones de pesos destinados



16

para ello, era una oportunidad de avanzar. Asi, mas o menos, lo dijo en su
declaracion. Ademas, recordd que asumio el 1 de junio y el 14 de junio Francisco
Marquez le contd sobre esta situacion, conversaron con la Directora sobre estas
personas, pregunté si habia presupuesto y se define contratar.

En cuanto a los términos de referencia, de acuerdo con la
metodologia del Servicio para todos los proyectos, no solo en el proyecto San Luis
de Buin, los realizan los jefes de proyecto. Con esto referia a que hay un modelo;
ellos lo revisan y lo complementan con las especificaciones técnicas y los
productos de cada uno de los profesionales que se van a contratar, de acuerdo
con la necesidad del estado de avance de cada proyecto.

Eso es revisado por el Departamento de Recursos Humanos y, como
lo indico el Jefe de Recursos Humanos también en esa sesion, deben cumplir
ciertos requisitos, que son que estén los productos y todo lo establecido en ese
modelo. Ademas de eso, en ese entonces, que se cifiera al nivel de rentas que
habian determinado las autoridades de los ministerios de Hacienda y de Salud,
cuestidon que también explicdé durante la sesidn anterior, que tenia que estar de
acuerdo con el nivel académico de cada profesional.

Asimismo, el Departamento de Finanzas del Servicio revisa si existe
presupuesto para realizar esos contratos, con lo cual genera un Certificado de
Disponibilidad Presupuestaria (CDP), y con eso llega a su oficina, lo firma y se
autorizan los contratos, que termina autorizando la Directora, porque tiene las
facultades para ello; pero pasan con su visto bueno.

En tal sentido, respecto de por qué los contratos dicen que el jefe
directo es Maximo Gomez, sefial6 que ello se debe a que Francisco Marquez,
cuestion que se ha dicho latamente, es un profesional que estaba a honorarios v,
por lo tanto, sube a la jefatura superior, que en este caso es el subdirector
administrativo, y como él era el subrogante, le correspondié asumir la jefatura
directa.

DestacO que ese es uno de los problemas que tienen muchos de
estos proyectos, que son financiados a través del subtitulo 31 para contratar via
honorarios, sobre todo este, que era un disefio, ni siquiera era una instruccion
porque ahi aparecen los hitos. Por lo tanto, desde ese punto de vista, y ante la
pregunta de por qué figuraba en esa linea como jefe directo, porque Francisco
Marquez no lo podia hacer, pues era a honorario.

Al respecto, dentro de los productos definidos en esos términos de
referencia, y tomando como ejemplo el de Pia Gonzalez-, sefald que ellos dicen
claramente que son indicados por la Division de Inversiones del Ministerio de
Salud. Esta explicitamente cudl indicacion.

Los productos que estan en esa linea, mensualmente, fueron
rendidos a través de la visacion del jefe de proyecto -en este caso, Francisco
Marquez-, con su visto bueno, y con base en ese visto bueno se solicita al
Ministerio de Salud, Departamento de Inversiones, al jefe de finanzas de esa
Division, los recursos para pagar a cada uno de los profesionales individualizados
en una planilla, con los montos por cada uno de sus temas, donde estaban estas
19 personas. Obviamente, apegados al presupuesto vigente.

De esa forma se procedia posteriormente a pagar, teniendo claro que
esta la visacion de los productos entregados, en este caso puntual por cada uno
de ellos, atingentes, necesarios 0 no —como se ha dicho-, pero los productos si
estaban definidos en los términos de referencia.
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Eso era cuanto podia decir respecto de la denuncia que se le hace
como parte responsable de las contrataciones. Obviamente, desde el punto de
vista administrativo tiene responsabilidad, no la puede negar, es funcionario
publico, tiene mas de 40 afios en gestion hospitalaria. Pero no es experto en este
tipo de proyectos, ha sido sumamente claro en eso tal como dijo la vez anterior,
pero previo a las revisiones del jefe de proyectos con todos los productos que
deben tener, se generan las formas de contratar a cada uno de estas personas.

Lo mismo sucede con quienes no son revisores técnicos, sino parte
de la dotacion de cualquiera de los proyectos que tienen hoy sobre la mesa,
llAmese hospital Barros Luco, hospital de Buin y el hospital doctor Exequiel
Gonzalez Cortés, que ya el 30 de junio se fueron quienes estaban todavia afectos
al proyecto.

Consultado si su planteamiento es que el Jefe de la Divisién de
Presupuestos tenia claridad de los contratos, sefialé que no, sino que su
planteamiento es que al Jefe de finanzas, a quien el Servicio Sur le efectia una
rendicion, que es parte de la Division de Presupuestos, mensualmente en una
planilla, cuestion que se hace hasta el dia de hoy, con los nhombres de cada uno
de los integrantes de cada proyecto, le solicitan que mande los recursos para
pagar las rentas. Eso se hace mensualmente y no lo otro, no lo sabe, si es que se
lo presenta o no.

Consultado si sabia quién recomendd contratar a estas 19 personas,
sefialé que de acuerdo con la declaracion que hizo en su informe Luz Inés Torres,
y lo que dijo Francisco Marquez, quien le informé el 14 de junio, los recomendd
Mauricio Alvarez en una reunion que se dio, en principio, el dia 8 de junio, donde
denuncia que es necesaria una revision externa y posteriormente el dia 10,
cuando presenta a Pia Gonzalez a Francisco Marquez, a Luz Inés Torres y a
Francisca Cid, que lo acompafi6 ese dia. Eso es lo que sabe.

Consultado cémo estuvieron de acuerdo en gastar $400 millones en
una cosa que no era necesaria, sabiendo que después se iban a necesitar,
contestd que, primero, en todos los proyectos se pide un presupuesto de acuerdo
con diferentes partidas y gastos, por ejemplo, consultorias, obras, etc., y son
aprobados por la jefatura de finanzas del Departamento de Inversiones. Es decir,
uno va y solicita, de acuerdo con ciertos fundamentos, y quienes aprueban estan
en esa instancia, no esta en la instancia de la direccién del servicio.

Por ende, si a él le entregan, supongamos, 1.300 millones, siguiendo
la misma cifra, para consultoria y por a, b, o ¢ motivos solo gasta 900 millones, su
obligacion es devolver el resto, porque no los puedo ocupar en otra funcién que no
sea ese tema. De hecho, muchas veces llegan los recursos y los decretos no
llegan a tiempo, los recursos quedan como saldo caja, no los pueden ocupar y
deben reintegrarlos al Tesoro Publico. Eso lo hicieron con el proyecto de la Unidad
de Emergencia del hospital de Buin, 1.025 millones de pesos, si mal no recordaba.

Ahora bien, en esta instancia sucede que, tal como refirid Francisco
Marquez, cuando se va a ver el estado o se da esta reunion del dia 8, Mauricio
Alvarez plantea que hay $900 millones para consultoria y los otros $400 millones
son para una revision externa. Ante eso, lo que le relaté la directora, recordando
gue esto sucede en el mes de mayo, cuando no era el consultor administrativo, es
gue lo vio como una oportunidad de avanzar y mejorar el proyecto para
salvaguardar que siga avanzando por la necesidad que ello tiene para la
comunidad de Buin y Paine. Eso es lo que podia plantear en esa linea.
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Ahora, desde su punto de vista, cuando asumio y se enterd de esta
situacion, lo primero que llam6é su atencibn es por qué no los contrataba
directamente el Ministerio y debia, en cambio, contratarlos el Servicio. Conversoé
sobre esta materia y le indicaron que estan los recursos asociados al Servicio, y
gue deben ser asi contratados. Ante eso se exige, tal como expuso en la sesion
anterior, que se cumplan todos los pardmetros y requisitos que cumple cualquier
otro contrato asociado a un proyecto, qué queria decir eso, que hubiese
metodologia en términos de referencia, el contrato, y que se cifian, cuestion muy
relevante y que en ese minuto cambio, con los niveles de renta. Obviamente, todo
€s0 asociado a que exista el presupuesto, que en este caso existe.

Consultado si efectivamente se plantearon la alternativa de que el
Ministerio necesitara personal para otro proyecto y estuviera cargandolo en el
hospital de Buin, porgue no tenia recursos en otro proyecto, si eso fue discutido, si
lo vieron como algo factible, si lo conversaron, o solamente se les ocurre y lo
declaran en la investigacion que lleva la fiscalia, contestdé que él no particip6é de
una conversacion relacionada respecto de que si estas contrataciones u otras
fueron para destinarlas a otro proyecto de otro servicio o del mismo Metropolitano
Sur. En todo caso, la verdad es eso no va al caso, pues muchas veces
funcionarios del Servicio son pedidos en comisién de servicio, principalmente para
el Ministerio, en situaciones puntuales.

3) Subdirectora administrativa del hospital Buin-Paine, sefiora Ines Torres.

Comenzé sefialando que estuvo presente en dos reuniones en el
Ministerio de Salud, siendo citados por Mauricio Alvarez, en representacion en ese
momento de Luis Barrios, el 8 de mayo de 2018. Ella asistié a propdsito de ser del
hospital, y de la invitacion que le hizo Francisco Marquez como jefe de proyectos
del Servicio.

Consultada quién la instruyé para ir a la reunién en comento, quién le
dio la instruccion para acudir a la reunion de la que estaban hablando, contest6
que la citd Francisco Marquez por correo. Generalmente, a todas las reuniones
gue habia, iba ella o el Director en representacion del hospital de Buin.

Consultada cuanto tiempo lleva trabajando en el hospital de Buin o
para el Servicio de Salud, contesté que para el Servicio de Salud, 31 afios.

Consultada si conocia a Mauricio Alvarez desde antes, contesto que
lo conocié en la primera administracion del gobierno del Presidente Sebastian
Pifiera, cuando trabajoé en el Servicio de Salud como jefa de Inversiones, en el
cargo que ahora tiene Jorge Plaza, desde el 2011 hasta el 2014.

En esa época, Mauricio Alvarez tenia que ver con algo de finanzas
también en el Ministerio. Con él trabajaron todos los hospitales respecto al Sigfe y
a todo lo que se iba ejecutando presupuestariamente. Todo lo que se iba
decretando debian ir ingresandolo al Sigfe y a fichas que tenian que ver con el
Ministerio. En el fondo, en todos los flujos de caja que se hacian de cada proyecto,
porque la cartera de proyectos es muy grande, tenian relaciéon con Mauricio, pero
no con decretos. Era una forma de rendir a través de plantillas.

Consultada si Mauricio Alvarez consigné en un oficio o en un correo
que citaba en representacion de Luis Barrios, contestd que no, sino que a
principios de mayo el Servicio de Salud solicitd saber del estatus de los proyectos
que tenian pendientes de 2017, relacionados con la reposicion de la urgencia del
hospital San Luis de Buin y la reposicion del hospital San Luis. A propdsito de esa
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situacion, que pregunt6 Jorge Plaza, jefe de inversiones, se les citdé a una reunion
el 8 de mayo. Esa reunion la cita Mauricio Alvarez en representacion de don Luis
Barrios, porque la reunion fue pedida a Luis Barrios, pero al parecer, Luis Barrios
no estaba en Santiago.

El dia 8 en la mafiana se reunieron y a esa reunion fue Jorge Plaza,
jefe de inversiones del servicio; Francisco Marquez, jefe de proyectos del hospital
San Luis de Buin; Francisca Cid, a cargo del area netamente de preinversion y
proyecto, y ella, en representacion del hospital San Luis de Buin. En esa reunion
se vio el estatus de los proyectos y las consultas se enfocaron principalmente en
ver si tenian presupuesto para el afio en curso, que era el 2018, para la reposicion
del hospital San Luis de Buin, y también para el proyecto de urgencia, porque el
proyecto de urgencia originalmente fue financiado por el gobierno regional.

Conversaron qué iba a pasar con los proyectos, y como el proyecto
de reposicion de la urgencia era con presupuesto del gobierno regional se les
explic6 que eran dificiles los arrastres, pero que probablemente podian ser
sectoriales y que tenian que actualizar las fichas IDI para ver como se iban a
gestionar esos proyectos para el 2018. En el fondo, ese dia se fueron con la tarea
de actualizar las fichas IDI, tanto de la reposicion del hospital como de la
reposicion de la urgencia San Luis de Buin.

Consultada quién hace la actualizacion de las fichas IDI, contest6
gque se hace en el Servicio de Salud por las personas encargadas de los
proyectos. En ese caso, le parecia que estaba a cargo de Francisca Cid, quien
hizo los cambios. Se hicieron las actualizaciones, se enviaron al Ministerio, se
envio todo a Mauricio Alvarez, quien les estaba prestando ayuda en ese momento.
Como presidia la reunién, con él se comprometio el equipo del Servicio a entregar
la actualizacion de las fichas, lo que se hizo el mismo dia 8, tanto en actualizacién
y envio.

Consultada si conocié el decreto que se emitié el dia 11 con la
asignacion presupuestaria, contestd que no, que solamente se nombrd que se
habia aprobado un decreto, por lo que no sabe si lo que en él aparece refleja las
fichas IDI o los cambios en las fichas IDI, pues no vio el decreto especificamente.

Consultada si participé en algun debate o si tenia conocimiento de
algun antecedente sobre la decision de cambiar el trabajo de disefio del hospital,
por hacer en cambio un anteproyecto, contesté que solamente en la reunién del
dia 8 se convers6 en términos generales netamente del apoyo que hace el
Ministerio a ellos como hospital y que hace el Servicio para que se ejecutaran los
dos proyectos que estaban esperando, sobre todo el del hospital y la reposicion de
la urgencia. Por lo tanto, lo que tenian que hacer era actualizar lo del area
administrativa, que eran las fichas. Si se plante6é como una idea en general que a
lo mejor este proyecto iba a ser un anteproyecto, y que se iba entregar tal vez para
hacer disefio y construccion. Esas primeras reuniones eran como esbozos de un
disefio y construccion, como un anteproyecto.

Sin embargo, todavia no se hablaba en ese momento si era APP. No
sabian si iba a ser sectorial 0 no. No se conversaba todavia de una figura de APP,
solamente el tema de ser un anteproyecto, y no recordaba que se hubiera hablado
del ahorro fiscal que se iba a producir, en absoluto.

Consultada qué recordaba de la reunion del dia 8 de mayo, en
cuanto a que Mauricio Alvarez habria hablado del equipo externo que habia que
contratar, contestd que Mauricio Alvarez dijo que el Ministerio estaba apoyando
esta iniciativa y que habia que poner velocidad al proyecto y, por lo tanto, se iba a
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poner un equipo externo como contraparte, con mirada externa, compartida, desde
el Ministerio, ademas de los equipos que trabajan generalmente en los servicios
con proyectos. Solamente avisé en esa reunion del dia 8, que se hizo en la
mafiana, en la que estuvieron, ademas, por parte del Ministerio, Pablo Allende y
Mauricio Alvarez, ellos fueron las dos personas del Ministerio que estuvieron. Por
parte del Servicio estuvieron Jorge Plaza, Francisco Marquez, Francisca Cid y ella.
Sin embargo, no recordaba si Pablo Allende estuvo durante toda la reunién. No
opind, sino que siempre estuvo como tomando notas.

Ahondando en la materia, refirid6 que en esa reunion del dia 8 fueron
a preguntar como iban a financiar los proyectos para el afio 2018. Ahi se les
explic6 que tenian que actualizar la ficha y que, supuestamente, tendrian un
presupuesto de 1.400 millones o mil y tantos millones de pesos para el hospital
San Luis de Buin. Pero no les dieron detalles, sino que probablemente habria otro
equipo, son como ideas que se esbozaron en esa reunion. La tarea principal que
sale de esa reunion es que debian actualizar las fichas, ver si habia arrastre o no,
y como financiarian el proyecto de la urgencia que en ese momento estaba
financiado con proyectos del gobierno regional, y que serian sectoriales. Pero no
habia nada definido, solo actualizar fichas.

Consultada sobre los detalles de la segunda reunion, contesto que a
esa reunion los citaron el dia 10, en la tarde. Mauricio Alvarez cit6 a Francisco
Marquez y al equipo que él quisiera llevar. A esa reunion del dia 10, que fue a las
3 de la tarde en el Ministerio, Francisco Marquez la invitd, debido a que iban a ver
méas en detalle lo que seria la Urgencia y Buin, con Mauricio Alvarez.
Supuestamente asi era la citacion. En esa reunion estaba solo Mauricio y la
sefiora Pia Gonzélez. Esas eran las dos personas que ya estaban alli por parte del
Ministerio, siendo Mauricio Alvarez quien les presenta a la sefiora Pia. Es en esa
reunién donde Mauricio les dijo que se aprobarian mil y tantos millones de pesos
para el proyecto San Luis de Buin, que tiene que ver con las asesorias para hacer
un anteproyecto mas o menos acabado, y que tendrian un equipo externo, el cual
fue presentado en una pantalla, con un presupuesto aproximado de 400 millones
de pesos. Era un listado con nombres de especialistas.

Consultada si el listado tenia nombres y apellidos, contesté que no.
Recordaba que eran arquitectos, dibujantes, especialistas, etcétera. Eran las
profesiones y las especialidades. En realidad, lo que plante6 Mauricio Alvarez, y
reafirmaba un poco lo que habia esbozado en la primera reunion, es que habria
una mirada externa, una mirada compartida, de tal manera de poner velocidad al
proyecto. La intencién que tenian es que el proyecto saliera rapido, asi que lo
vieron como una gran oportunidad.

Consultada si no les llamaba la atencion que el equipo que iba a
mirar desde afuera hubiese sido tan numeroso, en comparacion al que estaba
contratado en el Servicio, contestdé que en verdad no, porque como iban varias
especialidades, y generalmente al principio empiezan los arquitectos, los
dibujantes y después van incorporandose otras especialidades, pues siempre en
los proyectos se va contratando otras especialidades, para ellos fue como una
oportunidad. Por lo general, en los servicios siempre estan faltando los
especialistas para terminar los proyectos, de modo que lo vieron como una
oportunidad.

Consultada qué relacion tuvo con ese equipo externo, contestdé que
ninguna. Solamente vio que estarian trabajando para ellos, el trabajo mas directo
lo hacia Francisco Marquez con ellos, porque a él le entregaban los avances del
proyecto y la contraparte de lo que estaba haciendo el Servicio. En cuanto a Pia
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Gonzalez, refirid que la vio en esa reunidén y en una reunion en que se presento el
avance del proyecto que se hizo en Buin. Fueron las dos veces en que la vio, en
que acompafio a Francisco para presentar los avances.

Consultada qué le parecidé enterarse de este problema en octubre,
contesto que terrible. En cuanto a cOmo se entero, refirié que la llamaron diciendo
gue supuestamente las personas contratadas, que estaban trabajando para el
hospital, no estaban rindiendo, y sinti6 que algo pasaba con Mauricio Alvarez,
pues, supuestamente, una de esas personas habia amenazado a Mauricio
Alvarez. Llega una informacién de que a él lo estaban amenazando con una
pistola, porque, supuestamente, le habian ido a ofrecer plata al Ministerio. En
verdad, no entendia absolutamente nada.

Consultada quién le aviso, contestd que el mismo Mauricio Alvarez
les avisO, a Francisco Marquez y a ella, que habia sido amenazado por una
persona, que era el esposo de la jefa de este proyecto, respecto de que él no
habia querido aceptar una cantidad de dinero que €l le estaba entregando de
agradecimiento por haber contratado a su sefiora para que le diera trabajo a un
equipo. En tal sentido, refiri6 que fue Mauricio Alvarez quien la llamo directamente,
y le coment6 que estaba muy asustado y que iba a hacer una denuncia no sabia si
a carabineros o a la PDI. En verdad, se qued6 asombrada. Se lo coment6 a
Francisco Marquez, quien le dijo que habia un problema y que se estaba
investigando.

Consultada si tenia claro cual era el problema o la discrepancia que
hay entre el decreto y la asignacion de los 1.300 millones de pesos, por qué iban a
necesitar solo 900 millones de pesos, que eran los que se tenian que decretar,
pero finalmente decretaron 1.300 millones de pesos, contesté que no, no lo tenia
claro. Sin embargo, recalcé que solo queria que esta situacion se aclare luego,
por el bien del sector publico y de las personas que trabajan hace tantos afios en
este, como ella, que lleva 32 afios. Es primera vez, dentro de su carrera
funcionaria, que se encontraban con un problema de esta envergadura, sobre todo
en el Servicio de Salud Metropolitano Sur. No es porque fuera su Servicio, pero es
ordenado y siempre ha actuado con mucha probidad y valores, lo que rescataba,
por eso se ha mantenido ahi. Espera que se aclare, por el bien de todos. Es lo
anico que desea.

Consultada si ha seguido avanzando el proyecto del hospital,
contestd que si, felizmente ha avanzado y se ha seguido trabajando en forma
bastante rapida. No han tenido problema alguno, lo han llevado bien en todas las
areas. Eso también los tiene contentos. Estan muy avanzados con el proyecto que
se les pidio.

4) Jefe del Departamento de Inversiones y Operaciones del Servicio de Salud
Metropolitano Sur, sefior Jorge Plaza Duco.

Sefiald que desempefia el cargo desde junio de 2015. Durante
quince afos se desempeiio en el sector privado en proyectos de salud, y antes,
por casi veinte afios, trabajo en el Ministerio de Salud, siempre a cargo del tema
de inversiones.

A modo de contexto, indicdé que por el tamafio que tiene el Servicio
se maneja una cartera de inversiones bastante voluminosa, presupuestos entre
25.000 y 30.000 millones de pesos anuales en proyectos de inversion de
diferentes caracteristicas, desde proyectos de maxima complejidad como los
hospitales Barros Luco Trudeau, Doctor Exequiel Gonzalez Cortés o San Luis de



22

Buin, y una cartera de proyectos APS bastante considerable, desde los Cecof, los
proyectos méas basicos, pasando por los SAR y los Cesfam. Han ejecutado una
cartera de mas de veinte proyectos de esa naturaleza en los Ultimos cuatro afos,
varios de los cuales se encuentran terminados y operativos, y otros en etapa de
ejecucion.

En general, se abocan al ciclo completo de los proyectos, desde la
etapa preinversional hasta que estan operativos y entregados a los respectivos
usuarios. Vale decir, les corresponde participar en la etapa de formulacion del
proyecto, lograr la aprobacion del Mideso, lograr el financiamiento en
concordancia con el Ministerio, participar en la licitacion y adjudicacion del
proyecto, hacerse cargo como inspeccion técnica de obras cuando corresponda y,
finalmente, de la puesta en marcha y la entrega.

Para manejar una cartera de inversion de ese tamafo se necesita

una estructura acorde con esa funcion. Por ello, estaba a cargo del departamento
de linea que ejecuta tal labor, pues al tratarse de proyectos de esa envergadura
no es razonable pensar que sea la Unica estructura capaz de funcionar con los
proyectos. Por lo tanto, hay proyectos que se manejan como una unidad de
proyectos independientes. Ese fue el caso del proyecto del Hospital Exequiel
Gonzalez Cortés, ya finalizado. También fue el caso del proyecto del Hospital
Barros Luco Trudeau, con caracteristicas especiales, con la modalidad de disefio y
construccion, que esta en etapa de disefio y para ello se formé un equipo
especifico. Consultado sobre la cantidad de personas, contestdé que es un
proyecto que en su momento pick tuvo del orden de 30 a 35 profesionales del area
de la arquitectura, de la ingenieria hospitalaria y de especialidades hospitalarias,
gue en hospitales de alta complejidad pueden ser mas de veinte.
En tal sentido, otro proyecto manejado con la misma modalidad fue el Hospital
San Luis de Buin, que tiene dos subproyectos asociados. Todos los proyectos
fueron concebidos para ser financiados con Fondo de Apoyo Regional (FAR). Es
decir, no solo se trata del proyecto de reposicion del Hospital San Luis de Buin,
sino que tiene el proyecto asociado llamado Base SAMU, finalizado y operativo.
Existe un proyecto llamado Mejoramiento del Servicio de Urgencia del hospital de
Buin, también para ser financiado con fondos FAR. Estos proyectos surgen
porque el proyecto del Hospital de San Luis de Buin tomara algunos afios. El
servicio de Urgencia se encuentra en malas condiciones y por eso se postuldé un
proyecto alternativo para mejorarlo.

Asi, la idea era financiar esos tres proyectos con fondos FAR. Hubo
bastante acogida del gobierno regional y asi fue como en 2015 se empezd a
trabajar en ese proyecto. El jefe del proyecto tuvo a su cargo la formacion de un
pequeino grupo de profesionales, no sabe si cuatro o cinco. Hizo una labor a nivel
de preinversion y al final se logré armar un proyecto, obtener la recomendacion
técnica de Mideso y por esa via postular a financiamiento para el disefio.

Para la construccion no existia claridad sobre si podia ser financiado
con fondos FAR, porque se trataba de volumenes mas significativos. El fondo FAR
comprometia la compra de un terreno para el nuevo hospital. Se concreto el
proyecto y se compr6 el terreno. Se comprometieron también fondos FAR para
ejecutar un disefio completo, hasta el ultimo detalle y asi licitar en el futuro la
construccion del establecimiento.

Durante 2018 hubo varias reuniones de coordinacion sobre los
distintos proyectos para coordinarse con el Ministerio respecto de la ejecucion de
cadauno de ellos y su estado de situacion. EI Ministerio los monitorea porque es
quien transfiere los recursos a través de decretos, por lo tanto, tienen la obligacion
de mantener informacion bastante actualizada con el Ministerio.
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Cada tres meses, aproximadamente, realizan internamente
reuniones de coordinacion donde cada jefe de proyecto, y él en el caso de los
proyectos APS, que ademas ve lo relacionado con equipamiento médico, informa
la marcha de cada proyecto, es decir, si los proyectos van atrasados o
adelantados, si requieren mas recursos o0 si hay que devolver recursos al
Ministerio, si hay que solicitar suplemento, en fin. Es un ejercicio que se hace con
bastante frecuencia.

Al respecto, sefial6 que el primer ejercicio que hicieron de esa
naturaleza fue a fines de marzo de 2018. En esa oportunidad los diferentes jefes
de proyecto plantearon sus inquietudes y los problemas que tenian.

Asi, el jefe de proyecto del Hospital San Luis de Buin, cuando le
correspondié su turno, hizo presente una situacién que afectaba a dos de los
proyectos, el de mejoramiento del servicio de Urgencia y el de la base SAMU.
Informd que el gobierno regional habia entregado fondos al Servicio de Salud muy
tardiamente, y no se alcanzaron a ejecutar los proyectos. Por lo tanto, se requeria
que el Ministerio de Salud reconociera esos recursos como saldo inicial de caja.
Por ese tema concreto solicitaron una reunion, a través del jefe de la division, con
el Jefe de Finanzas, quien en definitiva ve los decretos, porque era un tema
técnico que requeria coordinacion entre el Ministerio y el GORE para levantar esa
situacion. Solicitaron que los recibiera el jefe de finanzas, sefior Mauricio Alvarez,
para plantearle la situacion de estos proyectos asociados al hospital de Buin. El
jefe de divisién fue muy gentil y les comunicé que les daria una reunién a la
brevedad, la que se concret6 el 8 de mayo.

A esa reunion asistié en representacion de la Direccion del Servicio.
Asimismo, el jefe de proyecto, sefior Francisco Marquez; una asesora del
proyecto, sefiora Francisca Cid; la subdirectora administrativa del Hospital San
Luis de Buin, Luz Inés Torres, y Mauricio Alvarez. No asistieron el jefe de la
Divisién ni ningun otro representante del Ministerio. En un momento determinado,
por una consulta puntual, durante cinco minutos participé un profesional del
departamento de arquitectura de la Division de Inversiones del Ministerio, don
Pablo Allende.

Recordé que en esa reunion plantearon al jefe de Finanzas la
situacion especifica que existia respecto de esos dos proyectos y él se
comprometio a hacer las gestiones del caso, para agilizar la tramitacién de esos
decretos como saldo inicial de caja y poder retomarlos. En esa conversacion, él
pregunté sobre como iba el proyecto del Hospital de Buin, el de reposicién del
hospital, y el jefe de proyectos le explicd en qué situacidon estaba.

Ante la consulta de qué equipo estaba desarrollando ese proyecto,
sefald que el disefio lo estaba haciendo un equipo de profesionales, no sabia
exactamente cuantos eran -eso lo podria aclarar Francisco Marquez-, pero era un
grupo de profesionales estable, del Servicio, que trabajaba fisicamente en el
Servicio de Salud, con permanencia diaria, con jornada de lunes a viernes, dia
completo, en el disefio del proyecto. Entonces, Mauricio Alvarez pregunté sobre
cuanto se iba a demorar y se le explicé que eso iba a tomar, por lo menos, el 2018
y el 2019, para desarrollar un proyecto que quedara totalmente terminado hasta en
su mas minimo detalle y después pudiera ser licitado. Luego, él pregunto respecto
del financiamiento de la construccion, pues todavia no habia financiamiento, no
tenian ninguna visualizaciéon de cédmo podian financiar la parte constructiva del
proyecto, a raiz de lo cual hizo una propuesta. En realidad, él lo plante6 como una
propuesta, porque propuso que en lugar de hacer el disefio completo, financiado
con fondos FAR -porque después no tendrian continuidad de financiamiento-, por
gué no haciamos un anteproyecto, avanzado, con unos criterios de disefio que los
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seguiria haciendo el mismo equipo, y que €l se comprometia a buscarle
financiamiento a la construccion, que podia ser por la modalidad de asociacion
publico privada, como efectivamente es hoy, porque ese proyecto forma parte del
conjunto de proyectos que el Ministerio va a financiar o va resolver por la
modalidad de APP. Y en ese momento agrego que, de hacerlo de esa manera —o
sea, no seguir con el disefio, sino que hacer un anteproyecto avanzado y unos
criterios de disefio, para después licitar la ejecucion-, habria que hacer una
contratacion de profesionales que hicieran una revisién al trabajo que estaba
desarrollando el equipo dirigido por don Francisco Marquez.

Ese fue el planteamiento que hizo. No se habl6é de numero de
personas ni de perfil profesional, no se hablé de nivel de rentas, fue una suerte de
planteamiento a nivel conceptual. Hasta ahi llego su propuesta y hasta ahi llegé la
reunion. Luego de esa reunion, sefial6, él no tuvo ninguna relacién ni con Mauricio
Alvarez ni con el proyecto, eso qued6 en manos del jefe del proyecto, Francisco
Marquez, y a partir de ahi se sucedieron los hechos como los relat6 la Directora,
de lo cual se enter6 cuando la situacion sali6 a la luz, en octubre. Es decir,
después de esa reunion no tuvo mas participacion en el tema, asi que desconoce
cudl fue la operatoria, cuantas personas fueron, cuéal fue el nivel de rentas y cual
es la profesion que tenian. Esa parte, sefald, él no la vié.

Consultado el invitado si, con la experiencia que €l tiene en el trabajo
ministerial y en lo privado, era légico pensar que para el trabajo que genera un
equipo de cinco o seis profesionales haya un equipo de 19 revisores, contestd que
en ese momento el equipo que tenia a su cargo este proyecto ya no eran cinco
personas, eran doce o trece y, claro, aparece desequilibrado el numero de
revisores respecto del niumero de personas que desarrollan el disefio, por lo
menos, la proporcion podria ser uno a uno.

Finalmente, sefialé que respecto de lo que se consulta y hablando
desde su experiencia general del tema, como se sabe, el mundo de la arquitectura
y la ingenieria hospitalaria es bastante pequefio. Lleva mas de 30 afios en este
tema y se encuentra, tanto en el ambito publico como en el &mbito privado con,
practicamente, una masa critica que no son mas de 150 personas, que son los
que trabajan en desarrollo de proyectos, en arquitectura, en ingenieria. Es decir,
la gente es conocida. Los curriculos de las personas llegan y se puede leer,
analizar y comparar, pero, de alguna manera lo dijo Francisco Marquez en su
exposicién, no conocia a esta persona y €l tampoco la conocia, ni fisicamente, ni
le sonaba su nombre relacionado con ningln proyecto. Repitid, este es un mundo
bastante acotado y por eso, como dijo la Directora, en general en los proyectos se
recurre al conocimiento historico que existe sobre los profesionales que han
participado en otros servicios de salud o en otros proyectos o que son presentados
por las empresas contratistas cuando se presentan a alguna licitacion en
particular.

De hecho, en todas las licitaciones que se hicieron hace un par de
afos para los hospitales con disefio y construccion, entre ellos Barros Luco, Marga
Marga, Linares y Chillan, en que participaron alrededor de seis o siete empresas
en cada uno de los concursos, existia la obligacion de presentar un total de 52
profesionales para los proyectos, 28 de la parte disefio y 24 para la parte de
construccion, y si se veia la planilla de las seis o siete empresas que participaban
y cruzaba los nombres, la repeticion era del orden de 60 a 65%. O sea, habia
especialidades en que el mismo proyectista estaba presente en las seis empresas,
en los cuatro proyectos. Por lo tanto, la gente con experiencia en esta materia es
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bastante poca y conocida. En tal sentido, Pia Gonzalez, a quien no conoce
fisicamente, no esta en ese conjunto.

5) Jefe del Departamento de Recursos Humanos del Servicio de Salud
Metropolitano Sur, sefior Manuel Carrasco Pérez.

Sefal6 que dentro del Departamento tienen a cargo la contratacion y
el pago de remuneraciones, en general, de las personas que trabajan dentro del
Departamento, tanto de los contratados como de los que se desempefian en los
proyectos.

En lo puntual, tal como sefial6 la Directora, la definicion de las
personas, de los perfiles o de las especialidades que se tienen que contratar, son
materias que se definen en el contexto del proyecto por el director o jefe de
proyecto, quien define las necesidades especificas del proyecto.

En su caso puntual, les llegan los términos de referencia que han
sido establecidos para la contratacion de las personas y, con esos términos de
referencia, el departamento, a través de la seccion de personal, elabora los
convenios previa revision de los antecedentes. Es decir, que en los casos que
corresponda, esté el titulo profesional.

Al respecto, sefialé que cabia recordar que hay otra indicacion, que
emand de la Presidencia de la Republica durante2018, que tiene que ver con el
uso de los recursos. Por tanto, ahi también se establecen dos parametros, que
son el nivel educacional y la experiencia que tienen las personas, y eso esta
asociado al nivel renta, lo cual también se revisa, y de existir alguna diferencia, se
informa.

El otro antecedente relevante para ellos tiene que ver con el
certificado de disponibilidad presupuestaria, que es emitido por el departamento, y
gue da cuenta de que el proyecto tiene los recursos para la contratacion.

Al margen de lo anterior, no existe otro elemento -en patrticular, en la
contratacion de las personas o de este proyecto- que sea diferente a lo normal de
lo que se contrata dentro del Servicio, y dado que se cumplen los requisitos
establecidos, se da curso a la contratacion.

Consultado sobre qué indicacion recibieron para el caso de las 19
personas, si un oficio, una orden verbal, cobmo les enviaron los antecedentes,
contesto que en los términos de referencia; ese es el documento con el cual se da
inicio al proceso.

Consultado si es una solicitud del jefe de Division, de la Directora del
Servicio o del jefe de proyecto, contestd que esa definicion esta en la etapa previa,
donde el jefe de proyecto, en conjunto con la Direccién del Servicio, establece
cudles son las necesidades del proyecto y las personas que se debieran contratar
-el perfil- en relacion con las necesidades que el proyecto tiene. Una vez definido
eso, se determinan los términos de referencia, y esos son los que ingresan al
departamento de Recursos Humanos, para dar curso a las contrataciones.

Manifestd que a Pia Gonzalez tampoco la conoce. Al respecto, el
departamento que dirige es el encargado de gestionar administrativamente los
contratos, los pagos, en base de los antecedentes que les llegan y, en tal sentido,
los términos de referencia vienen previamente definidos desde los proyectos.

Asi, determinar la experiencia es una materia de orden mas bien
técnico, es decir, la direccion del proyecto es la que puede establecer, mejor que
él, quién es el profesional adecuado para prestar determinado servicio. En
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términos genéricos, el instructivo que salio en 2018 no establece experiencias en
materias especificas.

Cuando se establece el nivel de remuneracion con base en dos
variables que son el titulo profesional, que lo sefialan en el nivel de educacion
media, técnico, o universitario, sin distinguir este o aquel, basicamente el nimero
de semestres, que también son genéricos y, por otro lado, en términos de
experiencia profesional, que tampoco esta sefalado en alguna materia en
especifico. Por lo tanto, el cumplimiento de esos requisitos junto con el certificado
de disponibilidad presupuestaria es lo que requieren.

Consultado donde se obtiene el certificado de disponibilidad
presupuestaria, sefiald que se obtiene desde el departamento de finanzas del
servicio, en funcién de lo que el Ministerio habia decretado, los presupuestos ahi
estan decretados, y por lo tanto, esa es la validacion que tienen.

De igual manera, sefial6 que conocer a cada una de las personas
resulta un tanto dificii en un Servicio que, ademas, tiene 6.500 o 6.700
funcionarios y, por lo tanto, la labor, en este caso, se circunscribe a la revision del
cumplimiento de los requisitos administrativos establecidos, donde la definicion
técnica ocurre en el marco del proyecto y no en el &mbito de recursos humanos.

Asimismo, en cuanto a la afirmacion de que Pia Gonzéalez, a quien,
insistio, no conoce como a muchos otros funcionarios, y para que no quede la
sensacién que cuando se sefala que ella definio y llevd 19 personas, haya llegado
con 19 curriculos que le entreg6 a él o los haya entregado en recursos humanos,
sefiald que hay 19 términos de referencia que fueron definidos, que fueron
aprobados en el proyecto y ellos daban el curso administrativo a eso. Asi, nho hay
una entrada lateral, ni distinta a cualquier otro contrato que se haya realizado en
proyectos anteriores. Eso, insistio, lo quiere dejar claro, al igual que disipar alguna
duda en relacién con los ajustes en términos de los pagos, pues tampoco se ha
realizado pago alguno que exceda el monto establecido, de acuerdo con los
requisitos anteriormente sefialados.

6) Jefe del Departamento de Finanzas del Departamento de Inversiones del
Ministerio de Salud, sefior Pedro Contreras.

Es ingeniero comercial. Manifesté que desde fines de 2012 participa
en Salud. En la primera administracion del Presidente Sebastian Pifiera fue asesor
presupuestario de la Divisibn de Gestion Financiera. Posteriormente, dentro de la
misma administracion, participd en la coordinacién -desde el Ministerio de Salud-,
del proyecto de disefio de la Red Quinta, que en ese momento iba a salir por el
modelo de concesiones. Revisando ese proyecto y en temas relacionados a
concesiones, se mantuvo hasta agosto o septiembre de 2014.

En 2014 llegd, por concurso publico, como jefe de Presupuestos a la
fundacion Integra, encargada de jardines infantiles y salas cuna. Se desempefio
en ese cargo y desarroll6 esas funciones hasta el 27 de febrero de 2018, cuando
lo invitaron a participar nuevamente de la administracion del Presidente Pifiera.

Le tocO encargarse directamente de los proyectos de hospitales concesionados
gue hoy dia estan en operacion, como los hospitales de Antofagasta, de Maipu y
de La Florida, y se esta a punto de concluir con el Félix Bulnes. En esa funcion se
mantuvo hasta el 13 de noviembre de 2018, si mal no recuerda. El jefe de division
de esa oportunidad le solicitdo hacerse cargo del departamento de Finanzas, dada
la experiencia que tiene respecto de temas financieros y de presupuesto.
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Respecto de la tramitacion de un decreto, como el de aumento de
presupuesto en $400 millones, primero quiso dar un contexto del proyecto, de
acuerdo a lo que ha podido recabar desde que llegd a realizar sus funciones.
Estuvo en la Divisibn de Inversiones desde el 13 de marzo, pero en el
departamento de concesiones, encargado de hacer el seguimiento de los
hospitales que actualmente estan en concesion. Su jefa fue Andrea Martinez,
ingeniero comercial.

El proyecto Buin Paine se inici6 mediante el financiamiento de
recursos regionales (FAR). Asi se realiz su etapa de estudio y, posteriormente, a
fines de 2017, se definieron recursos, mediante FAR, para continuar con el disefio
de dicha iniciativa. Sin embargo, tal como lo coment6 Jorge Plaza anteriormente,
por algun tema administrativo, esos recursos no quedaron decretados para 2018,
razon por la cual, cuando el Ministerio de Salud solicitd la identificacion del
proyecto, el 11 de mayo, fue observada por el Ministerio de Hacienda y devuelta, y
en ese momento -dada una reunion, que segun se le informd, sostuvo el jefe de
Inversiones de ese momento, Luis Barrios, con la intendenta de la Region
Metropolitana-, se tomé la decisién de mantener el mejoramiento de la urgencia,
via recursos regionales, y pasar el disefio del hospital y la construccion a recursos
sectoriales.

Cuando se habla de la velocidad de la tramitacién o de lo agil que fue
la tramitacion del decreto, cabe puntualizar que la solicitud de decreto del 11 de
mayo es una solicitud de identificacion sobre recursos FAR, no es la solicitud de
decretos via sectorial para este proyecto. Sobre el mismo punto menciond que los
$913 millones, dada la informacion que tiene y la revision de archivos que todavia
se encuentran en los computadores -porque tiene acceso a las carpetas
compartidas histéricas-, ya se venia arrastrando ese monto, los $1.300 millones,
no los $900 millones que sefiala el Servicio de Salud. Ese documento, donde
aparece la cifra, los $1.300 millones, tiene como fecha el 27 de febrero de 2018,
previo, incluso, a la llegada de la nueva administracion de Salud.

Posteriormente, también hubo comunicaciones entre el Gobierno
Regional y el Ministerio de Salud, donde se sigue manejando la misma cifra, los
$1.300 millones. Por lo tanto, los $913 millones es una cifra que, si se revisa,
desde los antecedentes que tiene -que son los documentos que le quedaron-, no
la observa.

Consultado si Mauricio Alvarez pudo hacer una de estas dos cosas,
haber aumentado en $400 millones para contratar a este personal, o sabiendo que
tiene $1.300 millones y como el servicio esta pidiendo 900 millones, “se avivd” y
dijo que esos $400 millones son para que contrate a un equipo externo, revisor, Si
acaso era factible cualquiera de esas dos alternativas, contestd que la solicitud o
los $1.300 millones estaban desglosados. Incluso, en el decreto, aparece
detallado asi: consultoria, 1.158 millones; gastos generales, 3 millones y como
otros gastos, 128 millones, en un documento suscrito por la Subsecretaria de
Redes Asistenciales de la época, sefiora Gloria Burgos. A propadsito de lo mismo,
indic6 que en las solicitudes de decreto no se adjunta un desglose de los
profesionales que van asociados a estas consultorias, dado que el Ministerio de
Salud, y en su caso, como Jefe de Finanzas, lo que hace es relacionarse
directamente con el Servicio, pero no a nivel de personas contratadas dentro de la
consultoria, sino a nivel de solicitud del Servicio respecto de las contrataciones
gue ahi se realizan.

Consultado cuando supo que se iba a contratar a un equipo revisor
para este proyecto y de boca de quién, contesté que esa informacién la tuvo
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recién cerrando el afio. Podria decir que, incluso, pasado el cierre de 2018. Si
maneja informacion es porque se prepar0 para esta sesion y estuvo recabando
antecedentes. Antes, por lo menos hasta principios de enero, no tenia informacion
alguna.

Consultado si existen equipos revisores en otros hospitales,
actualmente, contestod que si. En general, desde su funcion, lo que hace es otorgar
presupuesto a los Servicios de Salud, mediante consultoria y los servicios de
Salud son los encargados de hacer la contratacion, sea por revision o por
desarrollo de proyectos, pero por su funcién, no era el encargado de distribuir
recursos de esa forma.

Consultado sobre como opera la solicitud de los recursos, contesto
gue cuando se generan los proyectos se produce inmediatamente una evaluacion
presupuestaria para definir los items que van asociados a recursos. De ellos, los
servicios de Salud van solicitando mensualmente remesas asociadas al decreto
que se saca inicialmente. Asi, en ningun punto es la Divisiébn de Inversiones y
menos el Departamento de Finanzas quien define a los profesionales, revisores o
desarrolladores que pueda tener algin proyecto, no esta dentro de las
atribuciones del Jefe de Finanzas. De esa forma, se van solicitando los recursos y
el departamento de Finanzas va transfiiendo o pidiendo la solicitud de
transferencia, porque aclaré que el departamento de Finanzas de Inversiones no
es quien transfiere los recursos al servicio de Salud, sino que solicita a la division
de Finanzas Interna la transferencia a los servicios de Salud y son ellos quienes
realizan estas contrataciones.

Consultado sobre la situacion en que qued6 Mauricio Alvarez
posterior a su llegada, indic6 desconocerla. Se le encargd hacerse cargo de un
departamento que estaba cerrando el afio, por tanto, estaba con una carga laboral
muy grande y tenia que tomar muy rapido las riendas del departamento, por lo que
se enfocé mas en lo técnico y en sacar adelante el trabajo que se le habia
propuesto que en preocuparse de si Mauricio Alvarez continuaba o no. Lo Gnico
que sabia es que no lo vio mas en las dependencias del Ministerio, al menos en
donde desarrollaba su trabajo.

Consultado sobre Enrique Rivera, contestd que es parte de la
divisién de Inversiones, un compafiero de trabajo. En cuanto a la descripcion del
cargo de Enrigue Rivera no la maneja al ciento por ciento, pero la relacién que
tiene con él, es que se encarga de hospitales, solicita informaciéon financiera
respecto del avance de alguna obra, desde el punto de vista financiero. El se
encarga del area hospitalaria de la division de Inversiones. En cuanto a si Enrique
Rivera maneja la informacion de todos los presupuestos de los hospitales que se
estan construyendo, sefiald que solo la puede conocer si la solicita, se la puede
acceder, pues Enrique Rivera ve la parte técnica hospitalaria, infraestructura,
arquitectura, por lo que si él le solicita informacion financiera respecto de los
proyectos, se le va otorgando dado la funcion que él tiene.

Consultado si ese tipo de informacion es una solicitud que €l hace
frecuentemente, contesto que si, pues frente a la cartera de proyectos que tienen
en curso, 60 proyectos hospitalarios, dentro de sus funciones esta el monitorear
cada uno de esos proyectos.

Consultado sobre la existencia de equipos revisores en este tipo de
proyectos, sefialdo no es algo andémalo dentro de la construccion de los hospitales
o del desarrollo de un proyecto. No podria identificar si son equipos amplios o
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reducidos en general, pero existen proyectos en donde efectivamente se pueden
encontrar revisores sobre un disefio encargado.

En cuanto a como contrata al personal, lo Unico que hace, si requiere
a un profesional en su equipo, es levantar la solicitud, porque existe un
departamento que se encarga del reclutamiento, pero en ninglin caso eso pasa
por sus manos. De hecho, ni siquiera cuando se contrata a alguien para su equipo
pasa por €l la definicion de quién, coOmo y cuanto se le va a pagar. Eso es respecto
de las caracteristicas que plante6 al momento de formular la solicitud, y la
remuneracion que esté disponible.

7) Jefe del Departamento de Gestién y Desarrollo Humano de Personas de la
Subsecretaria de Salud Puablica, sefior Felipe Valdéz.

Atendido el cargo que detenta, en el &mbito de salud publica esta
remitido a las contrataciones en salud publica propiamente tal y en Redes Casa,
es decir, la contratacion al interior de la Subsecretaria de Redes Asistenciales. En
tal sentido, las contrataciones en el Ministerio de Salud y en la Subsecretaria de
Redes Asistenciales estan definidas por un comité general de contrataciones,
sobre la base de dos aspectos: el cupo y el presupuesto disponible para solventar
dicha contratacion.

Ese comité general de contrataciones fue definido a fines de 2018 v,
al respecto, refirid que él esta en el cargo desde el 11 de abril de 2019. Por lo
tanto, no tiene referencia de lo ocurrido con anterioridad a esa fecha. Por tal
motivo, recalcdé que no tiene informacion sobre la forma en que fue contratado
Enrique Rivera e, inclusive, ni siquiera conoce a esa persona.

Al respecto, recordé que la informacién para la cual le solicitaron
asistir a esta comision y de la cual se podia hacer cargo, esta referido en el oficio
N°40, de 2019, y en lo que es la presentacion de las diferentes consultas que se le
hacen respecto de contrataciones en los hospitales de Buin, Paine, Lota, Coronel
y Puerto Varas. Esa fue la informacion que se hizo llegar y de la cual tenia
entendido que venian a esta Comision a dar cuenta.

Sin embargo, y ante una consulta manifestada durante la sesion,
seflalé que todo lo que se hizo en términos de despido de inspectores y de
técnicos de obras, desgraciadamente hecho esta, y la idea es que puedan seguir
haciendo mejor las cosas para adelante y que esas irregularidades no continten.
Con todo, entendia que todo esto es materia de investigacion, de un sumario. Por
lo tanto, desde el punto de vista de las desvinculaciones de los inspectores
técnicos de obras, su posibilidad de incorporar informacion acerca de esas
desvinculaciones deberia quedar como parte del sumario.

Consultado si en el cargo que detenta, puede tener a una persona
trabajando, entre el 12 de marzo y mediados de abril, sin pagarle, en calidad de
jefe, organizando equipos de trabajo y repartiendo tareas, y luego pedirle a esa
persona que se aleje por unos meses, porque no puede estar alli, para luego
incorporarla como agente del Estado, a partir de agosto, para ejercer una jefatura,
contestd que actualmente no tiene esas facultades. Primero, porque mas alla de
ocupar el cargo de jefatura de gestion de personas, el cargo no esta definido para
llevar la contratacion particular de tal o cual persona, sino que esta llevado para
actividades generales en la gestion de las personas.

Por lo tanto, siguiendo la linea de la pregunta, si eso fue asi, sin duda
gue hay cosas que merecen ser revisadas, pero no es él quien tiene que
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determinarlo. En ese minuto no tenia la potestad de contratar a su voluntad a una
persona en el Ministerio de Salud; se han definido las instancias que permiten que
eso de aqui en adelante siga mejorando, de manera de tener tranquilidad que se
cuenta con la disponibilidad, tanto de cupos como de presupuesto, para solventar
al funcionario. Una de las cosas que se esta realizando, de ahora en adelante, en
el Ministerio de Salud es impulsar una agenda de modernizacion que les permita
llevar todo este tipo de contrataciones de la manera mas transparente posible, con
una alta cuota de transparencia que permita validar cada una de las
contrataciones que estan realizando. Y abocandose derechamente a la situacion
de Enrique Rivera, sefalé que no tenia los elementos para indicar qué sucedio
dentro de esa contratacion.

Consultado si el jefe de Finanzas del Ministerio de Salud puede que
junto con el pago a contrata de su cargo tenga pagos de una, dos o tres boletas de
honorarios en un Servicio de Salud sin que ese departamento de Personal se
entere, contestd que en ese caso, un funcionario publico puede tener solo un
contrato o convenio vigente. Desde ese punto de vista, la respuesta seria no.
Ahora, si esas situaciones suceden, ideal seria fiscalizarlas. Dada la amplitud de
sus Servicios, desde el punto de vista presupuestario -el jefe de administracién y
finanzas puede responder mejor la pregunta- se mantiene el presupuesto aparte
de los Servicios de Salud, respecto de todo lo referido a las remuneraciones de los
funcionarios. Por tanto, si quiere solo esa situacion, se junta una vez que se hace
una consolidacion global de las cuentas presupuestarias, pero eso no se hace
regularmente todos los meses.

Consultado si en ese caso es posible que pueda tener en este
momento cuatro contratos de honorarios en distintos servicios de salud y el
servicio no se entere, contestd que en este caso, todo contrato ingresado en la
administracion publica se incorpora al sistema de informacion. Primero, Sistema
de Informacién de Recursos Humanos (SIRH), y después por el Sistema de
Informacién y Control del Personal de la Administracion del Estado (Siaper) de la
Contraloria General de la Republica. Por lo tanto, debiera saltar una alerta porque
todo ingreso al sistema, la historia de contrataciones de los funcionarios que se
lleva a través de convenios o contratos se hace a través del rut del funcionario. En
€s0s casos, a quién primero le salta la alerta es a los funcionarios de la oficina de
personal.

Abocandose al caso de Mauricio Alvarez, quien se desempefié como
jefe del nivel central y a honorarios en un Servicio de Salud, efectivamente, todas
las contrataciones del nivel central las ve el departamento de recursos humanos
de la Subsecretaria de Salud Publica, y las contrataciones de los Servicios la ve la
Subsecretaria de Redes Asistenciales, y los sistemas informaticos a los que se
accede en uno u otro caso son distintos y separados.

Habiéndosele manifestado que su respuesta sobre las alertas podia
ser contradictoria, manifest6 que no, pues en la pregunta hipotética que se le
formuld en ningun caso se indicO que una contratacion era en el nivel central y otra
en los servicios. Por lo tanto, desde ese punto de vista la respuesta entregada era
la adecuada dado que estaban considerando solo una unidad respecto de como
funcionan las contrataciones en el nivel central y en los servicios. Ahora, si la
cuestion es que hay una situacion en el nivel central y otra en los honorarios de los
servicios, la respuesta es otra.

Consultado si el Sistema de Informacion de Recursos Humanos
(SIRH) no aparece como un sistema de control de estas dobles contrataciones,
contestd que en este caso, el Sistema de Informacion de Recursos Humanos
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(SIRH) lo utilizan en el nivel central y, por tanto, con ese sistema se puede revisar
las contrataciones de cada funcionario, pero no tienen acceso a las contrataciones
de los Servicios de Salud, que los maneja la Subsecretaria de Redes
Asistenciales. Por lo tanto, no logran tener la doble vision.

Consultado qué pasa con los agentes publicos y qué ocurre con una
persona que trabaja un mes y medio y da o6rdenes, emite oficios y firma
documentos, pero no es funcionario ni remunerado, contestd que si hubiese
ocurrido ese tipo de situaciones, le gustaria saber si existia algun tipo de papel
administrativo que no estuviera disponible para el curso del convenio o del
contrato de la persona en ese momento, porque una de las directrices que tienen
es procesar los convenios o los contratos lo antes posible. Efectivamente, la idea
es no dejar al funcionario sin pago.

Consultado si, tratdndose de un jefe de departamento, de quién es la
responsabilidad de haber encomendado tal funcién sin un respaldo de contrato,
contestd que la responsabilidad de traer a la persona deberia ser analizada desde
el punto de vista del nivel técnico de la contratacion. Efectivamente, deberian tener
claridad respecto de lo que pasé con la documentacién disponible o por qué se
demord la tramitacion para tener a una persona sin remuneracion.

Consultado si una persona que aun no esta materialmente
contratada, la practica o los hechos le permiten firmar algin documento, quien
podria autorizar tal situacion, y qué ocurre con todas las resoluciones que llevo a
cabo y con todos los documentos que firmé, si al final no fue contratada -por
diversas razones-, contestdé que en caso que el funcionario se encuentre
realizando las labores, si la persona sale de su puesto, como se trata de un
funcionario de hecho, todas las resoluciones que haya firmado durante ese
periodo deberian tomar validez una vez que tenga el contrato procesado y
validado en la Contraloria General de la Republica.

Consultado quién es el que firma finalmente las contrataciones en el
Ministerio, quién da el pase en las contrataciones, y si seria Enrique Rivera,
contestd que esto tiene, como es logico, un circuito de firmas y luego,
dependiendo de donde sea la contratacion, es la Subsecretaria de Salud Publica o
el Subsecretario de Redes Asistenciales. Pero no es Enrique Rivera.

8) Jefe de Divisién de Administracién y Finanzas de Subsecretaria de Salud
Publica, sefior Patricio Herrera.

Comenzé sefialando que la Subsecretaria de Salud Publica, donde
se ubica la Divisibn de Administracion y Finanzas, tiene ciertos roles y
responsabilidades legales que es bueno aclarar para ver el contexto de los
fundamentos y de las responsabilidades de cada cual en este proceso.

Asi, por el lado de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, el
articulo 28 del decreto N° 136, de 2004, que corresponde al reglamento de como
opera esto, sefiala que el Subsecretario de Redes Asistenciales es el jefe superior
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, tiene a su cargo las materias relativas
a la articulacion y desarrollo de la Red Asistencial del Sistema, integrado por los
servicios de salud y hospitales, para la atencion integral de su poblacion usuaria.
Asimismo, esta a cargo de la regulacion de la prestacion de acciones de salud,
tales como las normas destinadas a definir los niveles de complejidad asistencial
necesarios para distintos tipos de prestaciones y los estandares de calidad que
seran exigibles.
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Desde ese punto de vista, la Subsecretaria de Redes Asistenciales
del nivel central, compuesta por la Division de Atencién Primaria (Divap), la
Division de Gestion y Desarrollo de las Personas (Digedep), la Division de Gestion
de Redes Asistenciales (Digera), la Division de Presupuesto e Inversiones y el
gabinete de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, demanda servicios al
administrador del Ministerio de Salud (Minsal).

Ante la pregunta de quién es el administrador del Minsal, la
respuesta es la Subsecretaria de Salud Publica. De acuerdo con lo sefialado en el
articulo 27 del decreto 136, de 2004, del Reglamento del Ministerio de Salud, el
Subsecretario de Salud Publica es el jefe superior de la Subsecretaria de Salud
Publica, tiene a su cargo la administracion y servicio interno del Ministerio y las
materias relativas a la promocion de la salud, vigilancia, prevencion y control de
enfermedades que afectan a poblaciones o grupos de personas.

Esta administracion y servicio interno del Ministerio son basicamente
los puntos que intermedian, donde entregan operacion para los procesos
administrativos para contratacion de funcionarios, los procesos de abastecimiento
y compras de servicios, los procesos financieros y de presupuestos, y la
administracion interna de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, que
denominan en el Ministerio como “redes casa”, que no tiene que ver con los
servicios de salud ni con los hospitales, sino con las divisiones y los gabinetes.

En esa légica, el primer proceso es el flujo del proceso administrativo
de aprobacién tanto de contratas como de honorarios a suma alzada (HSA). Esto
tiene dos fuentes. Asi, por el lado de la Subsecretaria de Salud Publica hace los
procedimientos de contratacién de su personal de planta, contrata y honorarios a
suma alzada de las 16 Seremi en las regiones, de las divisiones Diplas, Dipol,
DFAI y Diprece, que son las divisiones técnicas de la Subsecretaria, el gabinete
de Subsecretaria de Salud Publica y el gabinete del Ministro. Por el lado de
Redes, la responsabilidad de la Subsecretaria de Salud Publica, a través de esta
division, es tramitar los contratos de subdivisiones que estan en redes casa, y con
una validacién de pertinencia del gabinete de la Subsecretaria de Redes.

Esto entra por una ventanilla Unica de recepcion de solicitud de
contratacion a través de la Oficina de Partes, tanto de la Subsecretaria de Salud
Publica como de Redes, se hace una construccién de la nédmina y se derivan al
Comité de Contratos, creado por resolucion exenta N° 10, de 07 de enero de
2019, cuyo objetivo es la validacién de los requisitos legales, los respaldos
documentales, la disponibilidad presupuestaria, cupos y recursos, y ademas se
hace cargo de la Circular Presidencial de Austeridad, que fija limites respecto de
ciertas competencias y niveles de preparacion profesional de los Honorario a
Suma Alzada.

Si el Comité de Contratos estima que los requisitos son incompletos
0 no se cumplen —legales y respaldos documentales-, se devuelven al origen. Es
decir, se devuelven a las distintas unidades de la Subsecretaria de Salud Publica
0 de Redes Asistenciales. Sin embargo, el Comité de Contratos de personal a
contrata y honorarios no tiene facultades para cuestionar la suficiencia técnica de
los términos de referencia o competencias profesionales del personal a contrata y
honorarios a suma alzada solicitados por Redes Asistenciales, porque cumplen
una especificidad profesional que viene definida por los responsables de las
divisiones que correspondan. Si se cumplen los requisitos legales: respaldos
presupuestarios, cupos, etcétera; de acuerdo a la Ley de Presupuestos que tiene
cada una, que tiene la Subsecretaria Publica, por su lado, y la Subsecretaria de
Redes Asistenciales, se ingresan al sistema SIRH, que es el sistema oficial del
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Ministerio de Salud, y después sigue la validacion electronica de cada una de las
etapas de seguridad, ingresa Siaper TRA de la Contraloria.

Finalmente, existen dos validaciones de primera firma, tal como esta
definido ahi, para finalmente llegar a la firma electronica del Ministro y hacer la
gestion documental en las distintas unidades de redes. Ese es el flujo
administrativo de aprobacion y ese es el &mbito de responsabilidades, en base a
los decretos N°136 y 137, y al articulo 28 del mismo decreto, que rige las
responsabilidades de cada una de las subsecretarias.

A continuacion, en cuanto a la historia funcionaria de determinadas
personas en el sector salud publica, refirio que respecto de la historia funcionaria
en el Ministerio de Salud, en las respectivas subsecretarias y en los organismos
dependientes, como el Instituto de Salud Publica (ISP) de Pablo Allende Tobar, en
su carpeta, en sus antecedentes, se puede ver que la dependencia, en los
términos de la referencia, donde se identifican cuales son los objetivos de su
contrato a honorarios y cual era su dependencia, se observa que es de la Divisién
de Inversiones.

Estan los certificados como honorarios a suma alzada, las hojas de
vida en el sistema de informacion de Contraloria Siaper, el decreto N°305, que
aprueba para el sefior Allende contrato a honorarios a suma alzada desde el 1 de
abril al 31 de diciembre de 2018 y documentacion de respaldo; el decreto N° 96,
que aprueba el contrato a honorarios a suma alzada del 1 de enero al 31 de
diciembre y su documentacion de respaldo. La funcién por la cual se le solicitd su
contratacion a través de redes y del gabinete es la gestion integral de proyectos de
arquitectura y especialidades asociadas a la nueva infraestructura hospitalaria.

En el caso de Mauricio Alvarez, adjunto el certificado de honorarios a
suma alzada; la relacion de sus servicios como funcionario; la hoja de vida,
también en Contraloria, y el decreto N° 58, que aprueba el contrato a honorarios a
suma alzada, desde el 12 de marzo de 2018 al 31 de diciembre, como agente
publico, y la documentacion de respaldo, el oficio TRA de la Contraloria N°
16/6/19, que represento el contrato por funciones de jefatura, enviado en primera
instancia, en el que fue subsanado en el decreto N° 58.

En el certificado de Mauricio Alejandro Alvarez Garcia se registra
calidad de honorarios a suma alzada, desde 13 de marzo de 2018 a 31 de junio,
donde desempefid sus labores en la Division de Inversiones. Tiene
completamente integra la relacion de servicios, que es el certificado firmado por el
Area de Gestion de Personas, donde se detalla su vida laboral completa, tanto
dentro de Salud Publica Central como de la Direccion de Presupuestos e
Inversiones. Ademas, el documento de Siaper, donde esta toda su relacion en el
servicio publico. Esta el decreto exento N° 58 de 2019, que aprueba su contrato a
honorarios del 12 de marzo al 31 de diciembre de 2018.

El decreto N° 58, que aprueba el contrato del sefior Alvarez, en sus
funciones, aparece como agente publico el jefe del Departamento de Finanzas, en
su rol, y dependiente de la Division de Inversiones.

En cuanto a Juan Carlos Araneda, €l tiene un primer contrato entre el
1 de abril de 2013 al 30 de junio de 2013; tiene un segundo contrato entre el 1 de
mayo de 2018 y el 31 de diciembre de 2018, y su dependencia también era del
Departamento de Inversiones. Adjuntd la relacion de servicios completa que él
tiene en Contraloria en el sector publico.

Consultado dénde ejercia funciones, cumplia horarios y marcaba
tarjeta o registraba huella digital, contestd que Juan Carlos Araneda estaba en
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calidad de honorarios a suma alzada desde el 1 de mayo de 2018 hasta el 31 de
marzo en la Division de Inversiones de la Subsecretaria; por lo tanto, la
supervision deberia haber sido del jefe de la Division de Inversiones. La relacion
de servicios o los términos de referencia deberian dar cuenta de a quién le
correspondia su supervision, y si estd sometido a marcaje de horario, porque no
todos los contratos a honorarios estan sometidos a ese registro. Quedd en
chequear esa informacion.

En cuanto a Luis Alberto Barrios Rodriguez tiene honorarios a suma
alzada desde el 1 de enero de 2012 al 31 de diciembre de 2014. Después tiene
una relacion de servicios como funcionario, en una primera relacion contractual
entre 12 de marzo de 2018 y el 17 de mayo de 2018; una segunda relacién
contractual entre el 18 de mayo del 2018 y el 10 de abril de 2019 y una tercera
relacion contractual entre el 11 de abril de 2019, que se encuentra vigente.
Actualmente, es funcionario grado 5 de la planta a contrata de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales.

En cuanto a Rosendo Zanga, tiene certificado como honorarios a
suma alzada, desde el 1 de abril de 2010 hasta el 31 de diciembre de 2010, en la
Divisiébn de Gestion y Desarrollo de Personas; en calidad de honorarios a suma
alzada, desde el 1 de enero de 2011 hasta el 31 de noviembre de 2013, en la
Divisién de Gestion y Desarrollo de Personas; y la hoja de vida de Siaper, a través
del decreto N°19, se le designa en comision de servicio desde la Superintendencia
de Salud al gabinete del Ministro, entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de
2019. Eso esté vigente y la solicitud fue firmada por el Ministro de la época, doctor
Santelices.

En cuanto a Enrique Humberto Rivera Contreras ingresé en calidad
de honorarios a suma alzada el 12 de julio de 2010 hasta el 31 de julio de 2010 en
el gabinete de la Subsecretaria de Redes Asistenciales. Después, estuvo en
calidad de honorarios a suma alzada, desde 1 de enero de 2011 hasta el 31 de
marzo de 2014, en la division de Presupuestos e Inversiones de la Subsecretaria
de Redes. Mediante decreto N° 393, que aprueba el contrato a honorarios a suma
alzada, tiene un contrato a honorarios a suma alzada, entre el 16 de agosto de
2018 al 31 de diciembre de 2018; y tiene formalizado, a través del decreto N° 56,
un contrato a honorarios, entre el 1 de enero al 31 de diciembre de 2019. Entre el
11 de marzo de 2018 y abril del mismo afio no tenia vinculos con la Subsecretaria
de Redes Asistenciales; por lo tanto, no hay dependencia jerarquica formal que se
haya identificado. Al respecto, refirié que recorrieron los registros oficiales y no hay
antecedentes entre marzo y abril de 2019 y tampoco hay pagos identificados en
ese periodo, llamese a través de alguna boleta de honorarios o alguna
certificaciéon que puede haber hecho alguien para emitir un pago. En estricto rigor
y basados en todo lo que han visto de los procesos de autorizacion, tampoco paso
los procesos internos que refirié al inicio. Por lo tanto, el funcionario, si lo hizo, lo
hizo de facto, pero no con un registro exacto de ello.

Consultado si una persona puede, de facto, trabajar como jefe de
arquitectura en el Ministerio y sin que nadie se entere, contesto que no.

Consultado quién, al menos, tenia la responsabilidad de supervisarlo,
contesto que en este caso no tienen ningun antecedente de quién era responsable
de supervisarlo o quién tenia directamente la atribucion, porque ni siquiera esta en
los términos de referencia de ese periodo en que podrian haber dicho: “Oye, estan
los montos pactados en los términos de referencia; esta la dependencia; estan los
objetivos....”. Pero no, no hay ningun registro, en ese periodo, de alguna

contratacion de Enrique Rivera.
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En todo caso, el jefe jerarquico del jefe de arquitectura es la Division
de Inversiones, esa es la dependencia que deberia haber tenido, al menos, es la
gue declaraba en los contratos a honorarios anteriores. Por lo tanto, dependia del
jefe de la Division de Inversiones, Luis Barrios.

En cuanto a quién autorizd la contratacion de Enriqgue Rivera, la
verdad es que en este proceso de contratacién no hay ninguna evidencia de que
él haya tenido alguna relacion contractual formal en ese periodo.

Habiéndosele hecho presente que de acuerdo con lo que se informé
a la Comision, hay documentos firmados por Enrique Rivera en su calidad de jefe,
con instrucciones, formacion de equipo, seleccion de personal, por lo que se
consultd si en el Ministerio hay algin sumario para aclarar esto, contestdé que
desconocia si hubo un sumario. Si no hay un sumario por ello, deberia haber un
sumario administrativo por esas declaraciones. No conocia el texto completo del
sumario que la Comision solicité al Ministerio, pero tal como se relata, no deberia
haber ejecutado funciones si no estaba en esta condicién y, si lo hizo, es
evidentemente sujeto a sumario administrativo para quienes permitieron que ello
ocurriera.

Habiéndosele hecho presente que ante el nombramiento de algunas
personas la Contraloria General de la Republica no ha tomado razén por algun
motivo, pero cuando eso ocurre, se puede decir que todas las acciones que ha
obrado el “funcionarioc” se dan por bien obradas, porque fueron con buena
intencion y porque no hubo terceros que puedan verse perjudicados, sefialé que
en este caso, no hubo eso. Al respecto, refiri6 que en otros casos lo que ha
ocurrido es que se demora la Contraloria General de la Republica y los
funcionarios, por razones de buen servicio, han tenido que entrar. Incluso, esta la
clausula de Contraloria que les impide el enriquecimiento ilicito del Estado; por lo
tanto, han recurrido a pagos especiales, pero en este caso ni siquiera habia una
boleta de honorarios emitida a nombre del Ministerio de Salud.

Objetivamente, podia sefialar que no hay ningln antecedente en este
periodo, mas alla de las evidencias que la Comision pueda tener de supervision,
de toma de decisiones o de directrices, pero desde el punto de vista contractual y
de pago, no hay nada para el sefior Rivera entre el 11 de marzo de 2018 y abril
del mismo afio.

Respecto de Juan Carlos Araneda, la funcidon que se le encomendd
segun sus términos de referencia que dio origen al contrato, fue realizar los
arqueos correspondientes a los proyectos con problemas de quiebra en la Regién
Metropolitana. Al respecto, refirio el decreto N°374, que aprueba su contrato a
honorarios desde el 1 de mayo hasta el 31 de agosto de 2018, y la documentacion
de respaldo donde se ratifican los términos de referencia en certificados de
cumplimiento y boletas de honorarios de pago de los meses de mayo, junio, julio y
agosto.

El sefior Juan Carlos Araneda Barria tenia dependencia del jefe de
Finanzas, agente publico de la Divisién de Inversiones, Mauricio Alvarez. Su
remuneracion era de cuatro millones de pesos bruto al mes y los informes de
cumplimiento de sus honorarios, de los términos de referencia y de los objetivos
que se le habian planteado, eran firmados por el jefe del departamento de
Finanzas, Mauricio Alvarez, que para la época era un honorario suma alzada,
agente publico.

Estan las resoluciones y los contenidos del periodo 2018. Esta el
memo N°201, de 4 de junio de 2018, donde se adjuntan los términos de referencia



36

de Juan Carlos Araneda, firmado por el gabinete de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales de la época; su profesion, sus derechos, sus funciones y los
resultados esperados. Esos resultados esperados eran revisar el avance fisico y
financiero de los proyectos con problemas de quiebra; el determinar la cantidad de
recursos existente en los servicios de salud asociados a esos proyectos, hacer
una estimacion financiera de cuanto costaria volver a reactivar las obras,
determinar si estan cobradas las boletas de garantia y los montos asociados;
determinar si la empresa debe reintegrar recursos y si el Servicio de Salud debe
cancelar recursos en base al avance de termino del proyecto. EIl periodo de
contratacion fue del 1 de mayo al 31 de agosto de 2018. El monto de contratacion
global por esos meses fue de 16 millones de pesos, en cuatro cuotas iguales de 4
millones brutos. Fue calificado como agentes publicos y su dependencia en los
términos de referencia, dice Departamento de Finanzas de la Division de
Inversiones. También estan los formularios de solicitud de contratacion a
honorarios suma alzada, con los documentos de certificado de nacimiento, de
universidad y curriculum, que son lo que han definido, los requisitos legales de
respaldos documentales, la disponibilidad presupuestaria, los cupos, recursos,
etcétera, y que el funcionario Araneda Barria, cumpla con la circular presidencial,
de acuerdo con sus titulos, para acceder a esa renta de 4 millones de pesos bruto.

Consultado sobre un documento que sefala: “Mediante el presente
remito a usted certificados de cumplimiento de actividades y/o productos del mes
de julio y boletas respectivas, a fin que se genere el pago de los siguientes
honorarios suma alzada de la Divisién de Inversiones”, donde aparecen Mauricio
Alvarez y Juan Carlos Araneda, sefialé que Mauricio Alvarez estuvo a honorarios
desde el 12 de marzo hasta el 31 de diciembre de 2018. Quien tenia que certificar
los pagos para Mauricio Alvarez por ese honorario era el jefe de Division de
Inversiones. Asi, el decreto N°58 es el que aprueba el contrato a honorarios, entre
el 12 de marzo y el 31 de diciembre, de Mauricio Alvarez como agente publico. Por
lo tanto, el memorandum del 18 de julio de 2018 certifica el cumplimiento, entre
otros, de Mauricio Alvarez, por el jefe de la Division de Inversiones, que es quien
tiene que certificar que los servicios por los cuales se le contratd como honorario
de suma alzada agente publico han sido cumplidos. Este es el requisito.

Consultado cémo era posible que Mauricio Alvarez fuera jefe de
finanzas, en circunstancias que estaba a honorarios, y qué medidas se adoptaron
para que eso no se vuelva a repetir, contestdé que, efectivamente, hoy se da el
caso que una persona puede estar a contrata y, al mismo tiempo, tener contrato a
honorarios fuera de la jornada laboral. Eso es factible. Sin embargo, Mauricio
Alvarez no podia haber tenido contrato a honorarios, porque era un funcionario a
contrata con funcion critica. La funcion critica es absolutamente excluyente
respecto de ese tipo de cosas, y entendia que el sumario administrativo se hace
cargo de esa observacion.

Desde el punto de vista contractual de todos sus funcionarios,
aquellos que tienen cargos directivos, sea en cualquiera de los grados y con
funcién critica, no pueden estar contratados a honorarios en ninguna otra
institucion. Si no tienen funcion critica -hay algunos casos que si la poseen-,
deben ejecutar dicha funcion fuera de los horarios establecidos en la institucion
que le provee y financia la contrata.

Sin embargo, compartié que es muy dificil ver en qué momento esa
persona actla a contrata y en qué otro a honorarios. Hay un tema de cruce de
informacion, en lo que también hay una vulnerabilidad. Sin duda, hay temas que



37

mejorar entre quienes estan a contrata y pueden ejercer a honorarios a suma
alzada.

Consultado qué hace si toman conocimiento de una situacion de esa
naturaleza, contestdé que el Departamento y la Division no tienen facultad alguna
sobre los servicios de salud. Por lo tanto, el contrato que demande alguna division
de Redes Asistenciales hacia un funcionario de la red no pasa por el proceso de
ellos. No contratan a honorarios en los cuarenta y tantos servicios de salud
existentes, ni toman conocimiento de aquello, y si toman conocimiento de un caso,
habria que hacer la denuncia e iniciar un sumario administrativo, no cabe otra
posibilidad.

Consultado si tenia conocimiento que alguna vez se haya hecho esa
denuncia e iniciado un sumario administrativo, contesté que a lo menos, no en los
servicios de salud, pero, insisti6, no es su ambito. De hecho, podia poner el
ejemplo que hoy se efectla con los médicos especialistas de la plataforma web
“Hospital Digital’, muchos de los cuales salen de los servicios de salud y tienen
contrato y un control del horario separados, por lo tanto se asegura que se les
pague por las consultas que hagan en condicidén a honorarios fuera de la actividad.

Ese es un control, porque, en definitiva, el presupuesto de dicha
plataforma esta en Redes Asistenciales casa, por lo tanto, han impuesto esos
controles junto con el nuevo Subsecretario de Redes Asistenciales. No es el caso
de los servicios de salud. Como ha expresado, su Division y la Subsecretaria de
Salud Publica no tienen facultad alguna para contratar a profesionales en los
servicios de salud y ello solo es posible a través de las divisiones de Redes
Asistenciales casa. Es una informacion que a él le podria llegar por fuera y que
tendria la voluntad de investigar, pero esta fuera de sus facultades darse cuenta
de eso a través de procesos formales.

Consultado por qué esta fuera de sus facultades, contesté que por
eso se refirig, al principio de la exposicion, al articulo 27 del decreto N°136, que
limita las facultades de la Subsecretaria de Salud Publica solo a administrar el
Ministerio -Seremi, divisiones y los gabinetes que estan en el nivel central-. No
tienen facultades para fiscalizar los contratos que se generan dentro de los
servicios de salud.

Consultado quién fiscaliza esos contratos, o si dependen Unica y
exclusivamente del servicio de salud, contestd que si se tiene presente que los
servicios de salud tienen una dotacion diez veces mayor que la de la
Subsecretaria de Salud Publica y la Seremi, eso deberia ser fiscalizado desde los
propios servicios de salud, o a través de la Division de Gestion y Desarrollo de
Personas de Redes Asistenciales.

Manifestd no saber de qué manera hoy se encuentran establecidos
esos controles o los subdepartamentos de administracion de cada uno de los
servicios de salud. Alli deberia radicar esa facultad. Insistié que, y por eso lo ponia
en contexto, hoy la Subsecretaria de Salud Pudblica no tiene esa facultad como
administradora del Ministerio, excepto para la seremi y las divisiones de salud
publica y los gabinetes. Si se enteraran a través de informacion informal de
terceros, tendrian la obligacibn de investigar o entregarle la informacion al
subsecretario de Redes Asistenciales para que investigue, o a la Contraloria. No
puede decir que tienen un proceso de control sobre todo lo que ocurre en los
servicios de salud, porque esta fuera de sus facultades.

Consultado si la Division de Gestion y Desarrollo de las Personas no
es parte de lo que llama “casa”, contesté que la Divisidbn de Gestion de Personas
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tiene atribuciones en toda la red y las personas que trabajan en esa division, en el
RUT de Redes, que es distinto al RUT de Publica, y que tienen leyes de
presupuesto distintas. Toda la contratacion de sus jefes de departamentos, de su
jefe de division la hacen a través de subsecretaria de Salud Publica. Cada uno de
los jefes de division de Redes, que son redes casa, son contratados a travées del
proceso que ha detallado.

Consultado sobre los funcionarios de la division, cuantos son de
gestién de personas, contestd que la Division debe tener unas 30 personas. De
hecho, redes casa debe tener 320 personas entre administrativos, auxiliares,
técnicos, y todos se desempefian en la sede de calle Mac lver, en el nivel central.
A todas esas personas las hacen pasar por este proceso y las contratan a través
de esa via, tanto a los jefes de divisiones, a los jefes de departamento como a
todos los profesionales, administrativos y auxiliares que estan en redes casa. No
asi los servicios de salud.

Consultado si Claudio Roman, jefe de Division de Gestion de
Personas de Redes, supo o deberia haber sabido que Mauricio Alvarez trabajaba
en el Ministerio, contesté que creia que si, y él tiene acceso a través de SIRH -
todo ese grupo- a la contratacion de los servicios de salud en todo el pais.

Consultado respecto de la persona que tenia contrata y honorario,
cual era el monto de cada uno de los contratos, contestd que el contrato de
honorarios de Mauricio Alvarez, el 12 de marzo hasta el 31 de diciembre de 2018,
era de 43,5 millones; una cuota de 3 millones y 9 cuotas iguales de 4,5 millones
brutos, y dice expresamente que es para desarrollar las labores de jefe de
Departamento de Finanzas de la Division de Inversiones de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, manejo integral de las funciones del
departamento, en su condicibn de agente publico, y estan identificadas las
funciones que deberia desarrollar. Son funciones habituales y, por lo tanto, no
deberian haber estado bajo el régimen de agente publico. En cuanto a la contrata,
tendria que verificar el grado que tenia, pero si era jefe de departamento deberia
haber tenido grado 5, con funcion critica, y 30% de funcion critica deberia haber
estado en el orden de los 2,8 millones brutos, aproximadamente, pero deberia
corroborarlo. El otro era un contrato de suma alzada de 43,5 millones, pagados en
10 cuotas. La primera cuota fue pactada en 3 millones y 9 cuotas de 4,5 millones
brutos. Ese es el término de referencia.

Consultado si la Contraloria no tiene potestad o competencia para
controlar el Sistema de Informacién y Control del Personal de la Administracion del
Estado, deberia estar atenta a las alertas que se van presentando, contesto que
deberia. Eso es lo que podia decir.

Consultado sobre un oficio que representa el decreto del contrato de
honorarios a suma alzada de Mauricio Alvarez, que dice que no puede tomar
razon porque esa funcion de jefatura no se puede ejercer como agente publico,
refirié distintos dictamenes de la Contraloria, desde que en mayo de 2002, y antes,
desde 1994, se ha ido pronunciando respecto de esta figura que nace en el
Ministerio de Obras Publicas y después es generalizado a distintos ministerios.

El hecho de que tenga la condicion de agente publico indica que
tiene responsabilidad administrativa sobre las materias técnicas en la cual este
honorario a suma alzada de agente publico -estd en la glosa de la Ley de
Presupuestos- se desempeiia, tal como relatan los distintos dictamenes de la
Contraloria. Mas claro aun, el oficio N°1.669, de la Contraloria, a la luz de la
presentacion del jefe del departamento de Finanzas, dice que conforme al articulo
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11 de la ley N°18.834, podra contratarse sobre la base honorarios a profesionales
y técnicos de educacion superior a expertos en determinadas materias cuando
deban realizarse labores accidentales y que no sean las habituales de la
institucién, mediante resolucion de la autoridad correspondiente. Del precepto
citado se infiere que las personas contratadas a honorarios no tienen la calidad
juridica de funcionarios publicos, por lo cual, a su respecto, no les aplica ninguna
de las disposiciones estatutarias que rigen en aquellos servidores. Siendo asi,
esas personas contratadas a honorarios estdn impedidas de ejercer tareas
directivas dentro de los servicios publicos, toda vez que no pueden desarrollar
actividades habituales en la institucion en la cual son contratadas. Por tanto, en
esa misma inteligencia, cuando se ven los términos de referencia del jefe de
Finanzas Mauricio Alvarez, él nunca debié ejercer tal funcion como jefe de
departamento bajo esa condicidn, porque la glosa de agente publico es como un
apellido, pero la legalidad es bajo honorarios.

Consultado si cuando el jefe de la Division de Inversiones hizo la
solicitud que contraten a Mauricio Alvarez, no se percataron que ese agente
publico no podia ser jefe, contestd que no. Ese fue un error de ellos, que ya lo han
levantado y que da cuenta de que si debieron haberse dado cuenta, porque en
ese momento ese Comité de Contratos que se cred en enero precisamente da
cuenta de varias vulnerabilidades que tenia el proceso, porque, primero, el
contrato pasaba al area de gestién de personas del area de personal, hacia el
area del departamento de personas y separadamente, cuando asumieron, estaba
funcionando todo lo que es la revision legal, en el sentido de que cumplen con los
titulos, sean honorarios que no deben tener rol de jefatura. Ademas, se estaba
revisando si efectivamente tenian los cupos para eso.

Lo que decidieron hacer fue poner en un solo ente, a través de una
resoluciéon de la Subsecretaria, un comité de contratos que identificara ese tipo de
vulnerabilidades, que efectivamente son asi de claras. También, tener una
capacitacion respecto de que se generaba una impresion que agente publico y a
honorarios son dos cosas distintas y son lo mismo; o sea, son honorarios a suma
alzada ambos.

Consultado como se explica eso, por qué no tenia un empleo a
contrata, contestd que le daba la impresion de que sus expectativas de renta, y
esto era una opinién, del cual no tiene fundamento, pero el grado 5 tiene ciertas
limitaciones distintas al valor del monto que puede tener un contrato a honorarios.
Da la impresién —solo la impresion- que tiene que ver con alguna negociacion
personal en la cual él creia que el grado 5 mas funcién critica no era lo suficiente.
Imagina que fue eso, pero sin evidencia.

Consultado por qué se mantuvo el contrato a honorarios hasta
diciembre, por qué se mantuvo en esa condicion si la Contraloria fue tan clara,
contestd que no tenia los antecedentes.

Consultado si el 9 de agosto ya estaban en conocimiento de lo
relacionado con los agentes publicos, como Enrique Rivera es agente publico y es
contratado para cumplir la funcion de jefatura, contestd que los antecedentes en
los términos de referencia, a diferencia de Mauricio Alvarez, sus objetivos eran
asesor técnico del Departamento de Arquitectura, asesor técnico profesional de la
jefatura de la divisién, asesorar al Departamento de Arquitectura, orientar la
resolucidn, participacion en reuniones, asesorar... cuando se utiliza la palabra
asesorar, distinto de los términos de referencia del jefe de division, donde
explicitamente se le dice que va a ser jefatura con un cargo a honorario, es muy
distinto a esto. Este es un término de referencia que se ajusta a un rol de asesor
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de agente publico, que tiene origen y término y que, por tanto, no tiene cargo de
jefatura.

Consultado si estos son contratos a honorarios que se formalizan y
solicitan distintos servicios, contesté que los solicitan las divisiones del nivel
central de Redes. Con autorizacion del gabinete de Redes, eso llega a un proceso,
pero lo de los servicios de salud no llega a su tramitacion. Ellos ven lo que piden
los jefes de division.

9) Ex Jefe de gabinete del Subsecretario de Redes Asistenciales (Luis
Castillo), sefior Nicolas Duhalde.

Sefialé que asumié el cargo dos dias después que el sefior Luis
Castillo fue nombrado como subsecretario, hasta el dia 30 de enero del 2019.

Respecto de como se enterd de la situacion que estaba afectando al
Departamento de Inversiones del Ministerio, refiri6 que un dia llego Mauricio
Alvarez a la oficina a relatarle que habia tenido un episodio en el Hospital de Buin,
que habia tenido un altercado con un par de personas.

Al respecto, vio los videos de relatos de gente que ha comparecido a
esta Comision, y claro, le describi6 una situacion con un arma, que fue
amenazado y que hubo una situacién de violencia que tuvo dentro de las obras del
hospital, cuando fue de visita. El lleg6 a contarle esto a su oficina, y tal como en
muchas otras situaciones de violencia a las que se enfrentan, como cuando hay
altercados en algun Cesfam, en consultorios de hospitales, lo Unico que le dijo fue
gue hiciera la denuncia a la fiscalia, cuestion que hizo durante la misma tarde o al
dia siguiente.

Consultado si él seria la Unica persona a la que Mauricio Alvarez le
manifestd o compartié este hecho, antes de hacer la denuncia, contesté que creia
que también se lo relatd a Luis Barrios, pero no tiene seguridad al respecto. A
ambos les habria relatado que tuvo una altercado dentro de la obra. De hecho,
Mauricio Alvarez le mandé un correo electronico -no se fue del Ministerio con el
respaldo de los correos- en el que relata que tuvo un problema dentro de la obra,
ante lo cual su respuesta fue una sola, y es que tenia que hacer la denuncia
inmediatamente, si se sintid violentado en algun minuto, tenia que hacer la
denuncia a la fiscalia.

Sin embargo, dias después le llamé la Directora del Servicio de
Salud, Carmen Aravena, y le dijo que habia tenido un problema por una cantidad
de contratos que le habian pedido asumir por parte del Servicio de Salud, para
seguir trabajando en la obra del hospital, que era la parte de disefio, y que
Mauricio Alvarez estaba detras de esa solicitud de contratacion y que, por algin
motivo que ella desconocia, le habian pedido desvincular a todas esas personas
del Servicio. En ese momento se alertaron, relacionaron rapidamente lo que habia
pasado, el altercado que habia tenido dentro de la obra con la situacion que
estaba viviendo Carmen Aravena en ese momento, sobre cortar todos los
contratos que habia, esas diecinueve personas.

Consultado quiénes se habrian alertado, contestd que €l y también
tomd conocimiento de esto Luis Barrios, aunque inmediatamente fue a contarle al
Subsecretario Castillo. A pocas horas de saber que estaba sucediendo esto,
fueron a alertar al subsecretario de que esta situacion estaba relacionada y que
podia estar ocurriendo alguna complicacion, desde el punto de vista juridico,
dentro de los contratos que tenian en la obra.
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Principalmente, se quedaron con la sensacion de que estaba
ocurriendo algun tipo de anomalia y, por supuesto, se pusieron a investigar. No
habian dictado todavia sumarios administrativos. Entonces, empezaron a recabar
informacion acerca de si les parecia relevante o no lo que estaba ocurriendo. Por
supuesto, a todas luces, estaba ocurriendo algun tipo de situaciéon dentro del
disefio de la obra. Llamé por teléfono a la directora Carmen Aravena, para que
fuera a la oficina del Ministerio de Salud lo antes posible. Uno o dos dias después
ella fue al Ministerio acompafiada de Francisco Marquez, que en ese minuto era el
jefe del proyecto del hospital, y se reunieron.

Consultado si le llamé la atencion, y qué hicieron ante el llamado de
Carmen Aravena sobre la desvinculacion de 19 personas, y que ella antes habia
recibido presiones para contratarlas, sefialé que si les llamo la atencion a él y a
Luis Barrios. Siempre trabajo a la par con Luis Barrios, informandole acerca de las
cosas que iban tomando conocimiento. Y, por supuesto, como jefe de gabinete,
contaba esta situacion al Subsecretario y lo mantenia informado acerca de lo que
estaba ocurriendo.

Una vez que tomo conocimiento de toda esta informacién, pidio a la
Directora del Servicio de Salud que acudiera al Ministerio a conversar con él,
quien se acercé con Francisco Marquez. Primero conversaron con Luis Barrios
acerca de lo que estaba ocurriendo dentro de la obra y luego, se reunieron con él.

Le enviaron via correo electronico toda la informacion en donde,
efectivamente, el sefior Alvarez le manda el listado de las 19 personas que habia
gue contratar, mas toda la cantidad de correos electronicos y otra informacion que
ella tenia acerca de esas 19 personas que habia que contratarlas, desvincularlas y
todo el tema del orden de las platas que iba a recibir cada una de las personas por
su trabajo, las remuneraciones.

Al parecer, efectivamente, pasaron la cantidad de honorarios que se
podian pagar por los contratos. Hubo un tiempo de ajuste del cual él no participd ni
tampoco participo, segun le conto, Luis Barrios. Basicamente, fue un tema que se
vio dentro del Servicio de Salud Sur en donde establecieron las contrataciones,
listado que se le hizo llegar via correo electrénico.

Consultado si le parece normal que un funcionario de nivel medio de
una divisién hubiese hecho esas presiones sobre un director de servicio y que ese
director no las hubiese comentado con el subsecretario, contestd que no le
parecen normales las presiones que se realizaron. Tampoco le parece normal que
se haya realizado cualquier tipo de presion a un director de servicio de Salud que
tiene personalidad juridica y patrimonio propio. Tampoco le parece que se haya
pasado por sobre la autoridad de un director de servicio de Salud, bajo ningun
punto de vista.

En ese momento, la Directora alertd6 de esta situacion y el
Subsecretario, por esos dias, se encontraba fuera de Santiago. Se lo conté a él y
por eso la reunion fue con €l y no con el Subsecretario, y €l, por supuesto, le conto
al Subsecretario lo que estaba ocurriendo en el Hospital de Buin respecto del tema
de la construccion.

Consultado cual fue la razén por la que se retird el 30 de enero de
2019 del Ministerio, entendiendo que era persona de confianza del subsecretario
Luis Castillo, contestd que el Subsecretario estaba de vacaciones de verano en
Egipto y se enterd, a través de la Subsecretaria subrogante, sefiora Adriana Tapia,
jefa de la division de Atencidn Primaria, que el Ministro habia pedido su salida del
cargo. No tomé mas antecedentes que eso. Desconocia y nunca tuvo una
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conversacion con el Ministro Santelices acerca de por qué pedia su salida. Solo se
enteré a través de esa via, por lo que presentd su carta de renuncia ante la
solicitud que recibid.

Consultado cual seria el argumento del Ministro para sacarlo en
ausencia del Subsecretario, en circunstancias que era persona de confianza del
Subsecretario, contesté que lo desconocia.

Consultado como era la relacion entre la Subsecretaria de Redes y la
Division de Inversiones, y si era efectivo que el Ministro Santelices veia sélo con
Luis Barrios los temas de inversiones, contest6 que desconocia como era la
relacion antes de la llegada del subsecretario Castillo, no tiene ningun
conocimiento acerca de como era la relacion de la exsubsecretaria Burgos.

Asi, lo unico que conocio fue el trato que tenia el Subsecretario con
Luis Barrios, el cual era totalmente cordial y deferente; era un jefe de Inversiones
que respondia al Subsecretario. El Subsecretario Castillo tiene un liderazgo en el
Ministerio y en la Red Hospitalaria bastante importante. Estimé que es una
persona muy respetada, no solo por su cargo, sino también por sus conocimientos
como médico. Por lo tanto, habia una relacién jerarquica de Subsecretario a Jefe
de Division normal que se ve en cualquier otro ministerio.

Nunca vio esa situacién que se describe como una relacién entre
Luis Barrios, Inversiones y el Ministro. No, era una relacion bastante buena, donde
podian establecer trabajo en forma progresiva; incluso, muchas veces, viajaron a
regiones a ver obras hospitalarias. Acompafid en casi todos los viajes al
Subsecretario, por lo tanto, siempre vio una relacion laboral normal de una
persona que tiene una dependencia jerarquica con otra. En el fondo, nunca vio
esa relacion que describe la exsubsecretaria Burgos.

Consultado si ha visto el decreto en el cual se aumentan los 400
millones de pesos, si es una situacion normal, y qué le parece que Mauricio
Alvarez, siendo un jefe de finanzas de la divisién de Inversiones, haya podido
tomar una determinacion de esa naturaleza para aumentar y cambiar -lo que
supone en el cambio de la Ficha IDI-, sin que se enterara ninguna de sus jefaturas
0 que no estuvieran al tanto, contestdé que vio el decreto, pero desconocia el
procedimiento de como se realizd, producto de que se dedicé a recabar algunos
antecedentes para instruir un sumario administrativo.

Solo por Camara de Diputados TV pudo ver la declaracién de él y de
Carmen Aravena, quien conté y relaté como fue este cambio, ese aumento, pero
desconocia como fue ese procedimiento, en el sentido de si fue bien o mal hecho.
No podria decir eso. Ahora si es como se describe, que efectivamente cambid en
forma arbitraria, por supuesto, merece todo el reparo administrativo y legal
existente. Pero insistid, no vio ese procedimiento, pues no estaba en el Ministerio
en esa oportunidad; pero si fue como se describe, tendria varias irregularidades.

Consultado si considera factible que un jefe de finanzas de la division
de Inversiones haya decidido solo esa situacion, sin conocimiento de su jefatura,
ademas de obtener la firma de todas sus jefaturas, incluyendo la de la
subsecretaria, sin que ninguno de esos jefes se entere, contesté que creia que no
era factible, y no lo era porque desde que estuvieron con el subsecretario en el
gabinete de la Subsecretaria, cada una de las divisiones que pasaba por ellos no
pasaban simplemente a firma, sino que cada una de ellas eran respaldadas con
antecedentes. Muchos de los documentos de que se tenia dudas, se preguntaba a
los jefes de las divisiones, con el objeto de poder obtener mas antecedentes.
Parte de su trabajo, como abogado y jefe de gabinete del Subsecretario, era
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proteger que efectivamente no se firmasen documentos al boleo. En razén de eso
trabajo todo el tiempo que estuvo con el Subsecretario.

Habiéndosele consultado si es habitual que los decretos vayan con la
firma o con el dltimo visto bueno del jefe de gabinete del Ministro, contesté que por
lo menos en el tiempo en que €l estuvo, los documentos que pertenecian a la
subsecretaria llevaban el visto bueno del jefe de gabinete del subsecretario, no del
ministro ni tampoco de la otra subsecretaria. Habia una separacién en los trabajos
de cada una de las divisiones y de sus respectivos subsecretarios. Sin embargo,
es cierto que algunos trabajos que emanan desde el gabinete del ministro vienen
con el visto bueno del jefe de gabinete del ministro, como de la Divisién Juridica y
otros mas, pero en general eso no es normal.

Consultado, aclar6 que Rosendo Zanga fue jefe de gabinete de la
subsecretaria Burgos, no del Ministro Santelices. De hecho, él le entreg6 el cargo
cuando asumié como jefe de gabinete del subsecretario Castillo.

Habiéndosele solicitado que explicara los procedimientos adicionales
gue opera cuando se hacen modificaciones presupuestarias de esta envergadura,
tales como el uso de claves, por qué se tiene que establecer esta clave y qué
grado de proteccién supone, quiénes son los responsables del manejo de las
claves, y quiénes autorizan el uso de esas claves que permiten la modificaciéon
presupuestaria en el sistema computacional respectivo, contesté que lo
desconoce, pues nunca trabajé con ese sistema de claves, entendiendo que la
alusion era a la clave que ocupan en el Ministerio de Desarrollo Social para
cambiar la ficha. Insisti6 que lo desconocia, pues eso es parte del trabajo de
Inversiones, y jamas le toco ver ese tipo de acciéon cuando fue jefe de gabinete del
Subsecretario.

Consultado si la evaluacién sobre irregularidades realizadas por la
Subsecretaria en la materia, tuvo que ver con un exceso de contratacion de
profesionales, con una modificaciébn presupuestaria que no estaba debidamente
fundada o con problemas personales entre Mauricio Alvarez y el jefe de los
asesores, y cual fue la connotacién negativa que visualizaron desde el gabinete
del Subsecretario sobre el grupo de profesionales contratados para revisar el
anteproyecto de Buin, contesté que fue una seguidilla de acciones. No podria
describir cual fue la accién concreta, pero enterarse, primero, de esa pelea que
hubo dentro de la construccion que le parecid extrafia y sonaba a algo raro, que
hubiese un altercado en el hospital, pero no tuvieron mucha claridad de qué se
trataba, solo supieron que hubo amenazas.

Precisando la respuesta, para mayor claridad y evitar errores, sefialo
que Mauricio Alvarez llegd a decir a su oficina que habia sufrido una amenaza,
alguien describe que hubo un arma. No sabia muy bien cuél fue el altercado ni
cudl fue la situacion que vivid. En ese momento le dijo: si fue asi, anda a la fiscalia
y pone inmediatamente algun tipo de denuncia por esta situacion. Ya partio ahi
algo extrafio. Ademas, después se suma que la directora le comenta que habia
recibido un listado, que habia contratado esas 19 personas.

Si la pregunta era cual fue el momento en que se dio cuenta de que
existia una situacién anémala, debia decir que fue por una seguidilla de acciones.
Por eso empez6 a recabar mas antecedentes para presentarselos al
Subsecretario, con el objeto de que finalmente dictara un sumario administrativo.

Esa fue la accion concreta que hicieron como gabinete en el sentido
de decir que habia una situaciéon anomala, la cual habia que investigar a través de
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un sumario administrativo, que fue lo que finalmente se termind dictando en ese
minuto.

Consultado en qué momento se da el visto bueno para contratar a
estas 19 personas, considerando que habia un grupo de personas que estaban en
la revision del proyecto, si nadie se alerto respecto de por qué se necesitaba a 19
personas externas mas, si podia explicar cobmo fue ese proceso de contratacion o
sefalar qué sabe al respecto, contesté que desde el gabinete del Subsecretario,
considerando la cantidad de proyectos que se ven en todo Chile, entre ellos, los
29 hospitales que se van a construir o la cantidad enorme de Cesfam que se estan
haciendo en todo Chile, no existe la posibilidad de conocer cada una de las
contrataciones que se realizan, sobre todo en este caso. Es cierto que hay un
cambio en la ficha, como se describio, pero el hecho mismo de la contratacion, de
la firma de esos contratos, basicamente, es por el Servicio de Salud.

Desde el gabinete del Subsecretario no tenian conocimiento de esas
contrataciones, porque no era de su resorte ni pasaban por su autorizacion.
Simplemente era el aumento de obras, pero después de eso el Servicio de Salud
hace los contratos. En la Subsecretaria no tuvieron conocimiento de eso.

En tal sentido, habitualmente, Luis Barrios, que es una persona que
tiene mucha experiencia acerca de contrataciones en hospitales, sabe o deberia
saber mas o menos la cantidad de ejecucién presupuestaria en cada una de las
obras, la cantidad de personas contratadas en la obra. En general, tiene
conocimiento de todo eso. Hay un sistema de monitoreo de las obras en que uno
puede saber en el minuto en qué va cada una de las obras y cuantas personas
estan participando.

No trabajo en inversiones, sino en el gabinete del Subsecretario, y
por la gran magnitud de obras que se estan viendo en inversiones supone que él
tendra conocimiento sobre las contrataciones que hay en la obra. Ademas, se trata
de un equipo que tiene mucha experiencia respecto de cuantas personas se
necesitarian en cada una de las obras; por lo tanto, deberia saberlo.

Consultado cuanto tiempo demord en hacer el levantamiento de
informacion para efectos de iniciar el sumario, contesté que llamé a la directora del
servicio de salud. Cuando se enteraron de esto, Luis Barrios quedd con la misiéon
de recabar un poco mas de antecedentes. Después se reunié con el Subsecretario
y con él y les dijo que él ve que esto da para que instruyan sumario administrativo
de inmediato, pero le pide la opinion como abogado.

En eso habran pasado unas dos semanas desde que recabaron los
antecedentes entre los dos, unas dos semanas en juntarse nuevamente con el
subsecretario para ver cuando iban a dictar un sumario administrativo, y se habra
demorado unos tres a cuatro dias mas en revisar todos los antecedentes y en
pedir otra informacion.

El Subsecretario le pidi¢ llamar a todos los servicios de salud donde
Mauricio Alvarez tenia vinculos directos, donde él tenia alguna obra a cargo, para
saber si se habia repetido esta forma de trabajar, de entregar un listado de
contrataciones. Cotej6 algunas informaciones mas, recabd los antecedentes de los
aumentos de obra, hizo una carpeta y también llego a la conclusion de que habia
que dictar sumario.

En todo ese procedimiento se habran demorado como maximo dos
semanas o dos semanas y media, y luego de todo esto se formo la conviccion de
gue tiene que haber sumario administrativo.
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Habiéndosele pedido ahondar en cuanto a que Mauricio Alvarez
tenia relaciones con algunos servicios de salud, de que se relacionaba con
algunos servicios mas que con otros, sefialé que se referia a que en los servicios
de salud habia obras en las que pudiera ocurrir esta forma de operar. Por ejemplo,
servicios de salud que estén construyendo dos hospitales; otro servicio de salud
que esté construyendo solo uno. Entonces, hacer levantamiento de la informacion
de si podia haber ocurrido esto en otras oportunidades.

Con la expresion “cercania en trabajar’ se referia a que algunos
tienen muchas méas obras y uno estd mucho mas preocupado. Por ejemplo, la
region del Maule, que tiene tres hospitales enormemente grandes, que estan
construyendo frente a otros servicios de salud, donde tienen a lo mas uno, o casos
que no tienen tanta inversion hospitalaria. En ningan caso, a que Mauricio Alvarez
tuviese mas cercania con algunos servicios. Se referia solamente a que pudiese
ocurrir esto en mas situaciones.

Consultado sobre el periodo en el que trabajé Enrique Rivera antes
de ser contratado, mientras terminé su proceso legal, y de la relacion entre
Enriqgue Rivera y Mauricio Alvarez, contesté que desconocia como fue ese
proceso administrativo, porque eso lo lleva un encargado administrativo de
personal dentro del Ministerio. No era parte de sus funciones. Desconoce coOmo
fue ese proceso administrativo, qué ocurri6 y por qué Enrique Rivera fue
contratado en un momento determinado. Toda esa informacién no esta dentro de
los puntos que veia en la Subsecretaria.

Respecto de la actuacion laboral de Enrigue Rivera, hasta donde vio,
era muy profesional con su trabajo, nunca vio nada que le hubiera hecho parecer
lo contrario. Era una persona que llevaba mucha informacion de los hospitales que
se estaban construyendo, de la inversién hospitalaria y, por lo tanto, desde ese
punto de vista lo hacia bien. Nunca vio ninguna actitud o supo de alguna
informacion que pudiera ser extrafia en el trabajo de Enrique Rivera. De hecho,
profesionalmente es muy competente, muy capaz; llevaba la inversion hospitalaria
muy bien. Asi que no tenia nada que decir.

Consultado si habiendo tenido que poner, como jefe de gabinete, su
visto bueno a algunos documentos que tenian que ver con el hospital digital o con
el hospital de Buin, no quiso firmarlos, contesté que algunos de los procedimientos
administrativos que se llevaban a cabo en el proyecto hospital digital un par de
veces le merecieron algunos reparos acerca de como se llevaban. Por ejemplo,
tener un poco mas de cuidado con el cumplimiento de la ley de compras publicas.
Por eso, dentro del Ministerio establecieron en la Division Juridica tecnologia de la
informacion, y como jefe de gabinete participaba de una mesa de trabajo para
monitorear y llevar adelante todos los procedimientos de compra que tienen que
ver con tecnologia de la informacion.

Fue un mandato del Subsecretario que no hubiese cuestionamiento
alguno respecto del cumplimiento administrativo y de la ley por su parte, en cuanto
a como se llevaban los contratos de hospital digital. Por lo tanto, tuvieron varias
mesas de trabajo para hacer que las cosas se reordenaran y llevarlas de la mejor
manera posible.

Consultado si creia que eso tuvo que ver con que el Ministro
Santelices pidiera el alejamiento en su cargo, contestd que lo desconocia.
Solamente recibid la informacion de que dejaba el cargo.

Consultado sobre qué dijo el Subsecretario cuando volvié de sus
vacaciones y se encontrd con que ya no estaba su jefe de gabinete, contestd que
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lo llamo desde Egipto, muy sorprendido y ofuscado también. No fue de su agrado
la medida. El no estaba de acuerdo. De hecho, se lo plante6 en esos términos.
Hasta el dia en que ocurria esta declaracion ante la Comision tenia una muy
buena relacion con el ex subsecretario. Estimaba que hicieron una buena pega en
el tiempo que estuvieron trabajando en el Ministerio.

Consultado si sabia el motivo y qué tan habitual es que un ministro
despida a un jefe de gabinete de un subsecretario, y quién lo reemplazo, contesto
que nunca vio en la administracién publica esa situacion. Lo tomaba con la misma
sorpresa, y tampoco tenia mas antecedentes sobre lo ocurrido. Le gustaria aportar
mas, le parece raro, tenia sus cuestionamientos.

En cuanto a quién lo reemplaza, fue un abogado del gabinete que se
llama Patricio Fernandez. Desconocia si era de confianza del subsecretario o del
ministro, pero creia que era de confianza del subsecretario, porque cuando el
subsecretario lo llamoé desde Egipto, le dijo: “4Y qué hacemos? Yo creo que
Patricio te puede reemplazar algunos dias, hasta que se solucione esto”. Por eso
cree que hay confianza. Pero, en verdad, todo esto fue una situacién bastante
sorpresiva.

Consultado si €l o el Subsecretario estimaron que habria algun tipo
de responsabilidad del jefe de inversiones, en tanto autoriz6 todas estas
actuaciones, por lo menos en lo que se refiere a la contratacion de este numero de
personas, y sobre todo la modificacion presupuestaria por 400 millones, o solo
concentraron sus reparos y objeciones de responsabilidad en el jefe de Finanzas,
Mauricio Alvarez, contesté que no estuvo en el minuto en que se toma la decisién
sobre el aumento de obras. Entonces, desconocia como fue el procedimiento,
como para dilucidar responsabilidades sobre eso. En todo caso, es muy normal
que desde Inversiones vengan aumentos, también, algunas veces, disminucion de
obras, en fin. Hay todo un orden de procedimiento.

Pero por lo menos en el tiempo en que trabajé en el Ministerio de
Salud, Luis Barrios era una persona que tenia conocimiento acerca de las cosas
gue ocurrian en los hospitales. Cree que él tenia una buena gestién, muy buena
gestién, de hecho y, habitualmente, cuando tenian dudas sobre aumento,
disminucién de obras o cualquier otra actividad, él sabia muy bien de qué se
trataba, y lo justificaba con todos los antecedentes posibles.

Entonces, no sabia coOmo salié la resolucion de aumento en esa
época, pues €l no estaba. Pero, en general, son bien justificados y ocurren de
manera bien ordenada.

En todo caso, el sumario no iba dirigido a una persona en particular,
sino a investigar una situacion determinada, sin perjuicio que no sabia en qué
etapa estara hoy, pues estaba alejado del Ministerio. Se inicié un sumario por las
irregularidades en general: para determinar por qué se contrataron, qué fue lo que
ocurrié y qué fue lo que paso en la obra con esta amenaza y toda esa situacion.
Eso es parte del sumario. Desconoce si va a terminar responsabilizando al jefe
directo, que es Luis Barrios, o solamente a Mauricio Alvarez, o a cualquier otra
persona.

Consultado si le parece que el Ministerio de Salud ha sido diligente
en la investigacién administrativa sobre este tema, siendo que desde la fecha en
que se conocieron los hechos han transcurrido cerca de nueve meses, sin que ni
siguiera exista un responsable de nada, contesté que le parece grave que un
sumario asi no sea mas rapido. Estimé que el resultado deberia ser mas agil.
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En todo caso, refiri6 que cuando se abre el sumario, la primera
declaracion es la suya y alli entregé los antecedentes. En todo caso, deberia ser
mucho mas rpido. Eso es evidente.

Consultado si habra influido en el término de sus servicios, resuelto
por el Ministro de Salud, su colaboracion con esta investigacion, contestd que lo
desconocia, no tenia antecedentes, asi que no podria aportar nada sobre esa
informacion.

Consultado si no le parece tiempo suficiente dos semanas y media
para la investigacion y recabar antecedentes, contesto que si. Lamentablemente,
no era simple recabar toda la informacion. Primero, juntarse con la Directora del
Servicio y con el Jefe de Recursos Fisicos, quienes llevaron toda la informacion a
la oficina. También, recabar por qué fue el aumento de obras; consultar con otros
servicios de salud si esto se habria reiterado, en fin. No fue tan sencillo.
Efectivamente, ese fue el tiempo que se demoraron. No queria establecer algun
tipo de excusa respecto de por qué se demoraron todo ese tiempo. En verdad,
habia muchisima carga laboral en otras areas cuando empezaron a recabar
antecedentes.

10) Director del Departamento de Arquitectura y de Proyectos Hospitalarios
del Ministerio de Salud, sefior Enrique Rivera.

Comenzd agradeciendo la oportunidad de exponer, basicamente
para transmitir cuales son sus alcances, cudles han sido sus visiones y cual ha
sido su accionar acerca de las situaciones que actualmente se investigan. De
profesién arquitecto, lleva 20 afios de ejercicio de la profesion, con un diplomado
en eficiencia energética, un diplomado en gestion y evaluacion de proyecto social
y econdmico, un master en administracion de clinicas y hospitales y mas de
2.000.000 de metros cuadrados de gestion de proyectos hospitalarios.

En primera instancia, dio cuenta de que formalmente fue contratado
en el Ministerio de Salud a contar del 16 de agosto de 2018, contrato que fue
renovado el 1 de enero de 2019 hasta el 31 de diciembre de 2019. Ademas,
trabajo desde julio de 2010 hasta marzo de 2014 en el Ministerio, en la Division de
Inversiones.

Consultado si trabajo en el Ministerio desde antes del 16 de agosto
de 2018, sefialo que si, y la razén de esa interrupcion fue que, basicamente, mas
que la interrupcion es la ausencia que tuvo en esa oportunidad. Ello, pues llegé
conformando el equipo de la division de Inversiones junto con el arribo de las
nuevas autoridades el lunes 12 de marzo de 2018.

Consultado qué rol ejerce en el Ministerio de Salud y bajo qué tipo de
contrato, sefalé que a honorarios suma alzada en calidad de agente publico. En
tal sentido, dentro de los términos de referencia, los elementos mas
fundamentales de sus objetivos generales esta el asesorar al departamento de
Arquitectura de la division de Inversiones, junto con el apoyo técnico a los
servicios de Salud en la oportuna realizacion de cada uno de los procesos de
ejecucion de inversiones tanto en la etapa de disefio como en la etapa de
ejecucion de obras; apoyar y asesorar el desarrollo de las diferentes actividades
gue se generan para el cumplimiento de la materializacion del plan de inversiones
en el componente de la red hospitalaria, y algunos resultados esperados, como la
exigencia de su responsabilidad.
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En tal sentido, sus alcances mas fundamentales son asesorar la
estandarizacion de informacién de proyectos, de criterios indemnizados, de
presupuestos aplicados en futuros proyectos de establecimiento de salud, de
implementacion de procedimiento de trabajo y de metodologia. Asimismo, aportar
en aspectos técnicos, innovaciones y optimizacion de procedimientos para la
ejecucion de proyectos de inversion en la etapa de disefio.

Consultado si ejerce una jefatura, contestd que esta encargado del
departamento de Arquitectura y del departamento de Proyectos Hospitalarios,
departamento en que deben trabajar unas doce personas. En tal sentido, no tiene
responsabilidad de jefatura.

Habiéndose estimado extrafio su vinculo contractual con el
Ministerio, sefial6 que es una figura que no queria decir que fuera
institucionalizada, pero puede ser una figura que hoy muchos jefes de
departamentos la estan experimentando.

Consultado sobre qué pas6é entre mayo y agosto de 2018 en su
relacion con el Ministerio, sefialé que en ese periodo estuvo fuera del Ministerio,
siguié trabajando en el mundo privado como cualquier profesional. En tal sentido,
llegdé junto con un equipo, quienes iban a conformar los departamentos y a
reestructurar la division de inversiones. A él le solicitaron ver el Departamento de
Arquitectura y un nuevo departamento que se estaba conformando sobre
equipamiento médico industrial. Asimismo, habia algunas unidades de estudios
preinversionales, las cuales habia que reestructurar durante dos o tres semanas,
qgue fue lo que les toco trabajar en conjunto a cada uno de los profesionales que
arribaron en esa fecha.

Ciertamente, los periodos de contratacion para las personas que
llegaron en esa oportunidad no eran tan inmediatos, por ende tiene un periodo de
dos o tres semanas en poder sancionarse. Pero a mediados de abril, desde el
gabinete de la Subsecretaria le manifestaron que era recomendable que no se
mantuviera en el Ministerio, dado que no podian cursar su contratacion,
basicamente porque tenia una situacion, que hasta esa fecha tenia caracter de
pendiente.

Consultado cuando terminé la investigacién que hacia la justicia por
su participacién en cinco hospitales del primer gobierno de Sebastian Pifiera,
contesté que esa investigacion tiene mucho de mito mas que de realidad, porque
da cuenta de situaciones que son fundamentalmente técnicas, respecto de las
cuales se dio un montén de connotaciones, las que finalmente se despejaron.
Estaba hablando de una investigacion de mas de tres afios, que no llego a ningun
puerto.

En primera instancia, él tenia una audiencia para el sobreseimiento
definitivo en el mes de febrero de 2018, pero lamentablemente por un tema de
agenda esa dictacién se hizo el 8 de mayo. Entonces, dado que habia un tema de
tiempo que él todavia no habia resuelto, le dijeron desde el Ministerio que
mientras no se resolviera esa situacion del sobreseimiento definitivo era mejor
esperar y estar ausente del Ministerio. El lo tom6 con esa salvedad.

En el acta del sobreseimiento definitivo se da cuenta de una larga
investigaciéon de mas de tres afios, con un tecnicismo que esta avalado por los
procedimientos metodoldgicos del Ministerio de Desarrollo Social y que esta en los
manuales de procedimientos. Se citdé al administrador del sistema del Banco
Integrado de Proyectos, quien determind que no habia irregularidad alguna; de
hecho, ni siquiera una falta administrativa. Finalmente, lo que se determiné es el
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sobreseimiento definitivo, letra a), es decir, que no habia ninguna situacion
irregular.

Consultado como partié esa denuncia, sefalé que tratando de ser lo
mas suscinto, grafico y didactico posible, porque es un tema muy especifico en lo
técnico, y haciendo un poquito de historia, en 2011 el Banco Integrado de
Proyectos hizo un curso o taller al cual fue convocado como representante de la
Divisién de Inversiones -fueron convocados referentes de otros ministerios y de
otras instituciones- y se le asigné una clave financiera para trabajarla dentro de la
Division de Inversiones, Departamento de Finanzas. Durante 2011 participaba en
el ambito de ejecucidn presupuestaria, siendo que no es su expertise como
arquitecto, pero mientras no llegaran profesionales que se hicieran cargo de esa
situacion, especificamente de los subtitulos 31 y subtitulo 29, tomé esa
responsabilidad.

Consultado qué permitia esa clave que le entregaron, contesté que
esa clave tenia un alcance, como lo tienen también los referentes de cada servicio
de salud. Es una clave financiera con la cual no solo se puede tener acceso a
visibilizar la ficha, sino que también a hacer modificaciones que el sistema permite.
Asi, se puede hacer modificaciones de adelantar, retroceder o incrementar
recursos, siempre que esté dentro del &mbito que permite la Ley de Presupuestos.

Consultado si con esa clave podria haber puesto los 400 millones
referidos en esta investigacion, contesté que si estd dentro de las platas
autorizadas en las fichas, eventualmente se puede hacer, pero no se incorporan ni
se incrementan recursos que no estén validados en la ficha por el Ministerio de
Desarrollo Social. Asi, si el Ministerio de Desarrollo Social ratea con una RS, una
recomendacion favorable, determina una cantidad de recursos por item, y estos
item son intocables, y lo que permite esta clave es que en el flujo de caja, se
adelantan recursos o0 se dejan como saldos por invertir. También permite
incrementar recursos hasta en 10%, que es lo que se puede hacer bajo el contexto
de la Ley de Presupuestos. O sea, no hay irregularidad alguna. De hecho, si él
quisiera incrementar sobre el 10%, el sistema no se lo permite, ademas que
requiere hacer una reevaluacién de la ficha.

En tal sentido, esa clave se la entregé al jefe de Inversiones, Peter
Ihl, a fines de 2011, porque a contar de enero de 2012 se hizo cargo del
departamento de Arquitectura, hasta marzo de 2014. Esa clave se estaba usando
a diario, no solo en el ambito del incremento o del manejo en los items en las
platas de las fichas, sino también para tener acceso a la observacion de los
antecedentes o de la informacion que iban subiendo los servicios de salud. Es
decir, era una clave gue le era atil a la Division de Inversiones. Probablemente,
muchas personas la pueden haber utilizado.

Lamentablemente, la clave quedd con su pie de firma, nunca se
renovo ni se dejo sin efecto. Pero mas alla de eso, que evidentemente no se
regularizé como correspondia, lo mas importante de todo es que la gestién en la
cual se le sindicaba en una supuesta irregularidad o sabotaje informatico por el
solo hecho de tener el pie de firma de esa clave -como en algin momento alguien
menciono6- finalmente se aclard, pues no existe ninguna situacion anémala,
irregular o que atente contra el procedimiento formal y legitimo que permite el
sistema.

Habiéndosele hecho presente que el Consejo de Defensa del Estado
siempre se querella cuando estima que hay pérdida de recursos del Estado, y por
algo el Consejo de Defensa del Estado estim6 que debia querellarse en ese caso,
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contesto que el acto no tuvo connotacion de falta administrativa, no hay delito, no
hay nada. De hecho, es curioso, porque el Consejo de Defensa del Estado le
preguntd cudl habia sido su participacion si ni siquiera se habia adjudicado alguna
iniciativa, no habia nada. Entonces, se cayo casi de maduro esto.

En concreto, la denuncia se origind en el Servicio de Salud Iquique,
pero desconocia quien, en concreto, la formulé. Pero lo importante era dar cuenta
de los resultados acerca de este proceso, que para €l fue un proceso
extremadamente cansador, dificil, porque es muy facil transmitir como que Ssi
hubiese alguna irregularidad, cuando la informacién técnica no esta a la vista.
Probablemente hubo desconocimiento; no sabe si habra habido sesgo, lo
desconoce, no fue su propdsito buscar esa explicacion.

Ese fue, mas menos, el tenor de la cuestion, y en ese contexto
encontr6 de toda razon lo que se le pidi6 en la Subsecretaria, a contar de
mediados de abril de 2018, ausentarse hasta que no se regularizara el problema,
gue se regularizé el 8 de mayo.

Consultado si hubo algin sumario en el Ministerio a propoésito del
tema de los hospitales, contestd que lo desconoce.

Consultado si trabajé o no trabajé en el Ministerio antes del 16 de
agosto, contestd que estuvo alrededor de tres semanas en el Ministerio. Insistié en
gue no fue contratado en marzo de 2018, sino que llegd junto con cuatro o cinco
profesionales, con quienes iban a generar la implementacion dentro de la Division
de Inversiones. Obviamente, las contrataciones en el sistema publico tardan
alrededor de dos o tres semanas, hay una cuestion administrativa detras de eso.

Por ende, todos los que llegaron a contar del 12 marzo,
potencialmente quedarian contratados a contar de la primera o segunda semana
de abril, que fue justamente cuando le devolvieron su solicitud para la
contratacion, producto de esta situacion, la que encontré de toda l6gica. Asi que,
bajo ese contexto, él no siguid asistiendo al Ministerio.

Consultado si durante esas tres semanas se desempefid como jefe
de ese departamento, qué rol cumplié dentro del departamento de Inversiones,
gué documentos y actos autorizd, si se le pago algun tipo de retribucion por las
semanas trabajadas, con ingresos fiscales, quién autorizd su contratacion y si lo
contrataron a sabiendas de que, a esa fecha, aparecia como querellado por el
Consejo de Defensa del Estado por fraude al fisco, contestd que, evidentemente,
durante dos o tres semanas, el grado de responsabilidad, en cuanto a hacer el
trabajo técnico, es gradual, porque uno se va haciendo cargo de distintos
departamentos que traen una cartera de proyectos o un nivel de inversiones
significativo.

Por ende, durante esas dos o tres semanas, en gran medida, su
responsabilidad y la de quienes Illegaron en aquella oportunidad, fue
fundamentalmente la de armar equipos de trabajo y generar una implementacion
para hacerse cargo, a contar de abril o0 mayo, de la cartera de inversiones. Fue
fundamentalmente un periodo de implementacion. No hay acciones que
significaran toma de decisiones, sin perjuicio que tenia, como todos los
profesionales que llegaron el 12 de marzo, un mail, una cuenta institucional, una
oficina, un computador, y le entregaron un teléfono.

Reitérandosele la pregunta, contestd que durante esas tres semanas
estaban en un proceso de transicion, de implementacion. Segundo, en cuanto a si
en marzo habia alguna contratacion formal, su contratacion formal data del 16 de
agosto de 2018. Tercero, en cuanto a si hubo alguna retribucion la respuesta es
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no. Ello, pues es parte del riesgo de haber estado tres semanas esperando que
se solucionara su situacion personal, y dado que esa audiencia de sobreseimiento,
por un tema de calendario, se postergé desde febrero al 8 de mayo, obviamente,
la solicitud que le hicieron desde el Ministerio fue mas que recurrente. O sea, ellos
se lo solicitaron y él lo acept6, como corresponde.

Consultado si el resto del equipo que llegd con él al Ministerio, quedd
contratado, contesto que si, y las contrataciones se iniciaron a contar de mediados
de abril, es decir, era el periodo mds o menos que tardaba el tramite
administrativo.

Consultado si hizo alguna gestion para que le pagaran esas tres
semana que trabajé en el Ministerio, contestd que no, porque era parte del riesgo.
El esta muy alineado con la administracién y no iba a tomar ninguna accion al
respecto.

Consultado si se debe entender que Pablo Allende fue y es su
subrogante, sefialé que en ese periodo, si, y hoy también podria llamarse de esa
manera, es como el coordinador del departamento.

Abocandose a la materia objeto de investigacién, y a fin de aclarar
algunas situaciones de las cuales se le ha mencionado en esta historia, de lo que
se esta actualmente investigando, sefial6 que responsablemente se hace cargo de
las cosas en las que tuvo la oportunidad de participar, desde su contratacion el 16
de agosto. Fue asi como durante la primera semana tuvo que tomar conocimiento
del estado de situacibn de los proyectos, no solo de los proyectos de
financiamiento sectorial, sino también de aquellos que iban a ejecutarse bajo la
modalidad de asociacion publico-privada.

Bajo esas consideraciones solicito a cada uno de los servicios de
salud que le informaran el estado de situacién de los proyectos, a modo de
interiorizarse acerca de ellos y poder tomar contacto rapidamente para avanzar en
cada una de estas iniciativas. Fue asi como solicité al sefior Luis Pinto, arquitecto
encargado del departamento de Arquitectura en cuanto al taller de arquitectura,
gue tomara contacto con cada uno de los servicios. Para este caso, hay un correo,
del 21 de agosto, enviado a René Stenger, que es el jefe de proyectos del Hospital
Buin, en el que le sefala lo siguiente: ‘René, estimado, con el objeto de dar a
conocer el estado actual de la iniciativa del Hospital de Buin a las jefaturas del
departamento de Arquitectura, te invito el préximo viernes 24 que nos presentes el
estado de avance del proyecto. El foco de esta invitacion est4 puesto en poder
conocer programas del proyecto y el equipo que coordinas’.

Evidentemente, su mirada y vision es justamente buscar la mayor
optimizacién, no solamente de los recursos, sino también de los plazos v,
asimismo, quiénes son los profesionales que participan en cada uno de estos
proyectos. Siempre ha sido celoso acerca de ese tipo de situacion y le solicito que,
bajo ese tenor, hiciera la pedida a cada uno de estos proyectos. Y es por eso que,
a continuacion, se envio una pauta de puntos, es decir, el sefior Luis Pinto le envia
a la gente del Servicio Metropolitano Sur, por el tema Buin, una pauta sucinta.

A modo de resumen, dicha pauta dice lo siguiente: Traiga la
programacion y la Carta Gantt proyectada del anteproyecto avanzado; desde la
fecha de inicio, los layout y temas mas bien técnicos. Dos, una Carta Gantt real,
para ver en qué situacion se encontraba. Tres, incluir el listado de planos y el
listado de antecedentes desarrollados a la fecha, con la ingenieria. Y, cuatro, cudl
es el estado de avance de las especialidades contratadas, para dimensionar cual
era el tenor del avance, y cuales faltan por contratar, y el estado de avance de
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dichas gestiones. Todo lo anterior, a fin de actualizar, ordenar y llevar a cabo los
plazos que se manejan para el desarrollo del Hospital de Buin. Ese fue un correo
emitido el dia 21 de agosto, es decir, a cinco dias de que él habia llegado al
Ministerio.

La respuesta de René Stenger sefald: ‘Estimado Luis, adjunto la
presentacion del avance a la fecha e informacion anexa en relacion a la
programacioén solicitada’, la que envi6 el dia 23 de agosto, un dia antes de la
reunién. Por ende, él el dia 24, durante la mafiana, imprimié dicha informacion
para poder estudiarla antes de la reunion. Del mismo modo, habia una informacion
gue no habia sido solicitada, pero que también se la habia transmitido a cada uno
del equipo, y el sefior Luis Pinto le solicita, aparte de esta informacion que se
habia enviado al Servicio de Salud Sur, el organigrama de los profesionales que
estan asistiendo el proyecto. Al efecto, René Stenger mandé el dia 24 de agosto, a
las 10.37 horas, el siguiente correo: ‘Organigrama proyecto y reposiciéon Hospital
de Buin Paine. Estimado Luis, te envio lo solicitado. Saludos cordiales.’.

Ese organigrama fue parte de la presentacion del viernes 24 en la
tarde. En el acta de esa reunion se informa la asistencia de Francisco Marquez,
René Stenger, que es el jefe de proyecto; Luz Inés Torres, Alvaro Guajardo,
Beatriz Nahuel; por arquitectura, él, Luis Pinto, Eduardo Aragonés; y de la unidad
de Finanzas, el sefior Mauricio Alvarez.

Al respecto, destacé que en la mafiana de ese dia 24, antes de la
reunién, Pablo Allende, cuando ya habian recabado los antecedentes para
estudiar la presentacién de la tarde, le manifesté que habia algo que a él no le
hacia sentido respecto del organigrama. Lo puso en alerta. Pues bien, ese mismo
dia, a las 15 horas, le llamoé la atencion que estaba el sefior Mauricio Alvarez
sentado dentro del grupo; a lo mejor, habia alguna cosa financiera que discutir,
porque no es su ambito el tema de proyectos, pero basicamente no quiso generar
ningun tipo de desautorizacién, ni nada.

Dicha reunion se inicié con la presentacion del Servicio de Salud,
fundamentalmente técnico; muestran el avance general con algunas relaciones
funcionales, el estado de situacion del proyecto, del terreno, etcétera. Culmina la
presentacion con el organigrama que les habia solicitado en dias anteriores. Ese
organigrama cuenta con un total de 49 profesionales, de los cuales hay 30
profesionales que eran dependientes del Servicio de Salud y los 19 en cuestion,
gue quedarian en calidad de revisores.

Cuando en esa reunion le presentan el organigrama, hace mencion a
todos los asistentes que le llama la atencién lo sobrepoblado que se encuentra.
Dicho eso, el sefor Francisco Marquez dijo: “sefior Rivera, ese equipo que esta
aca —a la izquierda de la presentacion- fue presentado por el sefior Mauricio
Alvarez, aqui asistente”. Estaba, justamente, sentado al lado de él, y al respecto,
no hizo ningun juicio de valor, solo le llamo la atencion lo numeroso del equipo en
general, no queriendo remitirse solamente a los 19 en cuestién. Por ello, solicité
abiertamente que le revisaran el organigrama, que lo ajustaran y que él iba a
mandar una presentacion con los exigibles, ni mas ni menos, para un anteproyecto
APP.

Los proyectos, histéricamente, como tenian una cantidad de
desarrollo mayor, provenian con montos que eran bastante abultados: 1.000,
1.200, 1.500 millones. De hecho, Buin, en su ficha IDI, tiene 2.000 millones para el
ambito de consultoria. También se hablé de los 1.300 millones, pero autorizados
para 2018, y tenia 2.000 millones. Evidentemente, con esa cantidad de recursos
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se puede hacer un anteproyecto de APP, tres o cuatro iniciativas, y sobra plata.
Por eso, quiso hacer un rayado de cancha: les dijo cuales eran los exigibles de los
proyectos APP y, por ende, que se ajuste el organigrama. Eso quedo en acta.

El sefior Luis Pinto, continda el invitado, a la semana siguiente -28 de
agosto-, manda al Servicio de Salud el acta borrador de la reunion, que dice: “24
de agosto. Estimado René, adjunto borrador del acta de la reunion del pasado
viernes en nuestras oficinas. Quedo atento a comentarios que puedan hacer.’.

Hubo tres versiones del acta de esa reunion. En la primera, sus
primeros puntos son fundamentalmente técnicos, pero se hace mencion que en el
punto 5 se detalla lo siguiente: “Dentro de las observaciones aportadas por el
Ministerio, se solicita considerar un reestudio del organigrama de profesionales,
cargos y consultorias externas que presentd el servicio como estructura para la
realizacion de este anteproyecto y los criterios de disefio de especialidades.”. Es
decir, ya se habia puesto de manifiesto el interés de su parte de hacer un ajuste y
una revision de aquel organigrama que refirio.

Posteriormente, el 29 de agosto Francisco Marquez, por el Servicio
de Salud contesto el acta borrador, con copia a muchos profesionales, le dice:
“Estimado Luis —a Luis Pinto-, el acta que enviaste el dia de ayer con nuestras
precisiones y observaciones. Quedamos atentos a vuestros comentarios,
Francisco Marquez.”. En ese correo, los primeros puntos, que son
fundamentalmente técnicos, se mantienen en su contenido, pero incorpora otros
datos mas al punto 5. Al respecto, dice: “Dentro de las observaciones aportadas
por el Minsal, se solicita considerar un reestudio del organigrama de
profesionales”, lo que habia mencionado, pero subraya lo siguiente: “Se acuerda
qgue ello se discutira en una proxima reunion, sin perjuicio de lo cual el servicio
aclara que el equipo revisor externo, coordinado con la arquitecta Pia Gonzélez,
un total de 19 profesionales y técnicos -que aparece en linea punteada en el
organigrama- €S un equipo externo, cuya contratacibn como equipo
exclusivamente revisor fue solicitada en su oportunidad por la division de
Inversiones del Ministerio de Salud, por intermedio de Mauricio Alvarez, que
también estaba presente en esta reunion.”.

Por otro lado, como se determind que la cantidad de profesionales
que estaban presentes y la cantidad de desarrollo no se condecia con un hospital
APP, le escribi6 a Pablo Allende -el 29 de agosto- para contarle que estaban
haciendo una preparacion en conjunto con el MOP y con el Ministerio de
Desarrollo Social, para ver cuales eran los alcances técnicos en rigor para un
APP. Al efecto, le escribié “Pablo, ahi va la presentacion (...) incorporar lo que se
debe contener para esta etapa de diseno”. Ni mas ni menos, la compra de
terreno, evidentemente; gestion del cambio, que era basicamente transmitir a la
comunidad interna y externa cual es el alcance de la iniciativa; topografia, sin
duda; mecanica de suelo, gestion de aplicacion de normas vigentes, es decir, una
suerte de trabajo en cuanto a la cabida del hospital considerando la normativa
aplicada en el plan regulador; anteproyecto de arquitectura de un APP, que
contiene plantas, cortes y elevaciones con resolucién de escala 1 a 200, basico;
especificaciones técnicas generales, layout! -que no es un tema con nivel de
detalle- del equipamiento médico industrial, layout de la zonificacion de

1 Qué es Layout: La palabra “Layout”sirve para hacer referencia al esquema que sera utilizado y cdmo estan
distribuidos los elementos y formas dentro de un disefio. Es un vocablo del idioma inglés, y no existe o no forma parte del
texto del diccionario de la Real Academia Espafiola, sin embargo se traduce como"disposion, plan o disefio". Se dice que
el layout realiza la representacion de un plano sobre el cual se va a dibujar la distribucion de un espacio especifico o
determinado. (https://www.significados.com/layout).-
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circulaciones para sus relaciones funcionales. Muy importante, especialidades,
solo trazado de especialidades, no ingenieria de detalles; de calculo, electricidad,
sanitario, clima y gases clinicos. Cinco, no mas que eso. Las demas
especialidades, solo en los términos de referencia.

Ademas, sefal6 el invitado, se hizo mencion a los términos de
referencia y los criterios de disefio, pues es un documento, no es un proyecto, no
hay planos, no hay un desarrollo detras de eso, no hay una memoria de célculo.
Igual BIM general, ubicacion general, de alguna manera, para cuantificar a cuanto
va a ascender esta iniciativa, para incorporarlo dentro del calculo de los subsidios
de un APP; y un presupuesto oficial con un indemnizado referencial.

Luego, continud, Pablo Allende envio al Servicio de Salud, el 29 de
agosto, a Francisco Marquez, mencionando los mismos temas referidos como
requisitos: “en funcidon de estos requerimientos, ya antes sefalados, solicito que
envies el viernes 31 de agosto, antes de las seis de la tarde, el organigrama
ajustado a la entrega de los productos anteriormente indicados. Asimismo,
actualizar la carta Gantt”, etc. Pues bien, Francisco Marquez respondio el 31 de
agosto y dice: “estimado Pablo, junto con saludarte, damos respuesta a lo que
solicitas. Esto es el organigrama ajustado a la entrega de los productos indicados
en tu correo precedente”. De esa comunicacién destaco lo siguiente: “enviamos,
por ultimo, nuestra version definitiva del acta de la reunioén del pasado viernes 24 y
lo dejamos como definitivo, salvo que nos indiques nuestro parecer y considerar
que este organigrama ahora enviado queda como calidad de vigente”.

Visto lo anterior, en esta tercera version del acta de la reunion, en el
punto N°5 solamente se hace mencion al equipo de la sefiora Pia Gonzalez y ya
no aparece el nombre del sefior Mauricio Alvarez, y en el organigrama que venia
adjunto bajaron a 21 profesionales del equipo del servicio de salud, 5
especialistas, pero se mantienen los 19 profesionales en cuestion.

Sefialdé que, hacia referencia a todo lo anterior a fin de dar contexto
de cédmo con su arribo, a contar del 16 de agosto, se ordené el tema de los
proyectos de asociacién publico-privada, se delimité cuales eran los alcances
técnicos y, por consecuencia, la cantidad de profesionales excesivos que estaban
encontrando en estas iniciativas. Asimismo, y a modo de paréntesis, refirio que en
la sesién pasada se consultdé acerca de la pertinencia de equipos revisores,
fundamentalmente, para estas iniciativas de APP y su respuesta,
responsablemente técnica, es que no aplica. También, que venia adjunto una
suerte de carta Gantt en donde se plantea que el anteproyecto se iniciaria recién a
contar del mes de octubre-noviembre, por ende, en los meses precedentes de
mayo-junio, cierre de partido general; julio-agosto, desarrollo de esquemas
funcionales; septiembre, revision con referentes clinicos. Entonces, la pregunta es
la siguiente, durante los meses precedentes, antes de iniciar una fase de
anteproyecto, ¢correspondia esa cantidad de profesionales? De acuerdo con la
reunion del dia 24, ellos expresaron el 28% de avance. Evidentemente, los
proyectos estaban con montos exagerados por la cantidad de trabajo que se debe
hacer, que ya se delimitaron y, en consecuencia, la cantidad de profesionales del
mismo modo, desde su punto de vista, estaban sobrepoblados. Bajo ese contexto,
dieron un instructivo a todos los servicios de salud para los hospitales de APP,
que, con este desagregado, para hospitales de baja complejidad no iban a tener
mas de 196 millones; para hospitales de mediana complejidad total, con los
estudios previos, no mas de 270 millones, y para los hospitales de alta
complejidad, no mas de 422 millones.
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En el hospital de Buin, en investigacion, la ficha del afio 2018 da
cuenta, justamente, de un total de 2.000 millones que tenia consignado de los
1.300 que ya se han manifestado en oportunidades anteriores, de los cuales,
finalmente, por el Sistema de Informacion para la Gestion Financiera del Estado
(Sigfe), cargados a este sistema contable, se ejecutaron 970 millones durante
2018. Sin embargo, en la ficha del afio 2019, con las nuevas contracciones
presupuestarias que han hecho, solamente, independiente de que tenga mayor
disponibilidad, el hospital de Buin actualmente tiene solamente 248 millones para
terminar.

Esa misma situacion la han trabajado en todos los hospitales APP,
es decir, Lota y Coronel, 270 millones techo para un APP y, en algunos casos, les
sobra plata; La Serena, 422 millones; es decir, si se contrastan los lineamientos de
ajustar los recursos, de delimitar bien la cantidad de trabajo que se debe hacer vy,
por consecuencia, los equipos de trabajo, evidentemente estan a menos de un
tercio de las platas que se destinaron durante 2018 para esas mismas iniciativas.
Solamente para dar alguna referencia, refiri6 que el equipo de Coronel, con quien
tom6 contacto antes de la sesion, tiene trabajando en sus dependencias,
profesionales que no suman mas de 12 personas para un hospital de 60.000
metros cuadrados.

Consultado si Luis Barrios era jefe de Inversiones en el momento que
se contratd a este equipo, contesté que si, pero actualmente esta en el Ministerio
en calidad de asesor en la Division de Inversiones. Basicamente es asesor de
algunas gestiones que se estan haciendo al interior de la Division,
fundamentalmente, presentaciones. Si bien sefial6 que desconocia las razones
por las que dej6 de ser el Jefe de Inversiones, sefialé que hoy las reuniones las
dirige la jefa subrogante, la sefiorita Marlene Echeverria, los jefes de
departamentos se reunen todos los dias martes, y en esas reuniones participa
Luis Barrios.

Consultado, sefial6 que, efectivamente, durante los meses de su
ausencia Pablo Allende estuvo encargado del Departamento de Arquitectura.
Obviamente, si él encontré alguna cosa que le parecié rara o extrafia en ese
tiempo, solo se lo comunicé cuando llegé en agosto, que fue lo que le manifestd
en esa oportunidad para convocar al Servicio de Salud y, de alguna forma, solicitar
una revision exhaustiva de ese organigrama. Antes, su nivel de contacto con él
era basico, no tenian mayor comunicacion.

Por su parte, sefialé no conocer a Marcos Pozo. Recién se vino a
enterar de él con estos acontecimientos que se han hecho publicos. Nunca lo ha
llamado, nunca le ha escrito ni whatsapp ni correos electrénicos, no sabe donde
vive, no sabe de su pasado, de su presente ni cuales son sus destinos el dia de
mafiana. No ha tenido ningun tipo de contacto con él en cuanto a un llamado,
algun correo o alguna comunicacion. Quiso destacar esto, porque ha escuchado
sus declaraciones y han sido bastante injuriosas, pues él ha manifestado que hay
pruebas concretas de ese tipo de vinculacién. Por eso, pidid responsablemente
datos objetivos, comprobables y periciables acerca del tipo de situaciones en que
lo esta sindicando.

En cuanto a haberse reunido con Pia Gonzalez, durante esas tres
semanas de implementacion de los departamentos, al menos a él le tocd, como no
llegd con un equipo constituido, entrevistar alrededor de 20 a 25 personas para
trabajar en el Departamento de Arquitectura del Ministerio. Aclar6 que no
entrevista profesionales para los Servicios de Salud, no lo ha hecho y no lo piensa
hacer, pero le interesaba que eso quedara absolutamente claro. En ese periodo
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de entrevistas Mauricio Alvarez le pas6é por mano un curriculo de una arquitecta,
como otros mas que tenia en su escritorio, y la convocd para entrevistarla. La
entrevista fue extremadamente técnica, en la cual pudo constatar que su perfil
profesional, como su experiencia, no la calificaban para ser contratada, y a contar
de esa fecha nunca mas la vio, nunca mas tuvo contacto con ella, nunca le ha
escrito, no tiene idea qué fue de su situacion desde esa fecha en adelante. Esa
fue la Unica aproximacion y no cree que haya tenido alguna situacion anémala o
irregular.

Si bien ella mencion6 que su proceder era contratar gente para
traerlas al Ministerio con la finalidad de sacar algun beneficio impropio, aclaré que
dentro de los procesos de seleccion, que era natural que se hicieran en un periodo
de implementaciéon, al menos tres profesionales que entrevistd quedaron
trabajando en el Ministerio, siguen hasta la fecha, son profesionales de excelente
calidad y le encantaria que le preguntaran a alguno de ellos si en algin momento
le hice una solicitud impropia. Fundamentalmente, para despejar esa figura
extrafa.

Respecto de los hospitales APP, lo que se plante6 en cuanto a los
costos y tiempos para el desarrollo de proyectos de arquitectura, como asimismo
ingenieria de detalle, ciertamente son montos que estdn en rango, pero son
proyectos que estan aptos para construir. Es decir, se desarrolla el proyecto listo
para posteriormente ser licitado y construido. Por ende, se requiere un equipo de
profesionales mas numeroso y eso se condice con costos y plazos por la
naturaleza de esta actividad.

Sin embargo, el modelo de asociacion publico-privada requiere de un
anteproyecto basico, porque en definitiva lo licita el MOP, a través de su unidad
técnica —ya se firmaron los convenios mandatos-, con estos antecedentes. Los
oferentes o0 grupos deferentes que se interesen en el proceso de licitacion
compran las bases de precalificacién, participan de la licitacion, recogen los
antecedentes que se preparan en calidad de anteproyecto y desarrollan el
proyecto para poder cuantificar su oferta técnica y econémica. Una vez adjudicado
el oferente, cualquiera sea el que obtuvo el mejor puntaje, desarrollan el proyecto
de arquitectura definitivo, con toda la ingenieria de detalle. Por ende, todo ese
desarrollo queda en manos del privado. Por eso los costos son tan bajos, porque
el rayado de cancha que se hizo en definitiva fue decir que el alcance de un APP
no da para mas en cuanto a costos o cantidad de profesional que participan.

Consultado, sefiald6 que conoce a Juan Carlos Araneda, es
arquitecto, y trabajé en el primer periodo de Pifiera en el Departamento de
Arquitectura. Entendia que actualmente esta trabajando en el mundo privado, en
una asesoria para el hospital Félix Bulnes, y desconocia si en 2018 trabajo en el
Departamento de Inversiones. Respecto de Carolina Navarrete, sefialé que no ha
desvinculado a ninguna persona directamente. Si la entrevistd, como entrevisto a
muchos otros profesionales que venian de la administracion anterior, para saber
cual era su responsabilidad y sus actividades, pero nada mas alla. Tampoco tenia
la facultad de desvincular a nadie.

Consultado si convers6 con Mauricio Alvarez el tema de esas
contrataciones, toda vez que era jefe de un departamento y Mauricio Alvarez
también lo era, y que repetidamente se insistia en que el sefior Alvarez habia dado
la indicacion de contratar a este equipo externo y seguian a través de las actas los
19 inamovibles, contestd que una vez conversé con él. Al respecto, sefialé que su
relacién con Mauricio Alvarez es la misma que tiene con cualquier otro colega de
trabajo. No es su amigo, nunca tuvo cercania, no conoce a su familia, no se ha
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juntado con €l después del horario de trabajo, en fin, es una relacién
fundamentalmente laboral. Ciertamente, le consulté sobre cuél fue su participacion
en el tema de los 19 revisores, y le manifestd que no tenia ninguna relacién, que él
habia propuesto a la sefiora Pia Gonzalez y que, en definitiva, si habia alguien
qgue estaba haciendo el trabajo eran los 19 profesionales y no los otros. Fue una
respuesta basica. No le pidi6 mas informacion.

Evidentemente, con esta revision exhaustiva del organigrama
pretendié detectar la necesidad de contar con un equipo numeroso, producto de
los resultados que les estaban pidiendo. Es decir, ese equipo numeroso debia
responder a la solicitud de: “enmarquese a este tipo de requerimiento”. Por
consiguiente, eventualmente hubo profesionales que no eran necesarios.
Lamentablemente, no se dieron las instancias, porque el organigrama definitivo se
presentdé el 31 de agosto, durante septiembre se hicieron las mediciones y a
principios de octubre devino la situacién del pleito y se desvinculd a esos
profesionales. Asi, nunca tuvo la oportunidad de dimensionar ni monitorear el
trabajo de ese equipo, como tampoco del resto del equipo del Servicio.

Consultado qué rol cumple Luis Barrios en todo esto, si sabia de la
contratacion de estas 19 personas en la fase previa, a principios de abril 0 mayo,
si €l lo autorizd, o si las reasignaciones presupuestarias fueron resueltas por él,
sefalé que no tenia como responder sobre qué ocurrié durante los cuatro meses
en que estuvo ausente, porque no tiene mayores referencias. Pero por las
conversaciones que ha tenido con Luis Barrios y porque sabe cudl era el alcance
de su nivel de jefatura, probablemente no debe haber tenido conocimiento de ese
equipo en particular, porgue su labor no es fiscalizar a todos los equipos de
profesionales repartidos en los 29 servicios de salud, no es su responsabilidad ni
su labor especifica. Tiene otras atribuciones al liderar la Divisién de Inversiones.

Habiéndosele hecho presente que las autoridades tienen un control
jerérquico permanente sobre sus subordinados, desde el punto de vista
administrativo y financiero, se le consultdé quién debia controlar eso en el nivel
superior al que estaba él, contestdé que en ese momento no se hizo una revision
exhaustiva, la que, estimd, se realizé posteriormente, una vez que se pudo definir
bien el alcance técnico, y no sabia a quién le correspondia haberla hecho en ese
entonces. En todo caso, el alcance de las contrataciones, su supervision y la
evaluacion de esos profesionales, depende de los servicios de salud, dentro de su
autonomia.

Consultado si es usual que alguien, al nivel de Mauricio Alvarez,
aumente en $400 millones un proyecto y que la Subsecretaria ponga su firma al
final, habiendo revisado la jefatura, el jefe de gabinete, etc., o que alguien como
Mauricio Alvarez pueda contratar a 19 personas sin que lo sepa el jefe de
Inversiones, sefialé que no podia hacer juicios acerca de esa situacion, pero que
en un aumento presupuestario, deberia haber una coordinacion previa a nivel de
jefaturas. Evidentemente, el aumento de los recursos debe estar consensuado y
trabajado con las jefaturas, pero no sabia hasta qué punto existié esa coordinacion
o si en definitiva Mauricio Alvarez pudo haber tomado algunas atribuciones sin
consultar.

Finalmente, hizo presente que para el dia en que ocurrio la
interpelacién al Ministro de Salud, sefior Emilio Santelices, el 2 de mayo de 2018,
él no estaba trabajando en ese Ministerio.
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11) La arquitecta del Ministerio de Salud, sefiora Lucia Martinez.

En la primera oportunidad en que concurrid, con fecha 10 de junio de
2019, hizo presente que tiene mas de 25 afios de experiencia en el sector Salud.
Sefal6 que en enero de 2015 entro a trabajar en el Ministerio de Salud, pero antes
lo hizo en servicios de salud por largo tiempo, como en inspeccion de obras de
hospitales, incluso, en el departamento de operaciones del hospital Padre
Hurtado. Actualmente, integra el Departamento de Proyectos Hospitalarios —
exdepartamento de Arquitectura, pues recientemente cambié de nombre- de la
Division de Inversiones del Ministerio de Salud, es la referente técnico en el
proyecto del hospital de Buin y otros, siendo en algunos casos la referente en
forma individual y en otros, con otro colega, lo que les permite apoyarse en
situaciones como las vacaciones, etc.

Al respecto, refirié que en el hospital de Buin el referente técnico fue
Francisco Marquez hasta finales de 2018, y luego fue reemplazado por su
segundo de a bordo, el arquitecto René Estelle; en el Servicio de Salud O'Higgins,
el Hospital de San Vicente, establecimiento un poco mas pequefio, el referente es
John Pooley, otro arquitecto del Servicio de Salud quien trabaja en colaboracion
con otra colega de la oficina; en El Maule, ella es referente de 3 proyectos, de los
cuales Cauquenes estaba terminado cuando inici6 este gobierno. Los proyectos
de Parral y de Constitucibn se encuentran actualmente en desarrollo, pero
terminandose.

En cuanto a dichos proyectos, destac6 que el proyecto de
Cauguenes era definitivo, tenia financiamiento regional y se pensaba ejecutar por
via tradicional. Por eso, el Servicio de Salud desarroll6 el proyecto completamente,
estaba apto para la construccién, mientras que los proyectos de Parral y de
Constitucion venian mucho mas atras y cuando asumié este gobierno, decidieron
concesionar los tres hospitales en un paquete. Por tanto, el proyecto de
Cauquenes quedo6 esperando, mientras que el de Parral y de Constitucién se
desarrollaban los anteproyectos solamente, ya que el sistema de concesiones
implica que el concesionario no solo construye, primero disefia, después construye
y luego opera de acuerdo con lo que diga el contrato de concesion que, en este
caso -en estos paguetes-, tiene que ver mas bien con las mantenciones de
infraestructura y equipamiento, y la provision de infraestructura y equipamiento.

En tal sentido, consultada si respecto del Hospital de Cauquenes
estaba lista la licitacion para la construccion, y si cuando se cambi6 el
financiamiento se par6, contestd que si, qued6 esperando, lo que de hecho,
significa un atraso. Ya ha esperado un afio y se tendra que seguir esperando para
gue se desarrollen los disefios definitivos. Incluso, el trabajo que se hizo queda
como referencial para el concesionario.

Habiéndosele solicitado explicar si existe 0 no retraso en el caso
Cauquenes, se disculpo por usar el término retraso, por cuanto el proyecto estaba
listo, pero tener listo un disefio no implica necesariamente que esté listo para ser
licitado, pues aparte de ello hay una serie de otras condiciones que deben
cumplirse. De hecho, hasta donde entiende -pues no es el area donde se maneja-,
y porque estas cosas no dependen de ella, el financiamiento regional no alcanza a
cubrir la totalidad del presupuesto oficial. Entonces, habria que suplementarlo o
gue se comprometieran fondos futuros.

Retomando el inicio de su declaracion sefiald que, junto con otra
colega de la oficina, ven los hospitales de Santa Barbara y Nacimiento; en
Concepcidn ve Lota y Coronel, cuyo referente es Joel Aroca; en Valdivia ve Rio
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Bueno, junto a otra colega, cuyo referente es Denisse Marzolo; en Reloncavi, ve el
hospital Puerto Varas con otra colega, cuyo referente es el arquitecto Patricio
Klenner.

En cuanto al d&mbito de sus funciones refiri6 que es restringido.
Basicamente, es una profesional del departamento de Arquitectura y Proyectos
Hospitalarios, su funcion es el seguimiento y la revision de los proyectos en el
ambito técnico, es decir, debe aplicar los criterios que estan mandatados, y no
solo por este gobierno, porque como son del ambito técnico tienen una larga data
de desarrollo. Asi, son diversos los ambitos a analizar, como el area energética y
aspectos como reduccién de vulnerabilidad y riesgos; aspectos funcionales desde
el punto de vista sanitario de los proyectos, asi como el cumplimiento normativo y
conceptos como estandarizacion.

Al respecto, sefialé que la realidad la politica, desde el punto de vista
técnico, tiende a la estandarizacién de los hospitales y a repetir un mismo modelo
en todas partes, pero las condiciones de localizacion los obliga a repetir partes y, a
partir de ahi, tratar de estandarizar, pero no completamente, el edificio.

Por otro lado, manifestd que ha trabajado por largo tiempo en la
preparacién de documentos técnicos que sirven de guia a los servicios de salud y
a disefiadores del area. En 2007 se publico un documento guia de hospitales, el
cual lider6 y, en este gobierno, se estd preparando -también pretendiendo
estandarizacion-, otra version del documento guia para entregar a los hospitales.
En ese proceso estdn un poco apurados porque se pretende entregar a las
empresas que desarrollan las concesiones, estan ad portas de que el primer
grupo, que corresponde a El Maule, se vaya a licitar, por lo que deben entregar
esas versiones.

Aludiendo a las declaraciones vertidas por expositores de sesiones
anteriores, estimé que hay términos que se confunden. Asi, al observar el proceso
de un proyecto de disefio, los insumos para hacer el disefio corresponden al
estudio preinversional, etapa a la que corresponde el programa médico-
arquitectonico, listado de recintos con que se va a disefiar el hospital. Asi, todos
los otros datos igualmente sirven para el disefio, por ejemplo, se necesita saber
cual va a ser el recurso humano, quiénes lo van a habitar, el equipamiento,
etcétera, pero el principal es el programa médico-arquitecténico con lo que se
desarrolla un disefio que puede entenderse como un continuo, o también se puede
estructurar en tres fases mas grandes.

El siguiente nivel es el de desarrollo en un partido general, es la idea,
y luego viene el anteproyecto. En un anteproyecto desarrollado esta definida toda
la funcionalidad del hospital, incluso con algunas especialidades, debido a que
tiene una trama estructural y otros elementos técnicos. Sin embargo, esto no es
apto para construccion. El significado apto para construccién significa un proyecto
definitivo que requiere, por ejemplo, que cada cosa que esté definida en el
anteproyecto tiene que estar construible con detalle y especificacion técnica.
Refirio que si bien aqui no hay consenso, no es aventurado decir que el partido
general equivale a 10 o 15%, el anteproyecto llega a 30 o 40% del proyecto, y el
fuerte corresponde a la carga de trabajo y de profesionales involucrados en el
mismo, cuando se intensifica el recurso humano. De hecho, dicha tipificacion
obedece que varios de los proyectos que estan en carpeta no se ejecutan
completamente, y esa es la diferencia que hay, por ejemplo, entre los proyectos de
Cauguenes y los de Parral y Constitucion. Cauquenes llegé a desarrollarse como
proyecto, pero lo que se requiere para entrar al modelo de concesiones es solo un
anteproyecto. En este caso de Cauquenes no se cambia, sino que se entrega,
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pero en categoria de referencial, tal como Parral y Constitucién —en la misma
categoria- y el concesionario debe desarrollar los tres disefios, aunque tenga
trabajo adelantado porque el equipo del Servicio ya desarrollé un proyecto.

Consultada, sefialé que las etapas de disefio, de partido general, de
anteproyecto y proyecto es posterior a la decision social de construir un hospital
en cierto lugar.

Continuando con su declaracién, y para dar contexto a lo relacionado
con el caso de Buin, en junio del afio pasado (2018) el proyecto estaba en etapa
de partido general. El proyecto de Buin va a ser concesionado, por lo tanto,
termina su desarrollo en la etapa de anteproyecto. Estaba prometido para el 30 de
junio. Ese fue el tiempo de desarrollo entre el partido general y el término del
anteproyecto. En tal sentido, en cada una de esas etapas corresponde un
porcentaje de la carga de trabajo, y el nivel de definiciones también va
escalandose. Asi, en el nivel de definiciones de partido general hay muy poca
sustancia que revisar, y si bien la revisién siempre existe en todas las etapas del
proceso, tiene que ser coherente con los productos revisados. En el caso del
partido general hubo revision, y de hecho esa revision la ejecutaba ella en el
Ministerio, y si habia incorporacion de algun concepto estructural, habia un
ingeniero que lo revisaba. En la primera etapa, en general, basta con las
revisiones que se hacen en el Ministerio.

En la segunda etapa de anteproyecto, normalmente, tampoco
contratan consultores, pero si podria ser valido que se incorporara alguno, pero en
proporcionalidad a los documentos que se deben revisar. En ese sentido, se
podria haber esperado que este afio apareciera un calculista, ya que habia un
consultor de calculo. Pero el afio pasado no habia productos que revisar. Por eso
manifesté entender a la colega que en una sesion anterior (de esta Comision) se
quejaba por la falta de entrega de productos, porque para un equipo de tantos
profesionales no habia elementos que revisar, se tenia que inventar el trabajo,
porque no habia muchos elementos que revisar.

Consultada, sefialé que es referente técnico del hospital desde antes
de este gobierno, porque el proceso es largo. Incluso, hay un continuo entre el
estudio preinversional y el desarrollo del disefio, donde también hay un proceso de
compra de terrenos. Al efecto, ella fue la representante del departamento en la
comision de adjudicacion del terreno. Entonces, este proyecto existia desde el
2017, y se estaban desarrollando acciones en relacion al proyecto. Informé que
su jefe desde el cambio de gobierno fue el arquitecto Enrique Rivera. El llegd
cuando asumié el gobierno, pero se suspendié su incorporacion, y al respecto no
sabia si se tramitd 0 no su contrato. Con todo, mads o0 menos en la fecha de la
interpelacion al Ministro de Salud, que fue a principios de mayo, él dejo de ir. El
Ministro habia dicho que se habia suspendido su contratacion, aunque no le
constaba que esa situacion tuviera directa vinculacién con esa interpelacién.

En todo caso, Enrique Rivera volvid en agosto y hoy es el jefe del
departamento. De hecho la division tiene varios departamentos. No sabia si en la
estructura corresponde a un departamento o no, pero estan el Departamento de
Finanzas y Presupuesto, del que era jefe Mauricio Alvarez; el Departamento de
Arquitectura, que ahora se llama Proyectos Hospitalarios; el Departamento de
Monitoreo de Obras, el de Estudios Preinversionales y el de Fortalecimiento a la
Atencion Primaria. También hay unidades asesoras. Pero como departamento, en
su area era Enrique Rivera, como el equivalente a Enrique Rivera en Finanzas,
era Mauricio Alvarez.
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En cuanto a si a alguien le parecia rara la contratacion de todos esos
consultores externos, sefialé que claro, puede parecer raro, pero ella no estaba
para cuestionar las decisiones, hay montdn de decisiones que no comparte, pero
no esta dentro de sus atribuciones cuestionarla ni nada.

Consultada si dado que no podia cuestionar, siquiera podia
preguntar sobre esas decisiones, contestd que en ese tiempo su jefe no estaba, y
quién subrogaba fue Pablo Allende, un colega arquitecto que llegé en los dias del
cambio de gobierno, y sigue siendo el segundo de a bordo en el Departamento.
No es funcionario de planta, sino de confianza. Con todo, no es que entre ellay la
jefatura haya una relacion directa, pues si bien se ha ido ordenando un poco la
estructura en el departamento, habia rangos intermedios, tales como
coordinadores, no solo estaba el jefe de departamento. Ella se entiende para las
funciones técnicas con otros arquitectos, varios grupos. Incluso ahora, por cada
proyecto hay un coordinador o jefe de proyecto, que no es ella.

En todo caso, este tema no fue muy tratado. De hecho, el jefe de
proyectos del Servicio de Salud les dijo, quedd escrito en una de las reuniones
peridédicas que tienen por el proyecto, que habian contratado a esta empresa por
instruccion de Mauricio Alvarez. Francisco Marquez, el jefe del proyecto del
servicio de salud les dijo que habia tenido una reunién con Mauricio Alvarez y que
le habian dado la instruccion de contratar a esta empresa.

Precisando en la materia, sefialé6 que no es que Francisco Marquez
le haya informado que Mauricio Alvarez, que no su superior, pero si una jefatura
de nivel jerarquico superior de la institucién, lo hubiera contratado. Lo que informo
es que él dio la instruccion al Servicio de Salud de contratarlo. Cuando paso, en
realidad, se dio por informada y porque es un resorte del Servicio de Salud. Si
bien puede encontrarlo raro, y que podria tener la opinibn de no parecerle que
Mauricio Alvarez haya dado una instruccion de ese tipo, no se la dio a ella, no le
consultd, ella no participo en absoluto de eso. Incluso tiene dudas de que haya
participado alguien mas en el Ministerio. Eso se volvié un tema del Servicio de
Salud, que contrat6 personas y de hecho no tuvo mayor relacion con ellos, salvo lo
gue sabe, que hubo una reunién donde se inform6 que se habia contratado por
instruccion, en el fondo. En términos de comentarios, Francisco Marquez tampoco
estaba muy contento con la situacion.

Consultada si con su experiencia, creia que el Servicio de Salud
puede tomar una decisién de esa naturaleza, que significa gastos, y cargarselos al
Ministerio y el Ministerio no decir nada, o si aparte de Mauricio Alvarez, alguien en
el Ministerio estaba informado, contestd que no sabia si no estaban informados, y
en ese sentido no tenia opinién; no tiene la informacién suficiente como para saber
por qué se tomaron decisiones de ese tipo.

Consultada si de acuerdo a su experiencia, cree que un funcionario a
honorarios, como estaba contratado Francisco Marquez, o la directora del Servicio
de Salud, puede tomar la decisiébn que significard gasto, gasto que no iba a
solventar con ingresos propios el Servicio, contestd que dudaba que Francisco
Marquez hubiera tomado esa decision, sino que transmitio, no sabia si tomo una
decision al respecto. Si bien perdi6 la pista de la historia, tuvo solo algunos datos.
En ese momento, cuando les notificO ni siquiera sabian la envergadura ni las
funciones ni el momento en el que iban a entrar, nada de eso. Luego, Francisco
Marquez aparecido en una reuniéon acompanado por Pia Gonzalez, la presentd y
dijo que era la persona que se iba a hacer cargo, que era la coordinadora de un
equipo, pero tampoco sabia exactamente las funciones del equipo ni los
componentes del equipo, Marquez informaba no mas.
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Incluso, mas adelante nunca vio ningun producto de la empresa,
ningin acta de revisiébn, nada. Solo vio en algun organigrama que mando
posteriormente, meses después, como figuraban, porque, por una parte, el equipo
de trabajo que desarrollaba se iba agrandando a medida que se iba avanzando en
los niveles de complejidad. Entonces, se iban incorporando algunas personas.
Periédicamente, Francisco Marquez actualizaba el organigrama, y en el
organigrama aparecia un apéndice con un equipo revisor.

Ahondando en el origen de la contratacién del equipo externo, sefialé
que hasta donde entendia esa decision no fue una ‘arrancada de tarros’ del
Servicio. Era una instruccion y Francisco Marquez se esforz6 en dejar bien claro
siempre que era una instruccion de la Divisién, él hablaba de la divisién, que tiene
varios departamentos. Ahora se enter6 que fue una decisién de la division en la
persona de Mauricio Alvarez, pero nunca hubo alguna consulta técnica hacia ella
al respecto, ni en los términos de referencia ni en nada en relaciébn con esa
contratacion.

Consultada por qué no pidio, por lo menos, juntarse con el equipo
externo, que alguien le explicara por qué alguien mas estaba haciendo su trabajo,
o de qué manera le explicaron esa atribucién de sus funciones a otro equipo,
sefial6 que era una etapa temprana del gobierno. Uno tiene confianzas técnicas
de parte de la jefatura y, obviamente, su jefatura no la conocia. Se sintid
menospreciada, en el sentido de que estaban poniendo a una empresa que hacia
lo mismo que ella. Ciertamente, no se sintié bien, pero no tenia con quien tratarlo.
Uno se valida por el trabajo, pero en ese momento no tenia la confianza para
discutir esas decisiones con la jefatura.

Consultada si la contratacion de equipos externos ha ocurrido en
otros proyectos, sefiald6 que hay muchos niveles de revisién. Por ejemplo,
Cauguenes -que es un proyecto que llegé a término- debe haber tenido cerca de
siete asesores que hacian la revision o inspeccion técnica —también se les llama
AITES, Asesores a la Inspeccién Técnica de Estudio-. Un ingeniero eléctrico barre
con todas la especialidades eléctricas; el de calculo con los elementos
estructurales, no estructurales, sismicos y mecanicas de suelo. Es decir, los
asesores trabajan por grupos de especialidades. Entonces, asi agrupados, se
tiende a tener siete u ocho asesores para niveles de avance mayores de proyecto.

En anteproyectos si ha visto, pero en otras experiencias, no en el
Ministerio. Al respecto, refirid que antes trabajaba en el Servicio de Salud, era
como la contraparte, pero las acciones se tomaban en conjunto con el Ministerio.
Recordd que se contrataron anteproyectos, incluso los contraté el Ministerio de
Obras Publicas, eran anteproyectos para los hospitales Soétero del Rio, Cordillera y
Feélix Bulnes. Se contrataron un par de AITES, muy pocos, eso estaba definido
como un anteproyecto, pero era bastante avanzado; en otras palabras, era un
anteproyecto con cara de proyecto. En todo caso, que las personas contratadas
fueran 19, era muy raro, y no conoce otra experiencia en que se contraten 19
personas en un anteproyecto.

Consultada si lo ocurrido en Buin-Paine era similar a la situacion del
proyecto de hospital en Melipilla, sefial6 que lo desconocia, pero Melipilla es un
proyecto que tiene una larga historia. De hecho se hizo dos veces, porque se
cambi6 de terreno. Entendia que el Hospital de Melipilla estd en construccion en
este momento, por lo tanto, tiene revisiones de todo tipo. Y aunque no sabia quién
esta a cargo de ese proyecto, piensa que deberia estar a cargo del departamento
de monitoreo de obras, porque el proyecto de Melipilla ya esta en construccion. La
division de departamentos es en relaciébn con el proceso de ejecucién de un
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proyecto. Esta EPH (Estudio de Preinversion Hospitalaria); arquitectura, seccion
que integra, y en lo que se refiere a la ejecucion de obras, esta el departamento de
Monitoreo de Obras.

Consultada sobre las declaraciones vertidas en la Comision por Pia
Gonzalez y, en particular, cual es su opinion técnica del trabajo que ellos hacian,
sefiald que ni siquiera conocié una opinidén técnica. Participd en una reunion en
que ella fue presentada, era una reunién habitual de trabajo donde se discute el
avance del proyecto y ella tampoco intervino, 0 sea, ni siquiera, en términos
verbales, supo absolutamente nada del trabajo que hizo esa empresa.

En cuanto a la declaraciéon de Pia Gonzéalez de que, al parecer,
entrababa el desarrollo del anteproyecto que estaba haciendo el Servicio de
Salud, esa fue su queja, en el sentido de que ella estaba entrabando al Servicio de
Salud, que le estaba pidiendo en vez de 2 partidas generales 3 0 cosas asi, eso se
refiere especificamente al trabajo que desarrollaba el Servicio de Salud y no el de
ellos como revisores. Nunca supe nada del trabajo de los revisores. Recalc6 que
no le tocd revisar ni conocer qué es lo que habian hecho. De hecho, como no es
un contrato del Ministerio, sino uno del servicio, entendia que se sentian obligados
por alguien de la division de Inversiones de haberlos contratado, pero ellos eran
los que manejaban los contratos. Ademas, no es que ella aceptara, o pedido e
intervenido, pues jamas le cobraron a ella nada en relacion con esa empresa.

Consultada si conoce al arquitecto Carlos Araneda, sefialé que no lo
conoce, o0 al menos no trabaja en el departamento de Arquitectura.

Finalmente, sefialé que sigue como la contraparte del proyecto Buin,
proyecto que esta terminando y esta prometido para el 30 de junio. De hecho, ese
proyecto esta en el grupo 3 de concesiones. La idea es que estos grupos, para ser
mas atractivos y para que puedan participar empresas, se hacen en paquetes de
varios y especialmente con criterios de regionalizacion, en el sentido de que no
van a juntar proyectos de distintas regiones que le queden muy lejos al
concesionario. En ese caso, Buin estaba paquetizado con Rengo y Pichilemu,
pero esos dos proyectos estan muy atrds todavia. Recién adquirieron terrenos y
hace poco terminaron los estudios preinversionales, mientras que Buin esta
practicamente listo y se esta evaluando en la Division, al parecer, a través de su
jefe, la posibilidad de separarlo de esos 2, de manera de no atrasar mas el
desarrollo de Buin, que ya estaria en condiciones de ser licitado.

Consultada cuanto se podria atrasar si estuviera con los otros dos,
sefal6 que los otros estan recién empezando, por lo que es dificil que puedan salir
antes de seis meses los respectivos anteproyectos, y esos son plazos que a veces
imponen sus autoridades pero que, en la practica, no son tan reales. Entonces, se
podria demorar un buen tiempo.

En la segunda oportunidad en que concurrié a la Comision, con fecha
7 de octubre de 2019, refirio que remitid a la Comision copia de una carta que
entrego a la jefa de division subrogante, en la que se refiere a eventos recientes
gue se entrelazan con su relacién con la jefatura, entre ellos las calificaciones,
pero especificamente con la justificacion de esas calificaciones, porque entendio
gue se le querian traspasar responsabilidades sobre estos hechos, o mas bien
usarla de excusa y, eventualmente, de chivo expiatorio. Esa fue la lectura que
hizo.

Ese fue el punto de inflexién para analizar si todas las cosas que
habian pasado, de las cuales habia sido testigo y tenia nociones infimas, podrian
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haber tenido explicaciones razonables y l6gicas. En ese momento, cuando se vio
involucrada o usada como argumento para justificar las acciones de otro, dijo “No”,
porque eso queria decir que todo el hilaje que tenia esta historia internamente en
el departamento no era ldgico, no era razonable ni regular.

Al verse involucrada en esto se vio en la obligacién de poner sobre la
mesa los antecedentes. Si antes tenia antecedentes, no sabia que los tenia ni
como se hilaban, porque eran pequefias piezas, pero en la comision investigadora
comenzaron a salir algunos elementos que se vinculaban con los datos que ella
tenia. Ahi considerd que era necesario ponerlos en conocimiento de su jefatura, y
fue como entregd una carta a la jefa subrogante de la Divisidn, y por la relevancia
gue tenia, decidio enviar una copia a esta Comision.

Consultada cuales son los elementos que tenia, que eran aislados y
que no constituian parte de un hilo, pero que hoy encajan, refiri6 que en el
documento puso cuatro puntos, pero son tres lo que tienen alguna vinculacién con
ella.

El primero ocurrio dentro del primer mes de este Gobierno. Ella habia
visto Cauquenes, y al pasar al sistema de concesiones los proyectos del Maule se
iban a paquetizar, es decir, Cauquenes, Parral y Constitucion; por lo tanto, a pesar
de que Cauquenes estaba listo, en el de Parral y de Constitucién habia que hacer
los anteproyectos, lo cual se haria por la via de consultores externos. Se enteré
de eso por el jefe de proyectos, y no parecia razonable, considerando que ese
equipo de trabajo estaba andando. Habia 15 personas contratadas en el servicio
de salud para empezar estos otros proyectos; ademas, todos ellos con plenas
capacidades, porque tenian todos los vinculos con el usuario hospitalario, por lo
gue no parecia una buena decisién. En ese momento ella no estaba en posicién
de decirlo, y nadie le iba a preguntar su opinion. Recordd que en ese momento se
lo comentd a Pablo Allende, y él estuvo de acuerdo en que el equipo del servicio
de salud se veia bastante competente. Luego, no tuvo mayores antecedentes,
nunca participé de ninguna reunién, todo se hacia en la jefatura, pero se enteré de
gue finalmente no contrataron a alguna empresa externa y todo siguid su curso.

Consultada si alcanzaron a conocer a alguna de las empresas
externas, contestd que ella no. Lo que supo después de escuchar las
declaraciones fue que se entreg6 una ndmina de profesionales.

Consultada si se referia a la propuesta que entregé Pia Gonzalez,
contestdé que no. Supo, porque se lo preguntd al jefe de proyecto, que en esta
Comision él entregd un dossier con una cantidad de curriculum y le ley6 algunos
de los nombres. Ella le pregunt6 precisamente para saber si era la empresa de Pia
Gonzalez, pero no era; era otra. No retuvo todos los nombres, pero recordaba que
figuraba el sefior Meniconi, que fue jefe del departamento de Arquitectura en el
gobierno anterior del presidente Pifiera. Entonces, por el vinculo que existia con
Enrique Rivera, no le pareci6 muy razonable, porque en el fondo era Enrique
Rivera el que entrego la nomina.

Esa fue una de las cosas que até después, porgue solo queria saber
si era la misma empresa que habia puesto Mauricio Alvarez en Buin, pero no era.
Ahora, en la oficina se sabia que habia ciertos niveles de cercania entre ellos.
Ademas, si uno googlea, se encuentra que habia vinculos, cercania entre Enrique
Rivera y Marcelo Meniconi, este ultimo, arquitecto que fue jefe del departamento
de Arquitectura durante la primera administracion del presidente Pifiera, y en esta
administracion no volvié; supone que esta en el ambito privado, porque de hecho
fue ofrecido como consultor.
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Consultada cual es el nexo que tiene Marcelo Meniconi con Enrique
Rivera, contesto que ellos tienen una relacion de sociedad en el &mbito privado,
eran socios. Lo que considerd necesario poner en antecedente era que, dentro de
la primera etapa de este gobierno, el primer evento que ocurre es que Enrique
Rivera da la instruccidn de contratar a una empresa externa que entrega este
dossier de antecedentes, €l hace que se reinan con el servicio de salud, para que
los contrate, siendo que era una persona relacionada con él.

Record6 que fue cuestionada en la primera sesion aca de por qué
pareciéndole raro algo no haya dicho nada, y ante la duda, uno no tiene por qué
hacer denuncias sin certezas. Ahora tampoco son certezas, pero si le hizo sentido
que las explicaciones de estas cosas debian ser dadas, no por ella, que no las
tiene, pero tenia que poner en antecedente estas situaciones.

La segunda situacion tiene que ver con Buin. El 90% de las
reuniones son técnicas y en muchas solo participaba ella, Luis Pinto, quien es
técnico también, mas la gente del Servicio de Salud. Muchas veces, cuando habia
puntos de orden administrativo la reunion la convocaba el jefe y, a veces, se
acoplaba con algun tema técnico en la reunién, que parece que es el caso de un
acta de reunion del 23 o 24 de agosto. A veces ocurria al revés también, y en este
caso de un acta que entreg6 del 1 de junio, dentro de los temas técnicos, en que
se estaba viendo partida general, llegd Francisco Marquez, el jefe de proyectos del
Servicio de Salud con Pia Gonzélez, la presento, lo que consta en los registros de
varias sesiones, y lo que dijo también y quedo en acta —lo puso él mismo- es que
Pablo Allende estuvo presente en la reunion donde se les instruy6 contratar a Pia
Gonzalez y al resto de ese equipo.

Eso es lo que dijo y ella, en ese caso, lo que hizo fue poner en esa
acta, a pesar de que no habia estado en la reunién, copié el acta de la reunién
porque, justamente, fue citado.

Otro hecho es que en las actas en que se dejaba constancia habia
una, especialmente en la de 23 de agosto, en que notdé una accion como de
encubrimiento, porque lo que se hacia era borrar del acta el registro de lo ocurrido.
De hecho, Enrique Rivera declar6 aca el mismo dia que ella lo hizo, que él habia
llegado y detectado que se estaba contratando esta empresa y que habia tomado
ciertas acciones, pero lo que reflejan los documentos no es que haya tomado
ciertas acciones porque las solicitudes al servicio fueron cambios formales al
organigrama, aunque no se cuestiona la empresa, ni pedir antecedentes de cémo
fue su contratacion y menos pedir que se eliminara esa contratacion.

Al contrario, en el acta misma lo que ocurrié fue que se borro del acta
que la instruccién habia sido dada por Mauricio Alvarez a nombre de la Division de
Inversiones. Esas cosas constituyen para ella una accioén de no superacion de un
problema, sino mas bien de encubrimiento de un problema, que es lo que puso
como segundo punto en los antecedentes en este documento.

Habiéndosele hecho presente que Pablo Allende aparece
mencionado en un acta que es de 9 o 10 de mayo, contestd que esa reunion fue
en la oficina de Mauricio Alvarez, y de esa reunion no tenia conocimiento. A las
gue se referia son a las actas del departamento de arquitectura, de junio y son del
departamento de arquitectura, no en finanzas y no con otros actores, solo son las
reuniones técnicas. Tenia conocimiento solo de dos reuniones donde se haya
tocado el tema relacionado con la contratacion de consultores. Una es la de 1 de
junio en que, ademas, se presenté a Pia Gonzalez al equipo técnico. Entiende que
antes se habia realizado una reunién en la oficina de Mauricio Alvarez en que se
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le instruyd contratar a esa sefiora y ahi vino a conocer Francisco Marquez a Pia
Gonzélez, pero en la del 1 de junio Mauricio Alvarez llegé con ella al Ministerio a
presentarla en una reunion de trabajo y esa fue la primera vez que conoci6 a Pia
Gonzélez. La segunda reunién en arquitectura, en que consta esto, es la de 23 de
agosto en la que no estuvo, de hecho, pero si, como era referente técnico, las
actas iban copiadas a ella muchas veces y solo por eso estaba enterada de lo que
paso el 23 de agosto.

El tercer punto tenia que ver con un acta del 11 de octubre, pero no
sobre Buin sino que respecto de Lota-Coronel. Ahi, también, hubo una reunién de
trabajo, mas bien de Coronel. El jefe de proyectos del Servicio de Salud indic6 que
habia tomado contacto con la empresa recomendada por el Ministerio, y eso le
hizo sentido, como contratar una empresa similar a lo que habia pasado en Buin,
en ese momento. En ese momento nadie habia cuestionado algo de Buin, pero le
hizo sentido como una contratacion.

Ademas, en Lota habia un proyecto que el Servicio de Salud, que ya
estaba haciendo Coronel no tenia la menor capacidad de hacer por si mismo
porque no tenia los recursos suficientes, en términos de recursos humanos, es
decir, no tenia los arquitectos suficientes para haber realizado dicho proyecto.
Entonces, no era una cosa tan fuera de lugar. La necesidad de contratar
consultores existia, entonces no era un tema loco. Lo que si, esto de
“recomendado por el Minsal’, bueno, registré6 en actas lo que se menciond y
también ahi le gustaria que se dieran explicaciones logicas, pero se le hizo borrar
esa referencia en el acta y, nuevamente, no se dejo registro de un evento de ese
tipo. Después se enterd, en las sesiones de la Comision, que Mauricio Alvarez
entregd una carpeta con los mismos o mas profesionales liderados también por
Pia Gonzalez. Entonces, manifestd que cabe preguntarse si a eso se referia el
director del Servicio de Salud de la octava region y Joel Aroca, jefe del proyecto.

Un cuarto punto que también se lo preguntaron en la sesién anterior,
se referia a que entre los proyectos que también fueron mencionados por Pia
Gonzalez que se le ofrecid, fue Puerto Varas. Y de Puerto Varas, realmente fue
una sorpresa pues no tenia nocion alguna al respecto. No vio cosa alguna extrafia,
pero si le llamé la atencién, viendo con el tiempo, que en ese caso le gustaria
escuchar la opinion del Servicio porque si habia cosas raras en Puerto Varas que
podrian tener cualquier explicacion. Por ejemplo, el proyecto se dilat6 mucho y
estando casi listo, con muy pocos recursos asignados, porque cuando se aprueba
la ejecucion de un proyecto y se le da el RS -rentabilidad social- se le asignan
fondos para la etapa de disefo, y este ya estaba terminando el anteproyecto y
todavia no tenia siquiera el RS para etapa de disefio, significaba que una vez que
se terminara el anteproyecto recién le iban a dar la plata para hacer el
anteproyecto, eso no tenia sentido.

Consultada sobre qué antecedentes tiene en relacion a los hospitales
de Parral, Constitucién y Cauquenes, que van en paralelo, y también sobre el
hospital de Linares, contestd que antecedentes técnicos de Linares, ninguno, ese
proyecto no lo veia. El proyecto de Cauquenes se hizo en la administracion
anterior, lo hizo el equipo del Servicio, a nivel de proyecto, con todas sus
consultorias, apto para construccion, y los de Parral y de Constitucion se hicieron
solo a nivel de anteproyecto, aptos para ser licitados bajo la ley de concesiones.
Eso, desde el punto de vista técnico.

Ahondando en la respuesta, sefialé que era referente técnico de
algunos proyectos, por eso sabe de algunos y de otros no. De Linares no lo era,
hay otros profesionales que estan a cargo; de la red Maule si es referente; de
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Puerto Varas también, junto con otra colega. Por eso, sabe de algunos y de otros
no.

En el caso del Maule no hubo asesoria de revision designada por
terceros. Se contratd consultorias para preparar anteproyectos o criterios de
disefio, que son el dosier que va a constituir la base técnica para licitar la
concesion, que esti también ad portas, en cualquier momento. La verdad que ha
estado ad portas hace unos meses. Lo que si tenia el Servicio de Salud, para
revisar especialidades, eran dos o tres profesionales que barrian con varias areas;
entonces, eran profesionales contratados por el Servicio de Salud. Tenian un
asesor de célculo estructural, que revisaba los anteproyectos de calculo; un par de
ingenieros mecanicos y un ingeniero eléctrico. Los ingenieros mecénicos
trabajaban fisicamente en el Servicio, el asesor estructural y el eléctrico no, eran
contratos a honorarios externos. Entonces, habia un pequefio equipo semiexterno
e interno, que el Servicio contratd para revisar los proyectos o anteproyectos que
les hicieron sus consultores.

Consultada cual es su conocimiento sobre Juan Carlos Araneda,
arquitecto, quien se desempefid en el Ministerio, entre abril y agosto, y que,
ademas aparece contratado en la Division de Inversiones, y cual es la relaciéon
laboral que ella tiene con Pablo Allende, contesté que a Juan Carlos Araneda
nunca lo ha conocido. No sabe si desempefié o si hizo algun trabajo, no tiene idea
quién es. A su vez, Pablo Allende es el jefe subrogante en caso de no estar
Enrique Rivera, es el segundo a bordo; es su jefe.

Ahondando en la respuesta, sefialé que su jefe directo es Enrique
Rivera, no hay subjefaturas, hay coordinadores del &ambito mas bien
administrativo. Esta Luis Pinto, que es un coordinador técnico de los proyectos.
Incluso, los proyectos mismos tienen un jefe de proyecto no técnico. Entonces,
Buin, Lota, Coronel, todos tienen algun jefe de proyecto, que es otro actor; hay un
ingeniero civil, un ingeniero industrial y otras subjefaturas por grupos de proyectos.

A propdsito de la respuesta anterior, Pablo Allende aclaré que en el
tema de la jefatura él es funcionario a honorarios, y para ser jefe de Lucia
Martinez tendria que estar en calidad de contrata. Asi, solo es coordinador del
departamento, sobre todo de proyectos de salud no APP (Asociacién Publico-
Privada), sino sectoriales, y Enrique Rivera es el encargado del departamento, ese
es el cargo que aparece en su puerta.

Habiéndosele hecho presente a Pablo Allende que Enrique Rivera
cumple una funcion de jefatura, que se tienen documentos firmados por él como
jefe, y que también es funcionario a honorarios, contestd que podria ser, pero que
no sabe cual es su calidad contractual.

Finalmente, Lucia Martinez sefial6 que solo podia reafirmar lo dicho
por Pablo Allende, en el sentido de los roles: ¢ quién es jefe?, si el periodo en que
el (Pablo Allende) estuvo de jefe, bastantes entendian que en contacto con
Enrique Rivera también, le copiaban la documentacion a Enrique Rivera durante
un buen tiempo, después de que €l ya no estaba, porque, ademas, no sabian cual
era la condicién exacta por la que no estaba ni cuando iba a volver. Enrique
Rivera estuvo hasta principios de mayo, estuvo todo abril, diria que hasta mayo si
le seguian enviando copia, porque no sabian si iba a volver dentro de una
semana; era mejor que tuviera los antecedentes. Diria que desde junio en
adelante ya no le enviaron copia, hasta que volvié. Pero, por lo menos, todo abril y
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gran parte de mayo, si seguian enviandole copia. Pero Enrique Rivera no estaba
en mayo, y solo le enviaban copia, no contestaba.

12) Profesional de la Division de Proyectos Hospitalarios, sefior Pablo
Allende.

Sefial6 que habia trabajado durante primer gobierno del Presidente
Pifiera, como técnico. Era un arquitecto, como hoy lo hace Lucia Martinez, y en
ese momento era parte del staff técnico del Ministerio. Se incorporo al Ministerio el
4 de abril de 2018, y como en ese entonces venia de ver mas que todo proyectos
de tipo sectorial, el proyecto Buin no estaba contemplado dentro de su cartera de
proyectos, pues correspondia al Departamento de Proyectos Asociacion Publico
Privada, que lo veia otro encargado que tenia su propio equipo de trabajo.

Consultado cuando firmé su contrato, contesté que no recordaba
muy bien, no sabia si a mediados o a fines de abril, pero a contar del dia 4 partié
trabajando.

Consultado quién era su jefe directo, quién le daba instrucciones,
contesté que Enrique Rivera era su jefe directo, él era el encargado del
Departamento. De hecho, estaba armando el equipo. Cuando sale el encargado
del Departamento (Enrique Rivera), el jefe de la Division le solicitdé hacerse cargo
de manera informal y temporal del Departamento. No hubo nada oficial. Asumio
algunas tareas de coordinacion de quien tenia el cargo de jefe del Departamento,
pero nada mas alla de eso. El contrato lo firmaba el jefe de la Division.

Consultado quien lo llevo al Ministerio, contesté que antes trabajaba
en el Servicio de Salud Metropolitano Sur. Le pidieron los certificados de titulos, el
curriculum vitae y el certificado de experiencia en el area de Salud. Cuando hubo
cambio de administracion en el Ministerio de Salud, mando todos sus documentos.
Al tiempo, lo citaron a una entrevista, lo tipico que hacen en todos los lugares para
contratar a alguien.

Consultado si trabajaba en la Direccion del Servicio Metropolitano
Sur, contestd que trabajaba especificamente en el proyecto Hospital Barros Luco
Trudeau, como arquitecto; era parte del equipo técnico, era proyectista, y como tal
revisaba recintos y especificaciones técnicas, y similares.

Consultado por qué Enrique Rivera se fue a fines de abril, contesto
gue no lo tenia claro, no lo sabia. Tiempo después supo que hubo un tema que
tenia pendiente, pero no tenia mayor detalle de eso.

Consultado si se conocia desde antes con Enrique Rivera, contesto
que trabajé con él durante la primera administracion de Presidente Pifiera.
Después se fue a trabajar al Servicio Metropolitano Sur, por lo que no sabia lo que
habr4d hecho después. Cuando hubo cambio de administracion, le solicitdé su
curriculum vitae para ver si podia quedar dentro del equipo que ellos estaban
armando.

Consultado si Enrigue Rivera fue quien lo reclutd, contesté que él lo
invito, le pidio los documentos para postular, no es que lo haya reclutado asi sin
filtro.

Consultado si le parecia que era algo administrativamente correcto
hacerse cargo de la Direccion de modo informal, una vez se fue Enrique Rivera,
contesto que a su modo de ver, ahora no, pero el momento era una contingencia y
recién se estaban ordenando las cosas. Ademas, no tenia mucho conocimiento de
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como funcionaba el sistema publico en ese momento. Ahora que lo veia a
distancia, cree que hubo una falta.

Consultado cuanto tiempo alcanz6 a funcionar asi, contestdé que
como tres meses, aproximadamente. En ese tiempo no firmaba como jefe, solo
“mosqueaba”. Ninguna firma como jefe. Quién iba detras de él era Luis Barrios, el
encargado de la Division, quien firmaba y se hacia responsable.

Consultado en ese contexto, en qué reuniones participaba, en cuales
participé en relacion con el hospital de Buin, cudl era su relacion con Mauricio
Alvarez, contestd que su relacion con Mauricio Alvarez era casi nula, porque él
trabajaba en el Departamento de Inversiones. Respecto de las reuniones con el
hospital de Buin, el encargado de taller y la encargada de ese proyecto eran
quienes estaban de planta para acudir a todas las reuniones. Si lo invitaban, lo
hacian de manera informal. Después, ellos le avisaban o le remitian una minuta,
informando lo que pasaba en esas reuniones.

Habiéndosele hecho presente que varias de las personas que han
concurrido a la Comision dijeron que €l estuvo presente en las reuniones, incluso
cuando apareci6é la sefiora Pia Gonzdalez, contesté que podia ser, pero debid
haber estado a modo de presentacion y después se fue a hacer sus trabajos. Los
encargados eran el jefe y la encargada del proyecto, en este caso Lucia Martinez,
quienes estaban de planta en todas las reuniones. A él lo invitaban en el caso de
cosas formales o cosas puntuales. Nada que tuviera que ver con toma de
decisiones ni con ese tipo de cosas.

Consultado por qué razon podria haber tomado parte en una reunion
en la que iban a hablar de recursos humanos y de reclutamiento de personas,
contestd que no recordaba si lo citaron a reunion para tomar una decision de ese
tipo, no lo tenia claro.

Consultado quién era el jefe de gabinete de la subsecretaria Burgos
en ese tiempo, contestd que no lo recordaba, y que no tenia relacion con él
tampoco.

Consultado si conoce a Juan Carlos Araneda, contesto que si. El es
un arquitecto a quien conocio y le toco trabajar en la primera administracion del
presidente Pifiera. Manifestd que creia que ahora estaba trabajando en el Hospital
Félix Bulnes para una asesoria, pero no tenia mas informacion.

Consultado qué hizo Juan Carlos Araneda en el Ministerio de Salud
entre abril y agosto, contestd que no lo sabia. En esa fecha no tenia nada claro en
relacion con su participacién. Ahora ultimo se vino a enterar de que habia hecho
unos informes para Finanzas, creia que del estado de avance de las obras.

Habiéndosele hecho presente que ha sido bien complicado saber en
qgué se desempefié Juan Carlos Araneda, porque nadie lo conoce, contesto que lo
conoce porque trabajé con él durante la primera administracion del presidente
Pifiera, pero en ese momento no tenia idea de que habia hecho un trabajo para
Finanzas. Se enterd ahora ultimo, cuando un colega se lo comentd en un aviso de
cumpleanos, en el sentido que “mira, aparece dentro de la lista de los funcionarios
que van a estar de cumpleafos”, pero €l no tenia idea.

Habiéndosele hecho presente que, entonces, aparece como uno de
los funcionarios que iba a estar de cumpleafios, pero nadie lo habia visto en el
Ministerio, contesté que si.
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13) Actual profesional de la Division de Inversiones, y ex Jefe de Inversiones
del Ministerio de Salud, sefior Luis Barrios?.

Comenz6 sefialando que ya no es jefe de division sino un profesional
mas de la Division de Inversiones. Se alejo del cargo al dia siguiente al que se
acordo constituir esta comision investigadora, tras conversar con el Subsecretario
y el Jefe de Gabinete del momento, y hoy es un profesional méas de la division, que
estd trabajando principalmente en lo que se refiere a la conformacion del
presupuesto para 2020 y con las bases de licitacibn de los proyectos por
asociacion publico-privada.

Asimismo, sefialé que le correspondio la jefatura de todo lo que se ha
venido conversando en la Comisién hasta la fecha en que dej6 su cargo. Al
respecto, refirio que todo esto comienza el 11 de octubre de 2018, fecha en la que
estaba en comision de servicios en Perd, dando una conferencia sobre la inversion
en hospitales. A eso de las 18:30 horas le llegd un correo, que vio como a las
21:30, cuando lleg6 al hotel y se pudo conectar a internet, porque ese dia viajo.

En ese correo, Mauricio Alvarez le envié copia del correo que le
dirigi6 a la Directora del Servicio, doctora Carmen Aravena. Ese correo esta
fechado el 11 de octubre, a las 18:30 horas, y dice lo siguiente:

‘Estimada Carmen, mediante el presente adjunto metodologia, como
lo establece el estatuto administrativo, que sefala que todo funcionario publico
que sepa de algun delito en contra del fisco esta obligado a denunciar -adjunta
una denuncia-‘. Agrega: ‘Otro detalle importante es que estas personas son
relativamente peligrosas. Actualmente, estan siendo buscadas. Adjunto reclamo
sacado de internet. De igual forma hoy estuve en la comisaria ubicada en Santo
Domingo. Me sefialaron que efectivamente estas personas estan siendo
buscadas.’.

El hacia referencia a las personas que estaban desarrollando o que
tenian algun grado de participacion con el desarrollo del disefio del proyecto
Hospital de Buin.

A las 21.17 horas, le respondid: ‘¢ Qué te pasé Mauricio? ;Estas
bien?’, a lo que le contestd ‘Nada, todo bien. Cuando llegue le cuento. Que llegues
bien’. Eso fue el jueves 11.

El viernes 12 le escribié a Nicolas Duhalde, jefe de gabinete del
Subsecretario Luis Castillo: ‘Nico, por favor, ayudame con este tema, que me
parece gravisimo. A Mauricio Alvarez, que es mi subrogante, por hacer su pega, lo
amenazaron con un arma. Recuerden que hubo una amenaza con arma de fuego,
segun la denuncia, contra Mauricio’. Prosigue la nota: ‘Ojo, estas son las mafias
gue necesitamos eliminar, y por lo que soy tan tajante en que licitemos las
asesorias de los proyectos y no se contraten personas a dedo’. Que era lo que se
estaba haciendo en ese momento. Le insisti6: ‘Esto es realmente grave y podria
pasarle a cualquiera de nosotros o a nuestras familias’.

Sobre el particular, solicité a la Comisién que se hiciera una especial
reflexion en el momento que se encontraban. El estaba en Per( y le llegd un
correo de la persona que le subrogaba -el jefe de finanzas-, quien da cuenta de
gue lo estdn amenazando con un arma de fuego, producto de que él denuncia una
irregularidad que se esta produciendo en un proyecto en particular. Hasta ese
momento era el Unico antecedente que mantenian -o el Unico canal de

2 El sefior Luis Barrios renuncié al Ministerio de Salud con fecha posterior, pero a la época en que cocurrié a la
Comisidn, ocupaba el cargo que se sefiala, como profesional de la Division de Inversiones.
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antecedentes-, y eso explica la fuerza del correo que le escribi6 a Nicolas
Duhalde. De paso, quiso dejar establecido que nunca fue el interés ocultar algo. Al
contrario, aca se le inform6é a Nicolas Duhalde, quien fue asesor directo del
subsecretario Luis Castillo, principalmente en la linea de investigar qué estaba
pasando.

El martes 16 de octubre de 2018 -el lunes 15 fue feriado, por
celebrarse el Dia de la Raza-, se reunieron con el Subsecretario Luis Castillo y, a
solicitud de él, con Nicolas Duhalde, comenzaron a levantar antecedentes.

El martes 23 de octubre se reunié con la Directora del Servicio de
Salud Metropolitano Sur. Hasta ese dia, hay un grupo de personas que esta
trabajando en un proyecto, contratados de forma no regular, que esta4 pagandole
una comisiéon a la persona que los nomind o que les dio la posibilidad de trabajar
en ese proyecto.

El pensaba que esas personas llevaban afios trabajando alli, por lo
menos un afio o un afio y medio, pero al reunirse con la Directora del Servicio le
dijo: ‘Luis, estdas muy equivocado, estas personas entraron entre abril, mayo o
junio’. No se le vino el mundo abajo, pero se cayd su teoria de que esto era
anterior a que asumieran como administracion, que fue en marzo del 2018, dado
gue estas personas entraron con posterioridad a marzo del 2018. Obviamente, le
desagradd mucho lo que le dijo la directora y le pidi6 la posibilidad de citar a una
persona que dependia de ella, que era el jefe de proyecto, Francisco Marquez.
Ella lo autorizé. De hecho, ella misma hizo la conexion para que Francisco
Marquez se reuniera con él.

Antes de continuar, hizo presente que todos los dias hablaba con
Mauricio Alvarez. Cuando estuvo aca, la Comisién pudo escuchar de primera
fuente su versidon de los hechos. Hasta el dia martes en que se reunié con la
Directora, era ciento por ciento entendible su declaracion.

El viernes 26 de octubre se reunié con Francisco Marquez, quien le
dice que estas personas ingresaron al Servicio de Salud por instruccion de
Mauricio Alvarez, lo que le pareci6 muy extrafio porque, hasta ese momento,
Mauricio Alvarez era una persona de su dependencia y no tenia ninguna
atribucion, ningin mandato ni posibilidad de recomendar, de mostrar curriculum, y
mucho menos de instruir la contratacién de un profesional para un proyecto en
particular. Francisco le entregé una serie de antecedentes, hizo alusién a unas
reuniones que se habian hecho en el Ministerio, y fue entonces cuando empezoé a
formarse otra opinion de lo que realmente habia sucedido.

El martes 30 de octubre solicit6 apoyo al jefe de gabinete, Nicolas
Duhalde, formalmente, porque hasta ese momento Nicolas y el Subsecretario le
dijeron: ‘levanta esto’. La verdad es que hasta el dia anterior a la reunion con la
Directora, para ellos era un hecho aislado, donde se veia perjudicado un
funcionario del Ministerio de Salud. Pero a raiz de estas reuniones y con los
antecedentes que le entregd Francisco Marquez, le pidio al jefe de gabinete que
aborde él el tema. Nicolas es de profesion abogado, él ingeniero, y no queria ver
inducida una potencial investigacion en atenciéon a la relacion que tenia con
Mauricio Alvarez hasta ese momento.

Nicolds Duhalde asumié el tema el 30 de octubre. Le hizo llegar
todos los antecedentes por correo ese dia y le dijo: ‘Nicolds, estos son los
antecedentes que me hicieron llegar desde el Servicio de Salud Metropolitano Sur,
por el caso que te comenté en la mafiana y que afecta a Mauricio Alvarez, que es
mi jefe de finanzas. Quedo atento a las consultas que estimes’.
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Ahi le entreg6 todos los antecedentes a Nicolas Duhalde. Hasta ese
momento, lo que le generaba duda era que una persona que dependia del
Ministerio de Salud estuviera instruyendo la contratacion de una persona en un
proyecto. Ese fue el primer item que le generd que esto no tuviera la regularidad o
la transparencia que correspondia.

El martes 6 de noviembre del 2018, junto con el jefe de gabinete,
convinieron solicitar la renuncia de Mauricio Alvarez. Ahi ya se habian dado
cuenta de que habia algo no muy transparente, que tenia que ver con lo anterior,
cuando él instruye o solicita contratar -las dos cosas de la misma gravedad- a un
profesional para un proyecto. Pero, ademas, ahi supieron, con los antecedentes
que se les aportaron, que este profesional no era cualquier profesional, sino que
era una persona que le estaba haciendo un trabajo en su casa. Eso, para ellos,
fue el elemento que gatill6 que decidieran que Mauricio Alvarez tenia que salir del
Ministerio.

La solicitud de renuncia no fue aceptada. Por el contrario, en ese
momento se generd una serie de defensas, y estimo que Mauricio Alvarez explico
bastantes de ellas en esta Comision, aduciendo que esto era un complot politico,
que todo radicaba en Francisco Marquez, que era quien habia llevado a todas
estas personas. Empezé a involucrar a otras personas del Ministerio de Salud, a
otras personas del Servicio, y ahi el tema se empezd a enredar, se empez6 a
enredar bastante.

El martes 20 de noviembre, en paralelo, para su tranquilidad, le puso
al lado a Pedro Contreras, que es el actual jefe de finanzas, y le quitaron casi
todas las posibilidades de que él llevara adelante reuniones o que tomara
cualquier tipo de decisién. Practicamente lo subrogaron del cargo. El problema fue
que él no quiso renunciar y tampoco podian despedirlo, porque en ese momento,
los antecedentes eran poco certeros; solo se trataba de reuniones donde se
habian conversado cosas, todavia no tenian antecedentes en correos o pruebas
mas tangibles.

Ademas, el martes 20 de noviembre de 2018, en paralelo a esto,
solicito a Luis Castillo, Subsecretario de Redes Asistenciales, que se auditen
permanentemente los proyectos de inversiones. Aca se ha aplaudido a un equipo
que esta trabajando hoy dia en auditoria, que nacid, precisamente, a solicitud
suya.

Record6 que en la Comisién, al principio, se dijo que él estaba muy
involucrado en todo esto, y la verdad es que es todo lo contario. O sea, lo que él
quiso hacer fue transparentar, y le pidié al gabinete del Ministro, a traves del
Subsecretario, que instalara un equipo o a un profesional en particular, para que
revisara todas las contrataciones de todos los proyectos de inversiones que
estaban llevando adelante, algo que se ha venido haciendo hasta la fecha.

El lunes 26 de noviembre, junto con el Subsecretario Luis Castillo y el
jefe de gabinete, Nicolas Duhalde, consideraron que era necesario y que tenian
antecedentes suficientes para abrir un sumario. Ese dia se le exigio la renuncia a
Mauricio Alvarez, indeclinablemente. Tenia que aceptar. Hasta ese dia, él estuvo
tramitando permisos; practicamente, estaba alejado del cargo. Ahi ya tenian otra
estructura llevando adelante los temas.

Manifiesta que entiende que el jueves 6 de diciembre se le permitio
tomar sus vacaciones que tenia pendiente, mas los administrativos.

El jueves 6 de diciembre de 2018 el Subsecretario Luis Castillo
instruye formalmente la apertura de un sumario.
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Como antecedente a lo anterior, el 6 de noviembre, cuando
decidieron pedir la renuncia, el sefior Duhalde le dijo: ‘Tenemos que conversar de
Mauricio.’, a lo que le contestd: ‘A tu disposicidon.’. Fue en esa fecha cuando se
pudieron informar de lo que habia sucedido y de lo que estaba sucediendo en el
proyecto Buin Paine.

En paralelo, tuvieron que seguir trabajando con proyectos y porque,
tal como se ha dicho, esto podria estar pasando en otros proyectos.
Implementaron otra serie de medidas para que esto, a partir de noviembre, tuviese
control y pudiese ser cerrado y acotado a una situacion particular. Primero, la
apertura de un sumario a solicitud de la Subsecretaria de Redes Asistenciales;
luego, una querella juridica interpuesta por el Ministro de Salud contra quienes
resulten responsables.

Con la llegada de Pedro Contreras, en diciembre se empez6 a
desarrollar un control cruzado en la autorizacién de pagos en las asesorias de los
ITOS. Sobre este aspecto, cabe recordar que la funcion del Ministerio de Salud
tiene que ver principalmente con la transferencia de recursos y no con la
validacion, en el sentido de si los profesionales que estan desarrollando o que
estan contratados con cargo a un proyecto estan yendo a trabajar, estan haciendo
su trabajo o estan validados por el jefe de proyecto o el ITO a cargo, todo lo cual
se corrigid. Hasta esa fecha, solo bastaba que el Jefe de Recursos Fisicos
ingresara un antecedente general al Ministerio de Salud, diciendo ‘Paguese la
transferencia del proyecto equis equis, producto que se cumplieron todos los ITOS
del mes anterior.’. A partir de esa fecha, solicitaron que lo valide el ITO del
proyecto y el Jefe de Recursos Fisicos.

También se solicitan antecedentes rutificados de los profesionales
referidos a cada una de las asesorias de los ITOS. Hasta esa fecha, solo se hacia
referencia a los nombres o a las especialidades de las personas. Y esto no quiere
decir que sea de este gobierno, sino que histéricamente se viene trabajando de
esta forma en la division de Inversiones. Reiteré que, hasta esa fecha, solo se
hacia llegar en forma aislada antecedentes de cada uno de los proyectos y se
efectuaban las transferencias de esos profesionales. Desde esa fecha, se trabaja
con planillas excel, en las que se consignan los RUT de los profesionales a los
gue se les paga. De esa forma se valida que no se estén repitiendo profesionales
en distintos servicios de salud o en distintos proyectos.

Otra medida fue la incorporacion de un profesional experto en
recursos humanos en la Division de Inversiones para auditar proyectos, cosa que
hasta ese momento se dejaba descansar especificamente en los servicios de
salud. A partir de este acto o de esta situacion, se contrata en la Division de
Inversiones a un profesional experto en recursos humanos para que vaya al
servicio de salud, especificamente a los proyectos; converse con los
profesionales; valide efectivamente que el profesional que se dice ser arquitecto,
sea arquitecto; que dice que lleva 10 afios, lleve 10 afios; que dice que se le esta
pagando $2.500.000, se le esté pagando $2.500.000. Y esa situacion, hasta esa
fecha, no estaba radicada en la Divisibn de Inversiones, sino que se confiaba
plenamente en lo que hacian o informaban los servicios de salud.

Ademas, comenzaron a trabajar y a revisar los TDR de los
profesionales que estaban trabajando en los proyectos o las bases de licitacion
mediante las cuales se habian contratado las asesorias cargadas a los proyectos.
Al respecto, sefialé que los servicios de salud tienen tres caminos mediante los
cuales llenar las asesorias para el ITO o para el jefe de proyecto, ya sea que el
proyecto se encuentre en estado de disefio o de construccion: pueden destinar
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profesionales propios del servicio de salud, lo cual sucede muy poco; pueden
contratar profesionales directamente a través del subtitulo 31 con cargo a la ficha,
gue sucede mucho, o pueden contratar consultorias especificas, en las que se
entrega toda la responsabilidad de un acto o de una actividad a una empresa en
particular, camino que, como siempre ha dicho, es el que mas le agrada y que ha
tratado de implementar en todo tipo de proyectos en que se les ha pedido la
opinién.

Consultado desde cuando y cémo conoce y trabaja con Mauricio
Alvarez y Enrique Rivera, contestd6 que Mauricio Alvarez es un profesional que
estaba en el Ministerio de Salud desde 2004. Lo conocié en 2010, cuando llegé al
Ministerio a hacerse cargo de la Unidad de Concesiones. Mauricio Alvarez
trabajaba en la Divisidon de Finanzas, si no era el primero, era el segundo, y ahi se
turnaba. En julio de 2014, él ya habia salido del Ministerio, pues salié con el
gobierno del Presidente Pifiera, renunci6 voluntariamente, a Mauricio Alvarez se le
solicité la renuncia voluntaria y se fue a la empresa privada.

Mientras trabajaban en formar la Division de Inversiones del potencial
Ministerio de Salud, en plena segunda vuelta, lo llam6 Mauricio Alvarez junto a
Enrique Rivera. Enrique Rivera, a diferencia de Mauricio Alvarez, no venia de
2004, sino que ingres6 al Ministerio de Salud, segun entiende, en 2010, con el
primer gobierno del Presidente Pifiera. Mauricio Alvarez estaba en Finanzas y
Enrigue Rivera estaba a cargo de Arquitectura. Entonces, estaban trabajando en
escribir todo el programa de gobierno, en lo que tiene que ver con infraestructura
hospitalaria, algo que se le habia encargado que dirigiera, y lo llama Mauricio
Alvarez -el mismo dia lo llama Enrique Rivera- y le dicen que ellos venian
trabajando también en un equipo en paralelo -eran varios equipos los que estaban
trabajando- y que querian aportar con su conocimiento y experticia a la
conformacioén del programa de gobierno en lo que era infraestructura hospitalaria.
Ya estaba hecho, por lo que basicamente fue invitarlos a reuniones, a ver como se
iba a conformar el equipo.

Acoto6 que él es muy cercano al Ministro Emilio Santelices y Alvarez y
Rivera eran muy cercanos al Subsecretario Luis Castillo. Entonces, de cierta
forma, venian no trabajando, pero si viendo el tema de inversiones, y llegé un
momento en el que coincidieron todos o se unieron todos. En ese momento tomo
el liderazgo del tema y ellos le pidieron participar también desde su experticia en
los temas de finanzas y arquitectura.

Un par de dias antes de asumir el gobierno se nombra al ministro
Santelices, quien le pidido que se hiciera cargo de Inversiones, a lo cual accedio.
En ese momento se estaba trabajando en la conformacién de los equipos -en ese
momento era potencial, pero después radicoé en su jefe de gabinete- y ahi se
comenzo6 a ver cudl era el equipo y qué hacia cada persona. Entonces, en ese
momento se dijo: ‘Mira, esta persona es la que mas sabe de finanzas; esta es la
persona que mas sabe de arquitectura, de monitoreo, bla, bla, bla’, y se conformé
el equipo que iba a quedar trabajando con él.

Consultado como se produjo la modificacion presupuestaria a inicios
de este gobierno, que permitié esta holgura de 400 millones destinados a financiar
a estos 19 profesionales, contestdé que respecto de la modificacion del
presupuesto para pagar la consultoria o el disefio del Proyecto Buin, y deseando
ser super especifico, super claro y, a lo mejor, redundante, porque repetira hasta
al cansancio ciertas cosas: cuando llegaron en marzo de 2018 con los
antecedentes que le entreg6 el jefe de inversiones saliente, Ignacio Canales, hay
una planilla donde se establece que para el hospital en disefio, hospital
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metropolitano sur, reposicion hospital San Luis de Buin, disefio cofinanciado
Ministerio de Salud y Fondo de Apoyo Regional (FAR) para el afio 2018 hay 1.300
millones. j1.300 millones! Repitid, j1.300 millones! Siempre hubo $1.300 millones.
Entonces, cuando aca se dice: ‘Mira, es que habian 900, y después Mauricio
negocio y acordd...’. jNo! y era super tajante, porque ese proyecto siempre tuvo
1.300 millones.

Cuando se dice: ‘No, es que la subsecretaria Gloria Burgos llegd y
firmé algo en un dia’. Lo que ella firmo fue una identificacion presupuestaria. ¢ Qué
es la identificacion presupuestaria? Es cuando el afio anterior se discute la Ley de
Presupuestos y se establece y se asigna el presupuesto para todos los proyectos
que se le presentaron al Ministerio de Hacienda, especificamente a la Direccion de
Presupuestos de Chile (Dipres), y que de cierta forma fue aprobado por la
Comisién Mixta de Presupuestos.

Se aprueba un presupuesto general marco para el afio en curso y al
afno siguiente, normalmente entre los meses de febrero y marzo, se hace la
identificacion presupuestaria. En el fondo, decir: ‘De los “equis” millones que
tenemos para distribuir este afo, a este proyecto le corresponde esto, esto y esto’.
Es decir, se hace una distribucion de acuerdo a lo que se solicit6 el afio anterior.

Por eso es que dice que no fue muy rapida la firma de los $1.300
millones para este proyecto, por dos elementos. Primero, porque corresponde
exactamente al mismo presupuesto que se habia pedido el afio anterior.

¢,Cuando el jefe de division enciende la luz de alerta? Cuando lo que
se pide es menor o cuando es superior. Ahi el jefe de division debe decir que
aguello no concuerda con lo que se discutié en la Ley de Presupuestos anterior.
Segundo, porque son Fondos FAR, no sectoriales. Estos eran fondos que estaban
previstos para entregar a través del gobierno regional.

Asi, los $1.300 millones siempre estuvieron ahi.

¢, Qué es lo que sucedié? Y como dijo acé el Servicio de Salud en su
oportunidad: la utilizacion de los Fondos FAR en inversion de infraestructura de
salud es relativamente nueva. Hasta ese momento no se habian dado cuenta de
gue un Fondo FAR no se arrastra o no pasa de un afio para otro. Si no se gasta
durante ese afio, dicho en palabras comunes, se pierde. Esto es lo que le sucedié
al Servicio de Salud con estos 1.300 millones.

Como Division de Inversiones dijeron: ‘Ok, estos son fondos
regionales’. Eso es lo que firma la Subsecretaria Burgos en un dia, y que aca se
ha tomado como que un dia es muy rapido. Personalmente, le parece bastante
bien que sea en un dia, incluso, ojala se hiciera en menos de un dia, porque son
platas que recién firmaron en abril, debiendo haberse firmado en febrero.

¢Por qué no se firmaron en febrero? Porque el gobierno anterior, de
acuerdo a lo que le explicé Ignacio Canales —su antecesor-, no quisieron
comprometer ni decretar nada relacionado con salud hasta que llegara la nueva
administracion, y se hizo de esa forma.

En abril —si mal no recuerda- solicitaron esos recursos a la Direccion
de Presupuestos, los que son del gobierno regional, no del Ministerio de Salud.
Hasta esa fecha los fondos regionales ni siquiera tenia que identificarlos el
Ministerio de Salud, pasaban directamente del gobierno regional a la Dipres. Sin
embargo, a fines de 2017, se genero un instructivo que sefiala que el Ministerio de
Salud debia validar los fondos que los gobiernos regionales estaban
implementando en los proyectos de inversion. Ademas, el Ministerio de Salud
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debe validar que cuando, por ejemplo, se compra un equipo, se desarrolla el
disefio de un proyecto o se construye algun area de un hospital con fondos
regionales, la idea es que efectivamente estén asociados a una continuidad del
proyecto. Recuerden que aca se estaba financiando el disefio de un proyecto y
habia que validar si realmente se iba a construir.

Por eso es importante que el Ministerio de Salud valide esta solicitud
de requerimiento. Como dijo, se envio a la Dipres y esta lo devuelve en negativa,
diciendo que como son fondos espejo del Transantiago se habian perdido el afio
anterior.

Era importante dejar claro que toda la infraestructura de salud
asociada a la atencién publica es responsabilidad del Ministerio de Salud, no de
los gobiernos regionales. O sea, agradecen cuando un gobierno regional les dice:
‘. Sabe qué? Yo te voy a ayudar con tantos recursos’.

Consultado sobre cuél es su rol en el tema de la contratacion de las
personas, contestdé que respecto de los profesionales no tiene certeza. Aca hay
dos versiones.

Ojala que esta investigacion llegue a curso, porque la version de
Mauricio Alvarez es que él recomienda a Pia Gonzélez para que la contraten,
porque ella era una arquitecta con mucha experiencia en un Servicio de Salud. En
cambio, la version del Servicio de Salud es que a ellos se les instruye la
contratacion de Pia Gonzélez y que ella iba a tener poder absoluto de contratar a
los profesionales que ella estimara, producto de que Mauricio Alvarez ya habia
dado cuenta de que los 900 millones que probablemente se iban a gastar en el
desarrollo del proyecto, él lo iba a complementar con 400 millones mas para poder
cuenta de este equipo.

Desconocia las conversaciones y el ambito de aplicacion de estas
conversaciones entre el Servicio de Salud y Mauricio Alvarez, pues no participé de
ninguna, incluso ha quedado claro que nunca estuvo y nunca tuvo conocimiento.
No ha logrado tener conocimiento respecto de los 400 y algo proyectos que tiene a
su alcance. Cualesquiera que sean las dos situaciones, que Mauricio Alvarez
recomendara o instruyera, para él era razén vital para pedirle el cargo en su
oportunidad.

Consultado si ni siquiera los conoce, contestd que no los conoce,
nunca los conocid. A Pia Gonzalez la conoci6 aca, en la comision cuando vino a
hablar y a Marcos Pozo lo conoci6 en una declaraciéon que hizo en prensa, en los
dias siguientes a una declaracion que €l —Luis Barrios- hizo para explicar que a
Mauricio Alvarez lo habian amenazado con una pistola. En esa oportunidad le
preguntaron si lo habian amenazado en el Minsal, a lo cual dijo que no, que habia
sido fuera de su casa.

Consultado cémo alguien en un Ministerio contrata a 19 personas y
su jefatura no se da cuenta, contestd que hasta marzo, en ese proyecto habia
cuatro a cinco personas, segun lo ha explicado Francisco Marquez. Un proyecto
de esa indole y para lo que necesitaban se requiere un staff de aproximadamente
veinte a veinticinco personas.

Entonces, no es que se quiera desligar del tema, pero no sabia en
ese momento si eran seis, diez, veinte, cincuenta personas las que estaban en el
Servicio. La Unica informacion que manejaba era que habia un presupuesto de
1.300 millones y el otro elemento que manejaba era que debian terminar el disefio
del proyecto antes de fin de afio 0 a principio de 2019.
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¢Por qué se contrata a diecinueve personas? Porque a esas
personas las contrata el Servicio de Salud, y estando acé la Directora fue muy
clara cuando dijo: ‘Bueno, nosotros teniamos seis personas y nos llegd este
regalito del Ministerio de Salud, en el que nos entregaban diecinueve
profesionales’. Entendia que alla pudieron haber revisado los curriculos de todas
las personas y que son todas profesionales del ambito del disefio de un proyecto.
Por lo tanto, tomaron esto como una oportunidad y contrataron los diecinueve,
adicional a los seis que tenian, y con ello lograron sacar el proyecto adelante.

Consultado si entonces sabia lo que pasaba, o si los contrato,
contesté que no, sino el Servicio de Salud. Nunca supo nada, sino que estaba
diciendo lo que pudo haber pasado. Pudo haber pasado que el Servicio de Salud
dijera que hay seis personas, y estan llegando diecinueve, bienvenidos sean.

Este proyecto es sUper importante, muy necesario. Hoy es uno de los
hospitales mas antiguos que tienen en funcionamiento dentro de la cartera de
hospitales, por lo que tenia una prioridad adicional el terminar el disefio dentro del
afno.

¢Por qué se contrata a diecinueve personas? Entiendo que la
direccion del Servicio y el encargado del proyecto ya lo explicaron. Pero eso nunca
pasa por el Ministerio. El Ministerio nunca ve y dice: ‘jAh!, mira aca, vamos, o0 nos
estan pidiendo contratar diecinueve’. Imposible, eso no sucede, nunca sucedié. A
él lo que le llega al final del periodo es un estado de pago que debiera decir: ‘La
consultoria de este proyecto ya parti6 y se debiera pagar o transferir estos
recursos para el siguiente mes’.

Habiéndosele observado que el encargado del proyecto no sabia, se
supone, porque Francisco Marquez dijo acd que él tampoco sabia, sefialé que
Francisco Marquez debiera saber y €l sabia, lo supo y dijo que fue a hablar con la
Directora del Servicio, y ella le dijo que vieran esto como una oportunidad de
potenciar el equipo y sacar adelante el proyecto. Y entiende que esa fue la funcion
que cumplieron esas personas. Pero como Ministerio, cero antecedentes. El
empieza a ver cuando se empiezan a generar las transferencias y dice: ‘Ah, ya
partio este disefio’. No sabia si ese pago corresponde a diez, quince, cuarenta
personas, no tiene ese antecedente, solamente el monto que se gasta. Y de ahi lo
que hace es validar que eso efectivamente corresponda a la mensualidad para
llegar al presupuesto antes de fin de afio, que no se gaste mas plata de la que
corresponde.

Consultado si Mauricio Alvarez se fue a trabajar en regiones un
tiempo antes de irse del Ministerio, si eso fue después del 6 de noviembre, y por
qué no lo pudieron despedir, contest6 que a Mauricio Alvarez le pidieron la
renuncia, aproximadamente, el 6 de noviembre, porque no le cuadraba el tema de
qgue él pidiera una persona o pidiera a un Servicio de Salud contratar a una
persona, independiente de que haya instruido o solicitado, solamente ese
requerimiento a él no le cuadraba. En segundo lugar, porque él conocia a esa
persona y le estaba haciendo un trabajo, segun entiende, en su casa. Por eso le
solicito la renuncia.

Habiéndosele solicitado precisar la fecha en que le pide la renuncia y
se acepta la renuncia, porque parece que corresponden a dos dias distintos,
sefalé que entre el 6 de noviembre, que le pide la renuncia por primera vez, se
siguieron generando antecedentes y finalmente la renuncia indeclinable. El
Subsecretario le instruyé que Mauricio Alvarez no puede seguir un dia mas en el
Ministerio el 26 de noviembre. O sea, ese dia el Subsecretario le dijo: “No, esta
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persona sale del Ministerio y no puede estar un dia mas trabajando acé junto con
el jefe de gabinete”.

Continuando con su declaracion, ante la consulta de por qué no lo
despidieron, sefialé que porque a partir de ese dia -lo explicd anteriormente- se
empez6 a enredar el tema. Mauricio Alvarez tenia una relacion muy cercana con
algunas personas de jefatura del Ministerio. Los fines de semana jugaban a la
pelota. Desconocia esas redes, pero €l jugaba en las tardes con algunos jefes y
tenia una relacibn muy cercana con algunos jefes de distintas divisiones, y él
empezod a enviar correos, wasap. Y cuando dice que empezo6 a enredar este tema,
efectivamente empieza ahi a enredar el tema, se empieza a involucrar a otras
personas, dice que aca hay un complot politico. Entonces, ahi el tema se enreda y
empiezan a tratar, con el Subsecretario, con mucho cuidado lo que esta pasando.

La Comision ya tuvo la comparecencia de Mauricio Alvarez aca. O
sea, él decia una cosa y otro decia otra, y en realidad este caballero podria estar
diciendo la verdad. Entonces, costdé mucho tomar la decision, la que se tomo el 26
de noviembre, cuando se le dijo que se debia ir del Ministerio. A partir del 6 de
noviembre empezaron a desligarlo de sus funciones como tal y él empezo a verse
en una situacion de desconfianza. No participaba en las reuniones y él ya empezo6
a buscar donde trabajar.

Entendia que en sesiones anteriores vino una persona del Servicio
de Salud Metropolitano Central que dijo que a ella Mauricio le mandd un correo y
que ella lo recomend6 y que producto de eso fue contratado en el SS de
Occidente. Ahi, por lo menos, por su parte, no hay ninguna instruccién de
absolutamente nadie que dijera: “Contraten o soliciten que esta persona se vaya a
tal servicio de salud”. Eso no es asi.

Consultado quiénes eran los amigos que impedian que él fuera
despedido, contestd que no es “algunos”. No sabia con quien jugaba a la pelota,
pues nunca jugo con ellos. Pero en particular, en este caso, el jefe de gabinete del
Ministro, Pablo Pizarro, es a quien Mauricio Alvarez le hizo llegar un wasap
diciéndole que a él le estaban asignando una responsabilidad que no le
correspondia, qué sé yo. En particular, Pablo Pizarro lo llamé de su oficina y le
dijo: ‘Oye, Luis, sabes qué, a Mauricio le esta pasando esto, le estan asignando
esta responsabilidad. Yo conversé con él y él no tiene nada que ver al respecto’. Y
ahi el tema se anduvo enredando. Desconocia con quién jugaba a la pelota, no
tenia conocimiento. Pablo Pizarro, con quien tenia una relacién de cercania, le
dijo que él jugaba a la pelota con él y que por eso tenia su wasap, porque entiende
gue habia un grupo que se ponia de acuerdo por wasap.

Consultado por qué se contraté a Enrigue Rivera, siendo que a esa
fecha, por haberlo reconocido €l mismo en la Comision, figuraba como imputado
por fraude, producido precisamente en relacion con los proyectos de inversién en
hospitales, contestd que tomo conocimiento de lo sucedido con Enrique Rivera al
terminar el gobierno anterior del Presidente Pifiera. O sea, el afio 2014 escuché o
leyé en algun medio que Enrique Rivera estaba siendo investigado por la justicia
debido a la modificacion de una ficha IDI de un proyecto en particular. Hasta ahi
es lo que supo en ese momento.

Cuando llegaron al segundo gobierno del Presidente Pifiera a todos
se les hizo presentar los antecedentes y se les preguntd directamente si tenian
algun hecho que pudiera generar la imposibilidad de ser contratado o alguna
anomalia dentro de sus antecedentes, en el periodo que habia pasado del primer
gobierno de Sebastian Pifiera, y otro, que impidiera su contratacion.
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Al parecer, Enrique Rivera no presentd esos antecedentes, motivo
por el cual, en su oportunidad, abril si mal no recuerda, no fue contratado. El no
estuvo contratado en el Ministerio, sino hasta que logré aclarar su situacion.

Habiéndosele solicitado aclarar si estuvo 0 no contratado, sefialé que
todas las personas que llegaron al Ministerio en este gobierno -le toco en el primer
gobierno del Presidente Pifiera y también en este- tuvieron un espacio de dos a
tres semanas entre que se genera todo el acto administrativo de la contratacion.
En su caso particular, que fue de Jefe de Division, estimé que se demoraron tres
semanas desde que llego, el 12 de marzo, hasta que firmoé su contrato. En el caso
de Enrique Rivera demor6 un poco mas, entiende que cuatro o cinco semanas.

Asi, Enrique Rivera estuvo en el Ministerio, lideré reuniones. Todos
estaban trabajando, pero ninguno tenia contrato. O sea, si se dejaba caer el 14 de
marzo la Inspeccion del Trabajo...! Esto no sucede solo en el Ministerio; estimé
gue sucede en cualquier reparticion, incluso en la empresa privada. Toma
aproximadamente un mes desde que se llega hasta que se firma contrato.

Entonces, no habia nada de irregular, hasta que en ese momento
investigd todo esto el jefe de gabinete y dijo: ‘Enrique, esta situacién no esta
cerrada, tu no puedes ser contratado hasta que la cierres como corresponde’. Eso
habra sido en mayo o junio y él volvié con el Subsecretario Luis Castillo en agosto
de 2018. Hoy esta trabajando, no tiene ningun antecedente, no se le acuso de
nada; solo lo que sucedid ahi.

Habiéndosele hecho presente que si bien la cifra de $1.300 millones
era idéntica, pero la materia que financiarian, y su origen presupuestario, eran
diferentes, de FAR a sectorial, sefialé que este proyecto tenia $2.070 millones
para desarrollar el disefio. Eso es lo que cuesta el disefio de un proyecto de esta
envergadura; entre 2.000 y 2.500 millones para desarrollar un disefio. Para el
2018 estaban previstos 1.300 millones, los cuales inicialmente eran FAR.

Acot6 que cuando la Dipres rechaza la asignacion FAR producto de
qgue no se habian desarrollado bien los procesos administrativos del afio anterior, y
como Ministerio dijeron que bueno, para ellos es vital terminar el desarrollo del
disefio este afio, pues tienen la obligacion, se hablé con la Subsecretaria Burgos y
con el Ministro Santelices, y lograron reasignar presupuestariamente $1.300
millones para desarrollar el anteproyecto de este proyecto, que se desarrollaria
durante el afio 2018.

En total se gastaron los 1.300. Se dice que 1.300 no es mucho, pero
eso es lo que se termind gastando por lo que contrataron, que es un anteproyecto
avanzado de arquitectura con especialidad eléctrica, sanitaria, estructural y no
recuerda la otra.

Le correspondia al jefe de la Division de Inversiones tomar la
decision. A esa fecha tenian algunos proyectos que no se habian adjudicado,
lograron generar recursos, y decidieron asignar los 1.300 a este proyecto que ya
se venia trabajando, porque tal como dijo el Servicio de Salud, desde principios de
afio que tenia un equipo ahi trabajando y estaban sin sueldo esas personas.

Habiéndosele hecho presente que parece inexplicable que a Mauricio
Alvarez se le haya premiado con trabajo en servicios de salud, luego de su salida
del Ministerio, sefiald que aparezca Mauricio Alvarez trabajando en el Occidente la
verdad que lo desconocia. El se fue al Occidente, o tratd de ingresar al Occidente,
en un periodo que ya estaba fuera del Ministerio de Salud. Entiende que no trabajo
en el Occidente o si estuvo ahi fue por un par de dias.
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Efectivamente, finalmente él se fue a uno de La Araucania, donde el
director de servicio no tenia conocimiento de lo que estaba pasando. Se lo
preguntd directamente, y al dia siguiente el jefe de gabinete del Ministro le pide
que no contrate a Mauricio Alvarez. No sabe si lo contraté o no. Ahi ya se desligo
de ese tema, pero fue el mismo Pablo Pizarro quien pidio al Director del Servicio
que tuviera cuidado, que no lo contratara, porque habia un sumario abierto y a esa
fecha —por eso pidié ser muy cuidadosos con la contextualizacion del dia en que
suceden las cosas- ellos veian que habia una situacibn compleja en el caso de
Mauricio Alvarez.

Consultado qué tipo de conversacion tuvo con sus superiores
jerarquicos respecto de este tema y qué tipo de decisiones tomaron en conjunto,
contesté que su superior, el Subsecretario Luis Castillo, Io supo al mismo tiempo
que él.

Cabia recordar que el 11 de octubre Mauricio Alvarez envié un correo
a la Directora de Servicio con copia al Subsecretario Luis Castillo y a €él. En ese
momento los tres se enteraron de esta situacion, y ademas de que habia una
denuncia al respecto. La situaciobn era que habia un equipo de profesionales
trabajando en el Servicio de Salud, con cargo al proyecto, parte de cuyo sueldo le
era asignado a una persona en particular. De esa forma se enteraron.
Posteriormente, un par de semanas después, el Subsecretario le comunica la
situacién al Ministro Santelices y este golpea la mesa y dice: Esta persona no
puede seguir trabajando un dia mas en este Ministerio.

Consultado si no se hizo un examen de autoconciencia sobre si
ejercié correctamente su funcion jerarquica y si controlé a su personal, contesté
gue, obviamente, le da mucha verglenza estar aca, hablando de este tema. Cree
ser un tipo bastante correcto en sus actos. Nunca ha sido tocado de ninguna
forma, no tiene ninguna reclamacién, ningan delito, cree que ni siquiera tiene
partes automovilisticos. Entonces, estar aca explicando esto, de verdad que es
bastante desagradable para él.

Pero, tal como lo explicaron los abogados en su oportunidad, es muy
dificil que una persona, en su cargo, pueda controlar las actividades que no son
funcién de una persona que esta bajo su dependencia. O sea, definitivamente la
actividad de contratar profesionales con cargo a una ficha, no es funcién de
ninguno de sus subalternos, menos de Mauricio Alvarez.

Su funcion es generar los decretos, hacer los pagos, transferir
cuando corresponde. Esas son las actividades que basicamente le correspondian
como jefe de division: supervisar, validar. Y si se hubiese infraccionado alguna de
esas actividades, él hubiera sido el primero en dar un paso al costado, y cree que
lo hizo en su oportunidad. O sea, efectivamente, dio un paso al costado cuando se
cred esta Comision Investigadora, pero el Subsecretario y el Ministro le pidieron no
dejar el Ministerio y mantenerse en él, con una actitud mas apoyadora, producto
de haber trabajado en el programa de gobierno y manejar bastante bien los
proyectos.

Pero, en verdad, como profesional, esta es una mancha que, cree, le
va a seguir el resto de la vida. De hecho, cada vez que alguien lo ve, le dice:
‘{Oye, te vi en la prensa!’ Y sale el tema de Buin, que es bastante desagradabile.

Consultado si Mauricio Alvarez fue sujeto de sumario, cuando se va,
cudl era su experiencia para ser contratado, si su contratacién estaba relacionada
con la descentralizacion de los servicios, si los servicios son descentralizados, y si
las contrataciones fueron informadas al nivel central, contestd que el sumario a
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Mauricio Alvarez fue solicitado por la Subsecretaria de Redes Asistenciales como
a cualquier persona que comete un acto ilicito, asi, no es especifico contra
Mauricio Alvarez, sino que se solicita en contra de cualquier persona que cometa
algun acto ilicito en el desempefio de su cargo, especificamente, en los proyectos
de inversion de infraestructura hospitalaria radicados en el proyecto San Luis de
Buin.

Mauricio Alvarez se fue el 26 de noviembre de 2018, el mismo dia
que se tomo la decision de instruir un sumario. Ese dia se dijo: ‘esta persona no
puede seguir trabajando en el Ministerio de Salud’.

En cuanto a la experiencia de Mauricio Alvarez, como dijo, él partio
en 2004 en el Ministerio de Salud, en el area de finanzas. Es una persona que
hasta el 2014, cuando renunci6 en julio, ya llevaba 10 afios desarrollando una
actividad en un area que es bastante compleja. Es una persona bastante técnica,
en un cargo muy técnico y, como tal, quiza sea la persona con mas conocimiento y
expertise en lo que a su funcién corresponde. Es una persona que hacia muy bien
su trabajo.

En otro punto, efectivamente, los servicios son descentralizados. O
sea, ojala viniera un director aca y les dijera si alguna vez él le he dado un nombre
para que contraten a una persona; absolutamente a ninguna. Ningun director, en
ejercicio o saliente, desde marzo de 2018, podria decirles que Luis Barrios le pidié
contratar a una persona. De hecho, ellos tampoco preguntan a quién. Muy pocas
veces lo hacen. Solamente preguntan, especificamente, a personas que se han
ido del Minsal, y dicen: ‘4 Tienes problema con que contratemos a esta persona?’
Y ahi uno dice: si 0 no. Pero es muy poco; practicamente nunca se hace.

Lo mismo en las adjudicaciones de proyectos, que es otro tema de la
comision investigadora, que tiene que ver con cémo el Ministerio de Salud
participa de las adjudicaciones de proyectos. La verdad es que eso no existe, y si
alguna vez ha sido asi, alguien cometié una irregularidad, porque el Ministerio de
Salud no define a quién se le asigna un proyecto; eso lo define el servicio de salud
respectivo.

Consultado cudl era el estado, en qué situacion estaba, el proyecto
de San Luis, de Buin y Paine, que justifico el hecho de tener que contratar este
equipo, contesté que no habia nada. Efectivamente, habia un equipo de seis
personas que al mes de marzo tenian muy poco desarrollado. Partieron entre
febrero y marzo del 2018, pero muy poco desarrollado, casi nada.

Efectivamente, los 1.300 millones les permitieron incorporar y
robustecerse de tal forma de lograr, a principios de este afo, terminar el
anteproyecto de arquitectura del proyecto. Y ese proyecto hoy esta en condiciones
de licitarse, probablemente, antes de fin de afio.

Consultado si, a partir de su declaracién, cabia entender que si
volviera a ocurrir lo mismo y le llegara, en las mismas condiciones, nuevamente,
un decreto con 1.300 millones, lo volveria a aprobar, o en cuentas, si todavia cree
gue no hubo ninguna irregularidad ni problema en la asignacién presupuestaria en
estas condiciones, contestdé que el ver la irregularidad dice relacién,
principalmente, con haberse cometido un acto de forma fehaciente.

O sea, lo que se firmo en esos 1.300 millones, y si la pregunta es si
lo encuentra licito, es parte del trabajo. La ficha, que no la maneja el Ministerio de
Salud, la maneja el Ministerio de Desarrollo Social, contemplaba para este
proyecto $1.300 millones en 2018. Eso es lo que decia la ficha.
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Aqui se hablo6 del caso de Enrique Rivera, de por qué estaba siendo
cuestionado. Bueno, porque él solicité a un servicio de salud, en su oportunidad,
modificar el valor de una ficha. ¢ Por qué? Porque es potestad del servicio de salud
modificar una ficha o no. Y la ficha de ese proyecto decia 1.300 millones para
2018.

Consultado si sabia que hubo varias personas que contaron que
cuando ustedes llegaron al Ministerio de Salud se juntaron con el equipo que
habia elaborado este proyecto y este equipo, que viene del servicio de salud, que
se mantuvo durante mucho tiempo, les dijo que no necesitaban los 1.300, que
necesitaban 900, contestd que no.

Por eso que cuando se le pregunta si tuviera que estar hoy dia en la
misma situacion, no tenia idea que no se necesitaban los 1.300. Para él, era un
proyecto que habia que hacerlo en 2018 y en la ficha decia 1.300. Esa ficha se
produce de acuerdo con las reuniones que sostienen los servicios de salud con el
Ministerio de Desarrollo Social y con lo que aprueba la Direccién de Presupuestos.

Entonces, para el jefe de la Division de Inversiones era imposible
decir..., salvo que hubiese participado en alguna reunion, cosa que si hicieron en
el Barros Luco, por ejemplo, en donde si se juntaron con el Servicio de Salud y les
dijeron que 40 profesionales para desarrollar ese proyecto era mucho y que se les
iba a acabar el dinero para hacer consultorias antes de que pasaran los dos afios
de disefio. En tal virtud, con el Servicio de Salud acordaron reducir. Pero en el
caso particular de Buin él no participd ni de esa ni de ninguna reunion.

Le molesta y le desagrada bastante que profesionales del Servicio y
del Ministerio de Salud digan: ‘sabes qué, a mi si me parecia extrano que fuera
tanta plata, cuando, efectivamente, dado que ya habian pasado algunos meses,
gue esto no habia partido, qué sé yo, se podrian haber ocupado 900 y se podrian
haber decretado 900’. Probablemente, si esa informacién hubiese llegado a su
escritorio —estaban hablando de abril de 2018, o sea, todavia no habia tanta
confianza ni tanto acercamiento-, hubiesen tomado otra decision.

O sea, si con estos antecedentes ¢ hubiesen tomado otra decision?
iPor supuesto que si! no cabe ninguna duda. Pero, en ese momento eran los
antecedentes que se tenian y, lamentablemente, para un jefe de division, la
confianza estd radicada en su jefe de finanzas, que es el auditor de estos
elementos. Ahora, si falla su jefe de finanzas, jqué quieren que diga!

Consultado si estaba consciente de que esto habia cambiado, al ser
una iniciativa publico-privada, entonces tenia que estar consciente de que el costo
era menor, siendo que acababa de decir que no, por lo que se le solicitd una
aclaracion al respecto, sefial6 que el costo del disefio del proyecto era 2.070
millones, no 1.300 millones. Eso es lo que costaba el disefio completo. Para 2018
tenia considerados 1.300 millones.

Indicé que el anteproyecto es la primera parte del disefio. O sea, Si
se lograba terminar un anteproyecto con esos 1.300 millones, perfecto, no
ocupaban el resto, que consideraba para el 2019 los recursos adicionales o el
delta de los 700 millones y algo que faltaban para la segunda parte del disefio. La
segunda parte son mas especialidades.

En la primera parte, que es el anteproyecto, o que se hace es la
arquitectura, la especialidad eléctrica, estructural, sanitaria y dos especialidades
mMAas que no recordaba en ese momento. Luego, se postergan al que desarrolla el
disefio definitivo las otras 20 especialidades. Son cerca de 30 especialidades las
gue tiene un proyecto de esta envergadura.
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Ahora, si sabian o tenian claro que este era un anteproyecto y no un
disefio, él no lo tenia claro. Cuando llegaron, en marzo de 2018, esto tenia
contemplado desarrollar en San Luis de Buin un disefio completo. Lo que no iban
a hacer por ningin motivo -lo ha dicho varias veces aca- era cambiar un contrato o
una apuesta, un disefio completo, a un anteproyecto, producto que habian llegado
ellos. Por eso es que primero se tratd de decir, y se les hizo ver, que avanzaran
rapidamente con el disefio y las especialidades.

Las especialidades se acotaron mientras se desarrollaba el
anteproyecto o el disefio, y una vez concluido eso, gastaron cerca de 1.300
millones efectivamente en hacer este anteproyecto que hoy dia va, mediante
asociacion publico-privada, que también lo decidieron en la practica, inicialmente,
estaba hablando de abril -por eso que pedia que fueran empaticos al momento en
que estaban parados-, y todavia no tienen claro si las futuras licitaciones de
asociacion publico-privada van a ser con anteproyecto de arquitectura, con un
anteproyecto de arquitectura mas algunas especialidades o con un disefio
completo. Entonces, dado que el proyecto Buin venia con un disefio completo, no
quisieron modificar nada hasta tener claro —que fue en julio o agosto- qué iban a
necesitar para continuar con la fase de concesion o asociacion publico-privada. No
sabia si se explicaba bien.

Habiéndosele hecho presente que su declaracion es contradictoria
con todo lo que la Comision ha recabado como informacion, pues el Director del
Servicio de Salud sefial6 que no se gastaron todos los recursos, porque salid
mucho menos y porque, ademas, estas 19 personas habrian sido alejadas de sus
cargos Y, por lo tanto, se disminuyd, y ademas, cuando Mauricio Alvarez asiste a
una reuniéon acompafiado de Pablo Allende, ambos informan al equipo que estaba
trabajando en esto, en Buin, que iba a ser una iniciativa publico-privada y que, por
lo tanto, ya no necesitaban el disefio completo, sefialé que en 2018 se gastaron en
disefio poco méas $942 millones; en 2019 se gastaron 270 millones de pesos; en
total, 1.212 millones de pesos. Eso es lo que se gastd en este anteproyecto
avanzado; habia dicho 1.300 millones de pesos, pero son 1.212 millones. El
Servicio de Salud les pagd a los profesionales los meses que les validaron el
trabajo y recibieron los términos de referencia.

Al respecto, cabia entender como se estructura el tema
presupuestario, porque aca se habla como si el presupuesto fuese el que se
maneja con el sueldo mensual.

Se pide el afio anterior, en realidad con mucha anticipacion, la
valorizacion y se presenta el proyecto al Ministerio de Desarrollo Social y Familia,
con cada uno de los items, y lo que se prevé se va a gastar en cada uno de ellos.
En ese momento, este proyecto considerd desarrollar un disefio y se establecio,
con las distintas reuniones entre el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, el
Ministerio de Salud y el Servicio de Salud Sur, que tendria un costo aproximado de
2.070 millones de pesos el disefio completo. Estaban hablando anterior al 2017,
creia que podria haber sido el afio 2016.

En 2017, se estructuro el flujo mediante el cual se previo ir gastando
€s0s recursos, que para el 2018 eran 1.300 millones de pesos. El afio anterior, el
gobierno regional, a través del fondo FAR, dijo que financiarian los 1.300 millones
para avanzar rapidamente con el disefio de este proyecto, pero no con el disefio
completo, sino solo para la primera parte del disefio. El disefio completo tenia un
costo de 2.072 millones de pesos, para la primera etapa que era el afio 2018.



84

En alguna parte se vio ese presupuesto, no sabia si se autorizé o no
dado que es un fondo FAR, y cuando llegé el momento de pagar o de hacer la
identificacion presupuestaria —que como Ministerio de Salud les corresponde-, se
dijo: ‘Efectivamente, el Ministerio de Salud esta de acuerdo con que se haga este
disefio, asi es que sefiores de Hacienda permitanle al gobierno regional que
transfiera estos 1.300 millones de pesos al Servicio de Salud Sur para que
desarrolle el disefo.’. Eso se tratdé de hacer en el mes de abril y mayo de 2018. Sin
embargo, la Dipres lo rechaz6 pues los fondos FAR -los $1.300 millones - que
estaban el afio pasado se perdieron porque no se hizo el tramite administrativo
correspondiente.

Entonces, llega al Ministerio de Salud y este, dada la prioridad y la
necesidad que se tenia de ese diseno, dice: ‘Okey, nosotros vamos a financiar, a
través de reuniones con el Ministerio de Salud y la Subsecretaria, ya no fondos
FAR, sino que con fondos sectoriales, esos 1.300 millones de pesos.’. Sin
embargo, el gobierno regional se comprometié a hacer un trabajo cercano a los
$900 millones en el servicio de urgencia del hospital de Buin.

El anteproyecto es la primera parte del disefio. Lo que uno dice:
‘Sabes qué, ¢jtenemos contratos vigentes? No’. Entonces, si se hubiese
contratado una consultoria para desarrollar el disefio, hubiesen terminado
desarrollando un disefio completo, pero como se contrataron profesionales, estos
entraron pensando que iban a desarrollar un disefio completo; sin embargo, entre
los meses de junio y julio se les dijo que no; no sera el disefio completo, sino que
solo la primera parte, que es como la mitad del disefio y un poco mas. Ello, porque
se haria cargo de la construccion del hospital un privado, con un contrato de
disefio definitivo y de construccion.

14) El Ministro de Salud, sefior Jaime Mafalich.

No obstante no haber sido invitado a la Comision, asisti6 en una
oportunidad. En ella, hizo presente que ha tomado conocimiento que esta
Comisién Investigadora ha requerido tener acceso, una vez que finalice, al
conocimiento del contenido del sumario administrativo que esta llevando a cabo
dicho Ministerio con ocasion de los hechos que se estan investigando referidos a
los acontecimientos que les ocupan. Indicé que, sin conocer su contenido, ha
pedido que se acelere su tramitacidn para que esta Comision Investigadora la
tenga a la vista al momento antes de que termine el plazo de su mandato.

Manifestd que le parece que lo que la Comision esta haciendo es
algo extraordinariamente relevante. La relevancia que tiene es que la forma en
qgue hoy se construyen los hospitales publicos en Chile, en su opinién, es una
forma que debe ser revisada muy seriamente.

Lo que se pide es que cada servicio de salud se haga responsable
de una inversion absolutamente estratosférica para los recursos que maneja
habitualmente un servicio de salud. En el caso de los servicios que corresponden
a regiones, como Talca o Linares, se esta ante la obra de infraestructura mas
importante, desde el punto de vista de la inversion y empleo, durante décadas en
las ciudades en cuestion.

Al respecto, quiso acentuar con mucha fuerza, que la posibilidad del
Ministerio de Salud Central para coordinar y manejar todos esos esfuerzos es muy
limitada en cuanto al Derecho y a los hechos. Como se sabe, fue Ministro de
Salud durante el primer gobierno del Presidente Pifiera y recordaba, vivamente,



85

haber tenido muchos problemas administrativos y trabas para sacar adelante el
proyecto de Maipu, que es con participacion publico-privada.

Incluso, el Subsecretario de Redes Asistenciales de la época, doctor
Luis Castillo, hizo una intervencién directa para tratar de agilizar y sacar adelante
ese proyecto del Hospital de Maipd que representaba una necesidad,
absolutamente, imperiosa para el sector poniente de la Regidon Metropolitana.
Pues bien, alguien levantd una observacion -nunca supieron quién- a la
Contraloria General de la Republica y el Contralor determiné que el Subsecretario
de Redes Asistenciales de la época no tenia ninguna potestad para intervenir, ni
autoridad alguna sobre el Director del Servicio de Salud que, en este caso, es el
director del servicio central que estaba a cargo del Hospital de Maipua.

Fue una situacion muy compleja, pues que se entregue a cada uno
de los 29 servicios de salud obras de esta magnitud, con inversiones que estaban
hablando de 10.000 millones de ddlares, infraestructura que tiene que ver con los
mAas necesitados -junto con la educacion-, de la ciudadania. Estaban hablando de
dejar construidos ahora 25 hospitales terminados y 25 en fase de construccion,
mas de 75 hospitales.

En ese contexto, insistio, tomaba la palabra de lo que se ha
planteado, en cuanto a qué ha ocurrido con el mecanismo de provision publico-
privada. Se sefial6 que si se entregara el disefio y la elaboracion del proyecto a
una concesionaria, los tiempos serian mucho mas breves, y son mas breves.
Efectivamente son mucho mas breves y es mucho mas econémico.

Por eso, independiente de los resultados de la Comision, que por
supuesto son de absoluta autonomia, es que es necesario, a la luz de lo ocurrido
con el hospital San Luis de Buin y Paine, mirar de qué manera se puede legislar,
poder ponerse de acuerdo, poder resolver un problema, pues la necesaria
renovacion de la infraestructura sanitaria del pais es muy compleja.

Refrendd que, desde el nivel central, se visa que los presupuestos
estén bien, se entrega la plata desde el Fonasa, pero hay muy poco mas en que
tengan potestad de hacer para intervenir directamente en la gestién de lo que esta
haciendo mal o bien un Servicio.

La idea es mostrar que el tema, insistio, es de una complejidad muy
grande, en que siente que el quehacer del Ministerio esta muy limitado. Antes
existia la sociedad constructora de establecimientos hospitalarios y hoy no hay
nada de eso. Se entrega a un Servicio que licite por su cuenta infraestructuras
monumentales para el quehacer de una ciudad y de ahi se derivan una cantidad
de problemas.

Cree que también es necesario mantener una vigilancia muy activa
sobre los contratos de provision publico-privada que van a permitir construir
algunos de los hospitales que estan en el listado, porque este es un proceso en el
gue hay que aprender, en el que hay que continuar.

Al respecto, y a modo de ejemplo, cuando se construyen centros de
salud familiar, existen bases tipo en la Contraloria, vale decir, el municipio, el que
fuera, con apoyo del gobierno regional, dice: ‘Yo quiero un centro de salud familiar
que corresponda al modelo uno, dos o tres.’. Hay tres modelos de centros de
salud familiar nada mas y, de acuerdo con la demanda y a la resolucion que tome
el Ministerio de Desarrollo Social, en el sentido de que sean inversiones
socialmente responsables, se define hacia donde va y eso hace que el tramite sea
muy rapido.
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Sin embargo, cuando han tratado de llegar a acuerdo con los
distintos servicios de salud y, sobre todo, con los equipos directivos de hospitales
regionales, para tener bases tipo de hospitales, ello ha sido mas dificil. Osea, la
idea seria determinar que este es un hospital tipico de cien camas, un hospital
tipico de doscientas camas o de complejidad a, b o z, tienen todas las celdas
disefiadas, de manera tal que sea un proceso muy rapido y que se pueda vigilar.
Pero resulta, y sefiala que no quiere ser peyorativo, pero que van a pensar en un
nuevo centro para Magallanes y resulta que en Magallanes hay que mirar las olas
del mar y los vientos, y entonces hay que hacer un disefio completamente nuevo
que demora dos afios y con multiples intervenciones para esto y para lo otro.
Pierden mucho tiempo y la gente no puede esperar. Si van a Atacama, muy
interesante, pero que el hospital quede sumergido en la imagen del desierto es
algo que les produce, por muy loable que sea, demora e inercia. Para qué les iba
a hablar del caso del hospital que construyeron en Rapa Nui, que por metro
cuadrado es el hospital mas caro que puede haberse construido en Chile. ¢ Por
qué? Porque hay que respetar ciertas condiciones propias del lugar.

Entonces, insistié en que quiso poner en esta mesa que el problema
que estan abordando, independiente de las resoluciones, indicaciones o los
acuerdos que tomen para ser votados en Sala, es muy complejo, en el que hay
gue cambiar la forma en que se hacen las cosas.

No pueden seguir haciendo esto de que cada servicio de salud, cada
disefo y, sobre todo, seguir interviniendo despueés, en vez de decir: ‘esto va a ser
un contrato a llave en mano.’. Que haya una intervencion constante en redisefiar,
en repensar, es irresponsable, desde el punto de vista del tiempo comprometido -
un afio o dos afios después- y del financiamiento que se requiere para una
infraestructura determinada.

Finalmente, en cuanto al sumario llevado a cabo en la materia,
sefial6 que preferiria asegurarse de que termine el sumario antes del cierre de
sesiones de la Comision, y hacer entrega formal de sus resultados, en un
documento escrito y confidencial, para que lo analicen y lo tengan a la vista al
momento de elaborar el informe final de la Comision.

Siendo el 21 de septiembre, fecha de cierre de la investigacion de la
Comisién, una fecha muy cercana, manifesté que haria su mejor esfuerzo y
avisaria para cuando podia comprometer la entrega de ese sumario.

C).- Ex_autoridades, ex funcionarios y ex profesionales del Ministerio de
Salud vinculados al proyecto de construccion del Hospital Buin-Paine.

1) Ex Subsecretaria de Redes Asistenciales, sefiora Gloria Burgos Marabolli.

La exsubsecretaria de Redes Asistenciales, sefiora Gloria
Burgos Marabolli, comenzé su presentacion sefialando que preferia que le
hicieran preguntas concretas, por cuanto respecto a las materias objeto de
investigacién de la Comisién, no tuve ningun tipo de documentos, ni reunion, ni
cosa relacionada con el tema del hospital de Buin-Paine. En tal sentido, de lo que
se ha enterado solo es lo que ha leido en los articulos que salen a circulacién
publica.

Consultada, sefialé que todo lo que tiene que ver con la contratacion
de personas en los proyectos se hace directamente desde los servicios de salud
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con la Division de Inversiones, y esto pasaba por su firma con el visto bueno del
jefe del area. Asi, ella no participaba en ningun tipo de analisis, ni de busqueda ni
de evaluacion, porque la evaluacion es bastante técnica; tampoco participdé en la
decision, sino que le llegd la solicitud que habia pasado por todas las personas
responsables al interior del Ministerio.

Consultada si tuvo conocimiento de la modalidad de utilizar equipos
externos a los servicios de Salud para hacer esta revision, contestdé que lo que
sabe es que cualquier contrato que se haga tiene que elaborarse con la
participacion del Servicio de Salud. Por eso, el Servicio de Salud con la Division
de Inversiones deben hacer todo el andlisis, presentar el presupuesto y el proyecto
completo.

Haciéndosele presente que seria la primera vez, de acuerdo con la
informacion que diversos expositores han aportado y corroborado, que se contrata
un equipo externo para que revise las otras consultorias, sobre todo en un periodo
de inmadurez del proyecto, porque este estaba en sus etapas preliminares,
contesté que en realidad no tenia ningln conocimiento de que eso fuera asi. Sin
perjuicio que semanalmente tenia reuniones con los jefes y le informaban de las
cosas gue eran prioritarias y que requerian, a lo mejor, de un andlisis conjunto,
esto nunca le fue informado.

Consultada cuéles eran las autorizaciones en las que se fijaba,
principalmente, para sentir la confianza de que podia firmar un oficio como el
referido al de aumento en $400 millones en el presupuesto del proyecto, contestd
que, principalmente, en la del jefe de la Division de Inversiones, sin perjuicio que
no firmaba nada que no viniera con todas las firmas de arriba. Si faltaba cualquiera
de las firmas, pedia que lo revisaran.

Consultada cudl era el rol revisor del jefe de gabinete, en este caso
Rosendo Zanga, respecto del jefe de la Division de Inversiones, contestdé que el
jefe de gabinete es el que deberia revisar que estuviera todo en orden, al
momento de que ella asumiera la responsabilidad de firmar lo que ahi se estaba
definiendo.

Consultada respecto de la informacion que le proporcionaba
normalmente el jefe de la Divisidbn de Inversiones o el jefe de gabinete, si le
hablaban de la forma en la que estaban llevando o sobre las decisiones que
estaban tomando, por ejemplo, si un proyecto cambiaba de financiamiento, como
ocurrié en el hospital de Buin, contesté que de eso no era informada, pues en
general, ese tipo de andlisis de inversiones los veia el jefe de la Division de
Inversiones y las dudas las revisaba con el area directa del Ministro. Asi, Luis
Barrios, en lo de inversiones, se entendia directamente con el Ministro de Salud.

Consultada si estuvo en el nivel de decisiones o de consultas para
revisar el avance en la ejecucion de proyectos hospitalarios, en el caso de Buin u
otros, si correspondié ser consultada, autorizar o revisar el procedimiento de
cambio presupuestario, en el que se entregaron $400 millones para financiar esta
revision del proyecto de ejecucion del nuevo hospital de Buin, de qué manera ella
0 Su equipo tomaron conocimiento de esa modificacion presupuestaria y otras que
se puedan haber adoptado en esa época respecto de otros proyectos de
construccion de nuevos hospitales, y en caso que no tuviera nada que ver con
esto 0 no le haya correspondido estar, como jefa de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales qué es lo que controlaba, supervisaba, hacia control jerarquico de
las decisiones que se toman en los niveles inferiores al suyo, contestdé que la
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decision de hacer todos esos analisis y revisiones, probablemente fue algo que
estuvo desarrollandose durante la preparacion de toma de posesion del Ministerio.

Al respecto, recordd que su designacion fue el 10 de marzo; por lo
tanto, no participé en ningun tipo de reunion en la que se eligio a las personas ni
se revisaron las prioridades iniciales que se tomaron al asumir el gobierno. Asi, el
anico control que tenia era asegurarse de que estuviesen todas las “moscas”
puestas de las personas que por razones técnicas o de responsabilidad en la toma
de decision previa a que saliera la definicion se tomara, especialmente en areas
especificas, desde el punto de vista de analisis, con competencias que ella no
tenia.

Consultada si estos temas los conversaba directamente con el
Ministro, contesté que tenian reuniones periédicas en las que se veian todos los
proyectos en cuanto a como iban avanzando; cada uno de los jefes de division
informaba sobre todos los elementos.

Consultada si el Ministro le daba instrucciones respecto de
inversiones, o si las veia directamente el jefe de Inversiones con el Ministro,
contestd que la veian el jefe de inversiones con el Ministro, cuestion que no le
parecia extrafia, por el modo en cédmo se incorpor6 al equipo del Ministro. No
trabajo con él previamente ningun tipo de definiciones, ni nada. De hecho, la
incorporacion de Rosendo Zanga, su jefe de gabinete, quien fue nombrado en ese
cargo por el Ministro, fue para ayudarle en todos los temas que tenian relacion con
las cosas mas formales, como es la parte administrativa.

Consultada si estaba consciente de que la responsabilidad
administrativa, en caso de que hubiese habido cualquier problema, iba a recaer en
ella, contest6 que al firmar, asumié que estaba asumiendo la responsabilidad de lo
gue ahi se estaba definiendo. Pero también entendia que todo eso era parte de un
trabajo de varios equipos técnicos, los cuales estaban conduciendo un area,
insistio, que no conocia inicialmente; por lo tanto, su resguardo tenia que ver con
las confianzas directas de las personas que estaban trabajando a cargo de eso y
gue venian con las firmas de todas esas personas que lo habian revisado, previo a
que ella lo hiciera oficial.

Consultada si conocia al jefe de division de Inversiones y a Rosendo
Zanga, quien fue su jefe de gabinete, contesté que no. Los habia visto en el
periodo anterior con el Ministro Mafialich, cuando estuvo trabajando en el area de
desarrollo de investigacion del Ministro, donde fue el punto focal con la OPS. Ahi
los vio a los dos alguna vez. No puede decir que no los conocia, pero nunca le
toco trabajar ni hacer algun tipo de proyectos en conjunto con ellos.

Consultada si conoci6 de la contratacion o los trabajos desarrollados
por Enrique Rivera para el Ministerio desde el 11 de marzo, en circunstancias de
que €l aparecia imputado con una querella del Consejo de Defensa del Estado por
fraude al fisco, contestd que asumia que cuando se hacen contrataciones, de
acuerdo a la experiencia que tuvo, se revisa hasta lo que hacen los hijos. Cuando
alguien asume un cargo de ese nivel se revisan todos los antecedentes, por lo
tanto, nunca tuvo dudas de que en un cargo de responsabilidad alguien pudiese
tener algun tema pendiente que no se hubiese aclarado previamente. Sin
embargo, no tenia en su recuerdo de quien se trata.

Consultada sobre qué le parece, desde un punto de vista
administrativo, que esa persona haya estado cumpliendo funciones de
organizacion y de instalacion del gobierno, sin haber tenido un contrato de
respaldo, contestd que toda la organizacion que se hizo, de como echar a andar
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los proyectos o las cosas que habia, se las entregaba el Ministro en la medida en
que se incorpord al equipo que trabajaba con él, porque lo hizo tardiamente. En
resumidas cuentas, era el equipo del Ministro, y ella se incorpor6 a ese equipo.

Consultada si tuvo alguna direccion juridica, asesor juridico o asesor
legal en la Subsecretaria, y si acaso ellos suscriben este tipo de materia, o revisan
la legalidad de esos actos, contestd que hay una serie de documentos que
incluyen la firma del jefe juridico, que es del Ministerio, pero no tenia uno asignado
la Subsecretaria de Redes para ir revisando cada una de las cosas. No hay un
abogado propio de la Subsecretaria.

2) Subsecretario de Redes Asistenciales, sefior Luis Castillo (a la fecha de la
declaraciéon en esta Comision el 1 de julio de 2019)3.

Junto con sefalar que llegd a la Subsecretaria en agosto de 2018,
seflal6 que empezaria su intervencidn indicando una cronologia, que
probablemente ya se conoce en forma detallada y con mucha precision, pero que
no estaba demas repetirla.

Esta investigacion parte con la denuncia de Mauricio Alvarez en la
fiscalia local de San Bernardo por amenazas, en contra de don Marcos Pozo. La
denuncia fue realizada el 11 de octubre de 2018. Con la misma fecha, Mauricio
Alvarez envia mail a Carmen Aravena, a Luis Barrios y a él, informando de la
denuncia en fiscalia, por amenaza con arma de fuego en su domicilio particular, en
contra de este sefior de apellido Pozo.

En ese momento, encargo al jefe de gabinete y al jefe de Inversiones
que investigaran mas sobre el tema, y no fue hasta la semana del 5 de noviembre
gue se le inform6 que habia algunas inconsistencias en la denuncia de Mauricio
Alvarez y que existia la posibilidad cierta de que el tema fuera diferente a lo
denunciado.

Después de recopilar esos antecedentes y de convencerse de que
una sefiora que trabajaba, o que estaba dentro de los 19 funcionarios, fue
contratada por el Servicio de Salud Metropolitano Sur, a solicitud expresa de
Mauricio Alvarez, y que ademas de ser vecinos, tenia una relacion comercial,
solicité al jefe de division que pidiera la renuncia a Mauricio o, en caso contrario,
iniciara su desvinculacion.

La renuncia fue aceptada e inmediatamente solicitaron al jefe de
gabinete que iniciara la busqueda de un fiscal para instruir un sumario. Dicho
sumario se formalizé el 6 de diciembre por resolucién N°11-3. Al mismo tiempo,
pidieron auditoria a la mayor parte de la cartera de inversiones en ejecucion a
nivel nacional, la que se realiz6 entre diciembre y enero y se extiende hasta el dia
de hoy (1 de julio de 2019).

Con fecha 10 de diciembre se notificé el sumario y desgné como
fiscal a Christian Alvarez Zamora, que es el actual Subdirector Administrativo (S)
del Servicio de Salud Metropolitano Central. EI 17 de diciembre se constituyo6 la
fiscalia y se designoé actuaria, se incorpord en la carpeta investigativa la querella
presentada a nombre del Ministro de Salud ante el 7° Juzgado de Garantia, con
fecha 24 de enero de 2019. Dicho sumario, que se inicié por resolucién exenta, ha
consignado distintos documentos proveidos por los testigos citados, incluyendo,
ademas, la declaracion de 22 personas, durante el periodo enero-abril de 2019.

3 Present6 su renuncia al cargo el 11 de julio de 2019.
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El 22 de abril se cerré el sumario y se han formulado cargos. Por
razones obvias, no conoce las declaraciones ni la formulacion de cargos, porque
eso todavia es secreto del fiscal. Sin embargo, sefialé que se formul6 cargos el 13
de mayo al exjefe del departamento de Finanzas de la Division de Inversiones,
pero segun le han dicho, no se ha podido notificar a Mauricio Alvarez, a pesar de
gue hasta hoy tenia prérroga para hacer sus descargos.

En cuanto a los antecedentes a nivel del procedimiento sumarial,
sefiald que el sumario se encuentra hoy en etapa acusatoria a la espera de la
presentacion de los descargos de uno de los inculpados, que esa fiscalia analizara
en su oportunidad. Por su complejidad y cantidad de personas involucradas, tomo
mucho més tiempo en su tramitacion, debiendo considerar el periodo estival, lo
que impidi6 contar con mas declaraciones de algunos de los 19 profesionales
contratados para el proyecto San Luis de Buin.

Finalizada esa cronologia, sefialé que en cuanto a las consecuencias
que ha habido producto de esta situacion en Buin-Paine, cabia mencionar un
resumen ejecutivo de un informe de la Contraloria General de la Republica pedido
por unas denuncias a Gustavo Hasbun, a la Comisién de Salud de la Camara de
Diputados, cuya presidencia era del doctor Juan Luis Castro, mediante el cual
solicitaban algunos elementos y hacian algunas preguntas respecto de procesos
licitatorios y comisiones evaluadoras de varios servicios de salud.

Pero eso nacié producto de un reclamo de una de las empresas
constructoras, en relacion con licitaciones de grandes hospitales y la Contraloria
revisd todos estos servicios de salud e inform6 algunas correcciones que hubo
que realizar.

Esas comisiones evaluadoras se refieren a los distintos procesos
concursales analizados, que revisan los antecedentes del oferente, y entre los
cuales habia una licitacion realizada con un oferente que entre sus documentos
presentaba un profesional cuyo titulo era de dudoso origen. Debido a esto, ya
venian haciéndose algunas mejoras de procesos y procedimientos en relacion con
los procesos de licitacion, especialmente en la constitucion y profesionalizacién de
las comisiones de evaluacion.

En cuanto a cuales son las medidas que han adoptado luego de este
problema que se investiga, en sumario, en la justicia y en esta Comision, sefialé
gue han modificado la autorizacibn de pago a las asesorias de los ITO, han
respaldado en forma rutificada por profesionales para no repetir pagos a
profesionales. Asimismo, han incorporado a Inversiones a un profesional experto
en recursos humanos, para auditar proyectos en terreno, quien ha ido recorriendo
diferentes proyectos de inversion y proyectos en ejecucion.

Se ha creado la Unidad de Auditoria de Infraestructura Hospitalaria
en el Departamento de Auditoria ministerial, también para auditar a los
profesionales de los proyectos en terreno. Esta unidad no existia. Por eso,
pidieron al Departamento de Auditoria que constituya una unidad especializada,
de manera que les informe sobre la buena ejecucion de los profesionales de estos
proyectos que estan en el terreno.

Ademas, han cambiado la responsabilidad de los ITO del proyecto y
del jefe de Recursos Humanos e Infraestructura sobre pagos a equipos de
asesores; revisado la toma de razdén y los términos de referencia para
profesionales o bases de licitacion para asesorias de ITO por gabinete de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales, y entregado a los servicios de salud
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propuestas de bases técnicas para licitar consultorias formales, pero via
ChileCompra.

Es decir, han tenido que revisar practicamente todos los procesos.
Tal vez, lo méas importante son las auditorias que, como consecuencia de esto,
solicitaron que se llevaran a cabo practicamente en todas las inversiones del pais.

Asi, en cuanto al Servicio de Salud Valparaiso-San Antonio, en
relacion con el hospital Claudio Vicufia, en opinion de los auditores de la revision,
el sistema de control interno del jefe de la Unidad Técnica, Maureira y otros
ingenieros, dicen sobre el control del personal que esti a su cargo por contrato a
honorarios, que se encuentra de acuerdo a lo contratado. Los pagos se efectuaron
por honorarios al Subtitulo 31 consultoria, al mes diciembre de 2018, de acuerdo a
lo contratado. Se pididé habilitar un registro impreso, donde ademas del horario de
entrada y salida, se considere la respectiva firma del personal. Todos estos
elementos fueron generando una serie de oportunidades de mejorar los procesos.

En cuanto al hospital Marga-Marga, exactamente lo mismo. Las
conclusiones sobre el hospital Marga-Marga, son que el control del personal que
estd a su cargo por contrato, también se encuentra conforme y existe respaldo
para la informacion solicitada. Los pagos que se hicieron por Subtitulo 31, al mes
de diciembre, también estan de acuerdo a lo contratado.

Lo mismo sucede con el hospital Barros Luco. Sin embargo, en el
Barros Luco encontraron que no se presentaron mayores observaciones respecto
del alcance de la auditoria, pero se sugiri6 crear un mecanismo de control que
permita verificar la asistencia de los profesionales, asi como realizar una visita en
la siguiente etapa del proyecto del nuevo hospital Barros Luco y, con ello, detectar
oportunidades de mejoras que permitirAn un mejor control.

Al respecto, recordd que el hospital Barros Luco es una licitacién
disefio-construccién, donde la empresa constructora que se lo adjudicé es Astaldi,
gue tiene una empresa que esta realizando el disefio, y que la auditoria es en
base a los profesionales del Servicio que son contraparte de la empresa
contratada por Astaldi para la realizacion del disefio.

En el Servicio de Salud Araucania Norte, el hospital de Angol
también se encuentra de acuerdo a lo contratado, existiendo respaldo. Sin
embargo, también hubo mejoras que hacer, que estan fuera de la auditoria, que
dicen relacién con el aumento de obra y los cambios al disefio original, por lo cual
hubo que hacer una reevaluacion del proyecto producto de cambios y aumento de
obras complementarias, desde el punto de vista clinico en que se desarrollo el
proyecto.

Asi, se debib reevaluar la ficha, porque se hizo una intervencién que
generd un aumento de obras complementarias y, por ende, de gastos, dado que
se incrementd el numero de pabellones, de boxes, en fin; se realizé una serie de
modificaciones que no tenian nada que ver con el disefio original. Por eso, se
tomaron algunas providencias, porgue, a su juicio, la conduccién de ese proyecto,
en particular, podria haber sido mucho mejor.

El disefio y construccion del hospital base de Linares también se lo
adjudicé Astaldi y también hicieron una auditoria de los profesionales que fueron
Su contraparte.

En el Servicio de Salud del Maule, el hallazgo mas relevante
corresponde a $27.000.000 de la Normalizacién Hospital Base de Linares, monto
solicitado por concepto de consultoria que se requirié a Finanzas de la Division de
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Inversiones de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, el cual no contaba con
los respaldos necesarios y, finalmente, no se envi6. En este caso, hubo que
reforzar todo el control y la auditoria.

En el hospital Las Higueras, se realiz6 una auditoria super profunda y
se detectd que 44 personas ligadas al proyecto, contratadas a honorarios y bajo el
subtitulo 31 pagados por honorarios, efectuaban labores que no se relacionaban
con el proyecto. No es que no existiesen ni que no estuvieran trabajando, sino no
tenian directa relacion con el proyecto Higueras, pues estaban haciendo trabajos
en otros proyectos y programas del mismo Servicio de Salud.

Entonces, se pidi6 al Servicio de Salud que sacara a esas personas
que propendian y hacian trabajos transversales en otro lugar del Servicio de
Salud, y que acotara el numero de profesionales estrictamente al subtitulo 31 a
aquellos que prestaban servicios al proyecto de normalizacion del hospital Las
Higueras. Insistio, eso si, que en este caso no es que no existiesen las personas
ni generaran trabajo adicional, sino todo lo contrario, generaban trabajo.

En mayo, en el hospital de Melipilla se efectu6 una auditoria y se
estimé que $980.000.000 presupuestados, con cargo al subtitulo 31, para
consultoria, era un monto excesivo, lo cual motivé estandarizar las consultorias
asignadas a las fichas de los proyectos que estan en licitacion, ejecucion,
construccion o que van a licitarse.

Hasta ahora, esos proyectos contaban y estaban cargados a
asesoria montos muchisimos mayores. Al respecto, han ido acotando el nimero y
el monto asociado a consultorias con cargo al subtitulo 31 en hospitales de gran
complejidad o de gran tamafo, sobre 100.000 metros cuadrados; medianos, sobre
50.000 metros cuadros, y pequefios. Ademas, han estandarizado el gasto
asociado a esas consultarias, de manera de que todos los proyectos se cifian a
una protocolizacion y estandarizacion, para no encontrar proyectos en los que el
item asesoria corresponda a montos muy grandes respecto de los mismos metros
cuadrados de un hospital de al lado, en el que los montos son inferiores.

También, en enero del 2019, se hizo una auditoria al resto del
hospital San Luis de Buin y Paine. De acuerdo con la revisién, no se presentaron
mayores observaciones. Sin embargo, y dado que esta en la etapa investigativa,
en sumario, etc., se incorpora -dice el auditor- todo lo que encontraron en el
sumario.

Ademas, en marzo del 2019 se creé la Unidad de Auditoria e
Inversion e Infraestructura, en el Departamento de Auditoria ministerial. Esta
unidad la crea el Departamento de Auditoria, que esta bajo la tuicién del gabinete
del Ministro de Salud, y presta servicios mirando y auditando todos los servicios y
las obras grandes, medianas y de baja complejidad, a lo largo del pais.

De igual manera, se modifico, por el ordinario N°1160, el
procedimiento de pago de consultorias de proyectos de inversién.

En Talcahuano, de acuerdo con la auditoria, se aplicaron medidas
correctivas: desvinculacion de  aproximadamente  cuatro  personas;
regularizaciones en el servicio de funcionarios cargados a ese proyecto y que
prestaban servicios en otro lugar de la red y se cambi6 de dependencia. Ademas,
hay cuatro casos asociados a programas que se iniciaron en diciembre 2017 y que
estaban sin recursos humanos, casos que estaran regularizados a fin de afo.
Esos programas no tenian financiamiento y contrataron sin financiamiento por
subtitulo 31, cargados a esta construccion del hospital de Las Higueras. Estos son
programas reales y esperan regularizarlos a fin de este afo.
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Otros proyectos de inversion que auditaron son los de Casablanca,
Alto Hospicio, que lo lleva el MOP; provincial de Quillota, que lo lleva el MOP;
Curico, que lo lleva el MOP, y Padre Las Casas que esta en su fase terminal, es
decir, estaban terminando la obra.

Finalmente, la auditoria ha mostrado que no hay mayores
alteraciones y el estado de pago, los anticipos pagados, los profesionales
asociados, las asesorias en la ficha IDI y en la ficha de inversion, cargados al
subtitulo 31, en general, estan bastante bien acotados y bien llevados.

Consultado, recordd que el modelo de infraestructura de Asociacion
Publico-Privada (APP), es un modelo solo de construccion y de equipamiento
mayor. El modelo parte con un Estudio de Preinversion Hospitalaria (EPH) y
después sigue un anteproyecto avanzado, donde el servicio y/o asesores 0
interconsultores externos “disefian” un anteproyecto de disefio avanzado. Una vez
gue se solucione el tema de los terrenos durante un periodo de tiempo, la
Asociacion Publico-Privada, una vez terminadas esas etapas, pasa al Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, el que, con base de licitacién de Asociacion Publico-
Privada, llama a licitacién a las empresas precalificadas.

Al respecto, diria que ese modelo, en general, es una perfecciéon o
una mejoria de los modelos anteriores, especialmente de Maipu y La Florida, saca
de la asociaciébn publico-privada los servicios de ambulancia, alimentacion,
seguridad, cuyos servicios anexos integran y generan empleo en los hospitales.

Respecto del hospital de Buin, la realidad actual es que estaba
considerado dentro de un paquete de asociacion publico-privada junto con dos
hospitales de la Regién de O’Higgins, el de Rengo y el de Pichilemu. Ambos
hospitales estan todavia en plena fase de definicién de sus terrenos, en cambio en
el hospital de Buin los profesionales han avanzado. Tanto es asi que estan entre
el 80 y el 90% del anteproyecto, y estiman que se va a terminar dentro de 30 dias.
Es decir, en 30 dias estaria en condiciones de pasar al Ministerio de Desarrollo
Social y Familia para su evaluacion y recomendacion favorable. Por tanto, ese
hospital va mucho mas adelantado que el proceso de los hospitales de la Region
de O’Higgins, de Pichilemu y de Rengo, especialmente porque ya tiene terreno,
tiene donde asentarse, de manera que si esto pasa, pasa a licitacion, disefio y
construccion por medio de la asociacion publico-privada.

En tal sentido, lo han querido acelerar para evitar un retraso en su
construccion, porque si esperan que se pongan al dia, al mismo nivel que tiene el
hospital de Buin-Paine los hospitales de Pichilemu y de Rengo, el hospital de Buin-
Paine se atrasaria mas de un afo. Por lo tanto, han acelerado el proceso.

Ahondando en el hospital de Buin, detalld que es un hospital de
60.000 metros cuadrados, y practicamente corresponde a 10 veces el tamafio
actual del hospital. Es un hospital de 300 camas, con helipuerto y una serie de
consideraciones ambulatorias y de hospitalizacion. Incluso, incorpora corta estadia
para salud mental, un centro de didlisis interno y una serie de prestaciones que el
hospital de Buin hoy no tiene.

Esto esta bastante avanzado, y el terreno es aledafio a la carretera 5
Sur, y el helipuerto se condice con cualquier emergencia. El proyecto de este
hospital estd bastante bien, y en cuanto a lo sucedido respecto de estas 19
personas, eso no ha alterado el curso, evolucion y estudio de este hospital, por lo
gue estimd que este hospital saldrd antes que el hospital de la Regién de
O’Higgins.
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Consultado sobre el tiempo transcurrido para iniciar el sumario,
contestd que el sumario fue abierto por resolucién suya el 6 de diciembre de 2018.
Durante noviembre se hicieron averiguaciones internas y con la informacion que
en general pudieron manejar, se considerd y fundamento la realizacion formal de
un sumario, que el 6 de diciembre se constituyo por una resolucion exenta. Por lo
tanto, su apertura formal no fue en octubre, sino en diciembre. Hoy el sumario esta
cerrado y se esta esperando los descargos de uno de los inculpados, quien tenia
plazo hasta ese dia para formular sus descargos.

Posteriormente, el sumario ira a la Contraloria General de la
Republica, a su division juridica para su ejecucion, por lo que estimé que en un
momento dado la Comisién va a poder obtener toda la informacién que requiera y
que el fiscal les pueda entregar sin mayor problema.

Habiéndosele solicitado ahondar en la ampliacion de las materias
investigadas por el sumario, contesté que, efectivamente, el fiscal pidi6 ampliar
ese sumario y fue autorizado, de tal forma que pudiera investigar todo lo que
tuviera que investigar, especificamente en los lugares donde habia ‘ruido’. Junto
con ello se puso en marcha todo el tema de auditoria. El fiscal viaj6 a diversos
lugares, tomé declaraciones in situ de manera tal que ha hecho un trabajo
bastante serio con la ampliacion del plazo que le dieron, para que tratara de
esclarecer todo lo que se pueda en un sumario de este tipo.

Consultado sobre las funciones de la Division de Inversiones, sefalo
que es una division de la Subsecretaria de Redes, tal como lo son las divisiones
de Personal, de Presupuesto y de Atencion Primaria. La division de Inversiones
fue creada por resolucion hace mucho tiempo y sus funciones y departamentos
son muy claros. Depende funcional y operativamente del Subsecretario de Redes
Asistenciales y, a su vez, forma parte de la estructura organizacional de esa
misma Subsecretaria por siempre, de manera tal que legal, constitucional y
juridicamente es una divisibn mas de la Subsecretaria de Redes. Obviamente,
todos dependen del Ministro; en forma subsidiaria, por razones de dependencia
suya, del Ministro propiamente tal.

En tal sentido, si bien la Subsecretaria de Redes Asistenciales tiene
cuatro divisiones, con la generacion de las unidades de auditoria, la
estandarizacion de los ITO y los 19 proyectos APP, han reorganizado la
funcionalidad de la Subsecretaria. Se ha creado la unidad de asociaciones
publico-privada; la unidad de monitoreo de obras; separado presupuestos y
finanzas, de manera que ahi hay dos personas que estan estrictamente
relacionadas y cumpliendo ciento por ciento el area de presupuesto y finanzas,
qgque es su interlocutor con la Direccion de Presupuestos del Ministerio de
Hacienda, y con él, a propdsito de flujo de inversiones, incluidos los subtitulos 31y
29.

Se ha creado la division de infraestructura y atencion primaria en
salud, que se dedica Unica y exclusivamente a la atencion primaria de salud.
Finalmente, han creado al interior una unidad juridica que revisa todos los
procesos de todas las obras de ejecucion, tanto de atencion primaria como
hospitalaria, de manera que cumplan con los estdndares minimos. Esta misma
unidad es la encargada, junto con la division o el departamento de concesiones
del Ministerio de Obras Publicas, de generar las bases Unicas de licitacion para las
asociaciones publico-privadas, la unidad juridica, junto con la unidad de
concesiones del Ministerio y de la Subsecretaria. Asimismo, busca concordar junto
con el MOP los términos para licitar estos hospitales, bases que ya estan
aprobadas por la Contraloria y que usaran para los 19 proyectos de inversiéon a lo
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largo de todo el pais. Esta unidad depende de la Subsecretaria, y en ella se hizo
una reorganizacion funcional incorporando todos estos elementos de mejoria de
control que han tenido en los Ultimos meses.

En tal sentido, con pleno conocimiento de estos aspectos, han hecho
algunas modificaciones que aseguran el buen uso de los recursos publicos. Han
estandarizado los pagos a interconsultores y asesores de consultoria en todos los
proyectos IDI, en todas las fichas de inversion, que estan cargadas al subtitulo 31,
generado mejorias y una estandarizacion en las caracteristicas, calidades y
cualidades de las ITOS (inspeccion técnica de obras) y de las AITOS (asesoria
inspeccion técnica de obras). En definitiva, han hecho una reorganizacion
funcional de la Division de Inversiones, producto de las debilidades que han ido
observando, con la finalidad de que esto no se vuelva a repetir, ojala nunca mas.
Han revisado que esto no esté ocurriendo en otros lugares del pais, y certificado
que no hay otro proyecto a nivel pais en que suceda o haya sucedido algo asi.

Consultado sobre como ocurrié la contratacion de los 19 revisores
externos, contestd que desconocia de qué forma y de qué manera se produjo la
contratacion de estas 19 personas porque no estaba en ese momento. Sin
embargo, no es habitual, no es frecuente ni normal que desde la Subsecretaria de
Redes Asistenciales se incorporen 19 profesionales a trabajar en un proyecto,
seleccionados por personas de la misma division de Inversiones. Eso es
profundamente inhabitual.

Normalmente, son los servicios de salud los que licitan y contratan
sus asesores. Por otro lado, la Divisiéon de Inversiones lo que hace es monitorear y
fiscalizar que en primer lugar sean profesionales ad hoc. En segundo lugar, que
tengan rentas conforme al mercado para asi intentar llevar los mejores asesores.
En tercer lugar, que las asesorias tengan un margen remuneracional acorde y que
sea concordante con la ejecucion de todos los proyectos a nivel nacional.

Consultado sobre qué decision tomo sobre la contratacion de los 19
revisores externos, su cese anticipado y cudl es su percepcion sobre la
justificacion de esas contrataciones, contesté que respecto de los pagos, el
Servicio de Salud Metropolitano Sur suspendio los pagos a estos 19 profesionales
gue en teoria estaban sirviendo en Buin-Paine, por orden de él, hasta que se
aclarara completamente por qué sucedié y de qué manera se produjo tal situacion.
No recordaba si fue en octubre o noviembre, pero se ejecutd hasta que se tuviera
la total claridad de en qué se estaban gastando los recursos y las metas
realizadas.

Asi, si bien ese contrato lo firma el Servicio de Salud, los contratos
son realizados por el Servicio de Salud Metropolitano Sur, y fueron contratados
para ese proyecto por ese Servicio, lo que hace la Division de Inversiones es
transferir los recursos, al Subtitulo 31, al Servicio de Salud propiamente tal y este,
previa demostracion de cumplimiento de metas y productos, procede a los pagos.

A esas 19 personas contratadas en abrii o mayo les fueron
suspendidos sus pagos hasta que exista claridad absoluta sobre como se esta
realizando el cumplimiento de los productos asociados a esos pagos y de queé
manera esa contratacidon se ajusta a los estandares y canones normales y
habituales para un proyecto de inversion de esta envergadura.

Al respecto, refirid6 que cuando habld con la Directora del Servicio de
Salud Metropolitano Sur, le pidid que postergara, suspendiera, todos esos pagos
hasta no tener claridad absoluta, y una vez que tuvieron claridad absoluta y se
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dieron cuenta de que era algo infrecuente, ella procedioé a suspender y a terminar
la contratacion de esas personas.

Ahondando en la respuesta, sefialé que la Division de Inversiones no
puede contratar a ninguna persona, a menos que lo autorice el Subsecretario. En
tal sentido, precisé6 que Mauricio Alvarez no ha contratado a nadie, quien contrato
fue el Servicio de Salud Metropolitano Sur, los términos del contrato los hace el
Servicio de Salud Metropolitano Sur, que esta a cargo del proyecto de inversion.
Nunca contrata a su cargo a ITO o AITO que van a trabajar en otro lugar. Es el
Servicio quien contrata, como agente publico y con responsabilidad administrativa,
pero es el Servicio de Salud, descentralizada y autbnomamente, quien contrata
para estos efectos. Son los servicios los que contratan, y contratan asesores,
interconsultores o consultorias, solo por el monto autorizado en la ficha IDI, en el
subtitulo 31, y que esta en el proyecto de inversion, a menos que se abra la ficha,
pero eso pasa por una autorizacion del Ministerio de Desarrollo Social. Cuando ya
esta en construccion, siempre las fichas estan cerradas. Asi, si quisiera hacer una
revaluacion, quisiera aumentar el monto de inversion en el subtitulo 31, se tiene
que pedir autorizacién al Ministerio de Desarrollo Social, si no es imposible
hacerlo.

Por tanto, este proyecto debiese haber tenido un monto de dinero
cargado a ese subtitulo, y lo que hizo Mauricio Alvarez fue sugerir al Servicio
pagar a esas 19 personas sobre la base de una consultoria. Y todo lo demas, lo
que dice relacion con el uso o cambio de $1.300 millones o $900 millones que
estaban alli, son producto de una relacién que hubo con el gobierno regional
respecto del disefio y anteproyecto avanzado, por un disefio que se habia
aprobado por via subtitulo 31 y una mejoria en el servicio de urgencia del Hospital
de Buin actual. Hoy dia se estan haciendo inversiones en mejoras, con recursos
regionales.

Consultado si el anteproyecto del nuevo hospital de Buin-Paine sufrié
algun dafio en su desarrollo, a partir del término anticipado del contrato, contesto
que a su parecer, el proyecto del hospital Buin-Paine no sufri6 absolutamente
ningun dafo, no ha tenido deterioros ni retroceso, mas bien los han ido acelerando
y espera que se concreten a la brevedad posible.

Consultado como se pudo aumentar en $400 millones el costo del
proyecto, sefialé que cabia mencionar que las reevaluaciones de los proyectos de
inversion pasan siempre por aprobacion. La reevaluacién de proyectos en
ejecucion, cuando sobrepasa el 10% del valor original, siempre pasa por una
reevaluacion del Ministerio de Desarrollo Social, que da la aprobacion o no
aprobacion. La reevaluacion o la apertura de una ficha para incorporar recursos
asociados, siempre debe pasar por la aprobacion del Ministerio de Desarrollo
Social, que autoriza, de acuerdo con los mecanismos necesarios y pertinentes que
ellos tienen, si esos recursos o0 el aumento de recursos se justifican o no.

En concreto, la peticion la realiza la Subsecretaria a través de un
oficio que se transmite al Ministerio de Desarrollo Social para ver la necesidad de
abrir la ficha para aumentar los montos en asesorias 0 en gastos complementarios
0 en gastos adicionales por sobre el 10%. Primero viene una aprobacion y luego
de que esta sucede se oficia a la Direccion de Presupuestos, solicitando, junto con
la autorizacion del Ministerio, mayores montos para estos efectos.

También debe haber un manejo del marco presupuestario en relacion
con los proyectos y que exista el flujo de caja para que permita un aumento del
presupuesto de esta envergadura.
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Con todo, no sabia como se produjo el aumento de $400 millones en
este proyecto en sus detalles, porque en ese momento no estaba bajo su tuicion,
en tanto ese hecho ocurrié antes que asumiera como Subsecretario.

Consultado cual es su relacion con Enrique Rivera, contesté que lo
conoce de la primera administracion Pifiera. Enrique Rivera es un arquitecto que
tiene mucha experiencia en administracion publica y en proyectos arquitectonicos;
hoy estd monitoreando y trabajando en conjunto con el departamento de
Concesiones del Ministerio de Obras Publicas. En esta ocasion, Enrique Rivera
fue contratado en agosto, una vez que certificd que el problema judicial que hubo
en Alto Hospicio fue sustraido completa y absolutamente de sus anales vy liberado
de todo cargo y culpa en relacién con su performance profesional en el hospital o
en el proyecto de Alto Hospicio. Solo ahi y previa certificacion de elementos
judiciales fue contratado.

Consultado cual es su relacién con Luis Barrios, y como dejé de ser
Jefe de Inversiones a asesor de esa division, sefial6 que Luis Barrios se
desempeii6 como jefe del departamento de Concesiones de la division de
Inversiones; es un hombre muy versado y formado en estos aspectos. Durante
este episodio, Luis Barrios presentd su renuncia a su jefatura en forma
absolutamente voluntaria y, a pesar de que en su carta dice que él deja la
subrogacién, ese elemento de subrogacion, corresponde al Subsecretario y si se
queda como asesor o forma parte del staff de la Divisién de Inversiones, también
es prerrogativa del Subsecretario.

Asi, Luis Barrios no es asesor, es un profesional que esta a
honorarios dentro de la Subsecretaria, por lo que no asesora ni a la jefa ni a nadie;
es un miembro mas que carece de responsabilidades de unidades y de funciones
departamentales en la Division de Inversiones. Esta divisibn responde a la
Subsecretaria y esta a los elementos generales del Programa de Inversiones
Nacionales. Esa es la relacién y la situacién actual de Luis Barrios, no es que él
haya dicho: ‘me voy y dejo aca’, él renuncié a su jefatura de divisién y es un
elemento mas contratado como parte de la division.

Posteriormente, se corrigid y sefial6é que Luis Barrios no esta
contratado a honorarios, sino a contrata, pero no tiene funciones de jefatura ni
tiene responsabilidades administrativas. Lo aclaraba para no ser arbitrario y ser
extraordinariamente atingente a las medidas reglamentarias y disciplinarias a las
gue todo funcionario publico tiene derecho y toda jefatura tiene derecho a ejercer.

Consultado si no le inquieta que hubiese habido mas de un
funcionario involucrado en estas indicaciones de contrataciones, 0 si no le parece
razonable hacer efectiva algun tipo de responsabilidad en el jefe de la Divisién de
Inversiones, porque no ejercio el control jerarquico de lo que hicieron sus
subordinados, contestdé que no descartaba nada, pero tampoco podia asignar
responsabilidades en este momento, porque presume la inocencia de las
personas. Asi, queria esperar el resultado del sumario para tomar las providencias
necesarias respecto de responsabilidades administrativas y de todo tipo que
permitan sustentar una decision justa con las personas.

En tal sentido, hizo presente que, sin ser arbitrario, no tiene
elementos en la mano para producir un cese de sus funciones o0 una
desvinculacién sin tener elementos que lo justifiqguen. Si el sumario que se lleva a
cabo demuestra otra cosa, hay argumentos mas que suficientes para presumir de
inocencia a aquellas personas que efectivamente, siendo investigadas en un
sumario de un procedimiento legal, puedan llegar y defenderse. Manifestd su
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intencibn de no ser arbitrario en la toma de decisiones; quiere ser
extraordinariamente neutro, transparente y honrado en preservar una investigacion
hasta el fondo, pero también preservar una investigacion sumaria y una judicial
manteniendo el equilibrio, de manera que aquellos que, teniendo
responsabilidades administrativas, se haga efectivo; y teniendo responsabilidades
judiciales y médico legales, también se hagan efectivas, pero una vez que se
tengan resoluciones para saber de qué se trata toda esta cosa.

Consultado sobre el robo de computadores de Herndn Marambio, en
los que se encontraba informacion del proyecto Buin-Paine, desde oficinas
ubicadas fuera del Ministerio, y sobre cuantas de esas oficinas existen contratadas
o arrendadas, y de las relaciones de Luis Barrios y Hernan Marambio con la
empresa Sacyr, contestd que mas que poner un adjetivo a dicha situacion, las
oficinas arrendadas son parte de la Division de Inversiones, es decir, son
arrendadas por el Ministerio de Salud para alojar a los profesionales que estan
trabajando en este momento.

Por ejemplo, hay tres pisos enteros que estan a cargo de diferentes
divisiones y que estan a una cuadra del Ministerio de Salud, en la calle Monjitas, y
gue aloja a parte de la Division de Atencion Primaria, a la Divisidon de Gestion de
Redes Asistenciales (Digera). Ademas, parte de los profesionales de la Division de
Inversiones estan en un lugar distinto al edificio central del Ministerio de Salud, de
manera que han tenido que hacer esto por el crecimiento de los proyectos, del
personal y del recurso humano contratado para formar parte de las diferentes
divisiones.

Respecto de si el sefior Marambio y el sefior Luis Barrios participaron
0 no participaron, podia sefalar que él veia el hecho duro, por lo que no tenia en
sus manos elementos concluyentes y definitorios respecto de consideraciones de
alguno de estos profesionales, porque de haberlos tenido, habria tomado las
providencias y habria tomado acciones. Es mas, de haberlos tenido objetivamente,
la Comision debia tener por seguro que habria tomado acciones respectivas
respecto de esos temas en particular.

Si, lo que han hecho con cierto grado de frecuencia y regularidad es
mirar con detalle la buena ejecucion y la buena performance de estos
profesionales, de acuerdo con reglamentos y licitacion de los proyectos de
inversion. No obstante, en este aspecto quiso ser sumamente cauto, porque hay
un sumario en evolucion que debe dar informacion respecto de lo que alli ha
sucedido, y dependiendo de eso tendran que tomar las necesarias medidas
correctivas.

Consultado sobre el estado de situacion del hospital de Linares,
sefald que es un proyecto de disefio y construccion que esta en manos de la
empresa Astaldi, el cual lleva avanzado aproximadamente el 90% de su disefio,
por lo que estimO que en sesenta dias deberian estar terminando el disefio, para
pasar a la fase de construccion.

En relacion con la empresa que se adjudicdé el proyecto, podia
sefalar que este proyecto, que tiene un importante costo, por sobre los $100.000
millones, es una inversion sectorial. Tienen que mirar con algin grado de detalle y
analizar algunos puntos clave respecto de si la situacidn presupuestaria,
financiera, econdmica y administrativa del adjudicado es lo suficientemente
potente como para continuar con una inversion de esa magnitud.

Consultado sobre el estado de situacion de los hospitales de Parral,
de Cauquenes y de Constitucion, sefald que ya terminaron y que fueron
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aprobados por el Ministerio de Desarrollo Social, por cuanto pasaron a la etapa de
disefio y construccion. El anteproyecto avanzado termind junto con la aprobacion
de bases de licitacion por Contraloria de las Asociaciones Publico Privadas (APP),
por lo que se deberia estar llamando a licitacion internacional de estos tres
hospitales dentro de los préximos quince dias.

Consultado sobre el estado de situacion de los proyectos en Lota—
Coronel y Melipilla, contestd que el de Lota—Coronel es un proyecto APP, es decir,
de una asociacion publico-privada, donde recién estan teniendo soluciones al
terreno. Ahi lo Unico que se ha hecho es que la ficha incorpora un monto de
asesoria para consultores, monto que esta siendo reajustado, o ajustado, a los
montos que han definido. Est4 en etapa de analisis preinversional por la gente y
equipos del mismo servicio de salud de Concepcidn.

En tal sentido, todavia no han ido avanzando respecto de lo que
significa el anteproyecto avanzado de ese hospital, han ido progresivamente
desarrollando el anteproyecto avanzado, pero aun falta mucho, de manera que
agui no se ha producido una contratacién por parte del Servicio, porque todavia
estan en etapas menos avanzadas que otros proyectos. En todo caso, recordo
que Lota es la reposicion de un hospital que no va por APP, sino por otros
mecanismos, y recién estan trabajando el LPH. Es un hospital que hay que
reponer, y en este momento estan definiendo los terrenos.

Respecto del hospital de Melipilla, refiri6 que es una inversion
sectorial que se adjudicé y estd en plena fase de ejecucion. Al inicio, tenia
asignado un monto de asesoria y de profesionales de contraparte, ITO, AITO y
una serie de especialistas y asesores, en elementos de electricidad, cafierias,
gases, abogados, etc., que han reajustado y reorganizado de comun acuerdo con
el Servicio de Salud, de manera que se ajuste a lo que han definido en el nimero
de asesores de especialidades a los proyectos de ejecucién y a los montos, y
pagar las asesorias en los montos que han estandarizado.

Ese proyecto, en que se contemplaba la generacibn de méas de
treinta puestos de trabajo en el curso de su evolucién, lo han ido dejando en cerca
de 22 personas que van a ir incorporandose a medida que avance el proyecto.
Hoy recién esta en etapa muy precaria de obra gruesa, ejecutdndose desde hace
algunos meses.

3) El exjefe del proyecto Hospital San Luis de Buin, sefior Francisco
Marquez.

En su primera comparecencia, el 27 de mayo de 2019, comenzé
haciendo presente que su comparecencia es voluntaria, pues ya no pertenece al
Servicio de Salud Metropolitano Sur, pero que le interesa sobre todo esclarecer o
contribuir al esclarecimiento de los hechos y asi lo he hecho, tanto en el sumario
administrativo que se instruy0 en el Ministerio, como ante la Policia de
Investigaciones de Chile en la arista penal, y ahora en esta comision
investigadora, que es la arista politica. Ha ido a todas las instancias. Asimismo,
gue estuvo de jefe responsable del proyecto, designado por el anterior director,
desde el 1 de junio de 2015.

El estudio preinversional partio desde cero, tal como lo sefialé Jorge
Plaza, con un equipo pequefio, de cinco o seis personas, no mas que eso. Dichas
personas son Francisca Cid, administradora publica; Beatriz Nahuel, ingeniero
constructor; Mariela Hidalgo, ingeniero biomédico, y Sol Vio, que también es
administradora publica. Ese fue el equipo base, parte de 2015, 2016 y 2017.
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En ese periodo, se trata de completar los nueve médulos que exige
el Ministerio de Desarrollo Social para dar su visacion para establecer cual seré el
hospital que se construira.

Consultado, contestd que esas personas constituian el equipo para el
EPH -estudio preinversional hospitalario-, y en cuanto a la via por la que fueron
contratados, en su oportunidad el Servicio conté con financiamiento postulado,
para contar con financiamiento para el estudio preinversional y, por esa via, se
contrataba a honorarios a suma alzada. Por lo tanto, todos, incluido él, fueron
contratados a honorarios a suma alzada, lo cual es importante hacerlo notar,
porque desde el punto de vista formal, como bien se sabe, una persona contratada
a honorarios a suma alzada carece de la responsabilidad administrativa para
efectos de ordenar contratos. Por ello, todo eso se hacia a través de las peticiones
correspondientes, tanto de la Subdireccion Administrativa cuando correspondia, 0
a la Direccion, si correspondia. En su caso, la peticién se hacia directamente a la
subdireccion Administrativa.

Esa etapa preinversional se cerr6 el 7 de noviembre de 2017, en que
el Ministerio de Desarrollo Social le puso el RS —rentabilidad social-. Entonces, a
noviembre de 2017, lo que se puede afirmar es que al cierre del gobierno de la ex-
Presidenta Bachelet se completé el estudio preinversional y, al mismo tiempo,
como Servicio, postularon a los fondos para la siguiente etapa de disefio, la cual
fue aprobada por el gobierno regional, con fondos FAR, en sesion ordinaria del 27
de diciembre de ese mismo afio. El 27 de diciembre de 2017, el Consejo Regional
Metropolitano, por unanimidad, aprobd $2.099 millones para la etapa de disefio
completo, la cual se desarrollaria entre 2018 y 2019.

La cifra de $2.099 millones puede sonar, quizas, una cifra grande,
pero esta dentro de los rangos, si se considera que el hospital se estimaba que
costaria $108.000 millones. En el fondo, se podria decir que los estudios de la
etapa de disefio iban a costar aproximadamente del orden del 2% del costo total
del hospital, lo que esta dentro de lo que razonablemente se espera y asi también
estuvo de acuerdo el Ministerio de Desarrollo Social. Por lo tanto, salieron de 2017
con el preinversional aprobado y con fondos aprobados por el gobierno regional
mediante FAR para desarrollar la etapa posterior de disefio.

Al respecto, estimé como un detalle importante de hacer notar, el que
hubo un error en el acta del Consejo del Gobierno Regional, porque aprobé con
todo los $2.099 millones y, en realidad, era una parte en 2018 vy, otra en 2019, y
como se sabe, solo se puede aprobar el afio presupuestario correspondiente, por
lo que quedaron con ese error que debiera haberse corregido.

En verano no pasé nada en el gobierno regional; hubo un cambio de
mas de la mitad de los consejeros y estaba la sensacion de que la mitad se iba,
por lo que nunca pudieron conseguir ese cambio y, finalmente, esperaron que se
constituyeran las nuevas autoridades, el nuevo Consejo Regional y la nueva
comision de Salud, etcétera.

Asi, comenzaron a establecer contactos para corregir aquel error vy,
en ese contexto, a hacer también los esfuerzos para que las nuevas autoridades
del Ministerio de Salud, en este caso, del nuevo gobierno, pudieran decirles qué
estimaban como politica para este proyecto en lo que seguiria para adelante. Y
esa fue la reunion que plante6 Jorge Plaza y que se consiguio para el 8 de mayo.
Fue la primera reunion, luego de asumido el nuevo gobierno y las nuevas
autoridades del Ministerio de Salud, para saber qué pasaba con el proyecto Buin.
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Al respecto, sefialé que, efectivamente, alli se les plantea ese cambio
de politica, en el sentido de que este proyecto y todos los demas van a pasar por
via de APP -Asociacion Publico-Privada-, por lo tanto, los fondos que habian
conseguido para hacer el disefio completo no tenian sentido, porque ahora se les
pedia que hicieran un anteproyecto avanzado, de modo de definir el cuerpo, o sea,
las definiciones principales y gruesas de lo que era el hospital, para que luego este
pasara al MOP en la etapa de hospital concesionado. Ese fue un cambio no
menor, porque venian en la orientacion de hacer el disefio completo, y esa fue la
principal novedad de esa reunion.

En ese contexto, don Mauricio Alvarez planted en esa reunion, en
términos genéricos -al igual como acot6 Jorge Plaza-, que a él, a Luis Barrios y al
Ministro le parecian muy importante que el proyecto, al que le daban mucha
relevancia, fuera acompafnado de una mirada externa -del mundo privado-, que le
diera mayor dinamismo, una mirada mas fresca. Ellos estaban pensando en un
equipo externo, que fuera revisando el proyecto.

Sobre el particular destac6 que no les quedd bien claro de qué
estaban hablando y no supieron en ese minuto bien de qué se trataba, pero esa
vez acordaron una nueva reunion, de caracter mas reducido, para el 10 de mayo
con el mismo Mauricio Alvarez, porque tenian que hacer el ajuste de la ficha, en
concreto, para poner los montos que, en definitiva, iban a ser para el 2018. Esa
reunion se iba a hacer en la oficina de Mauricio Alvarez, en una salita de reunion
anexa que tenia él en el cuarto piso del Ministerio.

Llegaron el dia 10 con Francisca Cid, con quien trabajaba, y con Luz
Inés Torres, Subdirectora hasta el momento, pues todavia sigue siéndolo del
Hospital de Buin, es decir, llegaron los tres por el Servicio -ya no estaba Jorge
Plaza ni nadie méas- y alli se encontraron con Mauricio Alvarez acompafiado de
una sefiora sentada al lado de él. La miraron y pensaron que podia ser una
asesora, toda vez que estaban conociendo a gente nueva en el Ministerio, y
Mauricio Alvarez les dice: “Les presento a la sefiora Pia Gonzalez. Ella va a ser
quien coordine el equipo externo asesor del que les hable hace dos dias, ella va a
ser la persona que va a coordinar el equipo del que les hablé ayer.”.

En este nuevo contexto de hacer un anteproyecto avanzado, la cifra
que habian barajado, la que estaban peleando, porque tipico que se pide mas
para que le den un poquito menos o pide un poquito pasado para que le den cerca
de lo que se quiere, en ese minuto estabamos con $918 millones; eso era lo que
les interesaba que les dieran para el primer afio y con esa cifra fueron a esa
reunion. Al respecto, Mauricio Alvarez le sefialo: “A este equipo externo se le va a
asignar $400 millones y, por lo tanto, le vamos a pasar 1.300 millones.”. Ese fue el
tenor y asi se iba a construir la ficha.

Habiéndosele solicitado ahondar en lo planteado por Mauricio
Alvarez, sefial6 que como Servicio llegaron a esa reuniéon con una expectativa de
obtener $918 millones y Mauricio Alvarez sefialé que la idea es que a este equipo
externo se le destinen $400 millones. Entonces, les va a hacer un decreto por
$1.300 millones; es decir, de los $918 millones, les dice que se van a quedar con
$900 millones mas o menos.

Consultado cual era el costo del estudio del EPH (estudio
preinversional hospitalario), para luego pasar a la etapa siguiente, en la que hay
que hacer planos y muchas cosas mas, costo que habitualmente oscila entre los
$1.500 y $3.000 millones, sefalé que bastante menos, que todos eran



102

funcionarios externos, y que el costo del EPH fue de $170 millones en una vuelta
y, en la anterior, alrededor de $260 millones, aproximadamente.

Consultado si, teniendo presente que el EPH estaba contratado
desde 2015, cuando aludia a esos montos, se refiere a lo que costaba contratar a
estas cinco personas y a él, durante esos cuatro afos, contesté que si, mas
algunos estudios que hubo que pagar. no se equivocaba por mucho al decir que
eso costo $260 millones, aproximadamente.

Consultado cual fue el costo total de construccion del hospital,
contestd que hasta cuando sali6 del proyecto, de acuerdo a las cifras que
manejaba oficialmente el Ministerio, en el informe que la Presidencia envio al
Congreso, el proyecto Buin estaba tasado —por decirlo de alguna manera - en
$108.000 millones ($2.100 millones de pesos y $108.000 millones, mas o menos
esa es la progresion).

Continuando su declaracion, refirié que en esa reunién, Pia Gonzalez
le pas6é una hoja con una némina de diecisiete personas y dos que, le sefiald,
estaban por definir, es decir, de quienes serian parte de este grupo de los
diecinueve que tanto se menciona. Diecisiete personas con nombre y apellido, y
dos personas por definir.

Como las cosas que pasan por mano no tienen el caracter de
formalidad que se requiere, le pidi6 que se lo enviara por correo, tomd esa
precaucion, y se lo envié ese mismo dia al correo, informando la némina y
adjuntando el listado de personas.

Consultado quién es Pia Gonzalez, si tiene experiencia, si ha
participado de otros proyectos, si participd en otros proyectos junto con este
equipo, contesté que no, que ella era una absoluta desconocida hasta ese
momento, no la habian visto, por lo menos €l no la habia visto. Al igual que Jorge
Plaza, desde el retorno de la democracia trabaja en salud y nunca fue un nombre
gue se haya topado en algun proyecto.

Continuando su declaracién, sefial6 que en la ndmina que se
acompafa en el correo, los sueldos que estaban asignados por ellos escapaban
largamente a los que se pagan por esos mismos proyectos a otras personas. A
esas alturas, el equipo inicial de los cinco se habia engrosado un poco, porque se
habian adicionados arquitectos y otros. Sin embargo, tenian arquitectos
trabajando por un millon seiscientos mil pesos hasta por dos millones y algo,
dependiendo de la experiencia de cada uno. En cambio, en la némina se puede
ver gue la sefiora Pia Gonzalez se autodefinio un sueldo de $4.600.000 pesos.

Consultado qué opind el equipo sobre eso, contesté que claramente
sonaba excesivo. De hecho, se lo plante6 a Mauricio Alvarez en la misma reunion,
le dijo que esos sueldos escapaban absolutamente a la norma de lo que
normalmente se estaba pagando. Al respecto, Mauricio Alvarez le sefiald: “No, es
que cuando veas de quiénes se trata, vas a ver que esas platas estan bien
pagadas”. Asi fue planteado.

Ahora bien, esa nbmina o montos tuvieron dos cambios. La primera
fue por indicacion de su equipo, pues la nédmina inicial estaba por 6,5 meses, y
propusieron que trabajaran siete meses en el afio, porque estaban los espacios de
tiempo para hacerlo. Ellos aceptaron, se modifico el tiempo y se bajaron los
sueldos para que pudiera ser por los siete meses.

La segunda fue por una indicacién del Ministerio de Salud, que en
realidad venia del Ministerio de Hacienda, respecto a que los funcionarios a
contrata de un area de suma alzada no pueden ganar mas que un determinado
porcentaje de lo que gana la maxima autoridad del Servicio. Ante ello, hicieron un
nuevo cambio, se bajaron los sueldos y se los subieron a otros, pero lo que no
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cambié nunca fueron los $400 millones de pesos que se asignaron, en los tres
casos se mantuvieron los $400 millones.

Consultado sobre la efectividad de las declaraciones relativas a que
a pesar de que los contratos se hicieron desde junio, en algin momento se habria
pagado desde enero como forma retroactiva, contestdé que nunca el Servicio pago
seis meses de golpe, como alli se afimd. Al respecto, si se revisa el
Departamento de Finanzas se ve que todos los meses se pagan las cifras que
corresponden a los sueldos regulares de quienes trabajan desde 8:30 a 17:30
horas, todos los dias. Nunca hubo pago de seis meses a uno o mas funcionarios.
Eso aparentemente es un error.

Con esa informacién, compartiendo lo que sefial6 la doctora
Aravena, efectivamente, les parecidé que era preocupante lo que les estaban
indicando en esa reunion. Por ello, inmediatamente, partieron desde el centro a la
oficina del Subdirector Administrativo del Servicio, Alfredo Roman Marchant,
porque era la autoridad a la cual se reportaban para informarle esto, junto con
Francisca Cid. Con él cruzaron a la oficina de la Directora y le informaron ese
mismo dia 10. Le importaba que las dos autoridades estuvieran informadas,
ademas correspondia; y asi ocurrié.

Entonces, el Ministerio ordend contratarlos como revisores, es decir,
ellos no iban a desarrollar nada, sino que iban a revisar y dar su opinién experta
de lo que el equipo hacia, ese era el tenor de la exigencia ministerial. Y ahi viene
la pregunta que le han formulado tanto en el sumario como en el caso de la arista
penal, si acaso revisaron. A su parecer, eso se descompone en tres
subrespuestas. Lo anterior, porque se dice: ¢revisaron? Si, efectivamente
revisaron, hay un conjunto de informes que el Servicio tiene recopilados, emitieron
opiniones sobre lo que se estaba haciendo, etcétera. Entonces, ¢revisaron? Si,
cumplieron un rol de revisores. Sin embargo, la pregunta deberia ser si era
pertinente hacer la revision, ¢tenia sentido hacerla? y la verdad es que no
aportaba al desarrollo del proyecto que ellos estuvieran revisando.

Continuando con su declaracién, el sefior Francisco Marquez sefal6
que el punto es que los precios pagados a los revisores eran mas altos que lo
pagado a los desarrolladores, o que también suena mal. Sélo cabia imaginarse lo
que significaba administrar eso internamente, como jefe de equipo, en que a un
profesional destacado con cinco o diez afios de experiencia en arquitectura se le
pide que trabaje y desarrolle ocho horas, mientras que un sefior que va a revisar lo
gue desarrolla y va a ganar el doble de lo que se paga al desarrollador. Es algo
completamente enojoso, odioso, injusto, etcétera.

A continuacion, refirié una declaracion de Mauricio Alvarez, en la que
sefald que él apenas le paso un teléfono de la sefiora Pia Gonzalez y después no
supo mas, no tuvo idea. Quiso desmentir eso con el hecho de que esa Sefiora
estaba sentada a su lado en la reunion formal donde les puso como exigencia del
Servicio que habia que contratarla a ella y a las otras 18 personas que la
acompanaban.

Incluso, hay una huella de Mauricio Alvarez. Durante los primeros
dias de octubre, casi al final del proceso en que estuvieron, hubo una persona de
esas 19 a quien no se le pudo pagar por razones burocraticas de menor
importancia, en la fecha en que se le pagaba. Debido a ello, llamé a su oficina el
Jefe de Finanzas, porque Mauricio Alvarez estaba llamando para reclamar por qué
no se le habia pagado a esa persona, cosa que era completamente impropia
porque no correspondia que el jefe de Finanzas del Ministerio de Salud llame a un
Servicio de Salud para pedir que se pague a una persona en un proyecto. Ese
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llamado existid, es posible cotejarlo, el jefe de Finanzas tendria que confirmarlo
porque €l los llamé para decir que en el Ministerio estaban reclamando por qué no
se le habia pagado a una persona.

Como sefial6 la doctora Aravena, estaban preocupados de la historia
que carecia de sentido de un equipo que solo revisaba. A fines de julio
propusieron que hicieran propuestas de desarrollo sobre determinadas materias y
el 2 de agosto les propusieron contenidos tematicos que ellos podrian desarrollar,
tales como fachadas exteriores, fachadas ventiladas, paisajismo y otras materias
técnicas propias de un disefio. Se dijeron por qué no se ponian a hacer algo,
porque esto de que estuvieran solo revisando lo que ellos hacian, sonaba
desproporcionado. Ellos aceptaron y se pusieron a hacer aportes en esas
materias, como iluminacion.

Finalmente, tal parece que el 8 de octubre, fue un fin de semana
largo, pero no fue el 12 de octubre, le llamé Mauricio Alvarez, recién habia llegado
de unas pequefias vacaciones de tres o cuatro dias, para decirle que se van todos
al dia siguiente, los 19. No entendia nada, pero Mauricio Alvarez, le respondi
que al dia siguiente se aclararia el tema, pero se iban todos, asi que le dijo que se
preparara porque habia que echarlos a todos. Al dia siguiente, lo llamo6 para
decirle que se aclar6 todo, y que se olvidara de la llamada de la noche anterior.
En la noche de ese mismo dia le mandd un mensaje por whatsaap, tiene el
registro de ese mensaje en su teléfono celular, en que le dijo: “Ya, lo hablé con
Luis -apelando a Luis Barrios- y se van todos ‘mafiana mismo’, a primera hora.”.
Fue con esa ida y vuelta la situacion.

De toda esa situacion tenia que informar a la Directora, porque no
estaba facultado para echar a 19 personas, asi como tampoco estaba facultado
para contratarlas. No le gusto mucho, la idea no era agrandar el tema sino
circunscribirlo, pero le dijo que hablara con la directora porgque es ella la que tenia
gue tomar la decisién de acoger o no lo que él le estaba planteando.

Luego se produjo el didlogo con la Directora, en que le explica la
supuesta amenaza y todo eso que genero la decisién de la Direccion de poner fin
a los contratos. Al respecto, sefialé que hay un problema de consistencia l6gica en
esa historia de la amenaza, que incluyo pistola segun el relato.

Esa historia tiene que ver —segun el relato que después se hizo en la
radio- con que eran vecinos y este sefior Alvarez habia contratado a su vecino
para que hiciera un cierre perimetral a su parcela, y estando en eso fueron
inspectores de la Direccién de Obras de Paine a representar algin incumplimiento.
Mauricio Alvarez se molest6 mucho y fue a representarle a este sefior, quien es el
esposo de Pia Gonzalez, que por qué lo esta metiendo en ese lio -segun su relato-
y que él, como funcionario publico no puede exponerse a eso, etcétera.

Y alli, segun el relato que hace Mauricio Alvarez, este sefior le dice:
“mira, por las molestias te voy a compensar econ6micamente, y lo voy a hacer con
una parte de la plata con la que me estoy quedando de los diecinueve.”.

La argumentacion es ilogica, porque era un conflicto a nivel de
Direccion de Obras, no era un tema de gran envergadura como para que la
contraparte no solo le ofreciera una compensacion econdémica, sino ademas le
explicara de dénde iba a sacar la plata para pagarle, que venia de una fuente
ilegal. Es un relato ilégico.

De estos hechos informo a Luis Barrios, quien lo llamé a una reunion
en su oficina en los dias posteriores al 16 de octubre, que fue cuando se cerro la
contratacion. A esa reunion llevo todos los antecedentes, y los demas se los envio
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por correo. Con posterioridad, a fines de octubre, el 29 o el 30, a la Directora y a él
los llamé Nicolas Duhalde, quien era el jefe de Gabinete del subsecretario Castillo,
ambos concurrieron y le manifestaron lo mismo ya explicado con anterioridad.
Ademas, le envio luego antecedentes por correo.

Consultado, sefial6 que conocié a Luis Barrios a fines de octubre,
cuando lo llamé para esa reunion, nunca lo habia visto antes. Lo mismo ocurrié
con el sefior Duhalde, nunca lo habia visto, y que hubo una adecuada dimension
de la gravedad de ambos hechos por ambos, por separado. En la reunién, Nicolas
Duhalde fue muy acogedor. El califico el episodio como fraude al fisco, utilizé esa
expresion. Le pregunt6 por su hipétesis sobre el desencadenamiento del conflicto,
le dijo que la Unica hip6tesis que se le ocurria era un conflicto por un eventual
reparto de plata; que era la Unica causal de conflicto. El estuvo en un principio de
acuerdo, hizo un gesto como para decir que pareciera que andaba por ahi la cosa.
Luis Barrios lo calific6 como una “pinganillada”, como una cosa poco elegante. A
ambos les entreg6 toda la documentacion que tenia en ese minuto, pero lo que
llamaba su atencidon es que esto ocurrio a fines de octubre y el sumario fue
decretado por el Subsecretario de Redes Asistenciales recién el 6 de diciembre.
Hubo una demora que no ayudd al mejor esclarecimiento de los hechos, por
decirlo de algun modo. Hay un tiempo ahi que, segun el invitado, no le queda
claro qué paso.

Para cerrar, indicoO que -estim6 que en esto la Directora estaria de
acuerdo-, lo que mas lamentan quienes fueron parte del desarrollo del Proyecto
Hospital de Buin-Paine es que se esté hablando de estas cosas, cuando es un
precioso proyecto que esperan gue se concrete, porque va a beneficiar a dos
comunas que hace mucho tiempo necesitan de un buen hospital.

Agreg6 que, si bien no se ha mencionado, el hospital va a pasar de
un terreno de 0,9 hectareas a uno que tiene 3,6 hectareas. Es decir, de 7.500
metros cuadrados con los que cuenta el hospital en la actualidad, se ampliara a
45.000 mil metros cuadrados. De 400 funcionarios que trabajan actualmente,
aumentara a 960 trabajadores, logrando abarcar todas las especialidades, incluida
salud mental. De 103 camas se incrementara a 200; practicamente, el doble.

Se entregara a la poblacion del sur del rio Maipo la resolutividad que
hace mucho tiempo se merece. Hay situaciones de inequidad muy fuertes desde
el rio Maipo para aca, a diferencia del centro de Santiago, ya que en este ultimo
lugar se cuenta con cuatro o cinco UCI donde acudir en caso de urgencia, versus
la gente que estéa al otro lado del rio Maipo, que en algunos casos se encuentran
viviendo en zonas lejanas, a mas de 40 kildbmetros del punto de inicio de la
carretera con el rio Maipo. Estan en una situacién de salud bastante inequitativa.
Por dicha razén, manifesto, son los primeros en lamentar que no se esté hablando
de eso, que son los datos lindos del proyecto y que fueron obtenidos por este
desarrollo preinversional.

Consultado por qué dej6 de prestar funciones en el proyecto,
contestd que dejo de prestar funciones en este proyecto a fines del 2018 porque
con mucha antelacion la Directora le sefialo que desde el Ministerio querian poner
en la direccién de esos proyectos a gente de confianza del actual gobierno, y él
claramente no lo era.

Fue reconocido por la Comisién Valech como victima de prisién
politica y tortura, no pertenece ni simpatiza con este gobierno, aunque le reconoce
por cierto toda su cualidad democrética; eso esta fuera de toda cuestion, pero no
era de confianza del actual gobierno. Mucho antes la Directora le habia sefialado
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qgue a la cabeza de ambos proyectos, Buin y Barros Luco, iria gente de confianza
de la actual administracion. Esa es la razén que explica su salida.

Auln asi, siendo quien es, también le interesa dejar muy claro que al
inicio del gobierno de la Presidenta Michelle Bachelet defendié con mucha fuerza,
de lo cual hay muchos testigos, que no se despidiera a ninguna persona del area
donde era responsable, cuyo Unico pecado era ser adherente al pifierismo. Los
defendi6 a todos, y todos siguieron trabajando en ese servicio, Ssin
cuestionamiento, porque eran buenos profesionales.

A su juicio, si estamos echando cada cuatro afios para alld y para
acda, nunca llegaremos a ser un pais desarrollado. Eso lo cree por principio. Hay
que aprovechar las mejores capacidades que se tiene en todos los sectores
politicos, porque aqui lo que importa es que sea gente que sepa técnicamente y
no lo que piense politicamente, que es un legitimo derecho democratico.

Consultado si renuncié o lo echaron, o si no le renovaron el contrato,
contest6 que, simplemente, su contrato expir6 y no fue renovado.

Finalmente, sefalé que tres personas que han sido mencionadas en
la investigacion de esta Comision, no tienen nada que ver con la lista de los
diecinueve. Se referia a la sefiora Carmen Gloria Simpson, a don Victor Hugo
Concha y José Chamblas, especialistas que hicieron su trabajo y que no tienen
nada que ver con este grupo.

Consultado si esas tres personas pertenecen a la Division, contesto
gue no. Ahondando en su respuesta, sefial6 que en la etapa de disefio hay un
equipo que se engrosa, se suman mas arquitectos, fundamentalmente, pero
también se contratan muchos especialistas externos. En este caso, por ejemplo,
Carmen Gloria Simpson es especialista en EISTU (Estudio de Impacto sobre
Sistema de Transporte Urbano), Victor Hugo Concha es especialista en
pavimentacion, y José Chamblas es ingeniero eléctrico, por lo que ellos
desarrollan los proyectos eléctricos y de pavimentacion. Es decir, son contratados
como expertos externos para desarrollar proyectos, no para revisar, como este
grupo de los 19. Indicé que le interesaba precisarlo en defensa del buen nombre
de ellos.

En respuesta a las consultas planteadas por los integrantes de la
Comision, Francisco Marquez sefialé que en relacion con Luis Barrios, la Unica
apelacién aparecié en esa reunién que comento, y no hay ninguna participacion en
que él haya estado presente en alguna reunion. Decir otra cosa seria faltar a la
verdad.

Asimismo, que le llamé mucho la atencion que el 10 de mayo
aparecio Pia Gonzalez, Mauricio hablé sobre los $400 millones que va a adicionar,
y se acabd la reunion; luego va a informarle a la direccion, pero la solicitud de
decreto por los $400 millones incluidos sale inmediatamente al dia siguiente en el
Ministerio, el dia 11 de mayo, con la firma de la doctora Gloria Burgos, entonces
subsecretaria de Redes Asistenciales, se aprueba el decreto donde salen las
cifras que incluyen los 400 millones. Dicho decreto tiene la firma de Mauricio
Alvarez, Luis Barrios y del jefe de gabinete de la Subsecretaria, que no era Nicolas
Duhalde, sino que otra persona.

De igual manera, que también llamé su atencion que durante esa
demora, de fines de octubre a diciembre, ya estaba clara la gravedad de los
hechos.

En cuanto a qué fue de Mauricio Alvarez, en ese mismo periodo, en
noviembre, fue destinado al Servicio de Salud Metropolitano Occidente, donde
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estuvo un corto periodo de tiempo; después fue trasladado a un servicio de salud
en La Araucania, lo que puede ser confirmado por la gente del Ministerio de Salud.
Por la informacion que tiene sabe que estuvo un tiempo en el Servicio de Salud
Metropolitano Occidente y posteriormente en el sur. El mismo lo declaré en la
radio, que a la luz de la denuncia durante un poco mas de un mes el sefior Alvarez
estuvo cobijado en la red de los servicios de salud.

A su vez, manifestd que no habia asignacion ni lugar de trabajo de
esas 19 personas dentro del Servicio, nunca la hubo, como tampoco hubo
cumplimiento de horario, pues el contrato no lo establecia de ese modo. Esto solo
se explica, asi como la pregunta de quién es Pia Gonzélez y por qué fue
contratada, en el marco de la imposicion insostenible a su parecer, para las
autoridades del Servicio que puso Mauricio Alvarez para que estas personas
fueran contratadas. No hay otra explicacion, él pone las cifras, agrega $400
millones a un decreto y sefiala cuales son las personas que hay que contratar y
por qué monto, inclusive. Esa es su Unica explicacion.

Finalmente, precis6é que Pia Gonzalez participdé en la reunion del 10
de mayo y no la del 8 de mayo, que si bien no tenian espacio en las instalaciones
fisicas del servicio, durante esos meses se hizo un conjunto de reuniones con
ellos, ya sean bilaterales, con grupos mas chicos o con todos, en tres ocasiones,
en asambleas que se hicieron en la comuna de Buin; o sea, hubo reuniones de
encuentro, y que mas alla de las acotaciones y de los ajustes en los proyectos, era
necesario decir que en esto intervienen las decisiones politicas y eso es un hecho
de la causa, en este caso Buin, también.

En su segunda comparecencia, en sesion de fecha 22 de julio de
2019, comenzé reiterando que su comparecencia era voluntaria y no le asiste
obligacién funcionaria de asistir. Asimismo, que no vendria a entablar dimes y
diretes con ninguna persona, menos con Mauricio Alvarez, quien majaderamente
insiste en su nombre. Mas bien, le interesaba evidenciar hechos, y que cada quien
saque sus propias conclusiones. Ello, pues quien viene a mentir o a ocultar
informacion a esta Comision, no solo insulta a la democracia, sino al Parlamento.
Por consiguiente, no queria ser parte de esa némina.

Indicé que, yendo al fondo del asunto, como primera cuestion y a
modo de secuencia, se pregunté de qué manera tendrian que haber ocurrido los
hechos para que se pueda considerar que la version que entregd acad Mauricio
Alvarez es verosimil.

Primero, él —Francisco Marquez- tendria que haber mentido en toda
la linea, de punta a cabo, en su primera declaracion.

Segundo, que dos personas mas, en este caso Francisca Cid y Luz
Inés Torres, subdirectora administrativa, tendrian que sostener su mentira, pues la
primera vez que estuvo aca, informd de una reunion que ocurrio el 10 de mayo de
2018, en que Mauricio Alvarez, en su sala de reuniones, les presenta a los tres a
Pia Gonzalez, quien estaba sentada a su lado, desde el inicio de la reunion. Alli, él
les informd que sera ella la lider coordinadora del equipo externo y les entregoé la
planilla con nombres y sueldos, cuyo total, por 6,5 meses, alcanzaba la cifra de
$400 millones de pesos. Luego, Pia Gonzalez confirmd ese encuentro, pero de
acuerdo a la version de Alvarez esa reunién nunca habria existido. El la omite; no
existe para él. Es decir, como primera consideracién, para que sea veraz lo que
sefiala Mauricio Alvarez, tendrian que mentir él, Francisca Cid, Luz Inés Torres vy,
también, de paso, Pia Gonzélez.
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Tercero, para que esa version sea creible, seria necesario también
que la Directora del Servicio, sefiora Carmen Aravena, se haya prestado a apoyar
esta mentira, aca en la Comisién. Citando textualmente lo que ella dijo, sefiald: ‘en
esa reunion —dice la directora-, Mauricio Alvarez le hace la sugerencia de pasar
fondos FAR a fondos sectoriales (...) pero en ese entonces, también les plantea
que se iba a colocar un grupo de personas que iba a apoyar en hacer revisiones
de los avances del proyecto, para tener ellos, como Ministerio, mas elementos
acerca de cémo estaba el proyecto (...) Después hubo otra reunion, la del 10 de
mayo, también de Mauricio Alvarez con el jefe de proyectos, con Luz Inés Torres y
con otra persona del equipo nuestro, Francisca Cid, donde Mauricio les presenta a

» "

la persona que iba a estar a cargo del equipo que iba a ser contratado”.

También, como para creer la version de Alvarez, Jorge Plaza, Jefe
del Departamento de Inversiones -quien estuvo presente en la reunion del 8 de
mayo de 2018-, luego de escuchar los dichos de la directora ante esta Comision —
él estaba sentado a su lado-, tendria que haberla desmentido. Pero eso no ocurrié
y, asi, Plaza se habria sumado a cobijar las mentiras contra Mauricio Alvarez. Los
dichos coincidentes con los de la Directora, emitidos en otra sesion por don
Maximo GoOmez, subdirector administrativo del Servicio, también serian
contribuyentes a lo mismo.

Todo lo anterior lo estimé desconcertante. Ademas, para afirmar la
version de Mauricio Alvarez, tanto el Ministro Santelices, su jefe de gabinete,
Pablo Pizarro; el subsecretario Castillo; el jefe de gabinete Duhalde y el entonces
jefe de la division de inversiones, Luis Barrios, todos ellos, en vez de apoyar, sin
duda alguna, a ese recto y noble funcionario, lo dejan abandonado a su suerte y lo
alejan del Ministerio de Salud, para después ordenar su despido, en circunstancias
de que Mauricio Alvarez era hasta ese entonces funcionario de confianza politica
del actual gobierno. Es decir, para creer la version de Alvarez, once personas,
algunas de ellas del méas alto nivel funcionario, estuvieron mintiendo
deliberadamente o cobijando mentiras o estuvieron actuando con total injusticia y
falta de solidaridad respecto de Mauricio Alvarez. Al respecto, se pregunto si podia
ser creible toda esa secuencia de mentiras o, por el contrario, si fue Mauricio
Alvarez quien vino a mentir aca.

Frente a lo anterior, cabia preguntarse qué informacién tuvieron a
mano los directivos del Ministerio de Salud, que optaron todos por echar a Alvarez
y desligarse de él. Al respecto, cabia tener presente que tuvieron la informacion
entregada por ellos, para empezar pues, tal como él sefial6 aca, a Duhalde y a
Barrios les entregaron antecedentes completos de la gravedad del asunto antes
de que concluyera el mes de octubre.

Como segunda cuestion, respecto de los famosos y mentados
$1.300 millones en el decreto reiteradamente mencionado, Mauricio Alvarez afirmé
aca que dichos fondos fueron adjudicados por el FAR, fondos que, ademas,
estaban asignados desde 2017 y que en la ficha ya constaban los 1.300 millones.
Asimismo, que él no modificé nada, pues el Ministerio de Salud no tiene clave
financiera del BIP, Banco Integrado de Proyectos, y que es imposible cambiar esa
ficha desde el Ministerio de Salud. Ergo, en su entender, con ello pretende
demostrar que es completamente inocente de lo que se le imputa.

Al respecto, consider6 que lo que Mauricio Alvarez sefiala es cierto,
él no modificod los $1.300 millones, efectivamente, esos ya estaban desde 2017,
pero no podia obviarse lo que no dice Alvarez cuando hace tal relato, y lo que no
dice es que él, en persona, en la reunion del 8 de mayo de 2018, informé a Jorge
Plaza, a Luz Inés Torres, a Francisco Marquez y a Francisca Cid que por decision
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politica del Ministerio de Salud ya no era necesario, en esta fase, hacer el disefio
completo, como estaba contemplado en el gobierno de Bachelet, ya que en el
gobierno de Pifiera los proyectos se iban a hacer via APP. Por lo tanto, luego de la
indicacion de Alvarez, solo se requeriria un anteproyecto avanzado para
desarrollarlo en 2018.

Abocandose al testimonio de la arquitecta Lucia Martinez, de cuya
expertise técnica estimo que a la Comision no le quedaba ninguna duda, refirid
que ella, dejando claro que las cifras y porcentajes que entregaba lo hacia ‘a ojo
de buen cubero’, dijo que un partido general era, aproximadamente, el 15%, un
anteproyecto, 40%, y un disefio completo, apto para construir, el 100%. Eso quiere
decir, de acuerdo con la estimacién gruesa de la experta Lucia Martinez, que del
total de $2.099 millones contemplados en la ficha original, para hacer el disefio
completo tendrian que usar 40% ahora, ya que estaban requiriendo solo un
anteproyecto, lo cual significa $840 millones, aproximadamente.

En tal sentido, cabia recordar que el presupuesto con que llego el
Servicio el dia 10 de mayo de 2018, luego de ser informado de este cambio, por
Mauricio Alvarez el dia 8 de mayo, fue $1.043 millones. Con eso llegaron a
sentarse a la discusion, que es 49% del presupuesto original, mas o menos.

Al respecto, hizo dos consideraciones. La primera, es gue esa cifra
se puede consultar en la Direccion del Servicio o directamente con el jefe del
proyecto actual, que seguramente se las debiera ratificar. La segunda, es que, por
un error de memoria, la primera vez que vino hablé de 900 y tantos millones, pero
eran 1.043. Después pudo chequear la cifra correcta.

Luego, si se veia a cuanto baj6 el gasto utilizado, en esa reunién del
10 de mayo, la cifra bajé a 900 millones, que es el 43% del proyecto original. Asi,
no andaban nada lejos de la estimacidon de Lucia Martinez; es decir, $900 millones
debieran alcanzar perfectamente para hacer un anteproyecto. Por lo tanto,
guedaron tranquilos con esa cifra, porque les alcanzaba y estimaban que era
razonable.

Pero, entonces, ¢qué hizo Mauricio Alvarez con la diferencia entre lo
que asignd y la cifra inamovible de 1.300 millones, que seguian estando en la
ficha? Los $400 millones se los asignd al equipo liderado por Pia Gonzélez, a
quien él les habia presentado al inicio de esa reunion y que estaba sentada a su
lado; es decir, para decirlo en buen chileno, ‘se quedo con el vuelto’. En términos
més formales, Alvarez se aproveché de la diferencia a la baja producida por un
cambio en la politica de inversiones para el proyecto Buin, cambio que él mismo
propicio e informo en la reunidn del 8 de mayo. Esa es la situacion respecto de los
famosos $1.300 millones, que ha sido motivo de mucho debate al interior de esta
Comision.

En un par de oportunidades, Mauricio Alvarez afirmé que Francisco
Marquez le habia solicitado més de $1.300 millones. Eso es enteramente falso, de
falsedad absoluta. El no podria acompafar evidencia alguna de que ellos, en
alguna oportunidad, solicitaron méas de $1.300 millones. Su informacion, ademas,
tiene respaldo institucional; vale decir, estd asentada en los informes del Servicio.

Como tercera cuestion, se aboco a la afirmacion relativa a que él,
Francisco Marquez, es el culpable de todo. Esa fue una tonica que se dio en esta
Comision. Mauricio Alvarez centr6 su intervencion en dejar claro que Francisco
Marquez trajo y contraté a 19 personas, en acuerdo con Pia Gonzalez y Marcos
Pozo, segun sus palabras. Su unica prueba, entre comillas, fue un correo que no
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acredita nada de lo que afirma. Es mas, es un correo que él mismo dej6é en la
Comisién cuando comparecio ante esta.

¢, Qué reacciones inmediatas se produjeron aca el dia que estuvo el
sefior Alvarez? La diputada Fernandez, por ejemplo, sefialé: ‘{Cémo Marquez
pudo haber hecho eso, si era una persona contratada a honorarios!. El diputado
Soto dijo: ‘es curioso que usted afirme que Marquez es quien armo todo esto, en
circunstancias de que las dos personas mas conocidas del equipo eran vecinas de
usted, sefior Alvarez, con los cuales, ademas, usted tenia negocios en curso,
previos. ¢Y usted quiere que creamos que Marquez armoé todo esto?’. El diputado
Torrealba dijo: ‘4, Como una persona a honorarios puede contratar a diecinueve
personas? Yo estuve a honorarios y nunca tuve esa facultad.’.

Obviamente, no la tenia y nunca la tuvo. Haciendo un ejercicio y
suponiendo por un minuto que Francisco Marquez, por si y ante si, armo todo esto
y contraté a las 19 personas, ello supone sostener que, por lo menos, cuatro
profesionales directivos con cargos funcionarios, con responsabilidad
administrativa, todos ellos personeros calificados y con dilatada experiencia en el
Servicio y en otros lados, habrian firmado a ciegas y por varios meses contratos
para 19 personas. Asi, la directora, al subdirector administrativo, al jefe de
finanzas y el jefe de recursos humanos lo hicieron sélo porque Marquez, por si y
ante si, tomé la decision de contratar a 19 personas, por varios meses, pues sin la
firma de ellos cuatro es imposible que los contratos se viabilicen y tengan algun
efecto préactico.

De esa manera, Mauricio Alvarez no sabe o no quiere distinguir qué
es ejercer efectivamente la jefatura técnica de un proyecto —cuestién que hizo-,
qgue implica liderar el conjunto de complejas decisiones técnicas en un proyecto de
esta naturaleza. Confunde eso con cdémo opera la relacion contractual para
proceder a contratar a alguien en una institucion formal y jerarquizada que, en este
caso, incluye la decisién y firma de cuatro personas.

Como cuarta cuestion, a mayor abundamiento, ¢como se explica, en
el contexto de que “Marquez es culpable”, los similares intentos de hacer o mismo
con Pia Gonzélez y Marcos Pozo, armando equipos en otros servicios del pais,
como en Santiago y en regiones? Marcos Pozo sefiald acd a Constitucion, Lota,
Coronel, Puerto Varas —sefial6 que hubo reuniones en el Instituto de Salud
Publica, las que sugiri6 investigar a la Comisién-, Parral y La Serena.

También el Servicio de Salud Maule, a diferencia del Servicio de
Salud Sur, cont6 con un director firme que rechazé este intento sefialando que iba
a trabajar con su propio equipo, mientras que en el Servicio Sur, la doctora
Aravena dijo: “la indicacion que recibio el jefe del proyecto, de parte de ella, es que
ya que venian le ibamos a sacar provecho a cada uno de los profesionales que
fueran llegando”.

Por todo lo anterior, estimé que pensar que una persona a
honorarios, radicada en un servicio de salud hizo o intentd hacer esto mismo en
diferentes servicios del pais, en verdad, es un insulto a la inteligencia. ¢Donde
tendrian que estar la o las personas que inventaron esto, en un servicio especifico
o en el Ministerio de Salud? Si fue en el Minsal, ¢fue solo una persona? ¢Alvarez,
en este caso? ¢Nadie mas lo supo o nadie mas se dio cuenta? Esas son
preguntas que surgen de modo natural.

Como quinta cuestion, en relacién a lo que Mauricio Alvarez declaré
aca, sobre que agendod un pedido de Marcos Pozo y que le entregé informacion de
planillas tipo con precios promedio de profesionales necesarios para este tipo de
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estudio. Lo dijo aca, pero, ¢qué tiene que andar Mauricio Alvarez entregando ese
tipo de informacién al vecino que le est4 construyendo el cierre perimetral? O sea,
quiere hacer creer que no tiene nada que ver con todo esto.

A su vez, Enrique Rivera admiti6 aca haber entrevistado a Pia
Gonzélez en su primera pasada marzo-abril, para ver si la contrataba -Alvarez se
la recomendd seguramente-, pero Pia Gonzalez no solo dijo eso, sino también que
Mauricio Alvarez le habia dicho que si llegaba a ser contratada por Enrique Rivera,
habia una parte que tenia que entregar, pero no le constaba eso. El punto es que
Rivera desecho contratarla, porque no le parecié que reunia los méritos como para
ser contratada como una profesional mas del Minsal entre marzo-abril.

Sin embargo, Enrigue Rivera no se extrafia para nada de
encontrarsela en agosto, solo cien dias después, como lider de un equipo externo,
supuestamente experta en el proyecto Buin. Es decir, a la desechada de abril la
encuentra de experta y cabeza de expertos en agosto, pero no hace nada al
respecto. Eso consta en las actas que €l mismo trajo aca, donde él supo de Pia
Gonzalez como cabeza del equipo externo de Buin, no puede alegar
desconocimiento.

Ante eso, en la més bien pensada de las interpretaciones respecto
de este hecho, Enrigue Rivera tendria que admitir a lo menos una conducta
negligente en este caso y asumir su responsabilidad de algo que en agosto mismo
él pudo detener o no tenia interés en hacerlo.

En cuanto a la exsubsecretaria de Redes Asistenciales, Gloria
Burgos, en su comparecencia ante la Comisién admitié que solo fue integrada al
equipo de gobierno el 10 de marzo de 2018, y que a quien se designé como su
jefe de gabinete casi no lo conocia y que este le fue impuesto por el Ministro
Santelices. Agregé que para firmar los decretos, en lo que dice relacion con
inversiones hospitalarias, no reparaba tanto en el fondo y en el contenido de ellos
—los que admite no dominaba-, sino que solo se aseguraba de que estuvieran las
firmas previas de Alvarez, Barrios y de su nominado jefe de gabinete.

Al respecto, estimo6 que eso es pasto fértil para que le hicieran firmar
lo que ellos quisieran. Si la Subsecretaria de la época le hubiera preguntado, por
ejemplo, a Lucia Martinez, quien estaba solo unas pocas oficinas mas alla, ella
seguramente le habria dicho que para un anteproyecto en Buin no se requerian
mas de $850 a $900 millones y no los $1.300 millones que estaban sometiendo a
su firma Mauricio Alvarez, Luis Barrios y su jefe de gabinete, los tres sefiores que
firman antes de que firme ella.

Ademas, lo hicieron con una celeridad digna de mejor causa, ya que
el dia 11 de mayo de 2018 ya habian oficializado la firma -Subsecretaria incluida-
de lo que habian impuesto el 10 de mayo de 2018. De paso, la sefiora experta
Martinez o cualquiera de los profesionales que hay alli, prestigiosos profesionales
del Ministerio, le hubieran alertado acerca de la ridiculez que significaba destinar
$400 millones en una etapa tan inicial de un proyecto, se contratara a 19
profesionales externos para revisar el trabajo que hacian 12 personas. Esas cosas
no tienen respuesta.

Ahora, ¢se realizaron los trabajos? No hay controversia sobre ello.
Sin excepcion, todas las declaraciones concuerdan en que los trabajos
contratados como revisores si se hicieron. Otra cuestion, ya se ha dicho, es si era
necesario y la respuesta también es concluyente en que no era necesario.

Como sexta cuestion, en cuanto a la declaracion de Mauricio Alvarez
sobre la supuesta ilegalidad del pago, de enero a mayo, a Francisco Marquez,
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como si fuese delito segun sus propias palabras, se olvida de que, primero,
siempre fue contratado y que jamés fue contratante. Por lo tanto, de haber delito,
lo habria cometido quien lo contrata y en caso alguno al contratado se le puede
imputar el delito de forma maliciosa de contratar; si fuera el caso.

Pero no hay ni asomo de tal delito. Por el contrario, los Fondos de
Apoyo Regional (FAR) fueron oficialmente aprobados por el gobierno regional en
sesion formal de su consejo regional el dia 27 de diciembre de 2017, en esa fecha
se aprobaron la totalidad de los fondos. Es una practica comun, sobre la certeza
de fondo que los servicios gastan, luego recuperen y normalizan, y si no pueden
normalizar por cualquier razén que ocurriera con ese decreto, lo cargan a su gasto
regular como servicio. Si no, estarian todos esperando que los decretos se
oficializaran y los compromisos jamas se cumplirian en ninguna parte.

Como séptima cuestion, en cuanto a si se afectd el desarrollo del
proyecto Buin-Paine por esta instalaciéon forzosa de 19 consultores externos,
sefiald que esta es la parte buena de todo esto, porque la respuesta es no. Las
comunidades de Buin y Paine pueden estar tranquilas, el trabajo profesional
realizado por el equipo, que con mucho orgullo dirigi6 hasta diciembre pasado,
hizo las cosas bien. Lo reconocié aca el propio Subsecretario, quien informé que el
proyecto no esperard mas a los proyectos rezagados de la Sexta Region, puesto
gue esta muy adelantado, y confiaba en que el Subsecretario Arturo Zufiga
mantendra este compromiso. lgualmente, hizo un llamado a los alcaldes a
asegurar este punto.

A modo conclusivo, sefialé que no creia equivocarse en que cuando
vino a declarar la primera vez acéa habia otro Ministro de Salud, otro Subsecretario,
otro Jefe de la Division de Inversiones y otro Jefe de Gabinete. Por primera vez el
cargo de jefe de Divisibn se ha llamado por Alta Direccion Publica, se ha
reorganizado la Division de Inversiones, se instalé una unidad de auditoria y se
auditaron todos los proyectos del pais, asi informé aca el Subsecretario.

En tal sentido, estim6 que es un orgullo para la Comision, para todos
sus integrantes sin excepcion, el haber empujado con su solo funcionamiento
estos positivos cambios, y se permitié decir que era un orgullo personal el haber
contribuido con un grano de arena en todo esto. Ha intentado representar aca la
dignidad de toda una camada de profesionales diversos, hombres y mujeres
repartidos por todo el pais, quienes se han especializado en salud publica, que
aman y se comprometen con sus proyectos, que creen que sus verdaderos jefes
son las comunidades usuarias y sus lideres sociales. En fin, los que piensan que
Chile siempre serd mas grande, a pesar de los intentos ruines con que algunos
granujas de poca monta pretenden ensuciar.

Consultado sobre cual seria el punto donde, a su parecer, se inicia la
ejecucion de este fraude, con el cambio de las caracteristicas del disefio del
hospital, donde estuvo el inicio de ejecucion de esto, y si era posible que la
jefatura de Mauricio Alvarez no supiera, o alguna otra persona, dentro del
Ministerio, lo que estaba ocurriendo, sefialo que como producto del cambio de
politica, pasar de hacer el disefio completo sectorial a uno via APP implica
inevitablemente una baja en las proporciones, tal como explicé y también lo hizo
Lucia Martinez. En todo caso, eso no quiere decir que la plata que se baja, en
este caso de los 2.099 que baja a 850, 900 millones, la diferencia entre 900 y los
2.099, no se vaya a gastar, sino que se van a gastar mas adelante, en la etapa de
disefio y ejecucién que hay que llamar. Las empresas que postulen van a cobrar
por ese disefio y ahi habra que pagarles.
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Asi, si se mantiene la misma cifra, a pesar del cambio de politica, en
el fondo lo que estan haciendo es dos veces gastarse la plata, la gastan ahora y la
van a gastar de nuevo, al pagar el disefio. El Estado estaria gastandose dos veces
la misma plata, y ese es un despilfarro, por cierto.

Por lo tanto, lo que corresponde es revisar todos los proyectos del
pais, porque todos iban a ser APP, tal como fue informado y asi esta en ejecucion;
todos tenian que ser revisados necesariamente a la baja, en relacion al tema que
estaba planteado.

Sefial6 que estimaba que el actual jefe de finanzas, quien
comparecié ante la Comision, precisé muy bien los alcances de la jefatura de
finanzas, es decir, que es una tarea de cardcter técnico y centrada,
fundamentalmente, en cifras. Cuando expuso, parecia efectivamente un jefe
centrado en lo suyo: en las finanzas de una institucion.

La decisibn de pasar de disefio completo a asociacion publico-
privada trasciende absolutamente al cargo de un jefe de finanzas de una division
de inversiones del Minsal. O sea, no podria haberlas tomado Mauricio Alvarez por
si y ante si, es imposible que las haya tomado. Es una decision que
necesariamente es del nivel politico, para empezar, porque es una decision
politica que tiene que contar con la anuencia del jefe de la division de Inversiones.
Es imposible que eso que Alvarez inform6 el 10 de mayo lo haya comunicado sin
la anuencia a lo menos de la Subsecretaria.

Sin embargo, estimé que en este caso, pasar los proyectos a via
APP es una decision politica del mas alto nivel, que supera a la Subsecretaria, por
lo que seria una decision Ministerial, porque es una decision trascendente, que
tiene que ver con la manera en la cual construimos hospitales en Chile.

Al respecto, hizo presente que de acuerdo a las cifras, no recordaba
exactamente los porcentajes, Chile esta a mitad de camino en la construccion de
hospitales para estar a la altura del promedio de camas cada 100.000 habitantes
de la OCDE. Entendia que el promedio de la OCDE esta en torno a 4,2 camas por
100.000 habitantes, y Chile estd en 2,2 0 2,3. O sea, a mitad de camino.

Por lo tanto, no cabia la menor duda de que se seguiran
construyendo hospitales en los proximos 20 afios, y que en los préximos 4 o 5
gobiernos se tendra como tema, en la agenda, construir hospitales. En
consecuencia, es una buena pregunta, y una decision de alta politica, determinar
por qué via se hace, si por via asociacion publico-privada o via sectorial, como se
ha estado haciendo. Los dos caminos tienen sus ventajas y desventajas, y es una
decision politica, legitima, cualquiera de las dos.

Por todo lo anterior, era imposible que eso esté circunscrito a un jefe de finanzas
de una divisién, porque es un cargo menor; lo supera completamente.

Consultado si la instruccion de que iba a hacerse a través de asociacion publico-
privada, se imparti0 por escrito por parte del Ministerio, contest0 que en
posteriores presentaciones que hizo el Ministerio, no ante ellos sino ante el propio
Parlamento, se fue oficializando esa politica.

Efectivamente, la primera reunion de trabajo para conocer por qué
via se haria el proyecto Buin, es el 8 de mayo de 2018. Por eso, le extrafia ese
acta. De verdad que le desconcierta. Pudo ser una reunion de caracter ultratécnico
para examinar el estado general. Fue una reunién técnica, pura. Seguramente, no
lo desmentia para mayor claridad, debe haber sido una reunidon de caracter
técnico, puro, en el sentido de la discusion que estaba en ese minuto en boga.
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Pero en esa reunion ninguna de las personas que se mencionan, ni Lucia
Martinez ni el sefior Pinto, ni ninguno de ellos, estaba en condiciones de decir: por
agui va a ir el derrotero de ahora en adelante, la asociacién publico-privada o lo
que fuera. Fue una reunion que ni recordaba, para ser franco, recalco. Pero, por
la naturaleza de los integrantes, era una reunion de caracter estrictamente técnico,
relativa a dibujos, a planos y a ese tipo de cosas, no a la politica.

Consultado cuél cree que es el objetivo de Mauricio Alvarez de
responsabilizarlo a él de todo, sefial6 que es una buena pregunta, tanto, que él
también se lo ha preguntado, porque no es comodo que su nombre aparezca
mentado en esta forma, a cada rato, y por estas vias tan expuestas, ademas.

Al respecto, estimé que lo que Mauricio Alvarez necesita,
definitivamente, es descargar en alguien las cuotas de responsabilidad que estan
centradas en él, porque todo es conteste. Incluso, la gente del Ministerio sefiala, y
no desmiente, que es ese sefior el que ordend aquello, el que armé todo esto, etc.,
y €l necesita descargar en alguien, y lo eligio a él. Lo eligié porque, quizas, pensé
gue tenia aspectos de debilidad, porque ya no estaba trabajando en el Servicio
Sur, estaba como en solitario, desguarnecido, en fin; quizas esa pueda ser la
razon.

Pero es absurdo lo que plantea, porgue es ilégico pensar que una
persona pueda haber tomado decisiones de contratacién en una estructura tan
formal como son los servicios de salud. Algunos de los integrantes de la Comision
estuvieron trabajando en servicios de salud y conocen lo formal, lo jerarquizadas
que son esas instituciones. Son ‘carretas pesadas’, que pasan por diferentes
filtros. Entonces, no hay espacio para que alguna persona, ni él ni nadie, de modo
unipersonal, porque se le ocurri6 homas, decida contratar a 19 personas. Por ello,
estimo6 que busca a alguien en quien descargar responsabilidades.

El famoso pago de los seis meses, sefala que tratdé de explicarlo en
lo que leyd (en la sesidn), pero tiene que ver con lo siguiente: Nunca hubo tal pago
de seis meses, de un viaje, a hadie, ni a €lni a nadie en el Servicio.

Aqui, de lo que se esta hablando es de lo siguiente:

El 27 de diciembre de 2017, el Consejo Regional Metropolitano, por
unanimidad, apruebd, oficialmente, en sesion formal y solemne, 2.099 millones
para disefar el proyecto Buin. Cosa distinta es cuando se materializa en el decreto
que permite hacer uso de esas platas, y ahi esta la brecha. Y en eso pasaron
cinco meses, que son los que menciona, de enero a mayo.

Qué hizo el Servicio? El sSrvicio tenia una dotacion de arquitectos,
de ingenieros, etcétera, que ya estaban trabajando en el proyecto. Trabajaros en
enero y en febrero, y se pagaron los fines de mes, no en un solo acto, sino que
cada fin de mes, como a cualquier funcionario. Todos concurrian al trabajo en
horario regular, etcétera, hasta que se dicte el decreto.Si por alguna razén no sale
el referido decreto. El Servicio lo carga a su gasto regular y tiene que asumirlo
como un déficit o lo que sea, pero no es que ahi haya una cosa perversa, como
que un dia llegdé un cheque por seis meses, de un viaje. Nunca ocurrié eso en el
Servicio de Salud Metropolitano Sur. jJamas!

Consultado si antes del 10 de mayo de 2018, conocia a Pia
Gonzalez o a Marcos Pozo, si sabia de su existencia, o habia tenido alguna
relacion de vecindad, de trabajo, de colaboracion si se quiere por algin tema con
ellos, sefialé que en lo absoluto, nunca habia sabido de su existencia.
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Al respecto, recordd que en su anterior comparecencia se plante6
que en este mundo de la salud, en general, se conocen todos a lo largo de
muchos afios. Varios llevan muchos afios en salud. De repente uno se los
encuentra en otro servicio, después esta para el Norte o se fue al proyecto del
Marga Marga, o por ahi andan dando vueltas todos. Mas o0 menos, se ubica a las
personas que por afios han estado en el mundo de los proyectos en salud, que
tienen su complejidad, su especificidad.

Sin embargo, a esa gente nunca en la vida los habia visto. Jorge
Plaza también dijo lo mismo. Nunca en la vida los habian visto en nada relativo a
salud, y sus dichos, su manera de plantear los temas técnicos que se evidenciaron
aca asi lo dejan claro, es gente que no maneja ni siquiera el léxico técnico que
regularmente manejan quienes estan en salud.

Consultado si Mauricio Alvarez exhibi6é algin documento o mail de
contratacion del jefe de gabinete o de alguna otra autoridad ministerial, sefial6 que
no entendia bien el ambito de la pregunta. Sin embargo, si la cuestion iba por la
forma de nombramiento de ese jefe de gabinete, recordé que ese aspecto fue
expuesto por la exsubsecretaria en la Comisién, en cuanto a que en la nhominacién
de los subsecretarios hubo un problema con el subsecretario que iba a asumir,
que después no pudo asumir, y ahi recurrieron a Gloria Burgos. El Presidente de
la Republica tenia que armar el gabinete de subsecretarios y, obviamente, aunque
fuera el 10 de marzo, tenia que tomar una decisibn y puso a esa sefiora.
Seguramente, ella venia sola, sin equipo, y se le arm6 un equipo. Esa es la
explicacion logica.

Entonces, de acuerdo con los dichos de ella, lo que queda claro es
gue era una persona, no dudaba de sus cualidades ni de sus capacidades, que no
tenia confianza en ninguna de las personas, simplemente porque no las conocia.
Era un proceso que empezé a construir a partir del 10 de marzo, y eso era pasto
fértil para que un grupo de tres o cuatro puedan hacer firmar lo que fuera.

Tal como refirié, si le hubieran preguntado a Lucia Martinez o a
cualguiera de los profesionales del Ministerio, le habrian dicho a la
exsubsecretaria que no firmara por 1.300, porque era demasiado, que con 800
bastaba. Lastima que ella no tuvo esa posibilidad.

4) Ex jefe de finanzas de la Divisién de Inversiones de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales, sefior Mauricio Alvarez.

Comenzé su presentacion haciendo presente que en relacion a dos
personas, Marcos Pozo y Pia Gonzalez, dejaria ante la Comision todas las
denuncias existentes ante fiscalia. Hizo mencion de varias situaciones, y auna
carpeta investigativa, que a su juicio era necesario que los miembros de la
Comision conocieran y que dicen relacion con antecedentes de esas personas.

Consultado si la carpeta investigativa a la que aludia, es la misma
carpeta investigativa que ocupa a la Comisién, contesté que no. Pero lo que lo
presentaba para graficar quiénes eran.

A su vez, hizo mencidn de los antecedentes personales de caracter
laboral del invitado: 15 afios en lista uno; 15 afos calificado con nota 7, y ya se le
olvidé la cantidad de anotaciones de mérito que tuvo. Eso era un poco para
graficar de qué persona estaban hablando.

Abocandose al tema del incremento de los recursos, a los $1.300
millones, sefial6 que los $1.300 millones fueron asignados por el FAR, el 27 de
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diciembre de 2017, en la comision del CORE. Se asignaron los recursos tanto
para los afios 2018 como para 2019. La Unica observacion que les hizo es que los
recursos, por ser aprobados $2.900 millones, tenian que ser partidos en dos afos,
porque es imposible ejecutar, en un disefio, 2.200 millones en un afio.

Ellos, terminada esa reunién, adjuntaron su ficha, de 2017, con
$1.300 millones. En ese punto, menciono el invitado, que hacia una aseveracion
importante. Primero, el Ministerio de Salud no tiene clave financiera del Banco
Integrado de Proyectos. O sea, es imposible que él le hubiese podido dar més
presupuesto o quitar presupuesto. Quiso dejar eso muy en claro. Segundo, por
qgué ellos llegan al Ministerio de Salud? Porque cuando llegé, en marzo, se dio
cuenta que habia una mayor ejecucion de la que correspondia. Fue a Dipres y les
dijo: ‘Estimados, ¢saben qué? En el gasto en el 31 hay mucho mas gasto de lo
que yo he transferido por 31°, a lo que le dijeron ‘Mauricio, ojo, que hay aportes por
el FAR; por eso se te refleja mas gasto’. ‘Ah, perfecto’, les dije yo, y ante eso le
dijeron ‘;existe la posibilidad de que esto lo podamos corregir?’, y claro que se
podia corregir.

Como ellos hacen la parte presupuestaria, porque los decretos de
inversiones se componen de dos partes, la presupuestaria y la identificatoria, les
plante6 que era lo que podian hacer, porque ademas no solo se estaban
perdiendo los recursos, sino que se estaban mal utilizando. A modo de ejemplo.
Cuando el gobierno regional, en acta, indicaba que iban a destinar recursos para
un proyecto de inversion, cuando el aporte por el subtitulo 13 llegaba al servicio, el
servicio compraba ambulancias, compraba equipamiento. Como era transferencia
de gasto para capital, siempre fue inversion, pero eso no era lo que se habia
definido en la mesa del Gore. Entonces, eso es lo que un poco les preocupaba de
como se estaba ejecutando el gasto. Ante ello, les dijo que lo podian solucionar,
si es que ellos hacian la parte presupuestaria, que siempre fue de ellos, y él, para
corregir esta falencia, hacia la parte identificatoria, para que supieran, con nombre
y apellido, a qué proyecto tienen que ir los recursos que ellos, por FAR, estan
destinando.

Aclarado ese punto, el 11 de mayo envié la primera solicitud de
decreto por FAR a Dipres. Ahi dice claramente FAR. Lo Unico que se envia es la
parte identificatoria, no la parte presupuestaria, porque no era presupuesto del
Ministerio de Salud. Por tal motivo, tampoco tenian ninguna injerencia, y se
adjunta la misma ficha que esta desde mayo, desde 2017, por $1.300 millones.
Nunca hubo un incremento de presupuesto, sino todo lo contrario.

Don Francisco Marquez, cuando se le presenta le dice: ‘Mauricio,
;sabes qué? Yo necesito mas de 1.300 millones. Coémo lo puedo hacer?’, a lo
cual le contest6 que primero tiene que ir al CORE, pedir que se genere una
reunion para pedir que le incrementen el presupuesto, porque él no tenia cémo, ni
guitarle ni incrementarle, porque no son recursos del Ministerio de Salud.

A eso le dijo ‘No, pero es que eso es casi imposible, se reunen con
suerte una vez al mes, etc., y yo necesito mas recursos para gestion del cambio,
necesito recursos para paisajismo’, le nombré un montén de cosas que, por no ser
arquitecto, no tenia idea, pero se imaginé que eran necesarias para el proyecto.

Posteriormente, cuando envio esa solicitud, el 13 de mayo le llega un
correo de Félix Allende, de la Intendencia Metropolitana, donde le dice: ‘por otra
parte, se ha decidido no continuar con el financiamiento de la etapa de disefio de
la iniciativa denominada reposicién del hospital San Luis de Buin, por la que se
habia comprometido $1.300 millones’. O sea, €l, a ese caballero ni siquiera lo
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conoce Yy él ya sabia, porque estaba en actas de 2017, que lo aprobado para 2018
eran $1.300 millones. Es mas, ni siquiera participé en esa reunion. Esa reunion la
tuvo Luis Barrios con la intendenta Karla Rubilar. Esto se lo dijeron: ‘tenis que
ejecutar o tenis que proceder’, y él simplemente es un pedn mas, hizo su pega.
Ese correo llegé el 8 de junio, dia en que se enterd de que el financiamiento habia
cambiado de FAR a sectorial. Se habia dicho que él lo sacé en 24 horas. Del 8 de
junio al 13 de junio, cuando salio la solicitud de recursos mediante financiamiento
sectorial, pas6 mas de una semana. ¢Y qué fue lo que envio? Envio la parte
identificatoria y envi6 la parte presupuestaria, y siempre con la misma ficha de los
$1.300 millones, porque iban varias iniciativas mas. O sea, esto deja claro que
desde el Ministerio de Salud es imposible poder modificar una ficha o poder
disminuir o quitar financiamiento cuando no es Minsal.

Al respecto, continué el sefior Alvarez, eso que dijo Francisco
Marquez es una ecuacion super sencilla. Vio que el equipo de Pia Gonzalez
costaba $400 millones -cuestién que verian después, que Francisco Marquez fue
quien meti6é a los profesionales, porque estan los correos donde le sefiala que él
mete a los profesionales-, y él hizo la siguiente ecuacién: ‘este equipo costaba
400. Por ende, voy a decir que yo necesitaba 900’. Asi, si el equipo hubiese
costado 500, él hubiese dicho que la necesidad de él era 800. Era una ecuacion
super sencilla, pero en el fondo él lo hace para poder sacarse la responsabilidad
administrativa de encima, porque en este proyecto el Ministerio de Salud no tiene
ningun alcance, porque los recursos ni siquiera eran del Ministerio.

De hecho, el aporte que hicieron, de poder identificar la iniciativa, se
implement6 solo en 2018, porque €l se dio cuenta de esta falencia que venia
ocurriendo. El Unico servicio de salud que tenia esto en la Region Metropolitana
era el Metropolitano Sur, porque en Buin y en Paine no hay Transantiago. Los
fondos espejo que se distribuian en las regiones y la Unica regién que tenia ese
beneficio en la Regién Metropolitana era Buin y Paine, porque no hay
Transantiago.

Entonces, cuando se hace la aseveracién de que él increment6 en
$400 millones, de acuerdo a esto, se falta a la verdad. jNo hay cédmo! jNo tenia
como! Si hubiese infringido alguna norma o alguna otra cosa, no hubiesen firmado
todas las personas que tienen que ver con la visacion. Se debia pensar que €l era
el segundo que firmaba, no el ultimo; hay un montén de visaciones posteriores a la
qgue él hizo, en la cual dejan en claro que todo lo que se hizo esta en base a la
normay a lo que corresponde. Por todo lo anterior, fue Francisco Marquez quien
inventd esto de los 400 millones, porque vio que el otro equipo costaba 400
millones. Eso, manifestd el invitado, era con respecto al incremento de los
recursos.

En cuanto a la imposicion de los profesionales, refiri6 un correo que
le envié Francisco Marquez, que dice: “Te aprovecho de comentar que Pia ya se
contacté conmigo mediante correo, asi es que el lunes o martes espero reunirme
con ella para echar a andar todo esto.”

Como han sefalado, tanto los profesionales y él desde un principio, a
los profesionales ni siquiera los conoce. O sea, es imposible que él pueda
recomendar o meter a alguien que no conoce. Entonces, le envia este correo -
gue se iba a juntar con Pia para echar a andar todo esto y que esta todo en plena
marcha-, y posteriormente, le escribe Marcos Pozo: “Vecino, Francisco del
Servicio de Salud Metropolitano Sur llamoé y nos pide...” -estos correos estan
validados por el sumario administrativo, estan foliados, por eso los quiso traer-
“...nos pide una reunidén de coordinacion para la proxima semana, ya que quiere
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retomar todas las alternativas del proyecto. Mafiana nos contesta los informes ya
entregados por este equipo y los adjuntara al proyecto. Ademas, nos pidié una
reunion de caracter urgente, ya que encuentra avanzada la proposicion nuestra en
el proyecto y tomard las especialidades, es decir, las nuestras, eléctrico, sanitario,
clima y calculo.”. Agrego que no los conocia, que tuvo que averiguar quién era el
eléctrico, el sanitario, el de climatizacién y el de célculo. El eléctrico es Claudio
Silva, el sanitario Claudio Pino, el de climatizacion Miguel Calderon y el de calculo
Amador Salinas. Como se podia ver, él no los metio.

Habiéndosele hecho presente que tampoco quedaba clara la
participacion de Francisco Marquez en el tema, sefialdé que era ahi, que Marcos
Pozo reconocio que las especialidades las tomd Francisco Marquez. Ese punto
habia que dejarlo super claro: él no los conoce a ellos, ellos no lo conocen a él, no
han ingresado por él. Quien se junt6é a armar todo esto es Francisco Marquez con
Pia Gonzalez y con Marcos Pozo. Ahora, si le preguntaban qué hace Marcos Pozo
en el proyecto, no lo sabia, no sabia qué hace él ahi. Primero, porque no tiene
titulo; segundo, porgue no esta contratado por el Servicio. No sabia como alguien
que no esta contratado por el Servicio puede participar en reuniones. Eso tienen
gue preguntarselo a la Directora o a Francisco Marquez; nunca ha participado en
una reunioén en terreno, ni nada por el estilo del proyecto. Eso con respecto a la
imposicion de los profesionales.

En cuanto a la denuncia, refiri6 que se genera el 10 de octubre de
2018. Marcos Pozo estaba haciendo la obra gruesa de su casa y el cierre
perimetral con ladrillo fiscal. Y como dice Francisco Marquez, que llegé la
inspeccion de obras del municipio, eso no era asi, o que llego6 fue la Inspeccién
del Trabajo con una citacion diciéndole: “Don Mauricio, buscamos al jefe de obra,
que es don Marcos Pozo, porque no ha pagado las imposiciones ni las
remuneraciones a los trabajadores”, ante lo cual les dijo: “;Y esto tiene algun
problema conmigo?”, y le dijeron que si, pues el problema seria si los trabajadores
hacen una demanda subsidiaria, el duefio del terreno y el mandante de la obra era
él. Por tal motivo, el que va a tener que responder ante la justicia era él. No tenia
idea de eso, nunca ha participado en un proyecto de obra ni nada.”.

Tomo esa citacion, se fue donde Marcos Pozo y le dijo: “Don Marco,
mire, llegd esta citacion, es para usted. Tengo entendido que no le ha pagado a
varios trabajadores”. Le constaba, porque hay varios trabajadores que fueron a
preguntarle si es que él le pagaba a Marcos Pozo; les mostré todas las
transferencias, los comprobantes. Refirid que es auditor y cabia creerle que lo que
mas tenia ordenado eran las transferencias que realiza o los ingresos que le
ingresan.

Marcos Pozo le dijo: “Mauricio, no te enojes, chuta, tU me has
ayudado tanto...”. Dice eso, porque le dio ocho meses agua, ocho meses luz; él
vive en dos container, sin las necesidades basicas minimas. Entonces, cuando él
hace esto, le dijo: “Mauricio, no te enojes conmigo, yo sé que lo que hice no
corresponde, voy a regularizar esto.” Pero lo mas importante es “no te enojes y
sigue ayudando a Pia. Yo igual de todas maneras te voy a ayudar”. Le dijo: “Ya,
¢y como me va a ayudar usted?” “No, lo que pasa es que las personas que
logramos meter con Pia al proyecto, a través de Francisco Marquez, yo les cobro
una comision”.

Y cuando Marco Pozo le dijo eso, le contesté dos cosas: primero,
gue lo iba a denunciar; segundo, que sacara todas las cosas de su casa, y que no
lo queria volver a ver, porque lo que él estaba haciendo era un delito.
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En base a esa conversacion, le ofreci6 combos, pegarle, un montén
de... Gracias a dios estaba la reja, porque no estaban hablando cara a cara; habia
una reja de por medio y €l no tenia las llaves. Marco Pozo le dijo que le iba a sacar
la cresta, que aqui, que alla. Un tipo super violento, agresivo. De hecho, lo que
gatillé que él (Mauricio Alvarez) se fuera de su casa fue cuando la vecina que
estafd, Daniela Calderdn y Elizabeth, lo pescaron a palos, le sacaron la cresta a
palos. Ahi se dijo: “Este gallo no tiene limites, no tiene escrupulos.” Entonces, se
dijo a si mismo que no queria eso ni para su familia ni para su hijo, asi es que
habia que irse de ahi. Tomé sus cosas y se fue.

Pero Marco Pozo no quedd tranquilo con eso y al dia siguiente,
cuando iba saliendo de su domicilio, él estaba afuera de su casa, abri6 el porton y
estaba fondeado detras de la pandereta. Le apuntd con una pistola de fuego y le
dijo: “Si tu me denuncias, yo te mato”. La Comision podia ver su historia de 15
afos, independiente del gobierno que estuviera, nunca ha tenido problemas con
nadie, es cristiano, va a la iglesia, en sus 36 afos nunca ha peleado con nadie,
nunca se ha agarrado a combos, nada. Fue futbolista profesional, nunca ha tenido
problemas. O sea, es una persona intachable.

Cuando llegé a su trabajo, lo tomé una compafiera y le dijo:
“Mauricio, tu estas extrafo, ¢qué te pasa?”, y le contd su situacion, a lo que ella le
dijo: “Andate inmediatamente a la comisaria a estampar la denuncia, porque si te
pasa algo, tiene que haber una constancia de que este caballero te amenaz6 con
pistola”. Le hizo caso, fue a la comisaria de Santo Domingo y estamparon la
denuncia por amenaza con arma de fuego. Ahi esta, no por twitter, no por
facebook no por whatsapp, sino que por donde corresponde.

Habiéndosele hecho presente que Nicolas Duhalde dijo que Mauricio
Alvarez lo habia consultado con él y que él le habia dicho que hiciera la denuncia,
contestd que Nicolas Duhalde jaméas le ha consultado nada. El lo contactd
posterior a esto, cuando envié el correo avisando de toda esta situacion.

Posteriormente, se fue a la fiscalia de San Bernardo -no por twitter- y
estampd la denuncia en la cual dejo claro que habia hechos irregulares en el
proyecto. Le avis6 a todas las jefaturas comprometidas: la directora del servicio,
Carmen Aravena; Luis Barrios, jefe de la division, y al subsecretario Castillo. Si la
Comisién se daba cuenta, fue al dia siguiente de la denuncia, el 12 de octubre. La
denuncia en la fiscalia tiene fecha 11 de octubre. El aviso a las autoridades tiene
fecha 12 de octubre.

En base a esa denuncia la Directora le mandd un correo y le dijo:
“Ok, Mauricio, muchas gracias por tu valentia de denunciar. Pondremos fin a sus
contratos, por ahora mejor con un informe técnico.” ;Por qué “por ahora™? La
directora lo llamé y le dijo: “Mauricio, para que tu no tengas problemas con esta
persona, que es relativamente violenta, le vamos a poner término por un tema
técnico, no por la denuncia que tu pusiste”. Y asi es como se saco, por el articulo
5°, no sabia cuanto. Lo vio, lo leyd, pero no guardd copia. Puede hacerlo llegar a
la Comision. Entonces, se sacO a los profesionales, a raiz de su denuncia, y
queda en conocimiento de Luis Barrios, de la directora del Servicio y del
subsecretario Luis Castillo.

Posterior a eso, le llama el jefe de la division, Luis Barrios, y le dice:
Mauro, pucha, qué paso, y le explica un poco que lo que él habia hecho habia
generado un conflicto desde el punto de vista legal y que se tenia que ir (Mauricio
Alvarez), a lo cual le contest6 que él habia procedido como lo establece el estatuto
administrativo. En cuanto a la responsabilidad administrativa, sobre cuando se
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descubre un hecho asi y se tiene 24 horas para denunciar, sefialé que ni el
Servicio denuncid ni los involucrados en el hecho denunciaron. Quien denuncid
fue él, a las 24 horas de haberse enterado por este caballero (Marcos Pozo) de lo
gue estaba haciendo.

Consultado cuél fue la falta en la que Luis Castillo dijo que habia
incurrido, contestd que el problema fue que ellos nunca le llamaron. El
subsecretario Castillo nunca converso con él, Luis Barrios nunca converso con él.
Lo unico que le dijeron fue: “Te tienes que ir’. “Pero como me tengo que ir; o sea,
¢ el que hace la denuncia soy yo y me tengo que ir yo?” Y le respondieron: “No, es
que va a quedar la cagada, que aqui, que alla.” Y respondio: “Pero, jojo!, la
denuncia la pongo yo.”. O sea, seria el rey de los tarados si tuviese una
transferencia de este caballero (Marcos Pozo), un depdsito de este caballero o
algo que lo involucrara, porque lo que sefialé posteriormente es que le pasaba
plata. No sabia de donde sacO eso, si el pegaba ladrillos en su casa y las
transferencias se las hacia €l (Mauricio Alvarez). Mas adelante dejaria en claro
que nunca ha recibido recursos de él.

Consultado cuales fueron las autoridades superiores que fueron
informadas dentro del plazo de 24 horas de que tomd6 conocimiento del delito,
contestd que la Directora del Servicio Carmen Aravena; Luis Barrios, jefe de la
division, y Luis Castillo, jefe del Servicio, de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales. Al Subsecretario le comunicé por correo electrénico, a Carmen
Aravena también, y adjunto la denuncia. Consultado por qué hizo la denuncia en el
juzgado de San Bernardo, por cual delito o irregularidad, contesté que,
basicamente, lo que estampd en la denuncia es que se investiguen hechos
irregulares desde el punto de vista de que estos profesionales, independiente de
qgue no tuvieran responsabilidad administrativa -y sin poner un delito en la
denuncia, porque no podria tipificar un delito, no es abogado-, en el fondo, lo que
establece es que Marcos Pozo a “funcionarios publicos” les estaba cobrando una
cierta comision.

La denuncia que hizo es que se investiguen esos hechos, porque
estas 19 o 18 personas, porgue no creia que Pia Gonzalez le haya quitado la
plata, le estaba quitando la plata a este caballero que era un privado, si
correspondia o no. En el fondo, esa era la tematica de la denuncia que presento
en la Fiscalia de San Bernardo.

Habiéndosele hecho presente que Marcos Pozo no es funcionario
publico, sino un particular, que Pia Gonzéalez es una persona externa que prestaba
servicios a honorarios, sin ni siquiera tener la obligacién de asistencia al Ministerio,
y dado que él tuvo un problema con Marcos Pozo, de amenaza de vida, de
golpiza, se le consultd si no le parece que es un asunto privado y personal suyo
con su vecino, o por qué afecta el interés publico, por qué afecta al Ministerio de
Salud la disputa violenta que tuvo con esa persona.

Respondié que, primero, habia que separar las cosas. La denuncia
gue puso contra Marcos Pozo por amenaza con arma de fuego esta puesta en la
comisaria de Santo Domingo y es algo personal, no tiene nada que ver con lo
administrativo ni la parte publica. La denuncia que presentd en la fiscalia era para
gue se investigara si correspondia o no.

Efectivamente, ahora entendia que esas personas, al ser a
honorarios no tienen responsabilidad administrativa y claramente esto es un
problema entre privados. Sin embargo, en su oportunidad, como funcionario
publico, como lo establece el articulo 61, letra k), que dice que ante un eventual
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hecho irregular o una suposicibn o un mero antecedente de que existe una
irregularidad, por trabajadores que trabajan o prestan servicios al Estado, estampé
la denuncia. Son dos cosas distintas, una, es lo personal y otra lo laboral, lo que
afectaba al Ministerio de Salud. Son dos cosas distintas. No es que €l haya
mezclado las cosas, sino ocurre que a Marcos Pozo le convenia mezclar las
cosas, pero son cosas total y completamente distintas, y van por caminos
distintos. En todo caso, en el sumario, a él (Mauricio Alvarez) le formalizaron
cargos por haber impuesto profesionales, pero claramente no los puso, si ni
siquiera los conoce.

Habiéndosele consultado si queria hacer creer a la Comision que
Francisco Marquez, que no vive en Paine, que no tiene que ver con esa gente, fue
quien construyd ese equipo de profesionales, y que él (Mauricio Alvarez) no tuvo
nada que ver, pero era su vecino, con el cual, ademas, hacian negocios, contesto
gue no tenia ninguna relacion comercial, no hacia negocios con él. Si era su
vecino. El le construia su casa, pero no tenia... De hecho, ni siquiera hay un
contrato. Hay una denuncia por estafa, porque no solo lo estafé con su casa, sino
también con los planos.

Segundo, él estafé a toda la Comision, porgue se presentd como
constructor civil, en circunstancias de que no lo es.

Tercero, en cuanto a la apreciacion, Marcos Pozo no particip6 en el
proyecto, no estaba contratado por el Servicio de Salud. La persona que estaba
contratada por el Servicio de Salud era Pia Gonzalez y no Marcos Pozo. Si
Marcos Pozo intervenia en reuniones, participaba... El nunca ha ido al Ministerio
de Salud, y lo declaré aqui. El iba a las reuniones con Francisco Marquez. Reiterd
gue no sabia por qué a una persona que no pertenece al proyecto se la dejaba
ingresar, opinar y aportar, si €l no tiene ninguna relacion contractual con el
proyecto. Esa pregunta no se la debieran hacer a él, sino a Francisco Marquez.
De hecho, él coordina las reuniones y visa los informes, cuando él no es
constructor civil.

Habiéndosele hecho presente que Francisco Marquez estaba
contratado a honorarios, se le consulté como podia contratar a un equipo de 19
personas, si no tiene responsabilidad administrativa, y quién acepto6 los contratos,
en tanto alguien debi6 visarlos, contestd que habia que hacer una precision.
Francisco Marquez era jefe del proyecto, pero nfiguraba a honorarios.

En cuanto a como ingresan los 19 profesionales, quien arma los
términos de referencia, los convenios y los contratos, es Francisco Marquez, quien
se los pasa a Maximo GoOmez y ahi se genera la contratacion de esos
profesionales. Estos profesionales nunca pasan por el Ministerio de Salud.
iNunca! El ni siquiera los conocia. Los vino a conocer en esta Comision, y ellos
sefalan lo mismo respecto de él. Fue tan enfatico el caballero Arenas -le parece
que asi se llama- que dijo que primera vez que escuchaba ese nombre. O sea, es
lo mismo que ha sefalado desde el minuto uno, porque nos los conoce. Quien
ingreso, y queda claro por el whatsaap del sefior Pozo, y quien participaba en las
reuniones era él y no Mauricio Alvarez.

Consultado si luego que Francisco Marquez ingresd esos contratos,
alertd de los antecedentes que tenia de esas personas, contestd que no los
conocia en ese entonces.

Consultado si alguna vez particip6 en una reunién técnica con Pia
Gonzalez, qué converso, en qué reuniones técnicas participé con ellos, contesto
qgue efectivamente, particip6 en una reunion que se hizo en el Departamento de
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Arquitectura, en la cual se genero un acta. Fue el 24 de agosto, fecha del acta de
la Unica reunién en que participd. En esa reunion estuvieron, ademas, Francisco
Marquez, René Estelle y Alvaro Guajardo y las sefioras Luz Inés Torres Cortés y
Beatriz Nahuel. Esas eran las personas del Servicio de Salud. Del Departamento
de Arquitectura estaban Enrique Rivera, Luis Pinto y Eduardo Aragonés, y del
Departamento de Finanzas estaba él.

El N° 5 de dicha acta sefiala que el equipo revisor externo,
coordinado por la arquitecto Pia Gonzélez, comprende un total de 19 profesionales
y técnicos, los cuales aparecen en linea punteada en el organigrama. Es un
equipo impuesto por la Division de Inversiones de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio de Salud, por intermedio de don Mauricio Alvarez,
quien también estaba en esa reunion. En base a eso, el sefior Rivera se le acercé
y pregunté: “¢ Mauricio, viste lo que pusieron en el acta?” A ello contesto: “Si, es
super grave”. No tenia idea. De hecho, creia que los términos de referencia con
los que se contrataron también se les puso eso.

Consultado quién hizo esa acta, contesté que la hizo el Servicio de
Salud, ellos la enviaron. La hizo René Estelle.

Continuando con su respuesta, sefial6 que la reunion en si fue
realizada en el Departamento de Arquitectura del Ministerio de Salud. A raiz de
eso, tomo6 su teléfono y llamo a Francisco Marquez, a quien le dijo lo siguiente:
“Francisco, si tu consideras que los profesionales estan impuestos o tu tienes
algun compromiso de eso, por favor sacalos a todos inmediatamente”, a lo que le
contestd: “No, Mauricio, tranquilo”, porque los iba a poner a disefiar, a trabajar. No
solo van a revisar, sino que los pondria a trabajar, iban a hacer la pega, que no
debia preocuparse. Y con respecto al organigrama y a lo que se puso en el acta,
él la iba a correqir.

El primer correo lo envia el miércoles 29 de agosto; el segundo, el
viernes 31 de agosto, en el cual dice: Este es el vigente. En el mismo acta, de esa
fecha y con los mismos participantes, sefiala lo siguiente: Esta incluido ademas un
equipo revisor externo, coordinado por la arquitecta Pia Gonzalez, en un total de
19 profesionales y técnicos, cuya funcion como equipo es exclusivamente revisar.
Ahi se sacé la imposicion, saca a Mauricio Alvarez y saca todo lo que él le habia
dicho por teléfono. Si Francisco consideraba que él le habia impuesto o
recomendado cualquier profesional, que por favor lo sacara, porque no le
interesaba participar o tener algo que ver con una materia que no le corresponde.
Primero, no es arquitecto. Si el hospital lo hacen cuadrado, o redondo o circular,
no tiene idea. Lo que él veia eran numeros, es decir, las asignaciones
presupuestarias y los recursos.

Consultado si habia visto la declaracion de Marcos Pozo ante la
Comisién, y qué opinaba de ella, y si tiene algun antecedente de que
efectivamente hubo gente que le pago a otro, refirid que Marcos Pozo ha sefalado
varias veces que le pasaba los recursos a él. Hizo un andlisis de las declaraciones
que da Marcos Pozo. Primero, en el sumario administrativo dice que los dos
primeros meses le paso 14 millones de pesos. Cuando se escucha la declaracion
qgue él hizo a radio ADN, especificamente en el minuto 16.30, dice que los dos
primeros meses le paso 12 millones de pesos. Cuando se ve la entrevista que
Chilevisién le hizo al salir de esta Comisién, él sefiala que le pasé 5 millones y
fraccion. Preguntandose cual es la ventaja de esto, sefialé que es mas facil pillar
a un mentiroso que a un ladron. El, desde un principio, no ha tenido ninguna
consistencia en las declaraciones que ha dado, partiendo por la declaracion de
gue puso la denuncia en twitter, cuando él es un excarabinero. Le asombra que
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dijera eso. Ademas, cuando se ve el organigrama que él presento en el proyecto
de Buin, se pueden identificar a los 19 profesionales abajo: ahi estan los 19
profesionales y técnicos.

Pero, ademas, llama mucho la atencion que haya dos personas,
entre ellas su cuiiada, Carolina Gonzalez, quien participaba en el proyecto y tenia
remuneracion del proyecto, y Jorge Serrano, quien lo contactd, le entregé
documentacion y le dijo: “Don Mauricio, todos teniamos super claro que don
Marcos Pozo le sacaba un porcentaje a los profesionales para poder pagarnos los
trabajos que haciamos”.

Habiéndosele solicitado dejar un medio para contactar a Jorge
Serrano, contestd que podia dejar el nUmero y la escritura de la empresa con la
gue Marcos Pozo estafaba a las personas, porque quien cred la empresa fue
Jorge Serrano junto con Marcos Pozo. El le pasoé la escritura, la que podia hacer
llegar sin ningun problema, y mediante ese engafio Marcos Pozo le sacaba la
plata a los profesionales. Les decia que era para la caja chica de la empresa y les
sacaba el 10%. Pero jamas le entregd un peso a é€l, jamas ha recibido un peso de
él. O sea, no tenia la necesidad ni nada por el estilo.

Consultado si la excusa para pedir plata a los funcionarios era para
mantenerla como empresa externa, tedricamente, contestd que si. Cuando se leen
las declaraciones, por ejemplo, de César Aravena, él decia: Yo entregaba un 10
por ciento, porque era para la empresa de Marcos Pozo, para la caja chica, para
los gastos de reuniones, para los gastos de galletas, café, etcétera. El sefiala
claramente que pasaba esa plata, pero en base a engafio. No la pasaba porque
les dijera: Oye, ta, para poder tener pega, tienes que pasar este 10%. Y lo pasaba
porque estaba bajo engafio.

Manifesté que podia hacer llegar la escritura y, de hecho, tenia en la
sesion la escritura de la empresa que mostraba a cada una de las personas. De
hecho, la vecina que le puso la denuncia por estafa también fue invitada a
participar en el proyecto: entregé sus antecedentes, todo, y también le dijo lo
mismo: Mauricio, ¢,sabes qué? El 10% que él pedia era para su empresa, para las
utilidades de la empresa, para la caja chica de la empresa. Y lo mas importante,
qgue nadie, aqui, se ha preguntado, es: ¢cual era la remuneracion de Marcos
Pozo? O sea, estaban claros que él, en base a todas las denuncias que tiene, un
buen samaritano no es. O sea, ¢a nadie le asalté la duda para preguntarle qué
hacia lidiando con los problemas de recaudar la plata, revisar los informes, las
reuniones, la coordinacién, la subida de informes al Dropbox que tenia como
carpeta, que lo borré? O sea, ¢ nadie le preguntd, aqui, cuél era su remuneracion?.

Habiéndosele solicitado profundizar en cuél era el estado de
situacion del proyecto antes de contratar a este equipo, que es lo que justifica que
luego el equipo sea contratado y que haga la pega que hizo, contestd que en todo
caso, se sumaba a los dichos de Marcos Pozo, en eso si estaba de acuerdo, de
gue los profesionales si hicieron la pega, Estan los certificados de cumplimiento,
validados; estan los informes, que es lo mas importante, esta todo lo que se hizo o
todo lo que hicieron estos profesionales en base a aportar al desarrollo del
proyecto. Aqui el problema no lo tienen los profesionales, sino Marcos Pozo,
porque lo que él estaba haciendo era un engafio y un delito hacia esas personas.

Consultado quién es el jefe de Francisco Marquez, contestd que
Maximo GOmez, subdirector administrativo.

Consultado si tiene pruebas, algun correo, que acrediten que
Francisco Marquez construyo los términos de referencia, contestd que para cerrar
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el tema de los profesionales, Francisco Marquez no solo incorporé a estos 19
profesionales, sino a todo el equipo A, como €l lo llamaba, porque las necesidades
del proyecto surgen del jefe de proyecto. Es mas, hay momentos en que él dice:
Necesito una mecéanica de suelo, se contrata una mecanica de suelo; necesito un
paisajismo, se contrata un paisajismo. Entonces, quien hace este levantamiento,
esos términos de referencia para que sean visados por el subdirector
administrativo, es el jefe del proyecto, porque él sabe la necesidad, el grado de
avance Yy la légica, cronograma o carta Gantt del proyecto, no el Ministerio de
Salud. Quien visa todos los contratos, todos los convenios —que los tiene y estan
validados por el sumario administrativo-, es el subdirector, Mdximo Gbémez,
firmado por la directora del Servicio de Salud. Estan las tareas, las funciones y lo
gue se le va a pedir en el certificado de cumplimiento, para poder efectuar el pago.

Hizo hincapié en su interés que quede claro que quien pone las
personas o ve la cronologia del desarrollo del proyecto es el jefe de proyecto, en
este caso Francisco Marquez. No es el Ministerio de Salud ni el Departamento de
Arquitectura, sino quien ve el desarrollo integral del proyecto es el jefe de proyecto
del Servicio de Salud, porgue son auténomos Yy descentralizados, con
personalidad juridica propia y con asignacion de recursos propios.

Cuando él hace un decreto de asignacion de recursos, los recursos
salen del Ministerio y van directamente al subtitulo 31 del Servicio de Salud, y
ellos tienen toda la potestad de contratar, despedir, desvincular, etcétera. Le
interesa, continud, que eso quede muy claro respecto del desarrollo del proyecto.

Consultado por qué le parece que es injusto que habiendo hecho una
denuncia a la fiscalia y otra denuncia en la policia, en el Ministerio le dijeran que la
habia embarrado, que eso iba a traer problemas, consecuencias, y qué paso al
interior del Ministerio, contest6 que el Ministro, a través de su jefe de gabinete, don
Pablo Pizarro, lo llamé y le dice: Te tienes que ir. Te tienes que ir, porque la
denuncia que hiciste va a generar conflicto, va a generar ruido, etcétera. Y Pablo
Pizarro —tenia el whatsapp - le dice: Andate a un servicio de salud, para que a esto
le echemos tierra, para que no salga en la prensa, para que no se filtre. De esto
estaba en conocimiento el exministro Santelices.

Consultado en qué fecha fue eso, contesté que el 12 de noviembre,
cuando se le solicité la renuncia.

Consultado por qué estuvo de acuerdo, contestd que lo que pasaba
es que él le planteé dos opciones, y aqui esta el tema de la desvinculaciéon. La
alternativa A, es que él le iba a poner término a su contrato por lo que él habia
hecho, y la alternativa B era que si aceptaba irse a otro servicio, €l le echaba tierra
a esto y esto no iba a salir en la prensa. Como se dice, lo iban a dejar debajo de la
alfombra.

Consultado por qué podria ser necesario dejarlo debajo de la
alfombra, contestdé que para saber eso se debe citar a Pablo Pizarro y al
exMinistro. Refiriendo que en varias ocasiones la Presidenta de la Comision ha
sefialado que ellos reaccionaron en enero, pero esto estaba en conocimiento de
el. Es mas, si querian les podia mostrar el whatsapp que le enviéo al Ministro
apenas ocurrio la situacion. O sea, ellos estaban en conocimiento desde el dia
uno. Podia imprimirlo y dejarlo en la Comision.

Antes de irse, a su carta de renuncia le puso renuncia no voluntaria,
y se las fue a dejar. Frente a eso le dijeron: no, pues, si td te quieres ir a un
servicio no puedes poner esta aseveracion en tu carta de renuncia. A lo anterior
les planted que €l no se estaba yendo, sino que lo estaban sacando, a lo cual le
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contestaron que no, pero es que le estaban dando pega. Entonces, como se va a
iry le iba a poner eso a su carta de renuncia.

A raiz de eso, la corrigio y le puso renuncia voluntaria. Aceptaron su
renuncia y lo mandaron a un Servicio de Salud. Cuando estaba en el servicio de
Salud Araucania Sur, no alcanzaron a pasar 20 dias, y llamaron al Director, don
Pablo Pizarro, para pedirle que lo sacaran. Habiéndosele hecho presente que
existen contratos del Servicio de Salud a cargo de Melipilla, contesté que lo
mandaron a dos servicios. Primero estuvo en el Servicio de Salud Occidente, en el
proyecto de Melipilla, que era de transicion, porque les dijo a ellos que se queria ir
de la region, y porque no queria estar cerca de Marcos Pozo. A raiz de eso él
me dice: perfecto, andate a otro servicio. Lo vio con él, y le mandd un whattsapp
de que se fuera tranquilo, etcétera. No alcanzaron a pasar ni 20 dias y él lo saco.

Consultado si en Melipilla estuvo 20 dias, contestd que estuvo
menos; como 12 o 13 dias. Ahi fue como una transicion, porque cuando presento
su carta de renuncia, lo mandaron de transicion a Salud Occidente, luego lo
enviaron a Araucania Sur, ahi fue donde finalmente lo desvincularon. A raiz de
eso se generé una denuncia en la Corte de Apelaciones de Santiago por el
procedimiento de cémo lo habian sacado.

Consultado si los denuncio, contestd que los denuncid, en particular,
al Ministro de Salud y al exjefe de gabinete, don Pablo Pizarro. Traia copia de la
denuncia para dejarla en la Comisién. Por todo lo anterior, se podia ver que
siempre ha procedido y actuado en base al estatuto administrativo, en base a
coémo lo establece la norma. Quien aqui traté de tapar esto fue Emilio Santelices y
Pablo Pizarro.

Consultado por qué razon seria eso, contestd que no conocia cuales
fueron sus razones.

Consultado por qué el exministro, con su jefe de gabinete, querrian
echar tierra a las supuestas contrataciones que hizo Francisco Marquez, contesté
que lo que pasaba es que ese momento era un momento muy algido, desde el
punto de vista comunicacional: el ministro estaba siendo cuestionado por las listas
de espera, estaba siendo cuestionado por la deuda publica por $800.000 millones,
estaba cuestionado por las cifras del SIDA, es decir, tenia un monton de
cuestionamientos, desde el punto de vista comunicacional. Entonces, generar un
conflicto més era abrir otro frente de batalla que, a lo mejor, era innecesario en
ese momento tan algido. De hecho, estaba justo en el proceso donde estaban los
votos para poder hacerle una acusaciéon constitucional. Por lo tanto, generar otro
conflicto mas era haberle echado lefia al fuego.

Habiéndosele solicitado que se refiriera al trabajo que desarrollé en
Melipilla, asi como también a las labores que cumpli6 en Temuco, contestd que
respecto del Servicio de Salud Occidente, era un proyecto del que se iba a hacer
entrega de terreno y, por tal motivo, lo que necesitaban ahi era el levantamiento
de los flujos a desarrollar, tanto en el item de obras civiles, como en el de
consultoria; la cantidad de gente, programar los pagos. Es decir, habia un montén
de levantamiento de informacion, desde el punto de vista financiero, que en esa
oportunidad era mas importante, porque iban a poner la primera piedra, que se le
contratara ahi a que asesorara a la direccion o al departamento de finanzas, y asi
fue como se lo manifestaron en esa oportunidad.

Basado en eso se generaron los términos de referencia asociados al
proyecto. Al respecto, hizo su funcién, hizo el levantamiento e hizo toda una carta
Gantt con el flujo de recursos que iban a tener, de acuerdo con la curva Z que
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habia presentado la empresa sobre gastos de desarrollo del proyecto en relacion
con la parte de constructibilidad. Como estuvo aproximadamente entre 10 o 20
dias, situacion que no recordaba muy bien, eso fue lo que alcanzé a hacer; no
alcanzé a desarrollar nada mas. Ademas, dejo el levantamiento financiero de los
proyectos que habian quebrado por Polonesa, del servicio de Salud Occidente, y
que habian sido tres. Asimismo, hizo un montén de funciones mas, que no
solamente fueron para Melipilla y, que desde el punto de vista financiero, fueron
como bien integral.

Consultado sobre un correo electronico de Marcos Pozo con él, del
14 de abril de 2018, en el cual aparece: flujo Maule, primera invitacion, y qué
podia informar al respecto, contestdé que respecto de ese correo, se le acerco
Marcos Pozo con un monton de o6rdenes de compra de su “empresa’
supuestamente, la misma con la que estafaba a estos trabajadores, y le dijo que
queria pedirle un favor. Le dijo que siempre ha construido, pero con Pia Gonzalez
querian participar en proyectos de disefio y de arquitectura. Asi, le pregunté si
podia hacerle llegar un formato tipo de cuantos debieran ser los profesionales o
cuanta debiera ser la cantidad de personas que debiesen conformar este equipo
como base. A ello le contestd que se lo iba a hacer, y lo hizo. Sin nombres ni
apellidos, y para hacerlo puso ahi todas las asesorias que existian a nivel
nacional, sacé un promedio de cuantos constructores civiles habia, cuantos
arquitectos, y se lo hizo llegar para armar equipo, que era lo que él necesitaba.
Sin embargo, nunca fue al Maule; no conocia el Servicio de Salud Maule; nunca
hablé con nadie del Maule, incluso ellos estuvieron acd (en la Comisén) y ni
siguiera lo mencionaron, porque €l nunca ha dicho nada del Maule. Lo que le
envi6 a Marcos Pozo fue en base a engafio, porque él supuestamente iba a
participar en licitaciones con su empresa, no necesariamente en el Maule, pero
tomo por lo menos esos dos proyectos, que eran los que tenia a la mano, los
dibujé encima y se lo envid. No sabia si con montos, creia que si, tenia el correo
que se los podia mostrar. Lo hecho fue en ese tenor. Nunca le pidi6 a él armar un
equipo para recomendarlo o para ir al Servicio y decir que pongan a esta gente;
para nada. Es mas, ni siquiera conoce el Servicio de Salud Maule; nunca ha ido.

Consultado cual fue el lapso que se le asignd a los 19 profesionales
para trabajar, en virtud de los $400 millones, contestd que le parecia que fueron 7
meses.

Habiéndosele sefialado que algunas personas que acudieron a la
Comision dijeron que le pagaban a Mauricio Alvarez, se le consulto si alguno de
los 19 profesionales dice que estos descuentos o coimas, que se descontaban de
sus contratos, eran para Marcos Pozo y no para Mauricio Alvarez, contest6 que en
cuanto a la aseveracion de que en la Comision hay gente que reconocié que paso
plata, vio esas declaraciones, y se falta a la verdad. Primero, porque ninguno de
ellos ha declarado que le ha pasado plata a él. A quien le pasaron plata fue a
Marcos Pozo, lo dijeron tanto en los sumarios como en la sesion que tuvieron aca.
Le pasaron a Marcos Pozo, estad en todas las declaraciones sumariales de que
ellos ni siquiera conocen a Mauricio Alvarez.

Habiéndosele hecho presente que Marcos Pozo y Pia Gonzéalez
dijeron que recaudaron esos dineros para pasarselos a Mauricio Alvarez, delante
de ellos (los profesionales que asistieron a la Comision), y ellos asentian con la
cabeza, y si era necesario que declararan todos para que reconociera, lo podia
hacer, pero ellos estaban aqui asintiendo todo lo que afirmaban Pia Gonzalez y
Marcos Pozo, sobre haberle entregado coimas por cerca de 30 millones de pesos
a Mauricio Alvarez, sefialé que incluso mas, ¢sabe qué dicen ellos en las
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declaraciones escritas? Se las podia hacer llegar si querian: que le pasaban a
Marcos Pozo porque era amigo del director del Servicio de Salud, y que por eso él
tenia que pagar esa plata. Y él no era director de un Servicio de Salud.

Consultado si tuvo un rol directo en cuanto a reservar $400 millones
de pesos para revisar este proyecto, contestdé que era super claro que nunca
existié el incremento de $400 millones. Venian de 2017, de la reunién del Core;
mostro la ficha de 2017, que consideraba dos afios, 2018 y 2019. Entonces,
cuando se hace la aseveracion de que se incrementé el presupuesto, eso es falso.
El presupuesto nunca se incremento.

Habiéndosele precisado que no se habia aumentado el presupuesto,
pues siempre fue de $1.300 millones, pero que en mayo se cambié la modalidad
de ejecucion de los disefios, lo que permitio la liberacién de 400 millones de los
1.300 millones de pesos; 900 millones de pesos quedaron para el desarrollo del
proyecto y 400 millones fueron utilizados, se liberaron, para la revision de este
proyecto, con su decision, contesté que no se liberaron los recursos; al contrario,
sobre la base de esta modificacion, como el desarrollo iba a tener que ser interno,
se haria mecénica de suelos, estudio de suelos, paisajismo, gestion del cambio,
etcétera, financiados con estos mismos recursos. Por tal motivo, Francisco
Marquez le solicito mas de los $1.300 millones, lo cual para él era imposible,
porque no era una fuente de financiamiento del Ministerio.

Habiéndosele referido que Marcos Pozo, en su primera intervencion,
dijo: “el sefior Mauricio Alvarez entregé la planilla en blanco, con nombre en
blanco y sueldos para que la llenaramos”, se le consulté si es real o no lo que dijo
Marcos Pozo, y si tiene pruebas fidedignas de que Francisco Marquez contrat6 a
estas personas, contesto, reiterando lo ya dicho, que el cronograma y el desarrollo
del proyecto lo ve el jefe de proyectos, independientemente de la calidad juridica.

Otro ejemplo, en el Ministerio de Salud hay agentes publicos
contratados a honorarios y que hoy toman decisiones, dirigen la batuta, etcétera.
Estan todos a cargo de un jefe de departamento. Entonces, se sefiala que una
persona a honorarios no puede estar a cargo de un departamento y Francisco
Marquez estaba a cargo del proyecto. ¢Cémo Francisco Marquez solicitaba la
mecanica de suelos, el estudio de suelos, etcétera? El desarrollo del proyecto lo
llevaba él.

Asi, la Unica prueba fidedigna que tiene es el correo que él le envia,
donde le sefiala que se va a reunir con Marcos Pozo y con Pia Gonzalez para
echar a andar todo esto. Posteriormente, Marcos Pozo le dice: “Don Mauricio,
¢nos juntamos con Francisco Marquez?”, y aceptd ingresar el eléctrico, el
sanitario, el clima y el calculista.

Para terminar, sefialé que el Unico delito que esta comprobado es la
emision de las boletas de Francisco Marquez sin asignacion presupuestaria que
son las boletas 43, de enero; 44, de febrero; 45, de marzo; 46, de abril y 47 de
mayo por un total de 21.000.000 que no tenian asignacion presupuestaria, del afio
2018, cargadas al proyecto Hospital San Luis de Buin, cuando la asignacién
presupuestaria de ese proyecto salio en junio y la toma de razén en agosto.

5) - La sefiora Pia Gonzélez.

Comenzé su exposicion informando que su cargo fue de
coordinadora del equipo de asesores externos, convocados por el sefior Mauricio
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Alvarez a participar dentro de la revision de este hospital y de otros hospitales mas
gue se estaban proyectando.

Al principio, era para uno de Constitucion. La idea que les plante6 a
ella y su pareja, Marcos Pozo, fue que habia muchos proyectos que venian
desarrollandose durante el gobierno anterior y necesitaban revisarlos para darles
el visto bueno vy licitarlos en su parte de definiciobn de proyecto y construccion.
Entonces, les preguntd si podian armar un equipo de trabajo de mas o menos
veinte personas, dependiendo del tamafio del proyecto.

En ese entonces, lograron generar una némina, alrededor de quince
personas, faltando algunos cargos por definir. El les entreg6 una planilla, con sus
remuneraciones respectivas, de los cargos asociados que se necesitaban para
revisar los proyectos.

Consultada si Mauricio Alvarez les entregd una némina de
aproximadamente veinte cargos, en los cuales estaba estipulado la profesién y el
salario aproximado, contesto que si, y que ellos tenian que completar esa nomina.
Ese correo se lo envié a su pareja, Marcos Pozo, y en un documento Excel venia
la especificacion. Todo era con boletas de honorarios, no era con contrato
colectivo, pues cada cual tenia su contrato. Ese proyecto —el de Constitucion-, por
alguna razon, no pudieron tomarlo, porque segun entendia, lo iba a desarrollar
otro equipo externo.

Continuando con su declaracién, sefial6 que siguieron adelante con
sus cosas particulares, porque son todos profesionales con mucha experiencia,
10, 15 afos y algunos mucho mas; cada cual tiene su trabajo propio, pues son del
area privada, no del sector publico.

Al cabo de un mes o un mes y medio, les dijo que le iba a dar el alta
al proyecto del hospital Buin y Paine, que ya estaban en la etapa del layaut, que
son los primeros trazos de un proyecto de arquitectura. Eso lo estaba
desarrollando un equipo que venia del gobierno anterior. La idea era que ellos
fueran corrigiendo el proceso del anteproyecto y llegar a diciembre con el proyecto
‘redondito’ y con la menor cantidad de dudas, de manera que al momento de
licitar, la empresa que se adjudicara el disefio final y la construccion no tuviera
mucho pie para modificar el proyecto y con eso cobrar extraordinario.

Empezd con las reuniones alrededor del 5 mayo con el equipo de
Francisco Marquez. Se reunié con Francisco Marquez y con Francisca Cid, que
era una administrativa que él tenia en su equipo, en Buin, mas menos para que
ellos le explicaran de qué se tratabay cuales eran los objetivos del proyecto, lo que
ambicionaban y cuando empezarian a trabajar, porque ellos también necesitaban
tener algunos vistos buenos del Ministerio.

En tal sentido, su contrato partio el 1 de junio y les empezaron a
entregar toda la informacion que ellos ya habian desarrollado. La idea de su
participacion era revisar los planos, tanto de arquitectura como también las
especialidades de ingenieria civil o calculo, construcciéon, ingenieria eléctrica,
ingenieria sanitaria, ingenieria de gases especiales y mecanica de suelo. Estaban
todas las areas basicas que necesita un proyecto, aunque ellos tenian otras areas
a desarrollar -un listado muy grande-, y comenzaron a trabajar con ellos.

A proposito de una presentacion que exhibiria en la sesion, refirio
gue ella corresponde, mas o menos, al primer mes en que se desarroll6 el trabajo,
que prepar0 para una reunion que sostuvieron con ellos, en Buin. Como les
solicitaron una reunion con todo el equipo externo, finalmente, se realizaron dos
en Buin, a costo del equipo externo. Al respecto, aprovecho la oportunidad para
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informar que toda la correspondencia oficial que mantuvo con el servicio, toda la
comunicacion del equipo asesor externo, se hizo a través de ella hacia Francisco
Marquez vy, a veces, el arquitecto, que era el coordinador de arquitectura, incluso
con la coordinadora de la especialidad y con algunos administrativos para ver
temas como boletas a honorarios, contratos, etc.

Consultada donde realizaban las reuniones, contesté que en el
Centro de Eventos Arturo Prat, de Buin, ubicado entre las calles Manuel Montt con
Arturo Prat. Ahondando en su respuesta, sefiald que no les entregaron
computadores, oficinas ni ningun tipo de insumos, tuvieron que correr con todos
los gastos para realizar su trabajo. También desarrollaron su propio sistema
administrativo, con el objeto de coordinarse, desarrollaron proformas para realizar
el trabajo, a fin de que fuera de una manera mas ordenada; establecer fechas de
entrega, definir areas de trabajo de cada profesional para no estar entorpeciendo
la labor, por ejemplo, que dos arquitectos no estén revisando el mismo éarea.

Para ellos fue algo bastante serio, siempre tomaron este trabajo con
seriedad y con profesionalismo, nunca pensaron en engafiar a hadie, como se ha
dicho. Jamés dejaron de hacer su trabajo, incluso hicieron mucho mas de lo que
hizo el equipo que estaba desarrollando el proyecto.

Refiriéendose a la presentacion que exhibio, sefialdé que fue la
presentacion que llevé en aquel entonces a Francisco Marquez y al equipo “A”;
ellos desarrollaban y los externos revisaban. No iba a leer la presentacion porque
es bastante extensa, pero, por ejemplo, ahi se puede apreciar su organizacion.

La coordinacion estaba definida por ella y por la coordinadora VIM;
era un equipo de apoyo, es decir, personas anexas a estos 19 profesionales,
arquitectos para revisar el proyecto de siete plantas. Segun recordaba de la dltima
reunion que sostuvieron, llegaron a 52.000 metros cuadrados; el equipo de los
dibujantes técnicos y un técnico en construccion; y los ingenieros, en todas las
especialidades.

Aludiendo a la presentacion, hizo presente que los objetivos eran que
el hospital fuera de calidad, sustentable, tecnoldgico, participativo, con identidad
propia de acuerdo al contexto del paisaje y disefio.

Al respecto, una de las cosas que mencion6 Mauricio Alvarez fue el
motivo por el cual querian equipos externos y no los del mismo Ministerio. La idea
era soltar un poco el disefio que tenian los hospitales para evitar que todos se
cuadraran de la misma forma. Ahora entendia por qué no se logro, pues la misma
arquitecta que participo en los disefios anteriores ha revisado todos los proyectos.
Le tocd ver el proyecto de Lota y era exactamente el mismo modelo y con la
misma distribucion. Entonces, creia que ese objetivo, por lo menos, no se cumplié.

Por otra parte, tuvieron que desarrollar una de las proformas, que
son los registros de observaciones que debian hacer. Cada profesional revisaba
los planos y debia usar esa plantilla para individualizarse como profesional, el
namero de observaciones que realizaba, donde se realizaban, qué planos estaba
revisando, qué areas y qué temas. Eso estd registrado. Por ejemplo, los
arquitectos revisaban por temas diferentes; una persona se dedicaba a ver la
pauta normativa del hospital; otra a la distribucion del PMA —programa meédico-;
otra a las areas publicas interiores; otra a revisar los exteriores, patios y terrazas;
otra al equipamiento técnico médico, en el fondo, que todas las maquinas se
pudieran instalar. El calculista debia definir las areas para tener en consideracion
el recorrido de una maquinaria pesada, con el objeto de que las lozas cumplieran
con los calculos requeridos para soportar el peso y asi un monton de otras cosas.
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Asi, en los primeros dos meses solo tenian plantas; por lo tanto, le pidieron a sus
dibujantes que desarrollaran modelos en tres dimensiones (3D) para revisar en
distintos colores las distintas &reas del hospital.

Finalmente, tuvieron que fabricar su propio trabajo para analizarlo de
mejor manera. También tuvieron que hacer un levantamiento topografico. Al
respecto, mostré un grafico de un edificio donde se pueden ver las lozas y las
circulaciones principales con diversos colores, que sirve para ver los
funcionamientos y los recorridos que tenian. En un comienzo, desarrollaron
bastante material para luego desarrollar su propio trabajo. Esos volimenes no se
entregaron al servicio, sino que fue para generar sus propias bases para trabajar.

En la primera reunion que sostuvo en el servicio, preguntd por la
carta Gantt del proyecto -eso fue a principios de junio, sabiendo que el proyecto
debia estar listo en diciembre-. Le dijeron que no tenian carta Gantt, entonces, les
dije: ¢tendran alguna fecha estimada para poder programarse? Y lo primero que le
dijeron fue que el 15 de junio -0 sea, en 10 dias mas- debian tener definido el
partido general, que debe estar aprobado por el Ministerio de Salud. El 15 de
septiembre se deberia congelar el anteproyecto para desarrollarse a mayor
detalle.

Esas fechas jamas se cumplieron, porque la persona que estaba
revisando el proyecto —la arquitecta Lucia Martinez- empez6 a poner bastantes
trabas. Incluso, participd en una de las reuniones que sostuvieron en donde les
exigia no dos alternativas de partido general, sino que tres, porque asi era la
norma interna que tenian.

Por lo tanto, el equipo del servicio se demoré mucho en definir una
tercera alternativa. Ademas, se demoraban en entregarles informacién, de hecho,
revisaron, por lo menos, tres modelos diferentes de hospitales.

Ademas, al final en esa reunién, en la que estuvieron todos los
integrantes del equipo externo, les pidieron apoyo para disefiar algunas areas de
proyecto, como el hall central, las terrazas techadas que se suponia que iban a ser
verdes, la loza del helipuerto, es decir, en distintas areas del proyecto respecto de
las que no tenian alcance para desarrollar les pidieron apoyo.

Cuando los despidieron, el 14 o 15 de octubre, nunca vieron el
anteproyecto congelado ni muy desarrollado. Incluso, les propuso finalizar el 15 de
noviembre el anteproyecto, porque debian hacer una ronda con el proyecto y con
el modelo que habian desarrollado, ademas de pasar por el Ministerio y por el
hospital; es decir, una ronda bastante larga de personas que debian opinar sobre
los pro y contra del disefio. Desde esa fecha, nunca le dijeron si acaso se iban a
mantener o no.

Habiéndosele solicitado que se refiriera a las declaraciones de
Francisco Marquez, Carmen Aravena y Mauricio Alvarez sefialé que no sabe que
han declarado ellos, y lo tGnico que conoce es lo que declar6 Mauricio Alvarez por
la radio, aunque personalmente tiene sus calificativos para él, porque le parece
gue es una persona que fue cobarde, mentiroso y no esta hablando con la verdad
para nada.

De partida, estd diciendo que ella y su pareja son un par de
delincuentes, que su pareja lo amenazé de muerte, lo cual es mentira. El los
amenazd que les iba a mandar a su familia que era de La Pintana para
“reventarlos”
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Habiéndosele solicitado un relato temporal de los hechos, sefialé que
su pareja, Marcos Pozo, estaba trabajando con él en su casa, iba a desarrollar el
proyecto de construccion de su casa. De hecho, construy6 toda la obra gruesa,
mas de 260 metros cuadrados y todo un muro exterior en albafileria.

Aproximadamente en abril, empez6 a conversar con Marcos por el
tema de estos proyectos que se venian, y como es arquitecta y €l constructor civil,
les preguntd si eran capaces de armar un equipo de trabajo con especialistas de
distintas areas. El tiene sus profesionales conocidos y ella los suyos, por su
recorrido como profesionales. Lograron armar esto y en mas o menos tres dias
elaboraron una primera némina para el hospital de Constitucidén, segun después
les dijo Mauricio Alvarez, y que Enrique Rivera estaba a cargo de esa hémina.

No sucedié nada con ese hospital y, al mes después, surgio este
hospital de Buin-Paine. Se ilusionaron, porque viven en Paine y conocen el
hospital. Entonces, para ellos era importante participar, mas alla del tema de
remuneraciones, era importante participar en algo que va a ser un beneficio para
el lugar donde se vive y también como usuario.

Entonces, empezaron a contactarse nuevamente con los
profesionales, contandoles de este nuevo proyecto y que estaba en desarrollo -no
estaba listo como anteproyecto-, y lograron generar una nomina final. Esa némina
se la presentaron al servicio. Con posterioridad se encontr6 con Francisco
Marquez, y le entrego los primeros curriculos.

Consultada cuando se encontré por primera vez con Francisco
Marquez, contesté que el 15 de mayo, en una cafeteria en Buin, y fue ahi porque
ellos tenian una reunién en el hospital de Buin y como vive por ahi cerca, se
encontraron en la ciudad.

Consultada como conocié a Francisco Marquez, contestdé que
Mauricio Alvarez le dio su teléfono a Francisco Marquez, quien la llamo vy
acordaron reunirse en el Ministerio. En esa reunion, ocurrida en una sala de
reuniones que estaba junto a la oficina de Mauricio Alvarez, este los presento.
Aprovechd de hacer presente que fue a muchas reuniones en esa oficina en el
Ministerio de Salud.

En esa reunion se hablo del proyecto en si. Francisco Marquez y su
equipo tenian que informar sobre la situacion que estaba el proyecto y, también,
record6 que les dieron los montos asignados al mismo, hablaron de esos temas
econdémicos. En esa reunion, Mauricio la presentd como arquitecta, que se podia
hacer cargo de la coordinacion del equipo asesor externo y que ella conocia o
tenia una nomina de profesionales con quienes ya tenian experiencia en trabajos.

Consultada si en esa reunién entregd la ndmina, sefiald6 que no
recordaba bien si en esa reunion entrego la ndmina, pero en la siguiente reunion
entregd una carpeta con todos los curriculos, de los cuales ella habia trabajado
con algunos y su pareja, con otros. Dicha némina fue revisada por el Ministerio.

Aqui estaban hablando de muchos profesionales con experiencia,
con afos de experiencia, no solo en hospitales, sino también en clinicas, Cesfam y
distintas areas. Aunque no todos, porque también hay dibujantes. En su caso,
tenia un acercamiento con una clinica del IST. Muchos tenian experiencia con
edificios publicos y del Poder Judicial. Otros tenian experiencia con Banmédica. El
especialista de gases clinicos solo tenia experiencia en hospitales. No eran
personas que se eligieron asi nomas.
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Consultada si Mauricio Alvarez, al pedirle que conformara ese
equipo, le dio requisitos o le dijo que solo contratara arquitectos o constructores,
contestd que le dijo que tuvieran experiencia en hospitales, pero no le hablé de
metros cuadrados ni de afios de experiencia ni de cantidad de proyectos. Asi, la
primera némina que presentaron era de mayor cantidad de personas, las cuales
fueron revisadas en el servicio para que cumplieran con los estatutos que ellos
tienen para contratar gente en términos de experiencia, titulos académicos,
antecedentes penales y un monton de otros documentos. Se hizo un filtro
completo. De hecho, la contratacion no se realizd sino hasta julio, en
circunstancias de que empezaron a trabajar en junio. Los contratos fueron
firmados en julio. De hecho, el primer pago se hizo a finales de julio, aunque
llevaban firma del 1 de junio.

Continuando con su declaracion, sefiald que el equipo se solicitd
como asesoria externa para revisar el proyecto, no para disefarlo. El equipo que
disefiaba el proyecto era el que tenia el Servicio de Salud Metropolitano Sur, que
constaba con arquitectos, ingenieros, dibujantes, técnicos médicos y muchas otras
especialidades. Asi, ellos revisaban lo que ese equipo generaba.

Se imaginaba que Francisco Marquez les propuso colaborarle en el
disefio, porque se vieron apurados en el tiempo, porque pasé el 15 de junio y no
terminaron, estaban en julio y todavia no tenian definido, ni siquiera, el partido
general que iban a seguir. En ese momento solicitdé su colaboracion, que estaba
fuera del contrato, porque a ellos se les pidié hacer la revision y accedieron a
colaborarle en ciertos aspectos del disefio del edificio y de las distintas &reas.
Incluso, uno de sus objetivos era que fuera con sello verde, con energia
renovable, pero no tenian idea de como iban a hacerlo. Entonces, lo que hicieron
fue hacer propuestas e investigaciones, algo que debieron hacer a partir de enero,
desde que estaban trabajando en el proyecto.

Posteriormente, empezaron a tener problemas de comunicacién con
Francisco Marquez, porque no les facilitaban material para revisar. Toda esa
informacion esta en los correos. En algin momento le comunic6 sobre esa
situacion a Mauricio Alvarez, que no les entregaban material y que si lo hacian,
era dos o tres dias antes de la fecha en que debian entregar sus informes.
Entonces, no era posible reducir todo lo que tenian que hacer en el mes, asi es
que, de todas maneras, seguian revisando lo que les entregaban, aunque sabian
que estaba obsoleto. Asi, generaron nuevos trabajos, como sortear inundaciones
por lluvia, techos verdes, pues también querian techos verdes. Empezaron a
abordar el proyecto desde otras aristas y entregarles a ellos la informacion para
que lo desarrollaran. Entonces, en el Ministerio Mauricio Alvarez hablé con, si no
se equivocaba, Pablo Allende, que estaba a cargo en ese tiempo, porque Enrique
Rivera estuvo alejado un tiempo de su cargo, para que hicieran una revision del
proyecto con carta Gantt. Les explicé que no podian llegar al final del proyecto sin
carta Gantt. Desde entonces, recibieron menos informacién. Tenian que estar
como tirabuzones pidiendo que les enviaran material. De hecho, en un correo
Francisco Marquez les dijo que no eran prioridad para ellos.

Fue aproximadamente en septiembre cuando empezaron a tener
conflictos, porque desde julio comenzaron a hacer las solicitudes. De hecho,
nunca lograron concretar las reuniones de trabajo con sus especialistas, con el
calculista, con el ingeniero sanitario, etcétera. Hay muchos correos en los que
pedian concretar el proyecto. No quedaba nada para terminar el proyecto y ellos
no avanzaban.
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Consultada cual era la funcion de Maximo Goémez, subdirector
administrativo del hospital de Buin, en toda esta situacion, contestd que no lo
conoce.

Consultada qué podia decir del tema de las coimas, contestd que
Mauricio Alvarez solicitd un pago a su pareja Marcos Pozo, no a ella, al principio, y
lo queria todos los meses. Estaban hablando de mas o menos 6 o 7 millones de
pesos, no se acordaba cuanto era exactamente.

Consultada como fue establecido que todos los meses debia pasarle
entre 6 a 7 millones de pesos, si acaso del tipo “yo te doy esta pega y tu me tienes
que dar esto”, o acaso después de que ya estaban hechos los contratos, contesté
que en cierto modo fue asi, porque en el fondo el pase para tener el trabajo seguro
era eso. Como el primer mes no les pagaron, porque todavia no estaban firmados
los contratos, no estaban listos, el segundo mes, cuando se pagaron, a fines de
julio o principios de agosto, empez6 a presionar a Marcos. De hecho, Marcos Pozo
le dijo delante de ella que no queria hacer esto, que no queria seguir con este
tema, porque la presién que él sentia de su parte era demasiado grande, no
dormia. Se sentia demasiado presionado para seguir.

Consultada como se hacian los pagos, si acaso eran en efectivo,
contestd que respecto de lo que exigia Mauricio Alvarez, fueron conversaciones
gue mantenia personalmente con Marcos Pozo, a ella solo le hablaban de lo que
era necesario en materia técnica.

Consultada cuando se habl6 que iban a tener que pagar seis o siete
millones de pesos mensuales, contesté que Marcos Pozo puede responder con
mayor veracidad ese tema, porque ella no estaba presente en ese momento, pero
si estuvo presente cuando él le hizo el primer pago en efectivo.

En todo caso, aclar6 que Mauricio Alvarez no le solicité a ningln
profesional el dinero, se lo solicitd a Marcos Pozo, y ningun profesional le entregd
ningln dinero a Mauricio Alvarez.

Habiéndosele observado que independientemente de que no haya
estado al tanto de como fue el acuerdo, esos dineros salieron de alguna parte, y
hasta donde se sabe, salieron de los sueldos de los revisores externos, sefiald
que ellos —los 19- para poder funcionar tenian que hacer una suerte de caja chica,
porque tenian que tener un lugar donde reunir mas de 20 personas. En ninguna
oficina, de ningun profesional, hay un lugar para tanta gente.

Después, tenian que desarrollar las planillas. Tuvieron que ingeniar
un soporte para poder subir toda la informacién que les entregaban y la que ellos
generaban. De hecho, se hizo una pagina web, con clave, a la que solo los 19
profesionales tenian acceso, en donde almacenaban la informacion que les estaba
entregando el servicio y las cosas que estaban generando, con el objeto de que
todos los profesionales pudieran revisar lo que hacia el compafiero. Asimismo, las
reuniones con el servicio que se hacian en Buin eran financiadas por ellos con
dineros provenientes de sus sueldos. Los insumos, gastos de oficina, etcétera,
eran costeados por ellos. Ni el servicio ni el Ministerio les pasaron nada, ni un
lapiz. Ahora, para generar un fondo -considerando que tenian bastantes gastos-
solicitaron colaboracién a algunas personas. Todos estuvieron de acuerdo, no fue
algo impuesto.

Consultada a cuanto ascendia la colaboracién, contesté que
dependia de cada profesional. Al principio era para todos, pero al cambiar la
nomina, las escalas de sueldos se ajustaron, porque una circular del gobierno
establecio que las escalas de sueldo debian ser de acuerdo con la remuneracion
del director del servicio, y las escalas de sueldo a que pueden optar dependen en
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cierto modo del curriculo y de los estudios de cada uno. Todo fue bajo esas
normas o canones que tienen establecidos, nada fuera de eso, pero hubo
bastantes cambios y recortes en las ndminas, y se pidid si se podia entregar
ciertas cantidades de dinero, la que seria distinta para cada persona, no fue para
todos. Fue solo para algunos.

Consultada quiénes eran y cOmo se seleccionaron esos algunos,
contestd que, por ejemplo, cuando no se podia optar al sueldo que habian
pensado, que correspondia a ese cargo, a esa persona no se le pedia nada,
porque de otra manera se desmedraba mucho su sueldo. Aportaron asi
aproximadamente nueve, la mitad, no eran todos. En un principio era un
porcentaje, como el 10% mas o menos, pero después fue un monto fijo, porque
hubo un cambio en todos los sueldos. Ese monto fue diferente para cada uno,
para algunos fue $200.000 pesos y el monto mas alto fue, creia, un millén de
pesos, hasta llegar a un total de siete millones de pesos, cifra que tenian que
juntar.

Al respecto, acoté que Marcos Pozo también participd del proyecto,
no como contratado, pero si con su apoyo de su experiencia técnica y profesional.
Asi como debian revisar todo lo que mandaban las 19 personas contratadas,
también debian revisar todo lo que generaban y mandar correcciones. Era un
trabajo bastante arduo, no fue un trabajo facil, de modo que su apoyo fue
fundamental.

Consultada como conoci6 a Luis Barrios y si tuvo relacion con él, y a
Enrique Rivera, jefe del Departamento de Arquitectura, contestdé que a Enrique
Rivera lo conoci6é porque, cuando no se concretd lo del hospital de Constitucion,
Mauricio Alvarez le preguntd si queria ir a una entrevista de trabajo, porque
estaban buscando a un arquitecto para un area, que no sabia exactamente cual
era, quizas para hacerse cargo de las licitaciones publicas, no sabia certeramente.
Accedio a ir, pero de antemano le dijo: “Ojo, que, si te contrata, vas a tener que
pasarle una parte de tu sueldo” a Enrique Rivera. Luego fue a la entrevista, pero él
no le dijo nada. Al respecto, Mauricio Alvarez le dijo: “El no te va a decir nada,
pero, si te toma, va a ser asi, y tl se lo pasas en un sobre, ve tU”. Esa reunién
ocurri6 en una oficina publica, porque la reunion era para un trabajo en el
Departamento de Arquitectura, pero no sabia si €l le iba a cobrar ese porcentaje
de su sueldo en caso de contratarla, pues eso fue lo que le dijo Mauricio Alvarez,
no Enrique Rivera. Le interesaba que eso quedara claro. En cuanto a Luis
Barrios, no lo conocid, no sabia si lo habra visto en algun pasillo, porque fue a
varias reuniones en el Ministerio, pero no recordaba haber estado con él en alguna
reunion.

A propésito de la terminacién del contrato de los 19 profesionales,
sefaldé que se suponia que el contrato era hasta diciembre, pero a mediados de
octubre les pidieron ir al servicio a firmar el término del contrato, respecto de una
clausula que dice que cualquiera de las dos partes puede poner fin al mismo.

Cuando escuchd la declaracion de Mauricio Alvarez, por radio ADN,
gue fue hace un poco mas de un mes, él dijo que Marcos Pozo lo amenazé de
muerte. No sabia cuando hizo la denuncia, pero entiende que no la hizo ese
mismo dia ni tampoco llamé a Carabineros. Ademas, lo que dijo en la radio es
que, en el Ministerio, Marcos Pozo le ofrecio dinero a él, 2 millones de pesos por
un asunto de un contrato de un trabajador que estaba en su casa, situacion que no
tiene mucha relacion, porque no se entiende por qué le va a ofrecer dinero por
eso.
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Después, como dijo que Marcos Pozo lo amenaz6 de muerte, ello
llevé a que todos les terminenaran los contratos. Sin embargo, esos hechos no
tienen relacién con que les terminen los contratos a ellos, siendo que estaban
realizando los trabajos. Es mas, a ellos no les dieron ninguna explicacion respecto
del término del contrato, por ultimo, que les hubieran dicho que no se justificaba su
contratacion para este proyecto en el estado en que estaba. Si fuera asi, estaria
de acuerdo, no habria ningun problema, pero no fue asi; no les dijeron nada.

Personalmente le dijeron que hablara con Francisco Marquez, hablo
con él, quien le dijo que hablara en el Departamento que solicitd mi contratacion,
que era la Division de Inversiones. Tras ello, Mauricio Alvarez nunca mas
respondio.

En todo caso, en algin momento le pregunté a Mauricio Alvarez por
qué no se hacia una licitacién para hacer estos equipos revisores, y le dijo que
como son proyectos que ya estaban andando, no habia tiempo para hacer una
licitacion publica. Por eso también se contrataba a honorarios a cada uno, porque
si no, se contrata a una empresa que realiza asesorias, mediante una licitacion,
las que pueden demorar meses. En este caso, la necesidad la tenian ahora.
Marcos llegd con la necesidad que tenia el Ministerio. EI Ministerio le propuso a
Marcos si podiamos contribuir con esta asesoria.

6) El sefior Marcos Andrés Pozo Reyes.

Comenzé su exposicion sefialando que tiene 56 afos, es constructor
y ha trabajado en el Poder Judicial. Ha construido mas de 54.000 metros
cuadrados, tanto en Chile como en el exterior. Se ha educado en Lovaina la
Nueva, en Bélgica, y es jubilado de Carabineros por atentados terroristas
ocurridos en 1988. Tiene un pasar intachable como profesional.

Conocié a Mauricio Alvarez, porque eran vecinos. Su parcelas eran
vecinas y no tenian cierres perimetrales. Fue tanta la confianza que llegaron a
tener, como personas o como adultos, que aunque €l no sabia que Mauricio
Alvarez habia trabajado en el primer gobierno de Sebastian Pifiera, ni que tenia
es0s conocimientos, le dijo que estaba esperando la oportunidad de un trabajo a
nivel de gobierno. Nunca supo si era en el Ministerio, pero si que iba a tener un
puesto importante.

Cuando asumié el presidente Pifiera, él entré a trabajar el 14 de
marzo, y el dia, de todas las conversaciones que tenian, él me proyectd, en
reuniones con él y con otros personajes que estan dentro del mismo ministerio,
personajes a los que no puede nombrar porque ya declaré ante la Policia de
Investigaciones, ante un fiscal, en el Ministerio Publico, y no estaba preso porque
ha dicho siempre la verdad y fue el primero en cooperar.

Al respecto, sefialé que fue quien hizo saber al ministro Santelices lo
que estaba sucediendo en septiembre de 2018, antes de las fiestas patrias, antes
del quiebre de la relacién con el sefior Mauricio Alvarez, porque la primera
oportunidad en que junto los montos de los profesionales fue en el periodo junio-
julio. En esa oportunidad junté 14 millones de pesos, que se los entreg6 delante
de Pia Gonzalez, el 1 o 2 de julio, y le dijo que era la primera y ultima vez que lo
iba a hacer, y él le dijo: “No te preocupes, no seas tonto, yo te puedo dar mas
facilidades, armate un equipo de trabajo para trabajar en los hospitales de Lota,
Coronel y Puerto Varas”.
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Consultado si los contrataron para hacer un trabajo, pero que les
pedian, desde antes de estar contratados y mientras lo estuvieron, una parte del
sueldo, contestd que si. De hecho, él siguié porque, en el fondo el dinero, es
tentador, tienta. Armé el equipo de trabajo y él no se dio cuenta de que guardaba
todos los mensajes que le enviaba por WhatsApp, que era el medio por el cual
intercambiaban sus comunicaciones. Son esas informaciones las que lo tienen
libre. Esas informaciones las tienen el fiscal y la Policia de Investigaciones, y
ademas tienen sus teléfonos y su computador. No le tiene miedo a nada, su
verdad es mi verdad, la verdad de Mauricio es su verdad, y puedo asegurar que él
y su familia, y la gente que trabajé detras de él, porque él los convoco, son todas
personas intachables. Mauricio Alvarez siempre fue el que propuso hacer este
recorte, comision, pago o peaje, como le han llamado en la prensa, para estas
personas. Y no solo Mauricio Alvarez, tenian que creerle.

Consultado si conoce los nombres de esas otras personas, contesto
que si los conoce, pero son cosas que no va a poder decir, pues el fiscal le pidié
que no lo hiciera hasta que lo investigue él.

Sobre el particular, sefial6 que desde que intenté hablar con la
verdad, que fue en septiembre, dando cuenta a través de un Twitter al ministro de
Salud, sefior Emilio Santelices, jamas lo tomaron en cuenta. Jamas. No le
contestaron y él seguia con la presion; seguian armando equipos para ir a trabajar
a un proyecto de Lota-Coronel. De hecho, participaron en las reuniones del
Instituto de Salud Publica (ISP) donde se armé otro equipo, en donde tenian que
colocar personajes que eran familiares directos de Mauricio Alvarez. Hay correos
con fechas que entregoé a la Fiscalia al respecto.

Ahondando en lo relativo a la comunicacion con el Ministro de Salud,
sefialé que tratd de hablar con él, fue al Ministerio, se present6 y le dijeron que le
iban a dar hora para una posible entrevista, y jamas lo llamaron ni le dijeron nada.
Por eso se comunicé a través de twitter, que es una plataforma publica.

Consultado si converso con el jefe de gabinete del Ministro, contesto
gue nunca pasO por él. De hecho, llamo6 al Ministerio, en su teléfono estan
registradas las llamadas, teléfono que ahora tiene la Policia de Investigaciones,
porque lo estan revisando.

Intentando hacer un relato cronolégico de los hechos, cuestion en la
que era dificil recordar todo, pero que al efecto tiene grabado en su teléfono, en su
WhatsApp todas las conversaciones que tuvo sobre la materia, comenzoé
sefialando que Mauricio Alvarez jamas participé en una reunién con los 19
profesionales o con las personas que él convoco a trabajar en este proyecto Buin-
Paine, en primera instancia. Anteriormente, habia fallado el proyecto Constitucién-
Parral, que lo tomoé el sefor Enrique Rivera, porque hay otra parte que contar, que
este sefior le pidié profesionales para otra parte, pero también con pago de peaje.

Consultado si le pidieron directamente a él que reuniera la plata,
contestd que si, pero eso nunca se concreto, aunque son puntos a investigar,
pues son hechos graves, aunque lo que ha sido mas grave, es que a ellos los han
vejado en todo sentido, en lo profesional y en lo humano.

Consultado si cuando se gano un proyecto, Enrique Rivera también
le pidi6 un porcentaje de ese recurso, contestd que si. Sin embargo, respecto de
Constitucion, nunca se realizé nada ni se hizo nada, ni siquiera se entregoé una
nomina. El primer hospital que se constituyd para hacer el trabajo fue Buin-Paine,
posteriormente se hizo una ndémina para Lota-Coronel, Puerto Varas y, a lo mejor,
también participarian en el de La Serena que venia en carpeta. Para participar en
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esos proyectos, Mauricio Alvarez y Enrique Rivera también le pidieron que
entregara una parte de la remuneracion.

Sobre el particular, Pia Gonzalez sefiald que también trataron de
comunicarse con la Directora del Servicio de Salud Metropolitano Sur los primeros
dias de enero, cuando escucho la noticia en la Radio ADN sobre la denuncia
hecha por la Presidenta de la Comision.

Inmediatamente, comenz6 a llamar al Servicio de Salud Sur para
hablar con la Directora o con la secretaria, quienes quedaron de llamarla de
vuelta, porque queria entregarle todo lo que entregé al Departamento que estaba
realizando el proyecto. Ello porque, a lo mejor, no le habian entregado el trabajo
que los externos realizaron, y una de las cosas que mas le dolié fue saber que
decian que el trabajo no se habia realizado, cuando se quemaron las pestafias de
tanto trabajar. Por eso queria entregar la carpeta con todo el trabajo que habian
entregado oficialmente, pero nunca tuvo respuesta. Volvio a llamar en otra
ocasion, quedaron de devolver la llamada y tampoco lo hicieron. Eso fue los
primeros dias de enero.

Reanudando su declaracion, Marcos Pozo sefialé que si se hizo un
trabajo, la relacion de Mauricio Alvarez y de Enrique Rivera fue con él, no con los
profesionales. Sabe que eso es un delito, la comisién u omisién de pedir coima a
los profesionales es un delito; lo tiene muy claro y sabe hasta donde puede llegar
y donde puede terminar. No tiene miedo, porque sabe que lo que estaba
demostrando y lo que entregd en la Fiscalia son pruebas irrefutables de lo que
esos sefiores hacian.

Habiéndosele hecho presente que al celebrar los contratos hubo que
hacer ajustes porque se excedian los montos permitidos por la ley, por lo que
hubo que hacer de nuevo el decreto, y que cambiar un decreto ministerial puede
durar semanas y meses, pero aqui hubo una rapidez increible, y en dos dias se
tenia listo el nuevo decreto, se le consultd si hablé con Mauricio Alvarez sobre
quién mas de las jefaturas superiores iba a ayudar a que se materializara este
negocio compartido, contestd que se sabe que Mauricio Alvarez tiene jefes
superiores, €l no firma los decretos, entonces, él los conseguia en base a qué, y la
respuesta es una cupula que estaba conforme dentro del Ministerio. El nombre de
los integrantes de esa cupula no los puede dar.

Consultado con quiénes negociaron los términos de referencia del
trabajo que se les encomendd a estos 19 profesionales, entendiendo por términos
de referencia a una definicibn general de lo que iban a hacer, cuantos
profesionales se necesitaban, cuanto dinero se iba a destinar a los pagos de ellos,
y cuanto era lo que debian pagarle al sefior Mauricio Alvarez, quién, donde y
cuando se fijaron los términos de esas referencias, contestd que respecto de los
términos de referencia en los contratos, todos los profesionales tenian que cumplir
unos parametros de su capacidad y experticia en la construccion.

Ahora, la definicion es muy simple. Surgié de Mauricio Alvarez y se
reunié con él. Trabajando con Mauricio, 0 cuando se juntaban para ver estos
temas, y lo hacian hasta tarde, porque ambos tenian trabajo, por lo que se
juntaban después, o en su casa, o0 su oficina, o en la casa o en el patio de la casa
de Mauricio Alvarez. El tomaba el teléfono y hablaba con el sefior Enrique Riveray
le decia como se iba a conformar el equipo, quién iba a participar, de dénde se
iban a sacar los montos de los sueldos.

Respecto de los decretos de aumento de presupuesto, a su juicio no
se paso un filtro, sino que se invitd a 19 personas a participar en el proyecto Buin-
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Paine directamente. Sabe que existen, en todas las empresas, tanto publicas
como privadas, parametros de filtro, por ejemplo, saber cuantos metros
constructivos tienen, experticia, experiencia y conocimiento. Sabia que los
profesionales que estaban con él cumplian con esa experticia. Al respecto, podia
nombrar a dos profesionales, quienes son ingenieros calculistas que si cumplen
con muchas de las condiciones requeridas. Personalmente, también se defiende
porque tiene 24 afios en el rubro de la construccion. En todo caso, sefialé que fue
él quien denuncié. Las denuncias estan en la fiscalia de San Bernardo. El fue
quien publicamente dio la voz de alarma. Y manifiesta que le dijo a Mauricio
Alvarez -en los correos se puede ver que es cierto-: “Yo no soy su titere. Yo no
voy a robar para usted”.

Por todo lo anterior, inst6 a que, asi como los pusieron en la plaza
publica a Pia Gonzalez y a él, consideren que ellos siempre han querido cooperar.
Hizo presente que el mismo se comunicé con la secretaria de la Presidenta de la
Comision para entregarle esta informacion, entregar todos los antecedentes, los
mismos que entrego en la Fiscalia y en el Ministerio de Salud. Esa misma carpeta
iba a entregar. Al respecto, la Presidenta sefial6 que nunca se enter6 de esa
llamada. Asimismo, sefial6 que podia asistir a la Comision las veces que fuera
necesario, pero Mauricio Alvarez hablo publicamente con nombre y apellido,
andan diciendo publicamente que Marcos Pozo y Pia Gonzélez son
sinverglienzas. En Paine y Buin, donde viven y tienen conocidos en el hospital, le
dijeron: “jOh! nos cagaste! jSinverguenza!”. Esta estigmatizado alla, lo “latigaron”
antes de encontrarlo culpable. No quiere pelear con nadie, sino aclarar los hechos
y decir la verdad.

Todas las denuncias que formul6 estan copiadas en la causa que
estd investigando el fiscal regional de Santiago. Cuando iba a entregar la
informacion sobre las amenazas que se le hicieron, porque se le fue a buscar a su
casa por personas que se hicieron pasar por policias y que le dijeron que
necesitaban los correos, la planimetria, los computadores, etc., tontos no son y
llamé a los carabineros cuando vio que se estaban paseando. Cuando vieron a
carabineros se dieron a la fuga.

La denuncia se tomé y en la fiscalia se les puso una proteccion
policial de transito. Después fue citado y fue a declarar. En una oportunidad
incluso los dos se fueron detenidos, porque Mauricio Alvarez hizo uno show
inimaginable, tratando de obtener ventaja, para acusarlos o ensuciarlos en algo,
buscando en su pasado comercial y financiero de trabajo, para enlodarlos y
justificar su delito.

En cuanto a correos con Enrique Rivera y Mauricio Alvarez, también
los tiene, y en ellos Enrique Rivera le solicitaba profesionales para entrevistarlos
en oficinas del Ministerio, pero le ponia como condicion el “peaje”.

Manifest0 que €l arriesga mucho al estar declarando ante esta
Comisién, pero en cuanto a la entrega de correos, avisaria a la fiscalia que los va
a entregar, pero no se niega a entregarlos.

7) El sefior Amador Salinas.

Es ingeniero civil calculista. Estuvo a cargo de una parte de la
revision del proyecto de calculo y estructura del proyecto hospital Buin-Paine,
elabor6 informes mensuales de revisidn de proyectos, registros de observaciones
y una cuenta mensual indicando qué se trabajo, para dar curso al pago mensual
segun contrato. Asi, estaba dentro del equipo externo del equipo B de revision de
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un anteproyecto a realizar por un equipo A, contratado por el mismo Servicio de
Salud. Ambos equipos, Ay B, serian contratados por el mismo Servicio de Salud.

En cuanto a que se dice que entregaban parte de su remuneracion a
funcionarios de la Division de Inversiones, sefial6 que no conoce a nadie de la
Division de Inversiones, no conoce a nadie del Servicio de Salud. Solamente
conoce al Francisco Marquez, quien hizo intervenciones en dos reuniones que
tuvieron en Buin, y conoce a las personas del Departamento de Personal, con
quienes firmo el contrato y el finiquito.

Consultado, sefal6 que no contribuyé con ningun tipo de pago,
recibio integramente el pago contratado para el proyecto. No entregd ningun
dinero ni a Pia Gonzalez ni a Marcos Pozo, y en cuanto a la manera en que
recibia su remuneracion, tuvo que entregar los datos de su cuenta corriente para
que el personal del servicio de salud depositara ahi el monto del contrato. Era
transferencia electrdnica, previa retencién del 10%.

En cuanto a que no estarian prestando funciones en sus respectivos
lugares de trabajo, también es errado, pues tenian un contrato a honorarios donde
se explicitaba que su trabajo era independiente; que no cumplian horario y que no
habia relacion de dependencia con el Servicio.

Consultado cuantas veces se juntaron con el equipo que llevaba
adelante el proyecto, contestd que tenian reuniones quincenales, no con la gente
del Servicio de Salud, porque para eso ellos habian nominado a Pia Gonzélez
como coordinadora. Entonces, a través de ella se canalizaban todas las
inquietudes del mandante y ellos respondian y asumian las tareas que les
correspondia revisar quincenalmente. En todo caso, hubo dos reuniones. La
primera, fue el punto de partida, en terreno, y posteriormente en una sede social,
donde Francisco Marquez les explicé qué esperaba de ellos como equipo revisor.
La segunda se hizo a principios de septiembre para exponer cual era el avance
gue teniamos y qué estaban pidiendo para terminar oportunamente el 31 de
diciembre con su contrato. Asi, con el Servicio de Salud hubo dos reuniones, pero
peribdicamente, cada quince dias.

8) El sefior Osvaldo Pefaloza.

Es ingeniero estructural; sefialé tener. 21 afios de experiencia en la
profesidn, y con experiencia en obras publicas. Mencioné haber trabajado como
ingeniero lider de proyectos en el desarrollo del proyecto de calculo del aeropuerto
de Santiago entre 1998 y 2000. Ademas, participé en el desarrollo del proyecto de
calculo del Museo de la Memoria y Derechos Humanos. También he realizado
otros proyectos, algunos no tan conocidos, pero si grandes.

En el caso del hospital de Buin, participé en el area de ingenieria
estructural dentro de los 19 profesionales, y pidid aclarar tres puntos. En primer
lugar, el trabajo se hizo. Su labor esta respaldada en los informes mensuales.
Cada cosa que se hacia mes a mes, los antecedentes que les entregaban, las
revisiones de planos, calculos de losa, calculo de ventilaciones, todo esta
respaldado en documentos técnicos. El trabajo se hizo, y se entregaba con firma
en fresco y se hacia llegar a Pia Gonzalez. En segundo lugar, respecto de que no
estaban en los puestos de trabajo, era un contrato a honorarios. Trabajaban de
manera independiente y desarrollaban su trabajo y hacian llegar los informes o los
documentos técnicos que se anexaban a los informes. En tercer lugar, en cuanto
a que pasaran parte de su sueldo a Mauricio Alvarez, es primera vez que escucha
su nombre. A la Unica persona que conoce del Servicio de Salud es a Francisco
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Marquez, con quien se juntaron una vez en terreno, en el sitio donde se iba a
construir el hospital. Eso fue en Paine. Después fueron a una reunion en Buin, en
un club social. Esa fue la reunion de inicio del proyecto. Posteriormente, en
septiembre se hizo una reuniéon con todo el equipo, donde se expuso en qué
estaban los 19, qué habian realizado y qué antecedentes les faltaban.

Consultado, sefalé que no contribuyé con nada de sus honorarios ni
a Pia Gonzalez ni a Marcos Pozo, y que recibia el dinero por transferencia
electronica.

Sobre el particular, Marcos Pozo sefial6 que en los términos de
referencia de los contratos de los 19 profesionales, hay una parte que dice por
imposicion del departamento, por lo que Mauricio Alvarez se tomé atribuciones
que no le correspondian.

Complementando lo anterior, Pia Gonzalez sefial6 que la frase era
por encargo de la division de Inversiones. De hecho, en el primer parrafo del
contrato también aparece esa frase.

D)-- EISCAL Y ACTUARIA DEL SUMARIO ADMINISTRATIVO INCOADO POR
LA SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES PARA ACLARAR LOS
HECHOS INVETIGADOS EN RELACION AL HOSPITAL BUIN-PAINE.

El fiscal del sumario administrativo en la materia objeto de
investigacion, funcionario del Servicio de Salud Metropolitano Central, sefior
Christian Alvarez, consultado como se enteraron de esta situacion o problema;
quién los interiorizd; quién les pidio, consulté o impuso ser fiscal y actuaria, o si el
fiscal selecciond a la actuaria; las fechas en que ocurrié esto; en qué etapa esta el
sumario y para cuandose proyecta concluirlo, sefial6 que el sumario se instruye
con fecha 6 de diciembre de 2018, mediante resolucion exenta N°1137. La
investigacién parte con la denuncia de Mauricio Alvarez en la Fiscalia de San
Bernardo, por amenazas en contra de Marcos Pozo Reyes.

La referida denuncia fue interpuesta el 11 de octubre de 2018 y con
fecha 10 de diciembre de 2018 se le notificé como fiscal de este sumario. Con
fecha 17 de diciembre de 2018 se constituyé esa fiscalia y se defini6 como
actuaria a Paulina Martinez, abogada y directora juridica del Servicio de Salud
Metropolitano Central.

Si bien el sumario se instruy6 con la denuncia de Mauricio Alvarez,
pidieron ampliar el sumario con los antecedentes basados en la denuncia de la
diputada Marcela Hernando. Ademas, dentro de la carpeta también esta la
querella presentada por el Ministro de Salud de ese tiempo, el sefior Emilio
Santelices, ante el Séptimo Juzgado de Garantia, con fecha 24 de enero de 2019.
En el transcurso del sumario se han consignado distintos documentos proveidos
por los testigos que han sido citados, incluyéndose, ademas, 22 declaraciones
entre los meses de enero y abril de 2019.

La etapa actual (al 17 de junio de 2019) esde cierre del sumario y la
formulacién de cargos. Asi, con fecha 22 de abril de 2019 se procedié a cerrar el
sumario y a formular cargos a funcionarios publicos. El ultimo cargo se efectuo el
13 de mayo de 2019 y se procedi6 a realizar la basqueda de la persona segun el
domicilio entregado a la Fiscalia. Pese a que hubo dos visitas, en las cuales no se
pudo encontrar a la persona en su domicilio, se procedié a notificar por carta
certificada, remitiéndose esta el 12 de junio de 2019.
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Los descargos se encuentran pendientes por parte de una de las
personas, puesto que el plazo vence el 24 de junio de 2019, con una posible
prorroga, que se extiende hasta el 1 de julio.

Esa es la situacidén en que estan con este sumario, a la espera de los
descargos de esa ultima persona. Por lo tanto, estarian terminando el sumario
aproximadamente a mediados o fines de julio. Luego, el sumario pasaria a la
Subsecretaria y, posteriormente, a la Contraloria General de la Republica.

Asimismo, sefialé que cuando le notificaron del sumario y se le hizo
entrega de la resolucion, venia adjunta la denuncia de Mauricio Alvarez, en la cual
manifestaba que habia una amenaza con arma de fuego, y citaba una resefia de
como habian ocurrido los hechos, por amenazas. Ahi se sefiala por qué lo habria
amenazado con el arma de fuego. Posteriormente, como se conocia de la
existencia de la denuncia de la Presidenta de la Comisién (diputada Hernando), se
pidi6 ampliar el sumario administrativo para poder meter esa denuncia e investigar
bajo esa linea. En realidad, la apertura del sumario inicial fue con base a las
amenazas que habia recibido Mauricio Alvarez, y por eso pidieron ampliar el
sumario. De hecho, estimé que se demoraron un periodo de una semana en
ampliar el sumario, fue rapido.

Consultado en qué fecha la primera autoridad del Minsal les notifico
que existirian delitos funcionarios en la investigacion, contestd que la fecha en la
cual el Ministro de Salud de la época, sefior Emilio Santelices, hizo la denuncia al
Séptimo Juzgado de Garantia, que ocurrié el 24 de enero de 2019. Esa fue la
fecha en la cual presenta la denuncia ante el Ministerio Publico, y fue por esa
fecha que se les comunicé tal situacion.

En todo caso, el Subsecretario instruyé la ampliacion de inmediato,
cuando se lo solicitaron, ya en enero del afio 2019, dos semanas después de que
le notificaron la causa. Asi, debe haber pasado alrededor de dos semanas desde
gue supieron de la denuncia de la Presidenta de la Comisién, e inmediatamente
pidieron la ampliacion del sumario, con el propdésito de tener otra linea
investigativa.

Manifesté que esperaba que antes de fines de julio esté entregado el
sumario a la Subsecretaria, porque si ellos piden una prérroga para contestar, se
les daria hasta el 1 de julio. Entonces, tendrian tiempo para revisar los descargos,
ver las aristas, si se van a formular cargos y, posteriormente, hacer la entrega a la
Subsecretaria. Por eso estiman, indico, fines de julio.

Consultados, sefialaron que en virtud del secreto del sumario, no
podian revelar a quiénes se les ha formulado cargos.

La sefiora Paulina Verdejo, actuaria del sumario administrativo
en la materia objeto de investigacion, funcionaria del Servicio de Salud
Metropolitano Central, consultada si les parece un plazo normal y habitual el
transcurrido entre el dia en que el Ministerio tomo conocimiento de la denuncia, y
la fecha en que se decidié instruir el sumario, contesté que desde que se hizo la
denuncia por parte de Mauricio Alvarez se trat6 de verificar la historia por parte de
la directora del Servicio de Salud Sur, quien empezé a llamar al jefe de
Inversiones quien, a su vez, comenz0 a buscar ayuda en el jefe de gabinete del
subsecretario de la época. Finalmente, determinan que hay que instruir un sumario
administrativo.

Desde esa fecha era un poco dificil, porque diciembre es un mes
cadtico en los servicios de salud. El dia 10 notificaron a Christian Alvarez, quien
busco a una actuaria y en siete dias la designa a ella, el 17. De ahi se dio inicio a
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las declaraciones. Por la fecha, logré coordinar declaraciones con algunos de los
trabajadores de la lista de los 19. Ubic6 a Marcos Pozo y a las demés personas.
Costé mucho, por la época estival, vacaciones de verano, y retomaron en marzo
para terminar con declaraciones en abril.

E)- SERVICIOS DE SALUD VINCULADOS A OTROS PROYECTOS
HOSPITALARIOS DEL PAIS.

1) Servicio de Salud Araucania Norte.

El Director del Servicio de Salud Araucania Norte, sefior Ernesto
Yanez Selamé.

Hizo presente que detenta ese cargo desde enero de 2019; es
ingeniero comercial, y que trabajo en el departamento de Recursos Fisicos desde
2010, primero como jefe de inversiones y después como jefe del departamento
hasta el 2016; estuvo fuera del Servicio el 2017 y regreso en abril de 2018 como
subdirector administrativo subrogante. Después, postuld al cargo de director por
Alta Direccion Publica, se adjudico el cargo y asumio el 7 de enero como Director
del Servicio.

Sefialé que, a modo de contexto, el proyecto del Hospital Mauricio
Heyermann, de Angol, es un establecimiento de alta complejidad en construccion,
que deberia estar finalizando esa etapa el 20 de enero de 2020. Para ello, aparte
de la ejecucion de la infraestructura, estan realizando compras de equipos y de
equipamientos.

Respecto de la auditoria llevada a cabo por el Ministerio a propésito
de los hechos investigados por la Comision, sefialé que el Ministerio los auditd
entre diciembre de 2018 y enero de 2019, e indicé que tenian profesionales no
afines a las labores que desempefiaban. Al respecto, sin perjuicio de haber
contestado esas observaciones, todavia no saben si sus respuestas estan bien o
mal.

En tal sentido, el auditor del Ministerio concurri6 a chequear si los
profesionales realmente existian y si estaban trabajando. Aparecio un viernes y les
solicitd que lo llevaran al lugar donde estaban los profesionales. De inmediato lo
llevaron y él pudo conocer dénde estaba trabajando cada uno de ellos en el
proyecto del Hospital de Angol, quienes trabajan en una oficina arrendada,
separada del Servicio, porque el Servicio es pequefio. Por lo tanto, tienen varias
casas para su funcionamiento. El auditor se llevo esa impresion. Cheque6 a cada
uno de ellos y se dio cuenta de que todos los contratados estaban ahi.

Con todo, el 28 de junio a través del auditor del Servicio solicitd una
auditoria, un informe, respecto de la auditoria del Ministerio, para abarcar otros
puntos y hacerla un poco mas completa. Dicha auditoria estd en etapa de
respuesta del profesional a cargo.

Habiéndosele solicitado el detalle de esas personas que fueron
objetadas en la auditoria ministerial, por qué razon no habrian estado relacionadas
con el proyecto, si son funcionarios externos o internos y quién los contrato,
contestd que en las respuestas dadas a las observaciones ministeriales sefialaron
que todos los profesionales contratados por el subtitulo 31 estan realizando las
tareas para las que fueron contratados, desde siempre.

Al respecto, lo que pasa es que la mayoria esta viendo compra de
eguipamiento, pero la profesion fue la que objetaron, es la profesién la que a ellos



143

no les cuadraba. Por ejemplo, decian que como un ingeniero en alimentos esta
comprando equipamiento, pero lo estaba haciendo. Por lo tanto, lo que hicieron
fue responder al Ministerio respecto de las profesiones, adjuntando en cada uno
de los casos los curriculos, el trabajo y la especializacion.

En ningn momento las personas contratadas por subtitulo 31, por
ejemplo, estaban ejecutando labores en finanzas, o labores en un &rea que no
correspondia. Todas estan trabajando en el proyecto. Eso se pudo comprobar. Lo
que se observo fue el porqué, por ejemplo, una persona con la profesion de ella
estaba realizando licitaciones. Y eso fue lo que hubo que explicar en esa
respuesta. Pero todavia no tienen respuesta de las observaciones efectuadas por
el Ministerio.

Habiéndosele observado que de treinta personas la auditoria
establecié que 14 estaban sin problemas relacionados con el proyecto, y que 16
personas, dentro de las cuales habia algunas profesiones que en realidad no
coincidian mucho, no solo trabajaban para el proyecto, sino también para el
servicio en otras areas, finanzas, etcétera, destacaban dos, un ingeniero en
maquinaria y vehiculos automotrices y un ingeniero civil acustico, sefialé que
ambos siempre han trabajado en el proyecto Angol, nunca realizaron ninguna
labor, y eso lo confirmaron.

Ellos si tenian esas carreras, pero tenian posgrado o postitulo en
algo relacionado. Por ejemplo, el ingeniero en maquinaria, ademas estudié -no
recordaba bien- operaciones o gestion de operaciones, y qué estaba haciendo,
validando equipamiento médico. Y como lo hace, va donde los profesionales,
médicos, y ellos le indican qué comprar. Luego, él valida y eso pasa a ser parte de
la compra del equipamiento.

Consultado en qué etapa estaba el proyecto cuando hicieron la
auditoria, contestd que la etapa de construccion del hospital es aparte, pues esos
equipos fueron contratados para hacer compras, porque deben invertir alrededor
de $20.000 millones en equipamiento. Al respecto, dejé un informe sobre las
cantidades y los montos de lo que esta comprando cada uno de los profesionales
cuestionados. Asi, ellos siempre estuvieron relacionados, por lo que reiteré para
gue no se confunda, que lo que les cuestionaron son las profesiones y no las
labores que estaban realizando.

Consultado como separaron o formaron los equipos con esas
personas de diversas profesiones, contest6 que si bien tienen diversas
profesiones la mayoria de ellos tiene posgrados o postitulos en temas
relacionados con la salud. Asi, ante la pregunta de qué hacen esos profesionales,
esa gente se contratd para validar y comprar los $20.000 millones que deben
ejecutar para cuando empiece a funcionar el hospital.

En cuanto a como los separaron, la labor es la siguiente: a una
persona se le entrega una tarea y le dicen que se va a hacer cargo de la compra
de, por ejemplo, catres clinicos. Ella se debe reunir con los referentes del hospital,
como son las enfermeras y los médicos, profesionales que definen el tipo de catre
clinico. Entonces, la persona se encarga de gestionar con las empresas las
muestras de los catres y las pruebas. Ella no aprueba la compra, sino que hace
que los referentes se pongan de acuerdo para que digan que quieren tales catres
y con tales caracteristicas. Después, ella entrega el insumo para que se pueda
realizar la base de licitacion.

Consultado si las 30 personas observadas en la auditoria estaban
obligadas a ir todos los dias al Servicio de Salud, tenian escritorio asignado y la
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obligacion de cumplir con la jornada de trabajo y, si era asi, por qué no se les
controlaba, contesté que cada uno de ellos tiene puesto de trabajo y computador
asignado. De hecho, el auditor ministerial, durante su visita, los vio a cada uno
trabajando en sus puestos y con su propio computador. La falta de marcaje se
debié a un tema juridico, porque en primera instancia se dijo que los trabajadores
a honorarios no debieran marcar, pero luego se determiné que si deben hacerlo
con el proposito de llevar un control. Pudo haber una confusion, pero ya se
corrigio. Todos estdn marcando el control, y para que se les pague, ellos tienen
que presentar un informe mensual de las tareas que realizan, lo que va avalado
por su jefatura directa.

Consultado como se define la cantidad de personas que integran el
equipo en cuestion y como se evita la confusion o no coordinacién en el
cumplimiento de sus funciones, sefialé que si son tres, cuatro o diez personas, en
términos de control, son $20.000 millones que hay que ejecutar en equipamiento.
Si bien dice tres, hay una planificacibn con planos de las instalaciones, con
medidas y equipos, por tanto, no hay posibilidad de confusién y de comprar una
mesa mas grande o mas chica, esta todo coordinado. La forma de comprobarlo es
porque todo lo que van a ejecutar esta avalado por el Ministerio. O sea, las tareas
que realizan estan en constante coordinacién con los referentes ministeriales,
tanto de equipo como de equipamiento.

La labor de compra de un equipo es harta, porque hay que actualizar
planillas, verificar cual es el mejor y estar en coordinacion con los médicos, con los
referentes. No es una labor facil poner de acuerdo a los médicos con respecto a
un equipo. A veces toma meses llegar a un acuerdo, porque el médico siempre
quiere lo que él esta pidiendo, pero generalmente no alcanza el presupuesto para
comprar lo que ellos quieren. Por lo tanto, tienen que llegar a un consenso en
relacion con las compras y a lo que se esta realizando. Es una labor coordinada;
son tres o incluso cuatro personas las involucradas en como vestir un box, por
ejemplo. Unos estan a cargo de los equipos, otros de las sillas y escabeles. Cada
uno tiene tareas en base a eso. Si la Comision observara en terreno, se darian
cuenta de que menos personas no podrian ejecutar el proyecto, no dan los
tiempos.

Consultado cémo se eligié el equipo, quién hizo la revisién de los
contratos, si se hizo un concurso publico, contesté que cuando llegaron al Servicio
Se encontraron con un equipo gque ya estaba trabajando en eso. A medida que iba
avanzando el tiempo, decidieron sumar mas gente para poder abarcar mas y
cumplir con los plazos, pues les pusieron metas de ejecucidon para este afio, y si
no ejecutaban una determinada cantidad de plata, se podria caer la inauguracion
del hospital.

Para elegirlos se le pidié curriculo a la gente de las ciudades. Son
todos profesionales de ahi. Se hizo de esa forma, porque fue la manera de darle
oportunidad de trabajo a la gente para que después pueda postular a los nuevos
cargos del hospital. Es una comuna pobre, en donde los profesionales no tienen
muchas oportunidades de trabajo. Hay muchas carreras del area de salud que
estan saturadas. Esa fue la vision, darle a la gente de la comuna una oportunidad
de trabajo y que, después, con esa experiencia, pueda postular a los cargos que
se van a abrir para el hospital. Por eso se eligieron esas carreras. Por ejemplo, el
caso del ingeniero civil acustico, es parte de las ciencias de la ingenieria, tiene un
master en ingenieria y diria que es un profesional bastante caro trabajando a un
precio bastante bajo. Si se ve en capacidad, la ingenieria acustica es la
especialidad, pero es parte de las ciencias de la ingenieria.
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Consultado si equipos a nivel central, vinculados a Luis Barrios, en
inversiones, o a Enrique Rivera, en arquitectura, promovieron algunas
contrataciones en el marco del proyecto del hospital, contesté que no, nadie nunca
les ha dicho desde el Ministerio a quién contratar. Nunca le han enviado a alguien
para que lo contraten en el proyecto. Eso se vio a nivel local.

Consultado si este es un segundo equipo, pues antes debe haber
habido otro contratado para supervisar la ejecucion, porque ellos estan centrados
solo en el equipamiento, contesté que son dos equipos. Uno de ellos trabaja en el
hospital y esta compuesto por ingenieros, que son la contraparte, los asesores de
la ITO, los que ven la contraparte de la ejecucién, que también son profesionales.
Todos ellos estan ligados al area de la construccion y estan en terreno, en el
mismo hospital.

Consultado, sefial6 que podrian ser los 12 referidos en la auditoria,
pero que se han ido reduciendo con el tiempo. En la medida en que han terminado
sus funciones, la ITO ha dicho: “No continua mas esta persona porque ya no es
necesaria”. Esas personas se van bajando, hasta que a fin de afio se supone que
ya no deberia quedar practicamente ninguno en obra, porque, después de la
recepcion, ya no van a ser necesarios.

Consultado por qué hay un equipo de tres personas comprando para
habilitar un box, por qué se requiere que tres personas distintas estén comprando
insumos, contestd que ellas estan realizando autorizacion sanitaria. Son tres
personas porque deben abarcar 44.000 metros cuadrados, y la idea es que
trabajen en forma previa a la entrega del hospital, de manera de no perder tiempo
en hacer la autorizacién sanitaria después de la entrega. Por lo tanto, ellos
conversan con la Seremi, van a revisar, resuelven las observaciones, definen con
la empresa si es necesario modificar algo y lo solucionan antes. Con eso ganan al
Menos CiNco 0 seis meses en temas de autorizacion sanitaria, que es vital para el
funcionamiento del hospital.

Consultado por qué es necesario contratar a esas personas para la
adquisicién de mobiliario y equipos técnicos, o qué hace el area de adquisiciones
del Servicio de Salud permanentemente, que no les permite abordar el proyecto,
contestd que cuando se hizo la preinversion, se establecieron montos asociados a
consultorias destinados a resolver especificamente esos temas: compra de
equipos, que estén en obra, pero asociados siempre al proyecto, no realizando
tareas extras. En tal sentido, con respecto a la cantidad de gente del Servicio, si
la gente del hospital no podia resolver, por ejemplo, la compra, sefialé que eso es
practicamente imposible, porque las unidades de mantencion que poseen los
hospitales son basicas. Estan integradas por gente de nivel técnico que jamas ha
participado en licitaciones. En consecuencia, no tienen la expertise de pasar de
un hospital que es basico, donde hay que hacer todo a mano en las calderas, a un
hospital completamente automatizado. Ellos no tenian la expertise para elegir los
equipos ni para comprar, por ejemplo, las calderas. Por eso, el proyecto en su
inicio asocia consultorias, precisamente para resolver esos temas que, como
servicio, de ninguna forma pueden resolver.

Consultado si nunca hubo esos profesionales en el Servicio en
épocas pretéritas o en el gobierno pasado, contesté que existen unidades de
proyectos, pero el tipo de proyectos que ven, por ejemplo, es la construccion de un
Centro de Salud Familiar (Cesfam), la compra de equipamiento para una posta o
para un Cesfam. Nunca ejecutan proyectos de cantidades millonarias. En realidad,
lo mas grande que hacian, antes del Hospital de Angol, era licitar un Cesfam, y
eso si lo hacian con personal técnico propio, porque no requeria tantos recursos,
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las cantidades de dinero son muy acotadas pero, si se ve en el papel la cantidad
gue cosas que hay que realizar, obviamente, con la cantidad de gente que tienen
no dan abasto ni profesionalmente ni en cantidad.

Consultado si ese equipo de 16 personas tenian la experiencia y la
capacidad, y quien las seleccion0, contestd que esas personas no pertenecen al
hospital, pues el hospital no tiene relacion con la direccion del Servicio en la
eleccion del personal para trabajar en el proyecto. Asi, venia un equipo antiguo de
proyectos que tenia un jefe. El hizo el levantamiento y dijo, por ejemplo, necesito
una persona que ayude con tal tarea, se pedian curriculum, o existia curriculum,
se llamaba a las personas y las entrevistaba el jefe de inversiones, y de acuerdo
con eso comenzaban a trabajar a prueba por tres meses. Pero habia un equipo de
apoyo anterior que los guiaba.

En tal sentido, se dio la oportunidad a profesionales jévenes para
realizar esas tareas porque en La Araucania no hay posibilidades de trabajo, o es
muy escaso, y como habia una oportunidad de trabajo se dio la posibilidad a la
gente de las comunas cercanas con el fin de prepararlos para el nuevo hospital,
porque se realizaran concursos para llenar esos cargos, y quién mejor para
desarrollar las tareas nuevas que las personas que ya trabajaron en el hospital.
Fue con esa intencion.

El subdirector administrativo(s) del Servicio, sefior Alejandro
Contreras, sefialé que es administrador publico y que ingresé al Servicio en mayo
de 2019 por concurso de Alta Direccién Publica, y fue nombrado auditor jefe del
Servicio de Salud.

Consultado a que se dedicaba antes de mayo de 2019, contestd que
a ser consultor de proyectos, sin perjuicio que en el sector publico tiene 26 afios
de experiencia, de los cuales 16 son como funcionario publico. Asi, en el Servicio
de Salud Metropolitano Norte fue subdirector administrativo entre el 2000 y el
2003, y del 2004 al 2014 fue auditor jefe del Servicio de Salud Metropolitano
Norte, por lo que le correspondié auditar el caso Maruri, y ese informe lo realiz6 él.

Abocéandose a la auditoria en el Servicio de Salud, sefialé que una
vez incorporado a sus tareas, la primera auditoria que le correspondid hacer fue
una de caracter ministerial que ejecutaron en mayo. De manera complementaria,
agregaron el documento técnico que define la orientacion, metodologia y los
aspectos a evaluar en esa auditoria, que continuaba con el tema de la
contratacion de recursos humanos y otros aspectos, como sistemas de control
interno, revisién de las boletas de garantia, avance y ejecucion de las obras, y
ejecucion del presupuesto.

En cuanto a los temas observados por el auditor del Ministerio,
sefalé que, en general, de los aspectos o de las lineas de trabajo, desde el punto
de vista de las garantias, no se encontraron grandes observaciones, excepto que
habia que hablar con los proveedores de las garantias para validarlas, que fuesen
efectivas.

Asimismo, desde el punto de vista del control interno, habia algin
tipo de desorden en el sentido de que no existen manuales ni protocolos de
procedimiento respecto de la informacion que se emite, los informes, el
seguimiento de avances del proyecto, etc. Sin embargo, la situacién, es que si se
estan ejecutando y realizando; falta, simplemente, definir o redefinir las funciones,
los responsables y algunas situaciones que tienen que ver con las formalidades,
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como nombramientos, porque hubo cambios de la persona encargada del
proyecto y la resolucién no se ha actualizado.

De igual manera, desde el punto de vista de las contrataciones, hay
un par que estan siendo observadas, porque las personas no tienen profesiones
afines. Pero en el minuto en que hicieron la auditoria no tenian toda la informacién
a la vista, y dados los plazos de cumplimiento de la auditoria, la tuvieron que
cerrar, situacion que revisO en este Ultimo tiempo, esperando también que
confeccionen la respuesta y el plan de mejora en el area de proyectos respecto de
las observaciones que esta refiriendo.

En tal sentido, al analizar los datos de estos contratos, pudieron
hacer el cruce de informacién de que efectivamente son personas jovenes, en su
mayoria profesionales y muchos tienen experiencia o cursos acreditados en el
area de gestion sanitaria o de salud. Asi, simplemente, lo que hay que hacer es
redefinir las funciones, dado que en sus contratos se establecieron funciones
genéricas y no se especifico el trabajo que debian realizar, de tal manera que eso
sea una herramienta para evaluar el rendimiento efectivo y las responsabilidades
gue tienen en el proyecto.

Otra situacion que encontraron fue que en los dos hospitales en
analisis, tanto de Angol como de Collipulli, en el segundo de los hospitales, el
inspector técnico de obra cuenta con una contrato a honorarios que también se
observd, a diferencia de Angol que tiene un contrato a honorarios, pero con la
calidad de agente publico, dado que fue contratado directamente por el Ministerio,
no asi el caso de Collipulli, situaciones que también estan siendo observadas y por
las que tienen que definir cual va a ser la manera de resolver el problema.

En cuanto a la falta de control, sefialo que, efectivamente, en la
primera auditoria se constato la falta de control de asistencia, sobre todo con las
personas encargadas de obra. Eso fue efectivo hasta la auditoria, pero se corrigio
posteriormente y todo el personal estd marcando tarjeta y con control de
asistencia. El personal que esta en obra marca su tarjeta de control de asistencia y
el resto del personal que esta asignado a las funciones que sefiala el director, que
tienen que ver con organizar y planificar compras y adquisiciones, marca
asistencia en control biométrico. Todos ellos estan prestando funciones, por lo que
estan siendo controlados y evaluados. Hay informes permanentes y constantes
respecto del trabajo que estan haciendo.

Consultado por qué a pesar del tiempo transcurrido desde que
asumieron hasta el momento de emitirse el segundo informe ministerial, se
conservan las observaciones de duplicidad de funciones entre los integrantes de
los equipos, sefialdé que el desorden interno no les permiti6 obtener los
antecedentes que iban acompafados de la primera respuesta que se emitio al
Ministerio de Salud, lamentablemente. Asi, en el segundo informe todavia habia
ese tipo de observaciones, pero los contratos son los que establecen las funciones
y eso es lo que estaban observando, dado que en ese momento no tenian el
detalle especifico que obtuvieron cuando levantaron la informacion sobre las
funciones que estaban establecidas para cada uno de los profesionales.

Con posterioridad tuvo antecedentes de los respaldos, de las
experiencias, de los titulos y de los cursos de especializacion de esos cuatro
profesionales que han sido objetados. La objecion en si radica basicamente en el
convenio, donde estan mal establecidas y no se encuentran detalladas ni definidas
las funciones, dado que en la practica ellos si estan realizando funciones
diferentes. En el convenio solo definieron funciones genéricas, y eso es lo que
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deben resolver ahora, definir exactamente lo que estan haciendo en la practica, en
trabajo de campo, porque eso no se condice con lo que esta establecido en los
convenios. El auditor ministerial concurri6 a revisar eso y se refiri6 a los
convenios. El hizo lo mismo. En la practica, las funciones establecidas en los
convenios no se condicen con lo que efectivamente estan haciendo. Entonces, le
estan pidiendo al encargado de proyectos que defina lo que si estan haciendo.

Consultado por qué es necesario contratar a esas personas para la
adquisicién de mobiliario y equipos técnicos, o qué hace el area de adquisiciones
del Servicio de Salud permanentemente, que no les permite abordar el proyecto,
contestd que las dotaciones internas del Servicio de Salud no dan cuenta para
ejecutar un proyecto de esa envergadura. Por ejemplo, los funcionarios de
dotacion ligados a labores de mantenimiento son practicamente inexistentes.
Puede haber una o dos personas para resolver los problemas de mantencion de
equipos en toda la red. Ese es el motivo por el cual se incorporaron esos
profesionales y ese equipo de trabajo.

Consultado si, entonces, estaba admitiendo que, con cargo al
proyecto, estaban contratadas personas que cumplian otras funciones en el
Servicio, sefialé que no, pues ellos fueron contratados para cumplir funciones
relacionadas con el proyecto, porque este asi lo demandaba, dado que el Servicio
de Salud no tiene las dotaciones para complementar ese megaproyecto. Esa es la
razén por la cual se contrataron personas, para poder ejecutar el proyecto en si. El
Servicio no cuenta con las dotaciones, ya que es muy pequefio. Entonces, las
areas de infraestructura y proyectos, no queria decir que eran unipersonales, pero
tenian una dotacion muy escasa. En el caso, por ejemplo, de la unidad de
mantencion del Servicio, es inexistente. Practicamente no existe dotacion para
eso. Habia que resolver todo ese tema con recursos asociados al proyecto, pero
para el proyecto, es decir, ellos estaban trabajando para el proyecto.

2) Servicio de Salud de Chiloé.
El subdirector administrativo del Servicio, sefor Erik Poblete.

Hizo presente que se desempefia en ese cargo desde el 11 de
febrero de 2019, y que fue elegido por la Alta Direccion Publica; y que esta es su
primera experiencia en el sector publico, pues viene del mundo privado donde
trabajo por 25 afios. Por vocacién tomo esta opcion.

En cuanto a la auditoria ministerial, refirié que ella fue realizada entre
los dias 25 y 28 de febrero de 2019. Es decir, él venia llegando y fue un buen
ejercicio de transparencia. Respecto de los hallazgos, fueron cinco los que se
encontraron en el Servicio de Salud Chiloé.

Primer hallazgo. Habia ocho asesores técnicos de obras (ATO) que
cumplian labores, pero cuatro de ellos no estaban relacionados directamente con
las obras, pero por una razdn que no estaba en el informe de la auditoria, y es la
siguiente: el Hospital de Ancud estuvo en toma desde el 18 de diciembre de 2018
hasta el 10 febrero de 2019. Atendido el recurso que estaba asignado, se tomoé la
decision de redestinar a cuatro profesionales para que apoyasen otras labores que
no tenian en el Servicio, por ejemplo, la de ingeniero mecénico para que apoyara
a la Atencion Primaria de Salud (APS), porque el hospital estaba en toma ya que
la empresa Besalco tuvo problemas con los subcontratos. No pudo resolver el
tema desde diciembre hasta el 10 febrero, cuando fue entregado el hospital. Para
mayor claridad, sefialé que el hospital que actualmente tiene la comunidad estaba,
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y hoy sigue, funcionando, y la toma surgié por un problema de privados, entre la
empresa Besalco y sus subcontratos.

Consultado sobre qué tipo de trabajo fueron a desempefiar al
Servicio de Salud las personas contratadas por el Servicio para el proyecto, sefal6
que, basicamente, la prevencionista de riesgos apoyo la red de Atencion Primaria
de Salud (APS), un ingeniero mecanico fue a apoyar el Servicio de Alta
Resolutividad (SAR) de Castro, respecto de algunas especialidades. Fueron dos
visitas. Con todo, en el informe en cuestion también se sefiala que esos
profesionales nunca abandonaron la obra, dichos profesionales nunca dejaron de
ir a Ancud. Iban entre dos y tres dias a la semana al hospital de Ancud.
Basicamente, era como estar dos dias dedicados a otras funciones por el tema de
las tomas en el hospital, pues la empresa Besalco tenia problemas, no habia
ingreso. En ese momento estaba el inspector técnico de obra (ITO), él venia
llegando, de hecho, la toma termind el dia 10 de febrero y él llegé el dia 11.
Efectivamente, en ese momento el hospital se encontraba con 8,14% de avance
en la obra. Eso también lo dice el informe de la auditoria.

Consultado si en relacibn con las observaciones sobre los
trabajadores, solamente esos cuatro fueron a trabajar al Servicio de Salud, en
apoyo, contestdé que si, en apoyo al recurso fisico, aunque muchos fueron a
distancia, no necesariamente de modo presencial, pero ellos estaban contratados
para estar en la faena.

Continuando con su exposicion, destaco que lo relevante es que los
cinco puntos fueron subsanados. Cuando terminé la auditoria, el 8 de marzo les
llegé la informacién como Servicio de Salud y como subdirector administrativo
indicé que los profesionales tienen que volver a la obra. Hoy dia, de los cuatro
profesionales mencionados, todos estan en la obra: viajan todos los dias, estan en
la obra permanentemente, a diario, con todo lo que corresponde. O sea, ese punto
esta subsanado. Podia luego enviar por correo las instrucciones que se dieron, las
acciones correctivas al respecto.

En cuanto al segundo punto, hallazgos sobre que habia pocos
profesionales, efectivamente habia pocos asesores técnicos, en ese minuto eran
8, producto de lo mismo, pues habia un tema huelgas. Hoy tienen 14, estan dentro
de la norma. Estos nuevos ATO, (asesor técnico de obra), lo fueron a través de
concurso publicado en El Mercurio, en el diario La Estrella de Chiloé, en la pagina
del Servicio, con comision, puntaje, ponderacion, comité interdisciplinario, etc. Es
gente competente, son todos ingenieros civiles, gente del area de la construccion,
con metros cuadrados sobre el cuerpo, con la expertise necesaria.

Habiéndosele hecho presente que dentro de las observaciones se
sefala que Besalco no tiene las 400 personas que deberia tener en la faena por
contrato, y consultado cuantas personas tenia a esa fecha en la faena, contesto
que hay un tema de texto y un tema de contexto, pues la auditoria fue hecha diez
dias después, pero a la fecha de la sesién (5 de agosto de 2019) habia 639
trabajadores de un programado de 528, o sea, hay mayor cantidad para hacer
avanzar las obras, para tomar el retraso producto de las huelgas y esto se tiene
que compensar.

Sobre el tercer punto, la organica del proyecto era basicamente dar
una estructura, mas alla del organigrama, darle una funcionalidad. El, mas que la
funcion del funcionario publico, habla de la mision del funcionario publico. O sea,
tienen la organica del proyecto en que se define la funcion de cada uno de ellos y
esta validada por quién hace de agente publico, que en este minuto esta de
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vacaciones, porque Mauro Alcaino es el ITO del Servicio, el agente publico
contratado por el Ministerio, Consuelo Reyes, esta de vacaciones en este minuto,
pero es la persona que tiene a cargo el proyecto. Para mayor claridad, Mauro
Alcaino era ITO subrogante en ese momento y Consuelo Reyes, que es la agente
publico, estaba directamente mandatada por el Ministerio.

Haciéndosele presente que resultaba extrafio por qué el ATO lo
contrata el Ministerio, si la responsabilidad de la construccion, incluso del
patrimonio, porque los Servicios de Salud son servicios descentralizados, recae en
la administracion del Servicio, pues el Ministerio no ha retrotraido la delegacion de
funciones en los directores de servicios respecto de la responsabilidad sobre la
inversién, y que la licitacién y todo aquello lo hace el Servicio, contesto que el ATO
no, el ATO lo contrata el Servicio. El ITO o agente publico es uno solo, es el
inspector técnico de obra y lo contrata el Ministerio. El Ministerio est4 contratando
los ITO. Los ATO, los asesores, o la empresa de asesoria externa, que apoya al
ITO, son los que hacen la gestién. En tal sentido, hay un tema semantico bien
importante: el ITO es un agente publico contratado por el Ministerio, y el por qué
de esa forma de contratacion, sélo lo puede contestar el Ministerio.

Asi, en tanto director del Servicio controla al agente publico a través
de la Unidad de Monitoreo de Obras del Ministerio, que es quien que controla
directamente a los agentes publicos de cada una de las obras, pero no tiene
jerarquia sobre esa unidad, no es jefe de la jefa de Inversiones, y eso es un tema
de fondo, por lo que convendria que la Comision averiguara. El tema del agente
publico es tarea para la Comision.

Dando un ejemplo contrario, manifestdé que estan construyendo el
hospital de Quillon, y estd mandatado el MOP, y ahi también hay un agente
publico, que es del MOP, y aunque sea del MOP y no del Ministerio el tema tiene
gue ver con lo mismo, pues las competencias son las mismas, y €l no puede ir a
llamarle la atencién a ese agente publico.

Con todo, estim6 que lo relevante aca, y lo decia responsablemente,
no es la figura del agente puablico, sino, basicamente, que se defina y se
investigue, porque ellos, claro, se reunen, tienen la UTE, la Unidad Técnica
Especifica, la siguiente semana para revisar el avance de obra, y el agente publico
les responde a ellos como unidad técnica del Servicio. Pero ella depende
jerarquicamente del Ministerio.

Continuando con su declaracion, respecto del cuarto punto, la
tramitacién de los convenios afectos a toma de razén de la Contraloria, ya no va,
porque paso ese punto.

En cuanto al quinto, es un punto que él levantd respecto de la
auditoria, sobre que se cargaban los viaticos del subtitulo 31 a otro. Mauro
Alcaino, que es ITO del Servicio, es subtitulo 21, sus viaticos son 21,
independientemente que vaya a la obra, es por 21, y no tienen por qué cargarlo al
31, a menos que fuera alguien que esté contratado por el 31, porque no pueden
mezclar. Con todo, esas observaciones fueron subsanadas, ya fueron enviadas,
etc.

Por ultimo, se hizo una auditoria de seguimiento por parte del
Ministerio, por lo menos al Servicio de Salud Chiloé, la que fue realizada en junio
para levantar estos puntos y, efectivamente, ya estan levantados.
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El encargado del proyecto del Hospital de Ancud, sefior Mauro
Alcaino, consultado sobre las clausulas de responsabilidad en caso de atraso en
el desarrollo de la obra, y sobre el pago de los gastos que en exceso el Servicio
deba incurrir por tales atrasos, contesté que la empresa es la responsable directa
de mantener el funcionamiento de la obra. En el caso de que hubiera una toma,
como sucedid entre los meses de diciembre y enero, ellos asumen todos los
gastos correspondientes en materia de plazos y ejecucion.

Pero en este caso, la cuestion es la situacion de los asesores
técnicos, los que estan asesorando al inspector técnico de obra (ITO), pues son
los profesionales que el Servicio contrata para que hagan la supervision. Ellos
siguen contratados, independiente de que la empresa esté o no en toma, porque
la toma tiene un tiempo indefinido, pero el Servicio debe seguir con sus funciones.

Entonces, lo que hicieron fue ocupar de alguna manera el tiempo
invertido en apoyar algunas otras actividades, pero durante un periodo acotado de
tiempo que tenia que ver con temas técnicos y de acuerdo con la especialidad,
porque se entiende que los asesores son especialistas en areas particulares. Por
ejemplo, a los ingenieros mecéanicos, que el Servicio no tenia en ese momento, se
les pidi6 asesorias en materia puntuales. Esa informacion aparece en la auditoria.

Consultado sobre el estado de las obras, contestdé que Besalco se
encontraba con 18,9% de avance, debiendo estar en 24%, pero la diferencia tiene
gue ver con un tema de programacion. Asi, hay un rango entre 8 y 10%, que varia
con los meses.

Consultado si se le aplicaron multas a la empresa por los dias que no
trabajaron, contest6 que hay una serie de multas que no estan asociadas
directamente a los paros, pero tienen que ver con los atrasos de la obra y lo que
indica las bases, estando todas cursadas.

A modo de dato, todavia estda en proceso de resolucién, pero una
multa diaria, asociada al atraso de la ruta critica, es de 7 millones de pesos
diarios. Calculando el impacto que tiene con el programa, son cerca de 4.000
millones de pesos, teniendo presente que el valor total de la obra es de 77.000
millones de pesos.

Consultado si la empresa ha apelado, presentd una demanda o
judicializé el tema, contesté que no. Hay apelaciones que tienen que ver con lo
que indican las bases, el procedimiento que hay que seguir de acuerdo a lo que
estipula y esta todavia en proceso de resolucion.

3) Servicio de Salud Metropolitano Occidente.
El Director del Servicio, sefior Francisco Miranda.

Hizo presente que fue nombrado el 11 de julio de 2018 por el
Sistema de Alta Direccién Publica, pero ya en el 2012 habia sido Director del
mismo Servicio, durante un afo, pero en calidad de suplente, figura que hoy no
existe.

Comenzo sefalando que en el Servicio de Salud las inversiones son
resorte del Servicio de Salud y existen lineamientos, supervision vy
acompafamiento constante del Ministerio de Salud a través de su Division de
Inversiones, en todas las fases de los proyectos. Se trata de proyectos que llevan
afos, porque los proyectos no se hacen en corto tiempo.

El proyecto de Melipilla, por ejemplo, comenz6 en 2012; después fue
reformulado, porque primero se iba a hacer una reposicion en el mismo lugar.
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Posteriormente, se hace un proyecto nuevo, para ser construido en otro lugar, en
un sitio mas grande, y se reformula el proyecto. Por lo tanto, recién en 2017 este
proyecto estaba en condiciones de ser licitado y fue asi como se hizo. Fue licitado
a finales de 2017; adjudicado en julio de 2018; la Contraloria tomé razén en
agosto del 2018 y las obras se iniciaron en noviembre de 2018. O sea, es un
proyecto que lleva menos de un afio de ejecucion.

Por su parte, destacd que existen diferentes tipos de asesorias, que
se contratan y que tienen que ver con la experticia y la experiencia que deben
tener los profesionales. Construir un hospital no es lo mismo que construir un
colegio o casas. Tiene singularidades como climatizacion, elementos de gases
clinicos, etcétera. Se trata de obras que no se hacen todos los dias, de manera
que la asesoria de los expertos es absolutamente necesaria.

En cuanto a las asesorias y la figura del agente publico, hizo
presente que los asesores habitualmente se contratan a honorarios y, cuando son
a honorarios, no son funcionarios y no tienen responsabilidades funcionarias.
Entonces, existe la opcién -y eso solamente lo puede hacer el Ministerio de Salud-
gue una persona a honorarios que tenga una experticia especial, pueda ser
nombrada como agente publico. Al ser nombrado como agente publico adquiere la
responsabilidad funcionaria.

En el caso de ese Servicio, se dio la opcion de tener a un agente
publico como inspector técnico de obras, pero no asumieron esa figura. En tal
sentido, tienen un inspector técnico de obras contratado a honorarios. Ademas,
tienen un encargado de proyectos, que es el funcionario del Servicio que tiene la
responsabilidad administrativa, ademas de la responsabilidad del director porque,
al final, el director del Servicio es quien visa y firma todos los documentos, los
estados de pago, etcétera. Por lo tanto, la responsabilidad escala siempre hasta el
director del Servicio.

Abocandose a la auditoria ministerial, recla hizo no tiene experticia
en temas de inversion, ni de construcciones ni nada. Por lo tanto, observo cosas
qgue en el Servicio les parecen absurdas. Por ejemplo, que encuentre que haya
arquitectos contratados y eso lo da como un ejemplo de una inconsistencia, sélo
cabia preguntar como no iban a haber arquitectos, si los que revisan son los
arquitectos. Ninguna de estas obras es perfecta, todos los proyectos tienen
cambios constantes, en las partidas, etcétera; en los calculos, en muchas cosas. A
medida que avanza la obra, se hacen muchas definiciones y cambios. Por lo tanto,
siempre va a haber arquitectos, constructores civiles, ingenieros. Es lo propio en
una construccion de esta envergadura y tipo. Igual, cuando se objeta la
contratacion de médicos o enfermeras, etcétera. Si se encarga a una consultora
externa que haga la inspeccion de una obra de esta envergadura, siempre van a
contratar a médicos y enfermeras, porque son los clinicos los que tienen también
la experticia para ir haciendo reformulaciones o cambios en el tamafio de las
puertas, por ejemplo. Siempre hay problemas de ese tipo, de los flujos de
pacientes, del tamafio de las ventanas, de la luminosidad, etcétera, porque no es
un proyecto que se cierre en la etapa de proyecto y después se haga tal cual. Si
fuera asi, saldrian muy mal hechos los hospitales.

En materia de consultorios, sefialo que dos van a readjudicarse. Se
van a retomar las obras de dos Cesfam cuyas obras quedaron abandonadas en
2017, por quiebra de la empresa Polonesa que dejo sin construir tres consultorios
en las ciudades de El Monte, Alhué y Melipilla. En el caso de Melipilla, donde falta
apenas el 6%, se terminaron las obras este afio y esta por entregarse. Los dos
Cesfam que faltan, estan a punto de adjudicarse.
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Consultado si a esos dos Cesfam estan postulando los mismos o son
dos licitaciones diferentes, contestd que son dos licitaciones diferentes. Se
llamaron al mismo tiempo porque la Contraloria terminé de poner observaciones a
la liquidaciébn de esas obras. A la sexta liquidacion, la Contraloria la dio por
superada.

En todo caso, destaco, para que la Comision tenga conciencia, que
no es facil ejecutar una obra con el sistema que tiene la administracion publica, en
el sentido de como va entregando los recursos a los servicios, porque dependen
de los decretos de Hacienda y de las toma de razén, que de acuerdo con la
experiencia nunca son antes de marzo y este afo fueron a finales de mayo.

En las municipalidades es diferente, pues existen los arrastres. Aqui,
cuando se tiene contratada a una persona; si la contrata el Servicio, a honorarios,
al 31 de diciembre, esa persona sigue trabajando al aflo siguiente, igual, como
siempre, pero muchas veces no se le puedes pagar el sueldo hasta abril 0 mayo.
Son personas naturales, y por eso existe la opcion, que es la que preconizan,
muchas veces la Contraloria y otras entidades, de contratar empresas de Asesoria
de Inspeccion Técnica de Obras (AITO), porque, a pesar de que no se tengan los
recursos y se demore tres o cuatro meses en pagarle la primera factura del afio,
esas empresas tienen las espaldas suficientes para seguir pagando los sueldos de
las personas y, ademas, no tienen la limitacion de los montos de los honorarios.
Los servicios no pueden pagar honorarios muy altos. Sin embargo, hay
especialistas que no son baratos, como los de climatizacién, de gases clinicos y
de otros tipos de estructuras, no son féciles de encontrar y no son baratos. A
modo de ejemplo, en el caso del Hospital Félix Bulnes, la AITO es la empresa
Zafartu, que es muy conocida, en algin momento llegé a tener 150 personas en
la obra, y ahora tiene cerca de 75 personas, porque estan casi terminando las
obras.

En el caso del Servicio, cuando el auditor se presenté a hacer la
auditoria, él no preguntd cuantas personas estaban trabajando ahi, tampoco las
contd. Eran 12 personas y de ellas, 8 eran funcionarios del Servicio, y 4 estaban
contratadas a honorarios. No eran mas de 50, nunca hubo tal cantidad, sino que
solamente se encontrd con este documento y con eso se dio por satisfecho y
emitié el informe.

Consultado sobre a qué documento aludia, contestdé que el decreto
que se habia hecho fijando el marco regulatorio, para evitar que se contratara a
personas de mas y que no fueran pertinentes en su experticia y en sus titulos
profesionales.

Consultado si era efectivo que Mauricio Alvarez trabajo en ese
Servicio, y la razén de su abrupta salida, y quién pidi6 que contrataran a una
persona que venia del Ministerio acusado de corrupcion, contestd que trabajé por
15 dias, pero €l no trabajo en el Servicio, sino que trabajo para el Servicio. Fue un
contrato por un periodo corto para hacer unas asesorias, cumpliendo horario.
Respecto de como llego, tenia entendido —porque lo pregunté- que habria llegado
a través de la jefa de Finanzas que lo conocia, Daniela Villalobos, jefa de
Presupuestos del Servicio de Salud, porque trabajaban juntos en el tema
presupuestario. Lo recomendo al jefe de Recursos Fisicos, que acababa de llegar,
pues habia sido nombrado hace muy poco y estaba bastante desorientado. Venia
de la Municipalidad de Buin, don Roberto Fernandez. El habia llegado hace un
mes y estaba bastante complicado con los temas presupuestarios. Entonces, le
ofrecieron que ese funcionario podia asesorarlo en el tema durante un tiempo
corto, porque habia dejado de trabajar en el Ministerio y, por tanto, estaba con
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tiempo y con posibilidades de hacerlo. Entonces, estuvo 15 dias, entregd todos
sus informes y después se fue, segun tenia entendido, a otro trabajo.

El coordinador técnico del Hospital de Melipilla y del Félix
Bulnes, sefior Cristian Flores, es ingeniero industrial, y estuvo en el Servicio
entre 2012 y 2014, como jefe de Recursos Fisicos de ese Servicio durante esos
dos afios, manifesté que el proyecto completo cuesta $93.500 millones y, que a
ese dia, hay 7%, del proyecto porque esta partiendo en su etapa de construccion
por la empresa San José. La entrega de terrenos se hizo el 8 de noviembre de
2018.

Consultado, sefialé que como Servicio tienen en obras el hospital
Félix Bulnes, que es concesionado, del cual es el coordinador técnico al mes de
septiembre del afio pasado (2018), con 125.000 metros cuadrados. En inversiones
son $6.500.000.000 en inversion directa, y $194.000 millones —aproximadamente-
en inversion total.

Consultado si en atencion primaria tienen obras, sefialéo que tienen
tres obras adicionales, pero no podia dar tantos detalles porque no es el jefe de
Recursos Fisicos. Hay tres obras en ejecucion y ahora estan llegando otras obras
adicionales. El tema es que al tener un hospital de 125.000 metros cuadrados,
efectivamente, la administracion de un hospital con el otro -este es de 60.000
metros cuadrados-, deberia ser relativamente similar.

Habiéndosele hecho presente que si tienen un encargado para cada
hospital, como lo hacen para la atencion primaria, sefial6 que en el caso de la
atencion primaria funciona directamente con la jefatura de Recursos Fisicos que
se hace cargo de la construccion de esos consultorios, de los Cesfam. En este
instante, hay terminados y varios que se tuvieron que revisar, habiendo dos que
estan por adjudicarse por licitacion.

Habiéndosele hecho presente que en la Comisién, una ingeniera de
la division de inversiones se refirid a los tipos de proyectos, etapas y, mas o
menos, de la dimension que tenian que tener los equipos contratados
externamente para hacer esa supervision, se le consultdé si tenia alguna
apreciacion respecto de lo que dice el auditor, en orden a que seria un exceso en
este caso, contestd que desde el punto de vista técnico, que es el ambito donde
se desempefia mejor, efectivamente tiene reparos.

La observacion que hizo el auditor, en particular, la contestaron a
través de un oficio de fecha 25 de junio de 2019, mediante el ordinario N°1.220 al
cual, para que se entendiera el contexto, dio lectura:

“‘Por medio del presente y en respuesta al ordinario N° 2.598 que
adjunta informe de visita realizada por el Servicio de Salud Metropolitano
Occidente en relacion a las consultorias del proyecto reposicion con relocalizacion
hospital de Melipilla y a los gastos efectuados en el marco de este, imputados al
subtitulo 31, se informa lo siguiente: Respecto de la observacion relacionada con
el exceso de personal para supervisar y controlar el proyecto, se aclara que el
listado de cargos, detallados en la resolucion exenta N°249, de fecha 14 de
febrero de 2019, obedece a una ndmina preliminar de profesionales
especializados que se pretendia contratar para la asesoria al ITO en la
supervigilancia del proyecto y el cumplimiento del contrato.

Sin perjuicio de lo anterior, en la practica, el nUmero de profesionales
gue se desempefian actualmente en la obra es inferior al establecido en la
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mencionada resolucién, toda vez que dichas contrataciones estan planificadas
para hacerse progresivamente en el tiempo y de acuerdo a las necesidades del
proyecto.

Por lo anterior, el listado contenido en la resolucion exenta N°249
estd sujeto a cambios de acuerdo al avance de obra, no solo al nimero de
profesionales sino también a los perfiles de los profesionales requeridos.

En relacion con la observacion efectuada del arrendamiento de
vehiculo para inspector técnico de obra, cabe mencionar que dicho contrato nunca
se efectuo, toda vez que se determind que este gasto no correspondia a una
imputacion del presupuesto por subtitulo 31.”.

Ahondando en esa comunicacion, sefialo que en el momento en que
se hizo cargo, que fue en febrero, se cre6 un marco regulatorio con un perfil de 54
profesionales estimativos, que se le informd en ese instante a la Subsecretaria de
Redes, que era el marco regulatorio con el cual el Servicio iba a contratar y a
regular la obra, pero como marco global, general. Efectivamente, esa es parte de
la experiencia que ha tenido, por ejemplo en la construccién del Hospital Félix
Bulnes. Es toda la gama de profesionales que se requieren para ese contexto.

En ese instante, la Division de Inversiones fue renuente de decir que
eran muchos los profesionales que se estaban contratando. Hubo una discusion,
no es que las personas las tuvieran contratadas. Aqui lo que se discutio fue un
marco teorico y la Subsecretaria de Redes, a raiz de ese documento, les contesté
a través de un instructivo de mayo de 2019. Asi, en febrero se establecié un
marco regulatorio para el proyecto para no sobrepoblar el proyecto en especifico.
También, se autoimpusieron una regulacion de la normativa de sueldos, conforme
a la circular N° 24 de Hacienda, que establece un tope de sueldo de 62,5% del
sueldo del director del Servicio y de ahi hacia abajo. Mas encima, regularon los
montos del proyecto.

De ese oficio que envié el Subsecretario de Redes, ellos
determinaron para hospitales de alta complejidad 34 funciones, no personas. El
documento les llegd, mas o menos, a fines de junio, oficialmente al Servicio. Por
tanto, han estado haciendo el ajuste conforme a esta estructura.

Ademas, en la fecha en que estaban creando esa estructura, no
pudieron contratar a los profesionales por el subtitulo 31, porque los decretos de
Hacienda llegaron con fecha 13 de mayo. Por tanto, desde el 1 de enero hasta el
13 de mayo, tuvieron que cubrir toda la carga financiera del proyecto con recursos
del Servicio, porque los decretos que financiaban la inversion del proyecto no
llegaron, incluidos los estados de pago.

Habiéndosele hecho presente que no siendo féacil financiar con
recursos propios, entonces a qué echaron mano, sefialé que al subtitulo 21 en los
profesionales del Servicio. Afortunadamente, con bastante propiedad, el haber
trabajado como jefe de Recursos Fisicos le permitié tener una visibilizacién de los
profesionales que estaban dentro del Servicio y hubo de utilizarse parte de ellos
para cubrir las labores del ITO y de la ITO para poder soportar un poco el
proyecto, porgue sin financiamiento es inabordable, sobre todo los montos de la
asesoria.

Entonces, a lo que se refiere el director del Servicio, particularmente
con las conclusiones del auditor, es que cuando €l recomienda una proyeccién a
tres afios de $980 millones, en la fecha de la auditoria que él hace, por el mes de
abril, se sabia perfectamente que no existiria los recursos para contratar por el
subtitulo 31. Por tanto, se quedaba con una sensacion técnica —lo planteaba de
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esa forma- un poco amarga por no haber podido llegar con inversiones a una
discusion que destrabara la situacién. Entendia que este documento si lo hizo, en
términos de poder construir una cartilla de profesionales que ahora, por empleos
publicos, estaban llamando a concurso porque los profesionales no estan. Han
tenido internamente este problema y lo manifestaba abiertamente, porque
profesionales con la experiencia que se requiere para hospitales de esta
complejidad, de esta envergadura, resulta dificil encontrarlos. Indic6 que no
obstante que Melipilla es de la Regidon Metropolitana, es complejo encontrar a
esos profesionales. Y porque, ademas, —y es parte del andlisis-, al escuchar a los
otros servicios, por ejemplo, ese dia le llegé un documento de los dos ingenieros
biomédicos que estan trabajando, que son del servicio e hicieron una planificacion
de la obra. Ellos detallaron, técnicamente, cuanto requerian para hacer la compra
de equipamiento, que para este hospital son $17.000 millones, incluidos los
procesos de compras por familia de equipamiento médico, recepcion, bodegaje,
compras a través del sistema de compras publicas y toma de razén de la
Contraloria -por los montos-.

Ellos piden —es una propuesta, pero es para que la Comision tenga la
referencia de los técnicos-, solo para terminar el trabajo en los 1098 dias del
contrato, 2 clinicos, 7 ingenieros biomédicos, 3 administradores de compras
publicas, 2 abogados y 1 referente inmobiliario. Solo en equipamiento médico, y lo
justificaron con cartas Gantt, con los informes que estan detras. Eso es algo que
van a discutir con el Departamento de Inversiones, en términos del volumen de
profesionales y el momento de la obra para contratarlos. Asi, tienen un elemento
técnico, objetivo, que dice ‘si usted no inicia la compra en este proceso, cuando
tenga que inaugurar el hospital no va a tener los equipamientos como
corresponde, por la misma situacion’. Eso es lo que puede comentar.

Habiéndosele hecho presente que en el hospital de Angol se hablo
de $20.000 millones en equipamiento, pero el de este caso parece ser mucho mas
grande que el de Angol, contesté que en inversiones es menor la cantidad. En el
detalle del equipamiento para la adquisicion, haciendo una proyeccion, lo que el
Servicio pidi6 a esta altura del proyecto, porque en el fondo, ese es su rol,
anticipar de alguna forma como caen los procesos de compra de manera
simultdnea, de aqui al término del contrato de la obra, entendiendo que no va a
haber ampliacion de plazo, en términos de contratacion de personal, los propios
ingenieros biomédicos, serian $17.000 millones en equipamiento.

Asi, si bien es menos que el Hospital de Algol, hay que
agregar el equipamiento no clinico, que es el mobiliario. Si se suman los dos, son
mas de $30.000 millones. En todo caso, en el informe estan detallados en extenso
los montos y qué es lo que se adquiere. Entonces, la propuesta que les hacen los
técnicos, efectivamente, tienen que observarla.

Habiéndosele hecho presente que en un informe del Ministerio de
Salud, establece como reparo especifico, que en el marco del proyecto de
ejecucion del Hospital de Melipilla, este Servicio incurriria en la falta de tener
exceso de personal para supervisar y controlar el proyecto y, que en el marco de
las compras para adquirir equipos y mobiliario del Hospital de Melipilla, aparece
contratada una cantidad de 54 personas, en distintos tiempos, por un monto y un
presupuesto de contratacion de $980 millones, sefialé que en la lista original que
determinaron no lleva renta, no tiene asociadas las rentas, y que los $980 millones
aluden al decreto de apertura inicial del proyecto de Melipilla. Una asignacion que
hacen a principio de afio discrecional respecto de lo que eventualmente se podria
gastar especificamente en el proyecto durante el afio en el subtitulo 31. Para ser
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bien preciso, y dado que en el decreto de Hacienda llegé con fecha 13 de mayo, el
Servicio no va a gastar los $980 millones.

Es mas, el afio pasado (2018) habian decretado $490 millones en
consultoria, en subtitulo 31, y devolvieron 390, porque el proyecto estaba en
instalacion de faenas. Entonces, no hay un correlato entre cargo y remuneracion
en esa resolucion en particular. Si hoy lo estan haciendo, con la indicacion de tope
del sueldo méximo del 62,5% del sueldo del director del Servicio.

Al respecto, aclar6 que él, particularmente, a contar del 14 de febrero
implementd no solo la estructura de cargos, sino que también la restriccion en
términos remuneracionales justamente para que quedara todo lo mas normado
posible. Asi, de las 16 personas que tienen contratadas en el proyecto subtitulo
31, esas remuneraciones estan determinadas, y constan en el informe.

La sefiora Daniela Villalobos, funcionaria del Servicio de Salud
Metropolitano Central, comenz6 dejando en claro que Mauricio Alvarez no es
amigo suyo, no lo conocia. Solamente lo conocia porque él era el jefe de Finanzas
del Ministerio con el cual tenian relacién en cuanto a revisar los flujos de caja y los
presupuestos y los decretos. Esa era la relacion que mantuvo con él.

Desde el 2010 que trabaja en el servicio publico. Ingreso al Servicio
de Salud Occidente, y estuvo hasta el 2014 en dicho Servicio. Luego desempefo
roles de jefa de Finanzas en el Hospital San Juan de Dios, que era parte de la red
del Servicio de Salud Metropolitano Occidente, donde estuvo hasta agosto de
2018, y volvié nuevamente al Servicio como jefa de Finanzas, hasta junio de 2019,
donde fue la jefa de Finanzas del Servicio de Salud Metropolitano Occidente. A
partir de julio de este afio (2019) esta contratada por el SAMU, y es analista
financiero y de presupuesto en el Servicio de Salud Central, que es donde esta
actualmente.

Cuando ingreso al servicio Occidente, en 2010, Mauricio Alvarez era
referente ministerial del Servicio de Salud, por ende, las cuentas de todo lo que
tenia que ver con inversiones, €l las manejaba como referente técnico, era su
contraparte. Ella estaba en el Servicio en el area de finanzas, en el cual tenian que
revisar los temas de los decretos y los flujos. El estuvo hasta el 2014, y cuando
ella trabajo ahi, él estaba como referente del Servicio Occidente. Posterior a eso,
en 2018, cuando volvio al Servicio, él estaba como jefe de Finanzas de
Inversiones del Ministerio. Entonces, su relacion fue netamente laboral, en la cual
revisaban los presupuestos y los flujos de caja, asi como los decretos que tenian
gue ver respecto de las inversiones del Servicio Occidente. Ese fue su contacto
con Mauricio Alvarez. En el minuto cémo suceden las cosas, de que él llega, ella
recibié un llamado de Mauricio Alvarez al anexo de su oficina, en el cual estaban
viendo, por el periodo, las fichas de cierre de inversiones para los decretos finales.

Consultada cuando fue esa llamada, contestd que en noviembre,
pero debe haber sido dentro de la semana en la cual él fue contratado en el
Servicio. El la llamo6 a su anexo y le comentd que él estaba viendo opciones de
irse a servicios de salud que estaban complicados, porque €l sentia que iba a ser
mayor aporte. Esto fue en noviembre de 2018.

Ella le comento al jefe de Recursos Fisicos, Roberto Fernandez, en
una conversacion, que Mauricio Alvarez habia mencionado que estaba buscando
servicios de salud que estuviesen complicados, y asi poder trabajar. El jefe de
Recursos Fisicos en ese minuto era Roberto Fernandez, quien habia ingresado en
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septiembre de 2018, y él se comunicé con Mauricio Alvarez. No tuvo mayor
comunicacién con €l respecto de su contratacion.

Consultada cudl era la razén que Mauricio Alvarez daba para querer irse desde el
ministerio a un servicio, contesto que referia que él podia prestar mayor ayuda en
los servicios, y no dijo que tenia que irse del Ministerio. En ningin minuto a ella le
informa ni le dijo qué era lo que estaba pasando en el ministerio, ni tampoco a esa
fecha ella se habia enterado de lo que estaba ocurriendo.

Consultada si el jefe de Recursos Fisicos llamé a Mauricio Alvarez, y
quién le dijo que lo llamara, contestd que efectivamente lo llamo, pero ella
solamente le comento lo que él le habia dicho por teléfono, que estaba buscando
servicios que estaban complicados, pero no le indicé que lo llamara. Al respecto,
hizo presente que Mauricio Alvarez, por su cargo, se comunicaba tanto con los
jefes de Recursos Fisicos y los jefes de Finanzas, y el jefe de Recursos Fisicos,
Roberto Fernandez, lo habria llamado de motu proprio, entendiendo que él
tampoco sabia lo que estaba ocurriendo en ese minuto.

Consultada como supo que Roberto Fernandez lo habia llamado,
contestd que luego que le comenté que Mauricio Alvarez le habia llamado por
teléfono y que estaba viendo opciones de irse a algun servicio, a los dias Mauricio
Alvarez aparece en el servicio de salud en una entrevista con el doctor Miranda. El
doctor Miranda la llamé a su oficina, junto con Roberto Fernandez, y le pregunté
frente a a Mauricio Alvarez si lo conocia, y le contesto que si, porque él era el jefe
de Finanzas del Ministerio. Esa fue la conversacion con el director del Servicio en
la mesa, en la cual estaban el sefior Alvarez y el sefior Fernandez.
Posteriormente, Mauricio Alvarez ingreso a trabajar al Servicio de Salud, en el que
estuvo alrededor de quince dias y presento la renuncia.

Consultada por qué renuncid, contestd que el motivo que dio cuando
se fue era que él iba a ser subdirector Administrativo de Araucania Sur, que lo
estaban llamando de alla.

Habiéndosele hecho presente que durante la sesién anterior, en la
Comision quedaron convencidos de que ella habia llevado a Mauricio Alvarez al
Servicio, porgue eso fue lo que dijo el director del Servicio de Salud, y consultada
si creia que lo que él dijo corresponde con la realidad, contestd que no, porgue no
tiene las facultades para contratar a nadie. Lo que hizo fue lo que comentd: recibir
un llamado, comentar y posteriormente le preguntaron si lo conocia. Eso fue lo
gue sucedio.

Consultada si, entonces, el doctor Miranda no habria dicho lo
correcto, contestd que no, porque ella no lo contrato.

Consultada quién es su superior jerarquico inmediato, contesté que
el subdirector administrativo, y posterior es el director.

Consultada quién era el superior jerarquico de Mauricio Alvarez en
ese momento, contestd que en el Servicio era Roberto Fernandez, y posterior era
el subdirector Administrativo, en tanto dependia del Departamento de Recursos
Fisicos, y el jefe de ese Departamento era Roberto Fernandez, y el jefe de
Roberto Fernandez era el Subdirector Administrativo. En tal sentido, tampoco
dependia de ella, porque ella era jefa de Finanzas, y él llegé a trabajar al
Departamento de Recursos Fisicos.

Consultada si en esos diez dias, tuvo contacto con él o trabajaron
juntos, contesto que lo vio, pero no tuvo contacto ni tampoco trabajé con él. Ella
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veia solamente los temas financieros, y cuando él se fue, trataba los temas con
Pedro Contreras, quien paso a ser el jefe de Finanzas.

Habiéndosele hecho presente que si Mauricio Alvarez iba a llegar al
Servicio para ayudar a destrabar algunos problemas que tenian o en que estaban
complicados, pero en el area financiera de Inversiones, que era su experticia, en
tanto ese era el motivo para irse al Servicio a trabajar, €l tendria que haber
trabajado con ella, contesté que no necesariamente, pues €l iba a ver en qué
etapa se encontraban los proyectos. Iba a hacer la secuencia para las
proyecciones futuras, financieras, de fichas, etcétera.

Consultada si era necesario que alguien fuera a ordenar los
proyectos, contestd que habia varios proyectos que llevaban afios de arrastre sin
ser ejecutados. Entonces, las fichas ya estaban casi llegando a su fin, sin haber
sido construidos en el ultimo periodo, por temas de toma de razén y de algunos
impedimentos que habia entre las infraestructuras, en temas de comodato con
algin municipio y cosas asi. Sin embargo, no podia decir si era necesario o no,
porque no era de su area. Ella estaba en el area financiera, en la cual solicitaba
los flujos y veia las fichas de arrastre, si es que se ejecutaban o no se ejecutaban.
Eran las modificaciones que tenia, con claves financieras, como Servicio, para
hacer cambios en las fichas IDI con Mideso.

4) Servicio de Salud de Talcahuano.
El Director del Servicio, sefior Carlos Vera Buguefio.

Indicd que es ingeniero, y que desde el 12 de julio de 2018 detenta el
cargo. A su llegada al Servicio pidié una serie de auditorias a la jefa de auditoria,
seflora Marta Fontalba. Una de ellas fue una auditoria de lo que se estaba
haciendo en el Hospital Las Higueras desde diciembre de 2017. Dentro de las
observaciones aparecieron casos, en particular, de personas que tenian un trabajo
relacionado directamente con el proyecto de normalizacién, que lleva méas de 20
afos. Esta es la tercera etapa, con un 12% de avance. En su primera etapa
constructiva tiene un 98% en obra gruesa. Frente a eso, pidio al jefe de Recursos
Fisicos -en ese tiempo era otra persona- que se regularizaran algunos casos, lo
que ocurrié,lo que consta en un documento que en su oportunidad se envié al
Ministerio de Salud.

Se regularizaron algunos casos, y justo se dio la circunstancia
paralela de una auditoria desde el Ministerio. La auditoria fue muy parecida, se
observaron algunas otras cosas. En diciembre solucionaron algunos casos de la
primera auditoria hecha por esa Direccion, y después, en marzo, otras que fueron
observadas por el auditor Enrique Parra, en ese momento auditor del Ministerio de
Salud.

Ahi el detalle es que la mayoria de las personas, si no el ciento por
ciento, estaba desarrollando actividades para el proyecto de normalizacion de la
tercera etapa del Hospital Las Higueras. No era un 100% lo que estaban haciendo
para el hospital, dado que por el principio de eficiencia -es ingeniero- habia
algunas actividades en que arquitectos y constructores hacian, para otros
proyectos, en el mismo Servicio. Pero dado que eso fue observado por el
Ministerio, lo eliminaron. Obviamente, hubo personas a las que tuvieron que sacar
del proyecto y a otras reasignarlas, y el proyecto hoy sigue en avance.

Ahondando en la materia, sefialo que en la auditoria que pidié en
noviembre —llegd en julio-, aparecen las observaciones que hizo como director
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recién llegado. Si bien hubo explicaciones de por qué hasta diciembre -para
explicarse mejor- hay obras que se realizan fuera del recinto del hospital, porque
el hospital estd en normalizacion; no es un hospital nuevo, entonces hay que
demoler y queda mucha gente sin recinto. Por eso, deben habilitar otros lugares,
lo que implica proyectos, arquitectura y otra serie de cosas que realizar.

Asi, era cierto que se cargaron al proyecto de normalizacién, pero no
el ciento por ciento del trabajo que realizaban esas personas era especificamente
para eso. También desarrollaron proyectos anexos, pero siempre asociados al
proyecto de normalizacion; si no a la normalizacion puntual del crecimiento que iba
a tener el hospital, tenia relacion con que dado que estaban construyendo eso,
tenian que hacer esto otro.

Consultado si esa decision la tom6 su antecesor, contestd que la
decision sobre esa gente, si, claro, pues él no estaba en ese tiempo. En todo
caso, no tuvo la oportunidad de hablar sobre esto con su antecesor, quien ademas
ya no trabaja en el Servicio.

De todas maneras, quiso aclarar que durante 2018 esas personas
realizaron actividades asociadas al proyecto, pero dedicando parte de su tiempo a
proyectos de transicion, para habilitar espacios y ejecutar la obra de
normalizacion. Cuando ya terminaba el 2018, puso término al contrato de algunas
de esas 17 personas, los que después fueron observados. Al respecto, estimé que
cuando la Comision conozca el plan de mejora, vera que algunas de esas 17
personas terminaron su actividad el 31 de diciembre de 2018, y otros tantos en
marzo de 2019. Pero todo tenia relacion con la obra de transicion, con el club
escolar, con las salas cunas, etcétera, que se eliminaron del hospital antiguo para
ejecutar su normalizacion.

Consultado si podria ser una conclusion del trabajo que hicieron, que
intentaron resolver un problema de sobrepoblacion del proyecto, contesté que de
acuerdo con el andlisis que hizo a su llegada, claro que si. Al 31 de diciembre de
2018 no se desvincO a esas personas porque si, sino porque el proyecto lo
ameritaba para trasladar esos recursos a otra area.

Habiéndosele solicitado referirse a la pertinencia de esas
profesiones, sefialé que se trata de detalles, pero es bueno que se sepan. Por
ejemplo, para sostener una sala cuna en un hospital, normalmente contaban con
TENS (técnicos de enfermeria de nivel superior) que cumplian distintas funciones,
no solo en la sala cuna. Por lo tanto, al cambiarse -alrededor de dos kildmetros del
hospital, en unas casonas que tuvieron que habilitar para salas cunas-,
obviamente, tuvieron que contratar a una persona que no estuviera directamente
relacionada con el hospital. En el hospital, se pagaba con dinero del hospital, pero
acd lo tuvieron que hacer a través de esta subcontratacion por el subtitulo 31.

Consultado si parte de esas 17 personas estaban contratadas para
atender en la sala cuna, contesté que si, una parte. Habia otros que si estaban
asociados. En todo caso, trece personas terminaron su relacion con el Servicio en
diciembre de 2018 y las ultimas, el 30 de marzo de 2019. Teniendo eso presente,
quedaron a la vista del Subsecretario para que resolviera si los autorizaba a
mantener a cuatro personas, que no estan siendo canceladas por el subtitulo 31.
Al respecto, le pidieron a él que les dispensara eso porque, obviamente, cargan en
el subtitulo 21 y no tiene cargos para eso.

El jefe de Recursos Fisicos e Inversiones, sefior Santiago
Fernandez, manifestd que lo es desde el 1 de febrero de 2019; constructor civil de
profesion. Sefialé que con fecha 22 de enero de 2019 tuvo la visita del auditor del
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Ministerio, quien hizo una auditoria al proyecto de normalizacion. Lo mas relevante
de las observaciones es que existian algunos profesionales que no cumplian el
ciento por ciento con las labores en el proyecto de normalizacién. A raiz de eso,
en marzo de 2019 dieron respuesta al Ministerio de Salud, entregando un plan de
mejoras a los hallazgos que encontré la auditoria, y en abril, el Ministerio dio
respuesta a ese plan de mejora, levantando las observaciones de la auditoria.

Habiéndosele solicitado referirse con mas detalle respecto de por
qué decidieron que algunas de las personas que estaban trabajando habia que
sacarlas del proyecto y que a otros habia que reasignarlos, sefalé que este es un
proyecto de 58.000 metros cuadrados, bastante complejo, porque considera
construcciones y demoliciones por etapas y, a la vez, obras de transicion. Son
mas de 15 obras que estan ejecutando, que contemplan, entre otras, el traslado
de la sala de caldera, lavanderia, unidad de didlisis, casino, etcétera. Todas esas
obras de transicidn no las ve el personal a cargo de la inspeccion técnica del
proyecto de normalizacion, sino el que esta contratado por normalizacion, pero
gue esta a cargo de esas transiciones. Esas eran las personas observadas,
porque no estaban relacionadas con la inspeccion técnica que estaba en la
instalacion de las faenas.

Consultado si esas personas eran una especie de revisidn externa,
contesté que no, sino que son profesionales que contrato el Servicio para llevar a
cabo el control de todas las obras de transicion que se debian ejecutar, para
trabajar en forma paralela o con anterioridad al inicio de la obra, y estan
contratados como funcionarios del Servicio de Salud, por el subtitulo 31.

Habiéndosele hecho presente que de acuerdo con el informe del
auditor, el total de gastos en 2018 fue de 126 millones de pesos, y alli aparecen 17
personas que no tenian relacidn con el proyecto, y consultado si esas 17 personas
fueron alejadas o exoneradas, contestd que trece personas terminaron su relacion
con el Servicio en diciembre de 2018, y las ultimas, el 30 de marzo de este afio.

En cuanto a la pertinencia de las profesiones de los 17 contratados, y
a que algunos lo estaban para atender en la sala cuna, sefial6 que a modo de
ejemplo, en un terreno tenian una sala cuna. En el lugar donde estaba la sala
cuna tenian que construir el edificio, por lo que tuvieron que trasladar tanto la sala
cuna como establecimientos que son de salud mental, y todas esas obras se
llaman “de transicidn”; o sea, son obras que existian en el hospital y que tuvieron
que trasladar, en forma provisoria, pero que van a volver. Entonces, en algunos
casos, por ejemplo, la Tens hacia funciones compartidas en el hospital. Lo mismo,
por ejemplo, con la periodista.

Habiéndosele hecho presente que esas situaciones no podian
ocurrir, pues de lo que se trataba en el fondo era de funciones clinicas, contesto
gue lo que pasa es que, por ejemplo en el caso de la periodista, ella estaba
contratada porque veia lo que es la gestion del cambio, todo lo que es el proceso
de informar al personal de como va a ser el nuevo modelo de gestion.

Consultado si a la periodista la echaron, contest6 que ella es una de
las cuatro profesionales respecto de las cuales, en la respuesta que dieron a
auditoria, solicitaron reconsideracion.

5) Servicio de Salud de Concepcion.
El Director del Servicio, sefior Carlos Grant del Rio.
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Comenz6 sefalando que asumioé la direccion del Servicio de
Salud por el Sistema de Alta Direccion Publica el 10 de octubre de 2018. Antes de
gue asumiera hubo un director subrogante, Renato Medina, quien particip6 en los
inicios de las conversaciones con Mauricio Alvarez, el que se presentd como jefe
de Finanzas del Ministerio, el 27 de septiembre, fecha en la cual él fue a
Concepcién para coordinar con el gGbierno Regional los proyectos de inversion y
la coordinacion de convenios.

En ese momento no conocia a Mauricio Alvarez. El tuvo una reunion
por la tarde con el director subrogante en ese momento y el grupo directivo, que
era Recursos Humanos, junto con Joel Aroca, quien estaba a cargo del proyecto
del Hospital de Coronel. En esa reunién, en la que no estuvo presente, pero por
los relatos que le ha entregado Joel Aroca, hubo una conversacion con Mauricio
Alvarez, quien manifest6 que tenia la posibilidad de aportar como jefe de Finanzas
una cantidad que se acercaba a los $700 millones para el disefio del hospital de
Lota y del hospital de Coronel.

Ahi se empez6 a conversar con Mauricio Alvarez. El sabia en ese
momento —esto a fines de 2018- que era necesario disponer de recursos para la
construccion del disefio de los hospitales, en 2019, de Coronel y Lota, sefialando
que inicialmente habia un compromiso de apoyo regional FAR para la
construccion, pero estaban a fines de noviembre y no tenian los recursos
disponibles y, por lo tanto, estos dos hospitales tendrian que haberse bajado.

Por ello, Mauricio Alvarez, segun los relatos que le ha entregado Joel
Aroca, quien tuvo la mayor relacion con Mauricio Alvarez a través de una
intermediaria, Pia Gonzalez, refirié que ella era su coordinadora para los temas
financieros de parte del Ministerio.

Sobre el tema materia de investigacion -lo que sabe es por
informacion que le entrega otra persona-, es que Mauricio Alvarez estuvo
presente; se presentd y les dijo que él tenia una opcion de aportar, a través del
Ministerio, $700 millones, como jefe de Finanzas, para que se hiciera el disefio de
los hospitales de Lota y Coronel. Posteriormente, él, en una intermediacién a
través de Pia Gonzalez, fue al Servicio y se contacté con Joel Aroca, sefialando
que tenian disponible esa cantidad de dinero.

En la direccién, en ese momento, él habia asumido a mediados de
octubre, se tomo la resolucion de no aceptar la oferta de Mauricio Alvarez, porque
el Servicio ya habia trabajado por cuenta propia recursos fisicos, y el monto que él
estaba sugiriendo de aporte, para su equipo técnico, era extraordinariamente
superior a lo que habitualmente se hace en estos proyectos.

En ese sentido, ante la primera negativa, ellos volvieron a insistir y
fue Pia Gonzalez, con dos arquitectas mas, al Servicio de Salud de Concepcion y
tuvo una reunion con Joel Aroca. En ese momento, ante la respuesta de que no
necesitaban los $700 millones, ella hizo una contraoferta, una vez que supo que
tenian adelantado y que su equipo técnico perfectamente podia llevar a cabo
estos proyectos, lo que se ve reflejado en que hoy practicamente asi lo han
realizado. Pia Gonzalez present6 una segunda oferta, donde en vez de $695
millones, rebajaba a cuatrocientos y tantos millones de pesos, insistiendo que era
la forma de poder desarrollar los proyectos, como se iban a caer los proyectos a
través del Fondo de Apoyo Regional (FAR). Se le volvié a decir que no iban a
aceptar y ella llevé un dossier con 33 curriculum de la misma gente que habia
participado en el hospital de Buin.
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Como en el hospital de Buin “aparentemente” eran los expertos, se
les quiso endosar a los 33 con los $700 millones, y cuando le dijeron que no, hizo
una contraoferta y en vez de 33, mandoé los nombres de 27 personas. Ahi esta la
diferencia entre los setecientos y los cuatrocientos y tantos millones de pesos.

Posteriormente, a fines de afio, en diciembre, cuando todos estos
proyectos no estaban ejecutandose y era prioridad desarrollar ambos hospitales
para la zona, se pusieron en contacto con el Ministerio y les entregaron $270
millones para cada hospital. Con esos $270 millones, con todos los proyectos de
arquitectura, cuatro items diferentes, han desarrollado el proyecto de Coronel por
la suma de $201 millones. Para el hospital de Lota también les pasaron $270
millones, pero desarrollaron el proyecto con doscientos y tantos millones, con un
costo un poco mas alto, porque han tenido que licitar algunas partidas del
proyecto.

Al respecto, habia que considerar que tenian dos grandes hospitales
y lo tenian que hacer desde diciembre, cuando no habia nada, hasta septiembre
de 2019, para entregar los proyectos al MOP. Hoy, sus proyectos, con el equipo
de profesionales que tienen en el Servicio, estan practicamente terminados y muy
bien transparentados los gastos de las personas. Ese es el detalle.

Consultado si esto se converso a raiz de que estaba ocurriendo algo
que escapaba lo normal, o si esta situacion solo la hablaron con Mauricio Alvarez
o también con alguien que tuviera un rango mas alto en el Ministerio, contesto que
no se tuvo contacto con nadie del Ministerio, porque estaban en una etapa en la
que debian definir autbnomamente como Servicio.

El primer contacto que se tuvo con el Ministerio fue cuando fueron a
esa reunion y le dijeron: “Bueno, ¢ ddnde estan los 700 millones de pesos que nos
van a pasar?”. Alli se dieron cuenta de que esto era efimero. No tuvieron ninguna
relacion con nadie del Ministerio.

Habiéndosele solicitado ahondar en las razones que tuvieron para
sospechar de este esquema de trabajo, en el por qué se negaron a recibir ese
tremendo regalo que les habria ahorrado un montén de problemas y que incluso
les habria permitido liberar a los profesionales auténomos, y si tuvieron la
intencion de hablar con el Subsecretario de Redes Asistenciales sobre el
particular, contest6 que en primer lugar, la posible conversacion con el
Subsecretario no se dio porque en la interna, como Servicio de Salud Concepcion,
fueron incorporando nuevos funcionarios en el Servicio, que tenian experiencia y
gue conocian el tema muy bien.

Asi fue como el jefe de recursos fisicos, Rodrigo Vera, se incorpd a
fines de noviembre, y a él se le encomendd, en ese momento, que revisara lo que
estaba pasando, y por principio de probidad y transparencia se le solicitd que viera
cual era la realidad de los hechos y si existia la necesidad de contar con 700
millones de pesos.

En ese momento se reunid el equipo y se dieron cuenta de que esto
era una cosa absurda, fuera de todo contexto, porque la experiencia de su equipo
de trabajo a nivel local permitia perfectamente desarrollar el proyecto con menos
recursos. En tal sentido, lo mas facil habria sido recoger el regalo, pero en el
analisis interno no se recogié porque se les dio un reconocimiento a los equipos
técnicos instalados en el Servicio de Salud Concepcion y, evidentemente, ellos
manifestaron que el trabajo podria salir por mucho menos, y asi fue.

Hoy estan terminando el proyecto del hospital de Coronel, el cual va
a costar cerca de $220 millones. El Ministerio les habia autorizado $270 millones,
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y a pesar de que el Ministerio también les dio $270 millones, en el Servicio han
procurado hacer menos gastos, ajustados a los valores de los profesionales de
acuerdo con su experiencia y con las necesidades. Por tanto, no han despilfarrado
ningun recurso, que no les pertenece. Es por eso que fueron prudentes y al final
estan sacando un proyecto que supuestamente era un regalo de $700 millones, y
lo estamos transformando en una realidad de $220 millones con sus equipos
técnicos. Por eso, antes de tomar una decision, les parecié que con la autonomia
que trabaja el Servicio, que es potestad del director, y que no era prudente
involucrar a algun otro directivo superior, porque era un tema que debian resolver
internamente. Si hubiesen tenido que resolver y, en un supuesto, haber tomado
esa decision, la mas facil, de aceptar el regalo de 700 millones de pesos,
evidentemente lo habrian comunicado, pero no se dio la instancia.

El jefe de la Unidad de Normalizacion Hospitalaria del Servicio
de Salud Concepcion desde 2002, arquitecto, sefior Joel Aroca, manifestd que
tiene a su cargo el desarrollo de los hospitales de Lota y de Coronel. El hospital de
Coronel lo estan haciendo integramente a cargo del Servicio de Salud Concepcién
y el hospital de Lota esté a través de un consultor.

A él le hicieron participar en una reunion, el jueves 27 de septiembre
de 2018, alrededor de las 15.00 horas. Lo invitd el jefe de recursos fisicos que
estaba subrogando el cargo. Casi todos los cargos del Servicio, en ese momento,
se estaban subrogando.

Consultado quiénes estaban subrogando, contesté que Louis
Chabouty era el jefe subrogante de Recursos Fisicos. En esa reunion, donde
habia directivos del Servicio, se le presentd a Mauricio Alvarez como jefe de
finanzas del Ministerio. El, en esa reunion, le preguntd quién era y le respondio
que estaba a cargo, en ese momento, del hospital de Coronel y todavia no se
reactivaba la Unidad de Normalizacion Hospitalaria, y en Lota todavia no se habia
comprado el terreno.

Dichos proyectos, para la compra de terrenos, estaban financiados
con fondos FAR. Para el de Coronel, se compro los terrenos justo antes de que
terminaran o caducaran los fondos. En el caso de Coronel, el terreno se compro
en diciembre y el visto bueno de Contraloria practicamente se obtuvo el 31 de
diciembre de 2017, y el de Lota el 29 de diciembre de 2018, le parecia.

En esa oportunidad, en septiembre de 2018, Mauricio Alvarez hizo
referencia a estos dos proyectos que tenian fondos FAR. Dijo: ‘Entiendo que
ustedes van a estar complicados para poder desarrollar los proyectos, porque hay
que terminarlos —en ese tiempo se hablaba de abril o mayo-, pero no se
preocupen porque yo traigo la solucion’. Entonces, aclarando lo que dijo el
Director del Servicio, Mauricio Alvarez dijo que ofrecia $700 millones para Coronel,
el Ministerio tiene disponibles $700 millones para el desarrollo de los proyectos de
Coronel, y considerando que los terrenos ya estaban comprados, y como sabia
gue para Lota no va a alcanzar y los fondos FAR se acaban en diciembre, a partir
del préximo afio, el Ministerio también ofrece otros $700 millones para Lota.

En esa condicion, todos se miramos y dijeron: Qué bueno. Nos
parece fantastico. Nos saca un problema de encima. Vamos a tener plata para
hacer estos proyectos. Y después, frente a todos, le pidiéo su numero de teléfono,
se lo dio al igual que se lo ha dado a mucha gente del Ministerio, producto del
contacto con estos proyectos y muchos otros anteriores, y le dijo: Mira, hay un
equipo que es el Unico que ha dado resultado en este nuevo sistema de APP
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(asociacion publico-privada) que hoy esta terminando Buin. Es un equipo
multidisciplinario y que va a ayudar mucho. Asi que les recomiendo que los
contacten, porque les van a sacar un peso de encima, y le envidé al wasap el
contacto de Pia Gonzalez. Ella, le dijo, es la jefa de proyectos: contéctate con ella
para que se pongan de acuerdo. El daba por hecho esa situacion.

Bueno, en su caso, ya estaba trabajando en el hospital de Coronel.
Tenian avanzado un equipo general e incluso habia ya un ingeniero estructural
para empezar a ver todos los criterios de disefio. Por lo tanto, en esa situacion,
quedo con esa idea, le entrego la informacion y le dijo: LIdmala lo antes posible.
Todos felices. Saludos cordiales. Pero €l no la llamo6. De hecho, le hizo el
comentario a las demas personas, una vez que se fue Mauricio Alvarez, de que le
parecia extrafio que se ofrecieran estos servicios, pero que iban a quedar atentos
a esta situacion.

Bueno, pasé toda esa semana y no llamo a esa persona. De hecho,
no queria llamarla, porque le interesaba a él hacer los proyectos, esa es la verdad.
Con los afos que lleva y por la experiencia que ha ganado en los servicios,
cuando llegan proyectos de esta envergadura, siempre es interesante poder
desarrollarlos. Dejé pasar esa semana y Mauricio Alvarez lo llamé.

Como él ya tenia su teléfono, el jueves 4 de octubre recibié su
llamado. Le dijo: “Joel, estuve conversando con la jefa de proyectos y no la has
llamado”. Para él, y para todos, él era el directivo del Ministerio; asi es que, con
mucha amabilidad le dijo: “Mira, lamentablemente, hemos estado copados de
tiempo. No la he podido llamar, pero apenas tenga un tiempo, la voy a llamar”. Eso
fue un dia jueves y, en la misma semana, el dia sabado, recibié6 una llamada
desde el teléfono de Pia Gonzélez. Alrededor de las 10.30 horas lo llamg, se
presentd y le dijo: “Joel, soy Pia Gonzalez, soy arquitecto. Tu contacto me lo dio
Mauricio Alvarez. Sé que ustedes estan apurados con los proyectos de Coronel y
también sé que después viene el proyecto de Lota y me gustaria que pudiéramos
tener una reunion”.

Ante esa llamada le dijo: “Este es mi teléfono particular y te pido que,
por favor, me llames al institucional el dia lunes”. Le dio su numero institucional y
ella se comunicd con él al Servicio de Salud Concepcién y le dijo: “Nosotros
queremos hacerles una propuesta econdémica del proyecto, con profesionales, que
son los que ya tienen experiencia y han trabajado en otros hospitales”. Le dijo:
“Ok”.

Le preguntd, nuevamente, al jefe del departamento. Le dijo: “Esta
esta persona. Quiere tener una reunion”, a lo cual le contestaron “;esos son los
recomendados por el jefe de Finanzas del Ministerio de Salud?”, a lo que le
contesté que si y le dijo: “No podemos decirle que no. Diles que vengan. Ve tu
cuando, y los recibes en mi oficina”. Quedaron en tener una reunién el viernes 12
de octubre. Ellas llegaron en la mafana. Eran tres arquitectas y cada una de ellas
tenia un rol de coordinadora.

Al principio, quien llevaba el control de todo era Pia Gonzalez. Ella le
explico que estas profesionales no eran una consultora, sino que eran una red de
contactos. Asi lo propuso. Le entregdé un dossier con un presupuesto, que
ascendia a 569 millones 150 mil pesos. Esa era su propuesta economica. Incluia,
si no se equivocaba, 33 profesionales en las distintas especialidades, para el
desarrollo de los anteproyectos del hospital de Coronel. Ella se abocd,
principalmente, a Coronel. Le dijo que ella iba a ser la coordinadora de
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arquitectura; la segunda, la coordinadora de especialidades y, la tercera, la
coordinadora BIM.

Consultado, sefiald6 que BIM tiene que ver con el sistema de
coordinacion en 3D, lo que se usa hoy para las modelaciones. Se usa en los
grandes proyectos. Se dice que en 2021 todos deberian estar con sistema BIM. La
sigla esta en inglés, y tiene que ver con la modelacion virtual; la coordinacién de
todas las especialidades en un modelo virtual. Lo que logra eso es que se ahorre
plata en la construccion, porque no se ven los errores en la construccion, sino que
en el modelo.

De la primera vista que tuvo del presupuesto, le llamaé la atencion los
montos que ganaban cada una de ellas, que ascendian a cuatro millones de pesos
mensuales, por seis meses. Después habia distintos montos para cada
especialista. Algunos estaban dentro del precio de mercado y otros se veian un
poco inflados, la verdad. Entonces, en esa reunion le expreso a ella que no podia
considerar la arquitectura, porque tenian un equipo, que era del Servicio de Salud
y que, ademas, ya habian contratado a un ingeniero civil estructural; por lo tanto,
ella no podia poner eso en el presupuesto. Ella dijo: “No hay problema. Te voy a
enviar otro presupuesto ajustado”. Dias después, a la semana siguiente, ella envio
un presupuesto por 475 millones 360 mil pesos, en el que elimina,
aproximadamente, a 4 profesionales.

Lo primero que hizo fue mostrarle eso al jefe del departamento, lo
conversé con varios colegas y opinaron que era harto. Esto se enviéo al
departamento de Recursos Humanos. Ademas, en esa reunion, le dejé claro a Pia
Gonzélez que él era el jefe de Proyectos, que no estaba en su potestad decirle si
iban a contratar 0 no a su equipo de profesionales, y que esto se iba a mandar al
departamento de Recursos Humanos, y que la decisibn la tomaban en la
direccion.

Se hizo llegar eso a Recursos Humanos. Luego le llamo la jefa de
este departamento para que le explicara la situacién. Le coment6 que ese era el
equipo que habia recomendado Mauricio Alvarez, que se trataba de la gente que
habia trabajado en Buin. Le dijo: “Este es el presupuesto”. Cuando ella lo vio dijo:
“Esto es imposible”. Lo desestimé. Dijo: “No vamos a contratar esto”.

Consultado por qué no contratarian, contesté que por los montos.
Ella vio los montos, vio lo que le pagan hoy dia a un arquitecto, por ejemplo, en el
Servicio de Salud Concepcion y lo que salia ahi, y la diferencia era notable. Hoy
dia, lo que le estaban pagando a un arquitecto, que costé mucho encontrar, con
experiencia hospitalaria, para que le apoyara en el tema de los disefios, son dos
millones y medio. Sin embargo esas tres arquitectas, que solo coordinaban,
ganaban cuatro millones. Era mucho.

Por lo tanto, dijo: ‘No; si contratara a un arquitecto con poca
experiencia, ¢sabes cuanto le pagaria? Entre un millén y un millon y medio; sin
embargo, esta gente va a ganar mucho solo por coordinar. Entonces, la
instruccion que le dio fue que le dijera a esa persona que estaba en estudio. Tal
vez, considerando que esto venia de parte de un directivo del Ministerio. Eso
imaginaba.

La sefiora Pia Gonzalez le llamo6 durante las siguientes dos o tres
semanas, insistentemente preguntando. El le decia: “Estad en estudio, esta en
estudio”. Le mandaba mensajes por wasap y le decia exactamente o mismo, de la
manera mas cortes posible. Finalmente, le preguntd a quien ya estaba de jefe de
Recursos Fisicos, quien ya se habia enterado de esta situacion, él ya no
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subrogaba el cargo, sino que era quien estaba a cargo y le dijo: “Comunicale que
no vamos a tomar su oferta”. Entonces, le envi6 un wasap y le dijo que,
lamentablemente, la direccién habia desestimado su oferta, por los montos, y que
como esto ya estaba en proceso de disefo, se iba a ver por otros caminos.

Después de eso, ella le dijo: “jExiste la posibilidad que nos
devuelvan los pasajes de avidn?”. No recordaba si fue por wasap o via telefénica.
Al respecto, le dijo: “Lamentablemente, no veo la forma administrativa para que le
podamos devolver los pasajes. Primero, porque no fuimos nosotros quienes las
citamos y, segundo, porque no son funcionarias publicas. Fue un ofrecimiento de
ustedes. Lamento no poder hacerlo.”. Después vino la segunda peticién. Le dijo:
“¢ Nos podrias, por favor, enviar el dossier de profesionales que te entregamos?”.
Ellas tenian que venir a buscarlo, pero le dijo: “No te hagas problemas”, y por
Oficina de Partes se envio, via Chilexpress, pero él pidi6é que le sacaran una copia,
porque no sabia lo que podia venir. Copia de esos documentos dejo a disposicion
de la Comision.

Después tuvieron una reunién en el Ministerio. No recordaba si fue a
fines de diciembre o a principios de enero de 2019. Fue la cuarta o quinta reunién
de correccion de los partidos generales para el Hospital de Coronel, a la que lo
acompafo el jefe de Recursos Fisicos. Le parece que coincidieron con el
subdirector administrativo, porque €l andaba en otras cosas, pero participaron de
la misma reunién, y el jefe del departamento le preguntd, Enrique Rivera, el jefe de
Inversiones Hospitalarias, por los montos asignados para los hospitales, toda vez
que se les habia dicho que habia $700 millones para Coronel y $700 millones para
Lota. El extrafiado y riéndose dijo: “No, en realidad no hay plata asignada para los
disefios”. Se quedaron sorprendidos. Entonces, dijo: “Lo que vamos a hacer es
gue ustedes nos van a enviar una propuesta de lo que saldria contratar por
producto o a honorario para las distintas especialidades, o por un paquete. En
base a eso se va a estudiar.”.

De acuerdo a la propuesta gue les enviamos, ellos la ajustaron, y les
dijeron: “De acuerdo a otros hospitales, esto deberia salir tanto, tanto y tanto”, y se
tuvieron que ajustar a esos montos.

En resumidas cuentas, esos $700 millones se transformaron en $270
millones para Coronel y, le parecia, que en $270 millones para Lota. De eso, hasta
ahora, han gastado un poco menos. Estan terminando Coronel, deben entregarlo
en septiembre, y Lota lo esta haciendo un consultor.

Ese es el relato de lo que sucedié con Mauricio Alvarez y con estos
fondos que supuestamente estaban. No se contraté absolutamente a nadie de
esos treinta y tres.

Consultado, sefialé que en Coronel hay 12 personas asignadas a
honorarios. La mas cara es la que tiene mas experiencia, que es un arquitecto que
tuvieron que buscar. Es un hospital de alta complejidad, que tiene 55.000 metros
cuadrados. Después, tuvieron durante un tiempo a un ingeniero civil estructural
por el mismo monto, a quien se le estaban pagando dos millones y medio. El veia
las licitaciones y se le pago ese monto hasta cierto punto, porque como después la
carga de trabajo bajé, solo se le pagaba media jornada. Solo son ellos dos, para el
resto, los montos son bastante inferiores. Por eso llamo la atencion los montos
gue se habian presentado.

Consultado si dada su experiencia en el Ministerio de Salud es, por lo
menos, raro o inusual que alguien ofrezca $700 millones de pesos para un
proyecto y, ademas, un equipo de 500 millones pesos, contestd que al Ministerio,
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a lo mas, le han pedido recomendaciones por un profesional, y les han dado tres
alternativas. Los hospitales a nivel nacional saben cuéles son los profesionales
gue tienen la experiencia necesaria y que estan disponibles, pero no un grupo de
personas. En tal sentido, era la primera vez que se enfrentaban ante una situacion
como esta.

Consultado si esto se converso a raiz de que estaba ocurriendo algo
que escapaba a lo normal, o si esta situacion solo la hablaron con Mauricio
Alvarez o también con alguien que tuviera un rango mas alto en el Ministerio,
contesto que él, por lo menos, se lo comunico a su jefatura. Después, sabia que lo
vieron en Recursos Humanos, pero él llegd hasta ahi. No sabia si lo habran
hablado con algun directivo, lo desconocia.

Consultado si algun otro funcionario del Ministerio menciond este
esquema de negocios en general o al equipo liderado por Pia Gonzélez. En
particular, si Enrique Rivera o Pablo Allende mencioné al equipo de Pia Gonzalez,
contestd que él tiene relacién con Enrique Rivera y con Pablo Allende producto de
las correcciones y de los antecedentes relacionados con el hospital de Coronel,
porque este es el primer grupo de hospitales, junto con los de Biobio, que son dos
mas, el de Santa Barbara y de Nacimiento, asi como el de Lota y de Coronel.
Supuestamente esos cuatro se van juntos, en paquete, a licitar; por lo tanto,
Enrigue Rivera, como jefe de infraestructura hospitalaria, y Allende, quien es uno
de los coordinadores, pero jamas ellos hicieron mencion de Pia Gonzélez.

El Gnico que hizo mencion de ella fue Mauricio Alvarez y terminada
esa reunion en el Servicio de Salud, le envié el contacto y hace la mencién. Ni
siquiera mencion6 su nombre, sino que le envid el contacto solamente. Le dijo hay
un equipo, mira yo te voy a dar el contacto de la jefa y le envié el contacto de Pia
Gonzaélez.

Consultado si siguen teniendo los mismos recursos desde el
principio, qué autonomia tenia Mauricio Alvarez para aumentar un presupuesto, Si
lo alcanzé a solicitar a la Direccién de Presupuestos del Ministerio de Hacienda, o
si vieron esos decretos, a fin de tratar de entender cémo un jefe intermedio de una
divisiébn puede decidir, por si y ante si, aumentar $700 millones un presupuesto y
no dejar rastro, contestd que respecto de los traspasos y de los fondos FAR,
claramente el Servicio de Salud nunca optd por decir ellos verian qué hacer con
los 700 millones, porque nunca fueron traspasados, nunca llegaron a manos del
Servicio de Salud, y realmente salieron de esa fantasia cuando fueron a la reunion
con el Ministerio, y Enrique Rivera dijo que no habia presupuesto para estos
hospitales y que habia que estudiarlos.

Respecto de los fondos FAR, estos caducan, o0 sea, tienen
caducidad; llegan hasta fin de afio y de ahi en adelante hay que buscar el
financiamiento para seguir avanzando con los proyectos. Por lo tanto, en este
caso, no creia que alguien haya puesto en duda en ese momento el ofrecimiento
que pudo haber hecho Mauricio Alvarez, porque él era el jefe de Finanzas de
Ministerio. Entonces, aqui, siempre se actué de buena fe y se traté como el jefe de
Finanzas del Ministerio, con mucha cortesia, con mucha amabilidad. Esa es la
situacion.

Consultado si no hay documentos en que el Servicio haya solicitado
a Finanzas una ratificacion de los $700 millones o haya pedido que se decretaran,
contestd que él coincidid en esa reunion, a principios de 2019, en el Ministerio,
donde iba el subdirector administrativo, y a él lo acompafiaba el jefe de Recursos
Fisicos y, si no se equivocaba, uno de los temas que fue a ver el subdirector
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administrativo fue ese; a ver y corroborar en el fondo cuando le traspasaban estos
montos para avanzar con los proyectos, y la respuesta fue que no existian esos
montos, que no habia plata asignada para disefio, y que cualquier fondo habia que
estudiarlo, y en ese momento fue cuando pidieron que el Servicio de Salud hiciera
una propuesta, un presupuesto desglosado por cada uno de los proyectos, y el
Ministerio iba a tomar esto y lo iba a ajustar.

6) Servicio de Salud del Maule.

Jefe de proyectos y coordinador de los hospitales de mediana
complejidad de los hospitales de Cauquenes, de Constitucion y de Parral,
sefior Juan Francisco Inostroza.

Sefiald que es de profesion arquitecto, y que trabaja en el Servicio
de Salud del Maule desde 2012. Desde el 10 de mayo de 2018 se desempefia
como jefe de proyectos de los mencionados hospitales. Observo que los proyectos
Constitucion, Cauquenes y Parral estan en distintas etapas de avance. El caso de
Cauguenes, como coment6 en una sesion anterior Lucia Martinez, era un proyecto
que estaba relativamente terminado en su etapa de disefio, mientras que los
proyectos de Parral y de Constitucion estaban entrando en su etapa de
anteproyecto.

Consultado si en algdn momento de abril de 2018 habria sido
notificado de que se iba a contratar un equipo externo, similar al que existio en
Buin-Paine, para trabajar en esos proyectos, contesté que en ese mes fueron
citados al Servicio de Salud del Maule a través del director de la época, quien fue
citado a una reunion en el Ministerio de Salud el 18 de abril. Pidi6 que lo
acompafaran el jefe de Recursos Fisicos y Financieros del momento, el
Subdirector del mismo departamento, y él. Y, claro, lo acompafaron a una
reunion, que se efectud el 19 de abril de 2018.

Esa reunion se desarrollé en las oficinas del Ministerio de Salud, la
qgue fue encabezada por Enrique Rivera, que en ese momento les explicd cual
seria el proceso y metodologia de trabajo a desarrollar con los proyectos APP, que
en este caso eran los tres que estaban viendo. El les indicé en esa oportunidad
que lo que se iba a solicitar como producto era un anteproyecto de arquitectura, el
desarrollo de criterios de disefio para la licitacion de los proyectos e informacién
técnica de estudios previos, principalmente estudios preliminares de topografia,
mecanica de suelos y otros estudios del area.

En esa reunion habia una empresa que se llamaba Daspee
Consultores, segun recordaba, que estaba encabezada por Cristian Meza
Landaeta. Ellos se presentaron como un equipo con vasta experiencia en el
desarrollo de proyectos de esta magnitud y se les indicO que dentro de las
alternativas que estaban en estudio para el proceso de disefio, una de ellas podia
ser eventualmente la contratacion de esa empresa que era para finalmente
desarrollar los anteproyectos. En la reunion se presenté ese equipo y en esa
oportunidad se les solicitd por la gente del Ministerio que presenten una propuesta
técnica y econdmica de su consultoria. Si bien la reunion la mandaba Enrique
Rivera, no sabia si especificamente él hizo esa solicitud, pues también habia mas
gente del Ministerio.

A ellos, como integrantes del Servicio de Salud, se les solicitd
informacion del proyecto, llamese informacion del estudio preinversional, que
principalmente es el programa médico arquitectonico, y una breve resefa que
explicara en qué estaba cada uno de los proyectos. Esa informacion se la entrego
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a su jefe directo, que era el jefe de Recursos Fisicos, quien la remite al Ministerio
de Salud. Luego, el 26 de abril de 2018, se present6 esta consultoria de Cristian
Meza en la ciudad de Talca, quien presentd una propuesta técnico econdmica.

En esa oportunidad también los acompafié desde el Ministerio don
Pablo Allende. Finalmente, se le entrego al director en este caso, a la autoridad de
ese momento, tal propuesta, y ellos en el Servicio ya tenian un equipo que estaba
trabajando en el proyecto del Hospital de Cauquenes. Estaba mas o menos
cerrando en esa época el proyecto, entonces, en un inicio se les informé que lo
mas probable es que siguieran trabajando y desempefiando los proyectos de
Constitucion y de Parral.

Finalmente, el director les solicité que evaluaran la opcion, los pro y
contras; él le presentd también al director el equipo que lideraba en ese momento
y el director, el 7 de mayo, les informa que el desarrollo del proyecto lo iban a
hacer ellos como unidad técnica, encabezado por él. De hecho, en esa fecha, el
10 de mayo le dieron el cargo de coordinador a través de una resolucion, y se
desestimo la opcion de externalizar la etapa de disefio.

Consultado si el Director les dijo por qué lo iban a desestimar,
contesto que el director de ese momento, Max Aguilar, les pidi6 que le remitieran
antecedentes de su equipo, a lo que le mandd una minuta de trabajo en donde le
mostrd la composicién de su equipo actual, cuantas personas trabajaban en el
proyecto. De hecho, el 20 de abril le mandd un correo a su jefe directo, Patricio
Orellana, en donde le adjunto la minuta de la reunién sostenida el 18 de abril, y no
dej6 de manifestar su preocupacion sobre el futuro del equipo y el rol que
desempefiaria esa unidad, dadas las reuniones recientemente sostenidas en el
Ministerio. Al efecto, le comunicd que creia que estaban de acuerdo en que su
equipo tenia las capacidades para desarrollar los procesos venideros para los
hospitales de mediana complejidad.

El Director analizé la propuesta econémica que habia hecho la
empresa, la que se habia entregado el dia 26 de abril, en Talca, y la propuesta de
Su equipo —a cuanto iba a ascender la inversion-, y comparando tanto la parte
econémica como la parte técnica, finalmente él decidid —y con la experiencia que
tenian anteriormente en el proyecto de Cauquenes- que fuera su equipo el que
desarrollara el proyecto.

Consultado, sefial6 que esa fue una decisién autbnoma del Director
y, en cuanto a si les comenté algo a propésito de eso, refirié que cuando lo citaron
el 7 de mayo, le comentd que él se haria cargo del desarrollo de los proyectos,
como jefe de proyecto de los dos, a partir de ese momento como coordinador.

Consultado en qué consistia la propuesta de la empresa externa,
sefiald que esa propuesta estaba compuesta por cuatro carpetas: propuesta
técnica; resumen del equipo profesional; antecedentes de respaldo del equipo,
curriculum vy titulos de 17 personas por proyecto, y la Ultima carpeta era la
propuesta economica. En tal sentido, eran 34 personas pues sélo dos casos
estaban en etapa de anteproyecto.

Consultado, sefial6 que 10 estan trabajando hoy dia en esos
proyectos, en total, no por proyecto. Al respecto, hizo presente que ya estan en
etapa de preparar antecedentes para la licitacion, por lo que la etapa de
anteproyecto termin6. En ese momento, cuando estaban en la etapa de
anteproyecto, el proyecto del hospital de Parral tenia 5 profesionales; el de
Constitucion también tenia 5 profesionales y, a estos, se adicionaba 10
profesionales mas que se compartian para los dos proyectos, aparte de otras
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asesorias, donde estaban los criterios de disefio, que son mas de 30, para los
cuales también se contrataron en forma externalizada. Aclarg, eso si, que esto era
para el desarrollo del anteproyecto, no era una asesoria de revision, como lo que
ocurrio en el caso anterior; esto era para desarrollar el proyecto.

Consultado, sefialé que lleva trabajando desde 2012 en el Servicio
de Salud. Primero comenzé contratado en calidad de honorarios para proyectos
de alta complejidad y luego, desde 2014, fue contratado por el Servicio en
categoria a contrata. Posteriormente, desde 2018, asumié la coordinacion de los
proyectos. Anteriormente, se desempefiaba como jefe de proyectos del hospital de
Cauquenes, que fue el que desarrollaron integramente.

Por otra parte, en Constitucién hubo un trabajo que desarrollo la
mesa de reconstruccién. No recordaba bien los nhombres de todas las personas
que participaron, pero alli se preevaluaron algunos terrenos, en conjunto con el
hospital, porque el hospital lider6 busquedas de terrenos dentro de la ciudad,
producto de que el terreno donde se ubicaba en ese momento estaba dentro de la
cota de inundacién. Efectivamente, la busqueda -que fue mas bien espontanea por
parte del hospital, pues todavia no estaba normalizada la metodologia- dio por
resultado un terreno ubicado a la salida de Constitucidn, en el sector de Vifales.

Luego que esta opcion fuera analizada con la mesa, que estimo
conveniente hacer un estudio mas completo, les llegé el instructivo del Ministerio
de Salud, ordinario N°2.082, el 13 de julio de 2015, donde se indica la importancia
que tiene para el plan de inversiones de infraestructura de salud contar con un
procedimiento regulado y transparente para la adquisicion de bienes inmuebles
por parte del Servicio de Salud del Maule.

Ese informe, preparado por la Division de Inversiones sobre criterios
de seleccion para establecimientos de salud, estaba compuesto por siete topicos:
recopilacion de informacion, estudios de cabida, evaluacién técnica de proyectos,
evaluacion econdmica, evaluacion social, evaluacién sanitaria y toma de la
decision. A ese ordinario se adjunt6 un informe, tipo ejemplo, de otro proyecto que
se habia desarrollado, y se les pidié que se enmarcaran al instructivo.

Ahi, a través de la prensa local, se hizo un llamado publico a la gente
de Constitucion o de las cercanias, también en Parral, para presentar terrenos
dentro de la ciudad con ciertas caracteristicas técnicas previamente validadas,
entre ellas: la superficie del terreno, la constructibilidad del terreno, el coeficiente
de ocupacion, etcétera, cosas técnicas para poder emplazar el hospital.

Consultado si ese procedimiento sigue vigente, contestd que
entendia que sacaron informacion adicional en 2017, pero ellos trabajaron en base
a ese procedimiento, que fue el que ocuparon para los otros dos, por lo que
durante el segundo gobierno de la Presidenta Bachelet se instruyé una modalidad
para la adquisicion de los terrenos, los que no tenian, necesariamente, que ser
licitados. Ello, pues se sefiala que tiene que ser un llamado publico, puede ser una
licitacion o un llamado publico. Luego que el informe entregd las conclusiones
pertinentes, la comision que se conformaba para evaluar el terreno proponia la
mejor opcion segun la evaluacion de escala, y el director decidia, dentro de su
facultad, adquirir el terreno. Obviamente, en esa comision participé gente tanto del
Servicio como del Ministerio de Salud, y también del mismo hospital. Era un
equipo de tres personas por cada institucion.

La informacién de todos los procedimientos es bastante; se trata de
varios hitos, uno de los cuales fue oficiar a distintos organismos publicos, entre
ellos Bienes Nacionales, el Serviu y la misma municipalidad, para consultar si
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existia disponibilidad de terrenos. Eso fue lo primero que se hizo, y luego de que
les contestaron oficialmente que no habia terrenos, hicieron el llamado publico.
Posteriormente, se conformé la comision que evalla, le presenta al Director la
mejor opciébn en ese momento, y luego vienen los distintos procedimientos de
compras.

En este caso, uno de los terrenos lo compré el gobierno regional,
porque eran platas del gobierno regional y, el otro, el gobierno regional le traspaso6
las platas al Servicio. Obviamente, todo eso con toma de razon por parte de
Contraloria, asi que todos los procedimientos mediante los cuales se adquirieron
ambos terrenos estan bien claros. Hablaba de ambos terrenos porque, en el caso
de Cauquenes, cuando hicieron la consulta, Bienes Nacionales tenia un terreno en
Cauguenes. Por lo tanto, ahi hicieron las solicitudes para traspasar el terreno, en
este caso, a modo de concesion de uso, por 20 afios, a nombre del Servicio, para
hacer el proyecto. Esa es la diferencia entre los otros dos terrenos. En los otros no
existieron terrenos fiscales, y eso es lo que podia aportar respecto a la
metodologia de terrenos.

Consultado sobre qué ocurrid con los proyectos de Linares y de
Curicd, sefialé que no era el referente directo de esos proyectos. Hoy hay otros
referentes que trabajan en esos proyectos pero, por lo que sabe, uno esta en
etapa de terminar el proceso de disefio, que es el hospital de Linares, y el hospital
de Curicé esta en etapa de construccion, pero desconoce el detalle en qué estan.

Respecto de la metodologia de trabajo para esos proyectos, siempre
han trabajado muy de la mano con el Ministerio de Salud, siendo su referente
directo la Subsecretaria de Redes Asistenciales. Por lo tanto, la forma de trabajar
estd bastante establecida por parte del Ministerio. En esa época, por ejemplo, el
proyecto de Cauquenes, que desarrollaron ellos integramente, pas6 por distintas
etapas, a lo cual se refiri6 Lucia Martinez cuando dijo que hay una etapa de
preinversion, en donde se estudia el proyecto completamente, se estudian los
distintos médulos de preinversion, luego de lo cual se puede concluir cual es la
necesidad de proyecto final. Enseguida, viene una etapa de desarrollo de
anteproyecto, con el partido de generar entremedio, y finalmente la etapa de
proyecto.

Consultado si la interlocucion es directa de los equipos de trabajo
con el Ministerio, cobmo es la relacidén entre las jefaturas, si se relaciona en esos
temas el Director del Servicio, el jefe de Recursos Fisicos y, en su caso, con quién
se relacionan en el Ministerio, contestd que dependia de los temas. Por ejemplo, si
son temas técnicos, generalmente es mas fluida la conversacion. De hecho, tenian
un referente en el Ministerio con la cual conversaban temas técnicos, que, en este
caso, era Lucia Martinez. Y para temas mas administrativos, en la tonica de tomar
alguna decision especifica, eran las jefaturas las que tomaban las decisiones.
Ellos informaban técnicamente, pero el procedimiento, a nivel de Servicio, esta
bien normado. Ahi estan el Sirector, el Subdirector Administrativo, el jefe de
Recursos Fisicos y después estaba él. Esa es la linea de mando.

Consultado con quién interlocutaban ellos en el Ministerio, contesto
gue en las distintas etapas interlocutaban directamente. Por ejemplo, el Director
con el Subsecretario; el jefe de Recursos Fisicos con el jefe del Departamento de
Arquitectura o con los jefes de departamentos que correspondiera, su equipo, con
sus referentes técnicos, el jefe de Recursos Fisicos con los jefes de departamento
de la Division.
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Consultado si el jefe de recursos fisicos interlocutaba con el jefe de
Inversiones, contesté que podria ser, pero la Division de Inversiones tiene varios
departamentos, entre ellos, Estudios Preinversionales, Arquitectura, Monitoreo y
Equipamiento. Entonces, podria interactuar con cualquiera de esos, dependiendo
del tema. En tal sentido, el rol del jefe de la Division de Inversiones, es ser jefe de
los cuatro departamentos, y se imaginaba que internamente €l esta controlando el
desarrollo de los proyectos a nivel interno en el Ministerio de Salud y, de igual
manera, que podia ser interlocutor con el director del Servicio, aunque igual
interlocucion existe entre el director con los mismos técnicos, por ejemplo, para
organizar reuniones.

Consultado sobre su opinién técnica respecto de los procedimientos
gue se siguieron y si les parecieron normal, qué es lo que es habitual y lo
administrativamente correcto en las contrataciones de profesionales revisores
externos, sefialdé que hay varias alternativas para trabajar este tipo de proyectos,
no es una sola. Asi, efectivamente, se puede licitar el disefio del anteproyecto a
una empresa externa que lo desarrolle, siempre y cuando cumpla con los términos
de referencia y tenga la experiencia necesaria para desarrollarlo. En su caso,
como el Servicio ya habia desarrollado el proyecto del hospital de Cauquenes,
habia experiencia interna ganada. También, en ese momento, el Director los
escuchd y dio a entender que el equipo tenia las capacidades para desarrollar el
proyecto. Con esto no estaba diciendo que una opcién fuera mejor que la otra, hay
muchas alternativas, pero en ese momento el Director decidié por la alternativa de
trabajar con ellos como equipo.

Consultado si lo que hicieron esas veinte personas que,
supuestamente, trabajaron el anteproyecto de Cauquenes, sirvié de base para el
trabajo de Parral y Constitucion, contest6 que claramente lo aprendido y elaborado
en el proyecto de Cauquenes fue, en la medida que se pudo, replicado. Ello, pues
trabajan con un sistema de plantillas de disefio y, por ejemplo, un box de atencion
tiene una forma de desarrollarse, clinicamente, con todas las especialidades, y
ese box, se podria decir, es exactamente igual en los tres proyectos, o muy
similar. Generalmente, lo que cambia entre un proyecto y otro tiene que ver con el
emplazamiento, porque cada terrenos tiene sus singularidades, lo cual hace que el
proyecto sea, por ejemplo, mas extenso a nivel del primer piso. Por ejemplo, en el
caso de Cauquenes tenian restriccion de altura y, por tanto, el edificio es un poco
méas bajo. En el caso de Constitucion, el terreno es bastante sinuoso y, en
consecuencia, el proyecto es mas alto y mas compacto. Cambia un poco la
configuracion segun la orientacion y, obviamente, ese factor va a cambiar el
proyecto, pero se podria decir que al interior, por lo menos ese box, es muy similar
en los tres proyectos. También, los materiales utilizados son muy similares en los
tres proyectos. Por lo tanto, se puede entender que hay una eficiencia del uso de
lo que se aplicé.

Consultado sobre qué le parece técnicamente que se haya propuesto
una consultoria que ocupaba mucha mas gente de la que se necesitaba y que en
Buin, por ejemplo, Lucia Martinez haya dicho que esas 19 personas estaban
contratadas para hacer el trabajo que hacia ella y que, por lo tanto, era
absolutamente innecesario, contestd que respecto de la cantidad de profesionales,
eso depende de cada proyecto porque cada proyecto tiene sus condiciones
especificas. Por ejemplo, en el caso del proyecto de Constitucion y de los otros
proyectos, tuvieron que hacer estudios adicionales en el terreno. Entonces,
seguramente, por la cantidad de profesionales se va requerir la cantidad de
estudios necesarios. Respecto de la cantidad versus uno, le parecié que habia
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mas cantidad en la propuesta de lo que se requeria o de lo que su equipo podia
hacer en ese momento, con las personas que tenian.

Consultado si era buena la propuesta que les realizaron sobre
revisores externos, atendido que el Director les pidié6 que la analizaran, contesto
que ellos analizaron economicamente la propuesta, analizaron la cantidad de
equipos, a los profesionales y, en comparacion con lo que tenian, parecia ser que
era mejor trabajar con ellos mismos, que ya estaban, y asi se lo presentaron
también al Director. Primero, porque ya habian ganado la experiencia del proyecto
anterior y, por lo tanto, conocian la vision clinica interna de los proyectos, lo cual a
una consultoria externa le iba tomar mas tiempo analizar. Eso ya era un plus.

Consultado cudl era la experiencia en trabajo hospitalario que tenian
los profesionales que se proponian, sefialé que en realidad habia de todo. Algunos
arquitectos tenian experiencia en hospitales, otros tenian experiencia en
desarrollar atencién primaria. Era variable la cantidad de experiencia, pero si
estaba relacionada con el &mbito de la salud. Aun cuando no sabia si decir que la
propuesta realizada por esa consultoria externa era o no buena, para su gusto, su
equipo era mejor y mas barato en ese momento, pues costaba $314.000.000,
mientras que los externos, $420.000.000.

La jefa del Departamento Hospitales, Subdireccion Gestidn
Asistencial, sefiora Margarita Aliaga, sefial6 que esta en la red del Servicio de
Salud del Maule hace 41 afos, en el hospital de Talca y en el Servicio, hace un
afo. Desde que llegd al Servicio, en junio, se ha preocupado mucho de estar
encima de los proyectos y que las cosas se hagan lo mas correctamente posible
en cuanto a la normativa y a todo lo que se debe hacer. Por eso, se atrevid a
acompafar a Juan Francisco Inostroza en su declaracion, porque en el fondo ha
estado muy encima de todo lo que esta pasando. Aseguré que han tratado de
hacer todo lo que la ley les permite hacer y hasta donde se debe. Dentro de todo
lo que revisaron, a raiz que fueron citados, no hay algo que puedan decir que se
hizo mal. Por eso, toda la documentacion, todas las carpetas, todo lo que tiene
esta a disposicion de la Comision. Si hay que aclarar algo, es fundamental que se
haga, sin perjuicio que no se sienten como que los estan investigando, para nada.

Asimismo, en términos de tiempo, la gente que estaba en el Servicio
de Salud de Cauquenes ya tenia la experiencia, por lo tanto, iba a replicar y, por
ende, demoraria mucho menos en desarrollar ese trabajo. Tenian las cosas
calculadas y el tiempo en que iban a sacar los proyectos seria bastante mas corto
y acotado, ademas que les iba a salir bastante mas barato, porque termina el
proyecto y los funcionarios dejan de ser del Servicio. Entonces, desde ese punto
de vista, era mas barato con los funcionarios que tenian en el Servicio que
contratar a personal externo.

F) -- Contralor General de la Republica, sefior Jorge Bermudez Soto.

Comenz6 sefialando que esa Institucion tiene algo que decir desde el
punto de vista del objeto y mandato de la Comision, sobre todo desde el punto de
vista del proceso mismo de la adjudicacion, contratacion y ejecucion en materia
hospitalaria y de personal, sin perjuicio que podria a modo de contexto, aunque
sea al finalizar la comisién investigadora, poner de relieve la importancia que tiene
la inversion hospitalaria, 1o que significa la obra publica, en particular, la obra en
materia de salud.
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Las obras publicas se realizan para satisfacer necesidades publicas y
necesidades de las personas, pero también son un motor del desarrollo. Implican
una gran cantidad de mano de obra de todo tipo, tanto cualificada como no
cualificada. También, por las dos razones anteriores, la obra publica implica,
normalmente, una cantidad muy importante de recursos publicos que se
involucran para su ejecucién. Tal es asi que durante la Ley de Presupuestos 2018
se entregd 223.000 millones de pesos para inversion en salud, mientras que en
2019 en inversiones de infraestructura ya se han ocupado casi 223.000 millones
de pesos. O sea, a agosto de 2019 ya se habia invertido casi la misma cantidad
que en todo el afio pasado.

Asimismo, para poner en contexto, hay que tener en cuenta que la
obra hospitalaria es una obra muy sentida por la poblacién y, obviamente, que los
gobiernos se hacen eco de eso. Si se recuerda, en el gobierno anterior existia el
proyecto 20/20/20: veinte hospitales construidos, veinte en construccion y veinte
proyectados; o el plan Nacional de Inversion Hospitalaria del Presidente Pifiera,
gue considera una inversion de 10.000 millones de ddlares, en que se proyecta
tener 25 hospitales nuevos terminados, 25 en construccion y 25 en etapa de
estudios. O sea, siempre la inversibn en materia de hospitales involucra
ampliaciones, renovaciones, pero también los Cesfam, los consultorios, etcétera.
Eso implica una necesidad que es muy sentida por parte de la poblacién.

Sin embargo, cabe preguntarse si la obra publica, en general y en
particular en materia hospitalaria, no es propensa a la corrupcion. Y esto es asi no
solo en Chile, sino que en todas partes del mundo, la obra publica, en general, es
uno de los sectores mas propensos a los fenbmenos de corrupcion. Eso no es una
ofensa, es un hecho, lo que pone de relieve la importancia que tiene esta
Comision y el control en esta materia, por varias razones.

Una de ellas es la envergadura que tienen los proyectos.
Normalmente, son proyectos muy cuantiosos. Si se piensa en la obra publica en
general, en obras como el puente sobre el canal Chacao, evidentemente eso
demuestra la importancia que tiene la obra publica. Lo mismo respecto de un
aeropuerto nuevo, una obra concesionada, una carretera nueva o, incluso, un
camino indigena. A fines de 2017 y durante 2018, realizaron auditorias en materia
de caminos en tierras indigenas, caminos importantes. No eran grandes obras,
pero, al final, algunas de esas obras publicas terminaron con personas
condenadas por fraude al fisco, porque los caminos sencillamente no se hicieron,
a pesar de haberse pagado.

Entonces, obviamente, se encuentran con un tema relevante desde
el punto de vista del buen uso de los recursos publicos. Entran en conjuncién los
intereses publicos y privados. Hay muchos contratos, obras complejas la mayoria
de las veces y, por lo tanto, eso agrega riesgo. En varias etapas de esas obras
publicas hay sistemas complejos, en particular en los hospitales. Los grandes
proyectos son poco frecuentes, por lo tanto, existe mucha presién por parte de las
empresas para adjudicarselos. O sea, adjudicarse 0 no un proyecto para una
empresa constructora puede significar, en muchos casos, su sobrevivencia y, por
tanto, la importancia del mismo puede ser vital para su existencia (de la empresa).

En cada etapa de la obra y de la construccion puede ocurrir algun
fenédmeno vinculado a corrupcion. Desde el momento en que se dice y se identifica
una necesidad publica, esa sola decision puede ser susceptible de fenbmenos de
corrupcion: el financiamiento, la planificacion y el disefio del proyecto, para qué
decir en la licitacién, y luego, obviamente, la ejecucion y la operacion.
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Segun datos por sector que entrega la OCDE, el de la construccion
es el segundo con mayor riesgo; no de cualquier forma de falta a la probidad, sino
derechamente de soborno, cohecho o coima. El sector de la construccion ocupa el
segundo lugar después de la industria extractiva, es decir, se esta hablando de un
sector sobre el cual deberia estar mucho mas puesto el ojo de la regulacién y de la
fiscalizacion. En esos casos, la Contraloria actia en dos aspectos. Uno de ellos
corresponde al momento previo, cuando se trata de la toma de razon, ya que en
muchos casos debido a los montos esa obra publica debe pasar por el trdmite de
toma de razén de la Contraloria; y, en segundo lugar, por la via de la fiscalizacion,
es decir, a posteriori, cuando ya se esta ejecutando un proyecto. Ese es en
general el contexto.

A continuacion, y abocandose a la materia especifica de la Comision,
se refiri6 en primer lugar al nombramiento del Director del Departamento de
Arquitectura de la Division de Inversiones de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio de Salud, pues mediante los oficios N° 17 y 37.690 de
2019, la Camara de Diputados consulté a la Contraloria sobre la legalidad de la
contratacion del encargado del Departamento de Arquitectura y del Departamento
de Proyectos Hospitalarios, sefior Enrique Rivera.

Al respecto habia que considerar que en el organigrama de la
Subsecretaria, el Departamento de Arquitectura esta dentro de la Division de
Inversiones y dentro de esa Division est4 el Departamento de Finanzas. El
Departamento de Arquitectura se denomina actualmente Departamento de
Infraestructura Hospitalaria.

Mediante oficio N° 27.879, la Contraloria sefial6 que Enrique Rivera,
quien estaba contratado a honorarios, no podia desarrollar actividades en caracter
de directivo, pues no procede que una persona que realiza funciones directivas, es
decir, que esta a cargo de un Departamento, que es el jefe del Departamento,
tenga el caracter de contratado a honorarios, porque la vinculacion a honorarios,
en primer lugar, no es una vinculacion que otorgue categoria de funcionario
publico y, por tanto,carece de responsabilidad administrativa.

En tal sentido, y para poder determinar que esa persona estaba
contratada a honorarios, pero ejerciendo funciones directivas, la Contraloria tuvo
que hacer una constatacion en terreno, 0 sea, entrevistar a un buen namero de
funcionarios de ese Departamento. Una de las preguntas fue muy sencilla:
“¢ Quién es su jefe? s Quién le da las instrucciones?”, y obviamente que la persona
que se identificaba era el sefior Enrique Rivera.

Respecto de Enrique Rivera, la Contraloria dio un plazo de quince
dias, al Ministerio de Salud, para que regularizase la situacién, que ya vencié. Eso
es bien relevante, porque hasta el inicio de su comparecencia en la Comision, no
tenian informacion de que el Ministerio hubiese hecho algo, ya fuera que se le
nombraba como jefe del departamento, es decir, como funcionario, o se ponia
término a su contrataciébn a honorarios. Esas son mas o menos las formas que
vislumbraba de como podria regularizarse la situacion.

Consultado qué procedimiento se inicia, si se vence ese plazo de
quince dias, contestd que lo que tendrian que hacer es volver a oficiar. Es una
cosa un poco burocratica, pero hay que volver a oficiar para preguntarle, para
reiterarle el oficio. Si no contesta en esa segunda oportunidad, lo que tienen que
hacer es apercibirlo, y como cuarta instancia, procede la Unica facultad coercitiva
gue tiene la Contraloria, que es suspender al funcionario encargado de dar esa
respuesta. Para este caso concreto, lo que tendrian que hacer es apercibir al
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Subsecretario 0 a la Subsecretaria respectiva, porque ese es el jefe del Servicio y
encargado de todo el orden administrativo interno de esa Subsecretaria.

Continuando con su declaracion, en cuanto a la situacion del sefior
Mauricio Alvarez, refiri6 que cabia poner de manifiesto o que saltaban a la vista
dos cosas. Primero, esa persona estuvo en un cargo en la Divisién de Inversiones
como jefe en el Departamento de Finanzas entre agosto y el 25 de diciembre de
2018. Luego renunci6 a ese cargo a contrata, pero fue nombrado por cinco dias,
es decir, por el resto del afio 2018, también a contrata, en la Direccion de
Finanzas, pero ahora del Servicio de Salud Araucania Sur.

Se podria decir: “Bueno, eso no tiene nada de raro”, salvo que es
Curioso que una persona renuncie cinco dias antes de que termine el afio y luego
sea nombrado por cinco dias en otro Servicio. Manifestd que su intencion no era
emitir un juicio de valor, pero que estimaba necesario que se aclarara por qué
ocurrio eso.

En paralelo, esa persona, entre el 12 de marzo de 2018 y el 1 de
agosto del mismo afo tuvo un contrato a honorarios como Jefe de Finanzas, cosa
gue no puede ser, porque se aplica el mismo criterio anterior. Luego, en paralelo,
ese contrato termind, porque después fue nombrado como jefe de divisiébn, como
funcionario, pero luego esa persona tuvo una contratacidon como una especie de
asesor externo para la reposicion y relocalizacion del Hospital de Melipilla, por lo
tanto, por el Servicio de Salud Metropolitano Occidente, y luego tuvo un contrato a
honorarios también como asesor, en el Servicio de Salud Araucania Sur, que es
donde después estuvo cinco dias como encargado de Finanzas.

Al respecto, refirié que el Estatuto Administrativo no prohibe que una
persona sea contratada o que reciba honorarios en otra institucién, salvo que
tenga dedicacion exclusiva, que seria el caso, por ejemplo, de los funcionarios de
la Contraloria. Ese es un derecho que tiene todo funcionario, esta es una cosa
muy antigua, obviamente. Sin embargo, se exige compatibilidad horaria. Entonces,
cabria preguntarse: “Bueno, una persona que tiene cargo de jefatura, ;como
cumple el horario y cdmo hace esa labor de asesoria? Y ¢como la hace, sobre
todo si, ademas, esté contratado en la division, es decir, a nivel central, y tiene un
contrato de asesor en el Servicio de Salud Araucania?” Entonces, alli existe un
problema que es necesario aclarar.

También se ha detectado que uno de los graves problemas que tiene
la administracion, ya no solo en materia de salud, sino que en general, es la falta
de dedicacion exclusiva que tiene el funcionario publico cuando no es fiscalizador
y, por lo tanto, puede ejercer su profesion en cualquier otra actividad. O sea, esto
ha traido problemas no solo en materia de salud, sino en general, en cualquier
servicio publico cuando se puede realizar otra actividad profesional. Sobre el
particular, estimé que hoy la Administracion puede exigir a sus funcionarios, asi
como en la empresa privada, dedicacion exclusiva; pero eso no ocurre en la
mayoria de los casos, salvo que sean fiscalizadores. Y ello se puede hacer porque
la Administracion Publica, en la actualidad, no paga mal.

A continuacion, refiriendose a los productos de fiscalizacion de la
Contraloria, sefial6 que durante la gestién 2016, 2017, 2018 y lo que va de 2019
se han realizado 78 acciones de auditoria en materia de inversion hospitalaria. Es
decir, informes de auditorias, investigaciones especiales e inspecciones de obra
publica, en los que se puede apreciar distintos problemas que afectan a la obra
publica en materia de salud.
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Para ser mas concreto, refirid que en el trabajo que ha hecho la
Contraloria Regional de Los Lagos en relacion a las obras publicas del Servicio de
Salud de Osorno, la conclusion es bien sencilla, siendo coloquial, todos los
contratos se cayeron. A todos los contratos hubo que poner término anticipado,
por lo que se produjeron algunos problemas con las empresas constructoras.
Incluso, hay casos en que se adjudica el contrato, se paga el anticipo y la empresa
se declara en quiebra, lo que constituyen situaciones graves desde el punto de
vista de la ejecucion de estos contratos de obra publica, que son muy sensibles
para la ciudadania.

Ahora, desde el punto de vista de las observaciones que tiene la obra
publica por sector, se pueden ver dos cosas. Primero, que aqui hacen obra publica
casi todas las entidades del Estado: el Ministerio de Obras Publicas, las
municipalidades, los servicios de Vivienda y Urbanismo y los Servicios de Salud.
Dentro del item otras entidades, hay un camulo de otras instituciones, por ejemplo,
en materia de defensa, de jardines infantiles y asi sucesivamente.
Desgraciadamente, en nuestro pais existe la tendencia de que la obra pareciera
ser que es la politica publica que, llevada a la practica, mas rédito entrega a un
sector, porque al parecer cortar la cinta es lo mas vistoso; por lo tanto, todo el
mundo quiere cortarla.

En segundo lugar, es en materia de salud en donde se concentra la
mayor cantidad de observaciones. Por ejemplo, el 51% de los contratos en materia
de salud, si bien no los han auditado todos, tiene observaciones graves, mientras
el 34% de los del Ministerio de Obras Publicas tiene observaciones. Por supuesto,
sigue siendo un porcentaje alto, pero pareciera que la tendencia es que el MOP
estaria haciendo mejor la obra publica que los servicios de salud.

Al respecto, manifesté que humildemente sugeria conocer un informe
de la Contraloria, -que entreg6 a la Comisidn-; pues esta hecho de manera seria,
no en relaciéon a un contrato en particular, sino que es la abstraccion de miles de
observaciones que se han hecho a distintos contratos de obra publica que los
llevan a esas conclusiones.

Abocandose a las principales observaciones que existen sobre la
materia, refirid que, por ejemplo, esta el incumplimiento de la normativa técnica. O
sea -lo han dicho muchas veces- se elaboran y se ejecutan los contratos sin
cumplir con las bases ni con las normas de constructibilidad ni con una serie de
otros requisitos que estan establecidos. Eso ya pasa a ser un problema que va a
poner en riesgo el dia de mafiana la servicialidad de la obra. Recalc6 que con eso
no quiere decir que ocurra en todas las obras, pero si es una observacion
importante y que estd presente en muchos contratos o partidas pagadas
anticipadamente. Hay una costumbre en la Administracion de pagar
anticipadamente una partida precisamente para dar liquidez a la empresa con la
esperanza de gque esa partida efectivamente después se ejecute. El problema es
gue después no se ejecuta y eso, obviamente, es plata publica que se gasté mal.

Por otra parte, estan aquellas obras que se inician y no tienen los
permisos. O sea, obra publica que no tiene el permiso de obra, el permiso del
Sistema de Evaluacion de Impacto Ambiental (SEIA), o el de una obra publica sin
el permiso del Consejo de Monumentos Nacionales (CMN) cuando se trata de una
zona tipica, por ejemplo. En esos casos, es el mismo Estado el que incumple con
la normativa del propio Estado.

Otro gran riesgo que se observa es el de las irregularidades
asociadas a las modificaciones de los contratos de obra publica. Muchas veces el
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contrato se adjudica muy al limite, muy ajustado en los costos, pero luego en la
modificacion del contrato, cuando la empresa tiene cautiva a la Administracion y
su poder de negociacion es mucho mayor -porque sale mucho mas caro para la
Administracion retomar una obra que fue abandonada, la modificacién del contrato
supone grandes costos para la Administracion y obviamente un riesgo muy grande
para la probidad-, las cauciones no son suficientes y muchas veces son
impugnadas por las empresas constructoras.

La aplicacion de las multas también tiene problemas, no solo porque
no se aplican o porque se calculan mal en su aplicacién, sino porque muchas
veces la administracion incurre en otro fendmeno: se aplican multas tan altas que
hace que la empresa sencillamente no pueda ejecutar el contrato y pagar la multa
alavez.

Hay problemas en la recepcion de la obra -que se explica por si solo-
en la formulacion de los estados de pago, en el financiamiento y en el proceso de
disefio. Muchas veces se contrata disefio y construccion y hay dificultades,
incluso, se podria decir que hay conflictos de interes al hacer las dos cosas a la
vez; hay deficiencias en la inspeccion de la obra y, obviamente, en el proceso de
contratacion.

Esas son, basicamente, las observaciones que se han detectado por
parte de la Contraloria general de la Republica. Estan explicadas en el informe
que se entregd en la Comision, el que sugirié que ojala puedan leer.

Obviamente, todo esto impacta en la obra misma, pues existen obras
gue se deben ejecutar con mayores costos y como se sabe, retomar una obra que
ha sido abandonada es muy caro porque los costos son altos, mas aun cuando se
deben realizar modificaciones. Hay obras con problemas en la operacién y con el
servicio que deberian dar, falencias constructivas que muchas veces existen, la
falta de cumplimiento en los plazos y el abandono de la misma.

Refiri6 que en el estudio que entregd a la Comision también
analizaron que hay algunas causas que se podrian atacar y algunas soluciones
gue se atreven a entregar, pues el problema es como esta disefiado el sistema
constructivo en Chile.

En primer lugar, hay un problema normativo legal, el que es muy
antiguo y genérico; por lo tanto, todo esta entregado a las bases de licitacion, que
en el fondo tienen todo el poder, es en las bases donde esta el mayor riesgo. Y
coémo se soluciona esto, pues muy facil, usando bases tipo, pero el problema esta
en que no son obligatorias. Por lo tanto, mucho antes de que él fuera contralor, la
Contraloria habia venido trabajando con los servicios de Salud en bases tipo, pero
no son obligatorias en su uso. Cada Servicio de Salud ocupa, si quiere, las bases
tipo, y normalmente no las ocupa y por lo tanto cada Servicio de Salud piensa que
tiene la mejor idea para ejecutar una determinada obra y elabora sus propias
bases. Entonces, eso provoca que cuando la Contraloria realiza la toma de razon,
detecta una serie de falencias en la regulacion del contrato. En este sentido, la
Contraloria tiene la gran dicotomia, si se meten en eso o no, y al final se tienen
gue meter y eso, obviamente, ralentiza el proceso de toma de razon.

Luego, tienen problemas con los funcionarios encargados del control.
Por ejemplo, en caleta Tortel hay un proyecto financiado con fondos del FNDR
para poder construir el sistema de alcantarillado de caleta Tortel, que no lo tiene.
Por la situacién geoldgica de esta zona, porque el pueblo esta sobre roca, se
disefia un sistema de alcantarillado que es al vacio, es decir, no por gravedad,
sino al vacio, como en los aviones. Nunca se ha construido algo asi en Chile. Sin
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embargo, ¢quién es el inspector técnico de la obra? Sin ofender, un funcionario
administrativo de caleta Tortel. O sea, respecto de un proyecto que involucra
6.000 millones de pesos, uno se pregunta qué expertise puede tener esa
secretaria de la municipalidad para inspeccionar y para controlar esa obra. Eso
pasa a cada rato en la obra publica en Chile.

Refiri6 que al dia siguiente tenia que volver a la Camara de
Diputados a una comision especial investigadora de la Chimba, es decir, del nuevo
relleno sanitario de Antofagasta, donde el inspector puesto por la municipalidad,
persona que tiene que ver los mas de 4.000 millones de inversion, es un ingeniero
en ejecucidon en minas que no tiene que ver necesariamente con la obra publica. A
lo mejor, esa persona es muy experta en minas, pero no necesariamente en la
construccion de rellenos sanitarios.

Finalmente, en el estudio que dejan a disposicion de la Comision, se
hacen una serie de recomendaciones que, estimé, podrian ser importantes para
consignarlas como posibles soluciones para los problemas que se tienen en
materia de obra publica. Por ejemplo, la uniformidad en el uso de las bases, la
regulacion de las bases tipo, que haya actividades previas a la contratacion que
estén bien hechas, como el disefio; que el proceso de contratacion sea el
adecuado, privilegiando, por ejemplo, algo tan sencillo como la licitacién publica
por sobre el trato directo; durante la ejecucidon del contrato, obviamente estan los
controles y también durante la etapa de liquidacion y recepcion de los contratos.

Consultado por qué las contrataciones en los Servicios de Salud
donde trabajo el sefior Mauricio Alvarez se mencionan como de 2019, siendo
actos de 2018, contestd que efectivamente tales resoluciones son las N°15/ 2019
y N°11395/2019, pero que, en el fondo, son contratos de 2018, y eso ya
demuestra un problema administrativo.

A propésito de esta consulta, refiri6 que en materia de dobles
contrataciones estan trabajando en un sistema, porque si se pregunta en la base
de datos Rut por Rut aparece esta informacién, que deberia ser completa. Pero lo
ideal seria -y en eso estan trabajando- que cuando ingresa una contrata, como la
de la persona en cuestién, inmediatamente el sistema deberia arrojar, por defecto,
gue esa persona estd contratada en dos lugares diferentes. En eso estamos
trabajando, la alarma deberia ser automética, pues no es un problema de facultad,
sino de software.

Consultado sobre cédmo se deciden las contrataciones de personal en
la Administracién, sefiald que a diferencia de la decisién de una inversion, que
requiere algunos andlisis de su economicidad o de su necesidad social, tales
como la certificacion RS que tiene que dar el Ministerio de Desarrollo Social-, la
contratacion de personas es muy discrecional dentro la administracion, e indico
gue lo dice con conocimiento de causa pues él mismo es jefe de servicio. En el
subtitulo 21, destinado a los gastos de personal y a honorarios, hay una cantidad
de plata fija cada afo, porque tiene un personal a contrata o de planta y, por lo
tanto, de 100 va a gastar 90 y queda un remanente de 10, que puede destinarlos a
la contratacion a honorarios. Y ahi es absolutamente discrecional; eso queda
entregado absolutamente a la ética que tenga el jefe de servicio o la persona que
tenga el poder de decision.

Muchas veces se contrata a un asesor, que efectivamente es un
asesor. En la Contraloria tienen contratado, en su comité judicial, dada la cantidad
de juicios y recursos que se interponen contra la Contraloria, a un abogado
especialista en derecho penal y le pagan $1.200.000 mensuales, a honorarios. Es
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una contratacion discrecional y no tiene mayor control que el control del trabajo
gue se haga y de los informes que tenga que elaborar. Les sirve mucho y cree que
esta justificada su contratacion. Pero otra persona podria preguntar si no hay un
penalista dentro de la Contraloria. No lo hay, porque ese no es el foco de la
Contraloria.

Desgraciadamente es asi en la Administracion. En la medida en que
se tenga disponibilidad presupuestaria, la contratacion a honorarios es muy
discrecional y puede ser arbitraria por parte de los servicios. Cuando se habla de
servicios con grandes cantidades de plata, eso puede ser mayor todavia.

En tal sentido, ante el caso concreto de cémo fueron elegidas las 19
personas materia de investigacion, la decisién de contratar a esas personas y por
gué a esas personas, fue discrecional. Y ahi juegan un rol importante el control
interno y la auditoria interna. En definitiva, y excusandose por el modo de resumen
en que planteaba la situacion, llegan y los contratan. Asi fue y nadie sabe como
aparecio.

Consultado sobre la ocurrencia de irregularidades en los casos en
que se realizan aumentos de obra, contesté que han detectado que en los
aumentos en obras hay un gran problema, desde el punto de vista de la obra
publica en general porque, al final, el elemento decidor para adjudicar la obra es el
precio. La empresa juega al limite con ese precio, para después, por la via de la
modificacion del contrato, obtener utilidad y aquello a lo que tuvo que renunciar
para adjudicarse la obra.

Esto es muy dificil de controlar: por un lado, la administracién tiene
toda la presién para seguir trabajando con esa empresa constructora, para que no
quede abandonada la obra, y por otro, la Contraloria no tiene la capacidad para
revisar a priori cada una de las modificaciones que se hagan a los contratos.
Muchas de ellas no pasan por el trdmite de toma de razén. Por tanto, solo se
puede verificar a posteriori. La negociacion es directa; esa es una caja oscura a la
que es muy dificil ponerle luz, es muy dificil y no se le ocurre como podria
aclararse.

También seria ilusorio decir que los contratos de obra son
inmodificables. Cualquier persona que haya hecho una obra, por muy pequefia
que sea en su casa, se habra dado cuenta de que se parte con una cosa y se
termina poniendo termopaneles en toda la casa. Eso también le ocurre a la obra
publica y, entonces, ante la pregunta de si es sospechoso, lo es, pero son los
sistemas de control internos los que, en primer lugar, deberian operar.

Consultado si existen capacitaciones a los funcionarios publicos en
materia de contrataciones, sefiald que la Contraloria tiene una oferta de
capacitaciéon al sector publico en materia de contrato de obra publica, pero no al
nivel técnico de quien tiene la expertise técnica. Es decir, no pueden capacitar en
cémo fiscaliza la inspeccién técnica una determinada obra. Se puede capacitar en
como se elaboran las bases y cOmo se realiza un contrato, o sea, toda la parte
administrativa, pero en materia de ejecucion y de control de esa ejecucién es una
cuestion técnica entregada mas bien al profesional, mejor dicho a la unidad
técnica que deberia estar, 0 a aquellos que se contratan para que realicen ese
apoyo. Hasta ahi no llegan como Contraloria.

Consultado si la Contraloria ha realizado auditorias a la Division de
Inversiones del Ministerio de Salud, contest6 que las auditorias que han hecho a la
Division de Inversiones han estado enfocadas en proyectos. No se han efectuado
auditorias a la Division como tal, pero esta Comision es una alerta de lo que ha
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ocurrido. Ahora, si la Comision lo solicita, seria ideal, porque la incorporan y
tendrian que darle preferencia en tanto solicitud parlamentaria.

Sin embargo, y solo para aclarar las expectativas, por un lado, esta
divisién de infraestructura que, como se ha dicho acé, es una gran division, es un
objeto de fiscalizacion muy amplio, que requiere de muchos recursos, de una
planificacion mucho méas detallada y de mas antecedentes, no solo a partir de lo
gue haga la Comisién, sino que, en general, respecto de lo que hace esa division.
Ahi van a estar todos los elementos para hacer una auditoria, que es un proceso
largo para 2020. Eso es lo general, pero en lo particular, puesto el foco en los
temas de personal, que han sido objeto de esta Comision, haran una investigacion
especial, acotada a esa materia, que obviamente va a coincidir con la materia de
la comisién especial investigadora.

Consultado si el modelo de contratacion de personal como el
ocurrido con el equipo externo al proyecto hospital Buin-Paine tiene alguna
representacion en otros lugares o si hay otros ejemplos similares en alguna
inversion hospitalaria, sefial6 que no queria generalizar ni decir que sea una
practica habitual dentro de la Administracién, pero se han detectado casos en que
se dice que esto ha ocurrido. La Contraloria no ha podido comprobarlo, porque
finalmente es dinero que se entrega por el Estado a una persona y esa persona le
entrega una parte de ese dinero a un funcionario publico, que puede estar en un
sobre, entonces es casi infiscalizable, es muy dificil por las vias habituales
determinar si eso efectivamente ocurrio o no. El cohecho también es dificil de
determinar, sobre todo si esa cantidad de dinero se entrega en un sobre o en una
maleta. Entonces, es muy complicado, es una de las formas mas burdas de acto
de corrupcion, de soborno, pero por las facultades que tiene la Contraloria no lo
han podido detectar ni tampoco es una observacion habitual dentro de sus
fiscalizaciones, porque normalmente, es simplemente una declaracion de una
persona; o sea, para eso se necesitarian medidas de caracter intrusivo.

Consultado si la Contraloria conocié ese sumario administrativo que
llevd a cabo el Ministerio de Salud sobre este tema, contestd que como se trata de
un sumario que hizo el propio Servicio, en este caso la Subsecretaria, si hubiese
tenido como sancién la destitucién, hubiese pasado por la Contraloria. La toma de
razon de esa destitucion es de quince dias, pero no tenia los antecedentes como
para asegurar si ya pasO por el tramite de la Contraloria. Manifesté que
averiguara si efectivamente pasé o no por el trdmite de toma de razon, y en todo
caso, ese sumario va a ser un insumo para su investigacion. De ahi pueden surgir
otras acciones derivadas, como otros sumarios, eventualmente.

V.- INFORMES Y DOCUMENTOS RECIBIDOS POR LA COMISION.
La Comision recibié una serie de antecedentes, que corresponden a:

1) Aportes de invitados que figuran en las cuentas de cada sesion
correspondiente, en el link

https://www.camara.cl/trabajamos/comision sesiones.aspx?prmiD=2282

2) Respuestas a oficios solicitados por ésta, todos los cuales figuran en el link
https://www.camara.cl/trabajamos/comision_oficios.aspx?prmlD=2282

3) Presentaciones y otros, efectuadas por las personas invitadas y citadas,
que figuran en el link
https://www.camara.cl/trabajamos/comision_listadodocumento.aspx?prmiD=2282



https://www.camara.cl/trabajamos/comision_sesiones.aspx?prmID=2282
https://www.camara.cl/trabajamos/comision_oficios.aspx?prmID=2282
https://www.camara.cl/trabajamos/comision_listadodocumento.aspx?prmID=2282
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VI.- LISTADO DE OFICIOS DESPACHADOS Y DOCUMENTOS RECIBIDOS
POR LA COMISION EN EL MARCO DE SU INVESTIGACION.

Durante el ejercicio de su cometido, la Comision despacho
los siguientes oficios, formulando las consultas o requiriendo la informacion que a
continuacion se detalla:

Oficio Fecha Destinatario Materia Respuesta
NO
01 Presidente Camara de Oficio al Presidente de la Camara de
08 Ma Diputados Diputados, informando la constitucion de
y la Comision e informando que fue electa |  -----
2019 . . ~
como Presidenta la diputada sefiora
Marcela Hernando
02 Ministro de Salud Oficio al Ministro de Salud, informando la
08 May constitucion de la Comision e informando |
2019 que fue electa como Presidenta la
diputada sefiora Marcela Hernando
03 Jefe de Redaccion Oficio al Jefe de la Redaccion de la
08 May Corporacpn para qug disponga la
2019 concurrencia de taquigrafos duranteel | -
desarrollo de las sesiones que realice la
Comisién.
04 Jefe del Canal de gf’iciar al jefe del canal de tg_levisién de :a
08 May | Television. amara para que disponga a
concurrencia de un equipo permanente
2019 !
de TV, para que las sesiones sean
grabadas y televisadas.
; i Respuesta
05 08 Ma Director de la Biblioteca | oficig al Director para solicitar el apoyo recigida el
2019y del Congreso Nacional | ge gsesorfa parlamentaria de la Biblioteca | 27/05/2019
del Congreso Nacional.
06 20 May | Directora del Servicio de | gicita datos de contacto que se indican ?eecsigil:j?g’ll
2019 | Salud Metropolitano en documento adjunto. 27/05/2019
Sur, sefiora Carmen
Aravena Cerda
Ministro de Salud, sefior | Consulta sobre los proyectos en
07 - . . L . . Respuesta
06 Jun | Emilio Santelices desarrollo sobre inversidon hospitalaria y recibida el
2019 Cuevas. quienes han integrado los equipos 6/01/2020
externos de revision.
08 Ministro de Salud, sefior Consulta fechg en que tomo c_onocimiento Respuesta
06 Jun o . de las denuncias de irregularidades en el e
Emilio Santelices . recibida el
2019 desarrollo del proyecto hospital 6/01/2020
Cuevas. Buin-Paine.
09 06 Jun | Ministro de Salud, sefior | Solicita copia de contratos de quienes Respyesta
2019 | Emilio Santelices han desempefiado funciones en la recibida el
6/01/2020

Cuevas.

Division de Inversiones del Ministerio de
Salud, en las fechas que se indican
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Oficio Fecha Destinatario Materia Respuesta
NO
10 12 Jun | Ministro de Salud, sefior | Solicita actas de reuniones proyecto Respuesta
2019 Emilio Santelices Hospital San Luis de Buin-Paine recibida el
' 19/08/2019
Cuevas.
11 Ministro de Salud, sefior | Consulta némina de casos en que Respuesta
12 Jun . ) jefaturas de Division o Departamento e
Emilio Santelices L o X recibida el
2019 estan siendo ejercidas por personas bajo 28/11/2019
Cuevas. modalidad "honorarios".
12 Ministro de Salud, sefior Consulta pajo qué, conglicién juridipg Respuesta
12 Jun - . presto servicios y qué funciones cumplié, e
Emilio Santelices ~ : : recibida el
2019 el sefior Enrique Rivera en los meses de 22/07/2019
Cuevas. abril y mayo de 2018.
13 12 Jun Director de Arquitectura, o ) . Respuesta
5019 sefior Enrique Rivera. Solicita copia de los correos electrénicos recibida el
que aludié en su exposicién en la sesion 01/07/2019
del pasado lunes 10 de junio.
03 Jul Subsecretario de Redes T ;
14 g _ ) Solicita informe nombres de cada director ;
Sin
2013 ACS:'St?.ﬂC'EIi:IeS’ Drl._(lj_ws de departamento de la Division de respuesta
astiflo Fuenzafida. Inversiones y tipo de vinculo contractual. P
15 Fiscal Regional de la
Fiscalia Regional Responde oficio y remite copia de las | Respuesta
25 Jul ; . . e
2019 _Metropolltana ) actas de sesiones y _gr_a}bamone_s de las | recibida el
Occidente, sefior José | sesiones de esta Comision Investigadora. | 02/09/2019
Luis Pérez Calaf.
16 Contralor General de la | Remite resumen y auditorias informados | Respuesta
25 Jul . ~ . e
2019 Republica, sefior Jorge por Ia. Subsecretaria de Redes | recibida el
Bermudez Soto. Asistenciales. 24/09/2019
17 25 Jul Contralor General de la Respuesta
2019 Republica, sefior Jorge | Consulta sobre la legalidad de cargo. recibida el
Bermudez Soto. 20/11/2019
18 Ministro de Salud, sefior Respuesta
25 Jul ; Aalich : - L ibida el
2019 Jaime Manalich Muxi. | solicita complementar respuesta oficio recibida e
o 6/01/2020
N°12
19 Ministro de Salud, sefior | Solicita remita nomina de todas las R
. P ) . espuesta
07 Ago Jaime Mafialich Muxi. | personas contratadas en calidad de e
- recibida el
2019 agente publico para el desarrollo de
) ” ) . 6/01/2020
proyectos de inversion hospitalaria
20 Ministro de Obras Solicita remita némina de todas las R
B s . espuesta
07 Ago Publicas, sefior Juan personas contratadas en calidad de e
- ; L recibida el
2019 Andrés Fontaine agente publico para el desarrollo de 20/11/2019

proyectos de inversién hospitalaria
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Oficio Fecha Destinatario Materia Respuesta
NO
Director del Servicio de . . .
21
07 Ago Salud Metropolitano S_ohmtg remita copia FJeI contrato que Respyesta
2019 Occidente. sefior vinculé a ese Servicio con el sefior | recibida el
! Mauricio Alvarez. 02/09/2019
Francisco
22 22 Ado Ministro de Salud, sefior | Hace  presente  molestia por la
201% Jaime Mafialich Muxi. inasistencia de don Luis Barrios a la | Respuesta
sesion celebrada el 19 de agosto pasado. | recibida el
28/11/2019
23 06 Se Ministro de Salud, sefior Respuesta
2019p Jaime Mafialich Muxi. Reitero de oficios recibida el
6/01/2020
24 04 Se Subsecretario de Redes
2019p Asistenciales, sefior Reitero de oficios
Arturo Zadiga Jory. | |
06 Sep | Contralor General de la . -
25 .
2019 Republica, sefior Jorge Reitero de oficios Sin
Bermudez Soto. respuesta
Mini . -
5 | Ogser | ineiro deotise | eter deofcios
Andrés Fontaine recibida el
20/11/20109.
Talavera.
27 06 Se Ministro de Salud, sefior | Solicita el detalle de ejecucion del gasto | Respuesta
2019p Jaime Mafialich Muxi. del proyecto de construccion del Hospital | recibida el
San Luis de Buin Paine. 6/01/2020
28 06 Sep F?scaI,RegionaI de la Remite copia actas y pendrive con
2019 | Fiscalia Metropolitana grabaciones de las sesiones solicitadas. |
Occidente, sefior José
Luis Pérez Calaf
29 10 Sep Presidente de la Solicita recabar el acuerdo de la Sala | Accedida
2019 Camara de Diputados, | para prorrogar en 30 dias su vigencia. peticion
sefior lvan Flores
Garcia.
30 Ministro de Salud, sefior | Consulta donde cumplia funciones vy
01 Oct Jaime Mafialich Muxi. | marcacién para registro de la jornada de | Respuesta
2019 trabajo, el funcionario Juan Carlos | recibida el
Araneda. 6/01/2020
31 01 Oct | Ministro de Salud, sefior | Consulta razones por qué se mantuvo Sin
2019 Jaime Mafialich Muxi. vigente el contrato a suma alzada como | Respuesta
agente publico, del exfuncionario Mauricio
Alvarez.
32 Jg\]:jemri)r:\i/g;gggrlwnﬁw Té?nsay Solicita informar la cantidad de contratos
25 Oct . a honorarios y nombramientos a contrata | Respuesta
de la Subsecretaria de . . ~ . S
2019 Salud. sefior Patricio que tuvo el ex funcionario sefior Mauricio | recibida el
' Alvarez con el Ministerio de Salud. 6/01/2020

Herrera.




186

Oficio Fecha Destinatario Materia Respuesta
NO
33 Fiscal Regional de la
26 Nov Fliﬂcalla Rle_g|onal ' | '
2019 Metropolitana | Remite actas de sesiones y grabaciones
Occidente, sefior José solicitadas |
Luis Pérez Calaf.
34 Director del Servicio de
Salud Metropolitano Solicita remitir copia de todos los .
26 Nov . ~ .. Sin
Occidente, sefior contratos que ese servicio sostuvo con el
2019 . . o -~ Respuesta
Francisco Miranda sefior Mauricio Alvarez.
Guerrero.
35 Director del Servicio de | Solicita remitir copia de todos los .
26 Nov . . Sin
Salud Araucania Sur, contratos que ese servicio sostuvo con el
2019 ~ . o - Respuesta
sefior Rene Lopetegui | sefior Mauricio Alvarez.
Carrasco.
36 Contralor General de la | Solicita realizar auditoria, de corto
27 Nov | Republica, sefior Jorge | alcance, a los proyectos de inversion Sin
2019 Bermudez Soto. hospitalaria, y una auditoria a la Division | Respuesta
de Inversiones de la Subsecretaria de
Redes Asistenciales del Ministerio de
Salud.
37 03 Dic | Ministro de Salud, sefior Reit 6 de ofici Respuesta
2019 Jaime Manfalich Muxi eiteracion de otcios. recibida el
6/01/2020
38 03 Dic Subs_ecretano de R~edes _ - N Sin
Asistenciales, sefior Reiteracion de oficios.
2019 L Respuesta
Arturo Zuniga Jory
39 Jefe Division Finanzas y
03 Dic Administracién Interna, Reiteracion de oficios Respuesta
2019 sefior Patricio Herrera : recibida el
Carazo 6/01/2020
40 09 Dic | Presidente Camara de '?eecsigil:jzsg’l‘
i Solicita autorizacién para sesionar en
2019 Diputados p 09/12/2019

paralelo con la Sala

VII.- CONSIDERACIONES QUE SIRVAN DE BASE A LAS CONCLUSIONES O
A LAS PROPOSICIONES RECHAZADAS POR LA COMISION.

Con el voto en contra de los diputados Miguel Crispi Serrano, Maya
Fernandez Allende, Marcela Hernando Pérez (Presidenta), Carolina Marzan Pinto,
Marisela Santibafiez Novoa, Leonardo Soto Ferrada y Daniel Verdessi Belemmi, y
el voto a favor de los diputados Jaime Bellolio Avaria, José Miguel Castro
Bascufian, Juan Antonio Coloma Alamos y Pablo Prieto Lorca, se rechazaron (4-
7-0) las siguientes consideraciones, conclusiones y propuestas formuladas
por el diputados Bellolio:
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“Consideraciones previas.

1) En Marzo del afio 2018 al asumir las nuevas autoridades de
gobierno, con el reciéen nombrado ministro de salud Emilio Santelices, se
incorporaron dentro de la Subsecretaria de Redes Asistenciales como las
principales jefaturas y asesores de la Divisidbn de Inversiones a un grupo de
profesionales que ya se habian desempefiado en el Ministerio de Salud durante el
primer gobierno de Sebastian Pifiera en diferentes cargos de mayor o menor
responsabilidad, entre ellos los funcionarios que participan directamente en los
hechos que motivaron esta investigacion: Luis Barrios, Enrique Rivera, Mauricio
Alvarez; Rosendo Zanga, Pablo Allende, Waldo Iturriaga, y Hernan Marambio.

El Sr. Enrique Rivera fue investigado por la Fiscalia Centro Norte y la
Brigada de Delitos Econdmicos (Bridec) de la PDI por adulterar las partidas
presupuestarias de cinco proyectos del servicio de salud lquique, entre otras, el
Hospital de Alto Hospicio, dicha investigacion se encontraba en curso cuando el Sr
Rivera fue reclutado por las nuevas autoridades. Sin embargo, hay que destacar
gue la investigacion hacia el Sr. Enrique Rivera, termind en un sobreseimiento, ya
que después de dos afos, no pudo acreditarse su eventual responsabilidad en las
irregularidades denunciadas.

2) Los cargos asumidos por estos profesionales pueden ser en su
mayoria cargos de Alta Direccién Publica, y encontrandose provistos por otros
profesionales al 11 de marzo del 2018 fueron solicitadas sus renuncias para
generar espacios a adherentes de la nueva administracion. Estas vacantes en la
planta ministerial no dieron origen a concursos convocados en tiempo y forma
para ser provistos de acuerdo a la legalidad vigente, responsabilidad Directa de
las autoridades ministeriales de la época, Ministro Emilio Santaelices y la
Subsecretaria Dra Gloria Burgos. Esto se debe, a que los cargos de jefe de
division del Ministerio de Salud son cargos de exclusiva confianza, los cuales
dependiendo del criterio de las autoridades ministeriales, pueden pasar por
concursos de intermediacion de ADP.

3) En el caso de la Division de Inversiones, que es la division que fue
objeto de la investigacion llevada a cabo por esta comisién, asumié como Jefe de
dicha division el Sr Luis Barrios, primera irregularidad administrativa por no
provenir de un concurso de Alta Direccion Publica que se mantuvo en esa
condicion hasta la fecha de su renuncia, motivada por las consecuencias legales y
administrativas que provocaron las acciones de esta comision investigadora tal
como gueda explicito en la Resolucion N° 711 del 16 de septiembre, del Ministerio
de Salud que lo sancion6 con la medida de censura. que lo sancion6 con la
medida de censura por no ejercer las labores de vigilancia respecto de sus
dependientes, pero que no tiene una mayor responsabilidad administrativa, ni
penal en los hechos objeto de esta comision.

4) El Sr Luis Barrios trabajo a su vez al Sr. Enrique Rivera, Arquitecto,
a partir del 11 de marzo del 2018, quien se desempefié desde ese dia como Jefe
del Departamento de Arquitectura, teniendo a su cargo al personal del
Departamento y firmando oficios e instrucciones como jefe de dicha Unidad.

a. La segunda irregularidad detectada en estas contrataciones es que el
Sr Rivera mantenia una investigacion en la fiscalia Centro Norte y la Brigada de
Delitos Econdmicos (Bridec) de la PDI por adulterar las partidas presupuestarias
de cinco proyectos del servicio de salud iquique, entre otras, el hospital de Alto
Hospicio durante el primer gobierno de Sebastian Pifiera. Lo cual nuevamente es
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responsabilidad de quien le encomendara esta mision tal como lo indica el articulo
220 del Titulo V del Codigo Penal.

El 2 de mayo del afio 2018, en la interpelacion realizada al Ministro Santaelices, la
Diputada Interpeladora (M. Hernando) pregunté en forma especifica al ministro:
“‘ministro, de acuerdo a la pagina de transparencia del ministerio de salud
actualmente ......... el nuevo encargado del area de arquitectura es el sr Enrique
Rivera, que fue investigado por la fiscalia centro norte y la brigada de delitos
economicos (bridec) de la pdi por adulterar las partidas presupuestarias de cinco
proyectos del servicio de salud Iquique, entre otras, el hospital de alto hospicio.
Sorprende que este profesional asuma el mismo cargo que tuvo en el gobierno de
Pifiera uno dentro del area de inversiones, con estos antecedentes”.

A pesar de esto, la investigacion realizada por la fiscalia determind que el caso
termin6 en un sobreseimiento, ya que después de dos afios, no pudo acreditarse
su eventual responsabilidad en las irregularidades denunciadas.

De acuerdo a la informacion que la comision investigadora pudo recabar del
Ministerio, el contrato a honorarios del Sr Rivera no surtié efectos administrativos y
segun informa el Ministro Mafialich en su oficio ORD A 111 N° 3243 del 12 de julio
del 2019, el Sr Rivera habria comenzado a prestar servicios en el ministerio de
salud solo a partir de Agosto del 2018. Esta situacién no soélo configura una falta
administrativa grave con responsabilidad directa de sus jefaturas, sino también
responsabilidades civiles como estipula el cédigo penal en sus articulos 220 y 221
del titulo V.

b. La tercera irregularidad ocurre en el nombramiento del Sr Rivera a
partir de Agosto del 2018 cuando se concreta su contrato a honorarios, y es su
desempefio en calidad de Jefatura, constatado por la Contraloria General de la
Republica en su informe N° 27.879 del 24 de Octubre del 20194 solicitado por esta
comision. En el que se evidencia nuevamente la responsabilidad de las
autoridades que lo ubicaron en dicha posicion. Por otro lado es importante
mencionar que este problema no existiria si el Sr Rivera hubiese sido contratado
en otra categoria, por ejemplo contrata, lo que no ocurri6 con estas Jefaturas
(Rivera y Alvarez) de acuerdo a lo indicado por el Sr Patricio Herrera en la sesion
15 del 30 de septiembre ante esta comision por que el grado asignado a dicha
jefatura (grado 5 més asignacién por funcion critica) era inferior a las expectativas
de salario. El ejercicio como jefaturas sin tener las atribuciones para ello es una
trasgresion al articulo 221 del Cddigo penal, lo que agrega una nueva
responsabilidad a las autoridades que lo nombraron y a las que lo mantuvieron en
su puesto luego de tomar conocimiento de esta irregularidad por encontrarse
comprometido un mayor gasto para el ministerio; recursos que el Ministro y el
Subsecretario tienen obligacion de administrar eficientemente.

C. La cuarta irregularidad detectada en materia de nombramientos, y
qgue no fue posible dicen relacion con la contratacion del Sr. Juan Carlos Araneda,

4OFICIO CGR N° 27.879 24 Oct. 2019 “Se constaté que el sefior Enrique Rivera Contreras cumple la funcién de Jefe del
Departamento de Infraestructura Hospitalaria de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, pese a estar contratado en
calidad de honorarios, considerando que las personas que prestan servicios bajo tal modalidad no pueden desarrollar
actividades de caracter directivo, en atencion a la transitoriedad de tales empleos, lo que se contrapone con la
permanencia y habitualidad que caracteriza a las labores directivas, y que quienes las realizan no poseen el cardcter de
'funcionarios publicos', careciendo por ello de responsabilidad administrativa, motivo por el cual no resulto procedente
asignarlo en tal funcion.”
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arquitecto. Sélo se cuenta con la informacion entregada por el Sr. Patricio Herrera
Jefe de la Divisién de Administracion y Finanzas de la Subsecretaria de Salud
Publica acompafnado del Sr. Felipe Valdés, Jefe del departamento de Gestion y
Desarrollo de las Personas, quienes entregaron antecedentes a la comision
investigadora en la sesién N°15 del 30 de septiembre del 2019 y la que se obtuvo
de la pagina de transparencia del ministerio de salud, segun informacion del Sr
Herrera, el arquitecto Araneda tuvo un contrato a honorarios entre el 1° de mayo y
el 31 de diciembre del 2018, sin embargo en Transparencia aparece con
remuneraciones entre mayo y agosto del afio 2018, su contrato habria sido para
realizar los arqueos correspondientes a los proyectos con problemas de quiebra
en la Region Metropolitana, y la persona que visaba conforme sus informes
mensuales de desempefio era el Sr Mauricio Alvarez. En el marco de las sesiones
de la comision los funcionarios de la Divisibn de Inversiones y la Sra Lucia
Martinez (que en teoria era compafiera de seccion del funcionario Araneda),
dijeron no conocer al Sr Juan Carlos Araneda ni haberlo visto nunca en el
ministerio. El Unico que declar6é conocerlo fue el Sr Enrique Rivera en la Sesion N°
4 del 10 de junio 2019, identificandolo como un arquitecto que trabajé en la
Divisién de Inversiones en el primer gobierno de Sebastian Pifiera y que en ése
momento (junio 2019) estaria desarrollando una asesoria para el Hospital Felix
Bulnes. A la fecha de cierre de esta comisidbn alun no se recibe respuesta
ministerial respecto de esta situacién. El Sr. Araneda Percibié honorarios por
$4.000.000 bruto mensuales, remuneracion superior a la del funcionario que
“subrogd” la jefatura del Departamento de arquitectura durante esos meses,
superior también a la remuneracion del Jefe (A) de La Division de Inversiones, Sr
Luis Barrios ($3.723.738 / mes) y similar a la que luego se le asigné a partir de
Agosto al Sr Enrique Rivera.

d. El Sr Luis Barrios, Jefe de la division de inversiones ingres6 ademas
al Sr Mauricio Alvarez como jefe de Finanzas de la Division de Inversiones, el Sr
Alvarez estuvo inicialmente contratado a honorarios a suma alzada con una
remuneracion mensual de 4,5 millones de $, y por advertirse que no podia
desempefiarse como jefatura siendo funcionario a honorarios se regularizd la
situacion reclutandolo a contrata grado 5 mas funcion critica, a pesar de lo cual el
funcionario tuvo un contrato a honorarios con cargo a un servicio de salud e
incluso en un periodo llegd a percibir su remuneracion a contrata y la
remuneracion de dos contratos de diferentes servicios de salud, situacion
investigada en el sumario administrativo ordenado mediante la Resoluciéon Exenta
N° 1137 del 6 de diciembre del 2018 en la Subsecretaria de Redes Asistenciales
del MINSAL y que resolvié la destitucion del Sr Mauricio Alvarez mediante la
resolucion N° 710 del 16 de Septiembre 2019 del Gabinete del Ministro. Los
mismos hechos se encuentran relatados por el Sr. Patricio Herrera ante la
comision investigadora en la sesion N°15 del 30 de septiembre.

5) En este contexto de redes de contactos y relaciones de autoridades
se produce el acto delictivo central que dio origen a la denuncia de la Diputada
Presidenta de esta comision a la Fiscalia Nacional y luego a la constitucion de
esta Comision Investigadora y que sucintamente consistia en lo siguiente:

a. Mauricio Alvarez mantenia un vinculo de amistad y también laboral
con la pareja constituida por Marcos Pozo (Contratista obras) y Pia Gonzalez
(arquitecta) quienes eran sus vecinos en la comuna de Buin y ademas prestaban
servicios de arquitectura y construccion del domicilio particular de Mauricio
Alvarez. Segun se desprende de las declaraciones de Marcos Pozo a la comision
investigadora en fecha 3 de junio 2019 y de su declaracion en radio ADN el 27 de
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marzo 2019, el Sr Alvarez les habria comunicado a inicios del 2018 que él
asumiria un cargo importante en el nuevo gobierno y que podria proporcionarles
trabajo.

b. Siendo Jefe de Finanzas de la Division de Inversiones, solicitd en
forma directa a Marcos Pozo y Pia Gonzalez que conformaran “equipos” de
profesionales para prestar asesorias externas a diferentes proyectos de inversion
hospitalaria del pais. En los testimonios recabados por la comision investigadora
se logro evidenciar la “sugerencia” y/o instruccion de Mauricio Alvarez al menos a
los siguientes Servicios de Salud para la contratacion de estos equipos externos
cuyas néminas se encontraban siempre encabezadas por la Sra Pia Gonzélez:

I Servicio de Salud Metropolitano Sur para el Hospital de Buin,
contratacion que se concreté con un equipo de 19 profesionales encabezados por
la Sra Pia Gonzalez.

i. Instituto de Salud Publica (Situacion que se describe a fs. 529-530
del sumario incoado en el Ministerio de Salud); 603; 613; 617).

iii. Servicio de Salud Concepcidn, para los Hospitales de Lota y Coronel
(fs.782; 792 del sumario incoado en el MINSAL y declaracion del Director del
Servicio de Salud de Concepcién Dr. Carlos Grant y el arquitecto Sr Joel Aroca
ante la comision investigadora, sesion N° 10 del 12 de agosto 2019)

V. El Sr Pozo sefial6 en diversas declaraciones haber sido invitado por
el Sr Alvarez a presentar junto su pareja, la Sra Pia Gonzélez, a participar de los
proyectos de inversion de Maule; Constitucién; Lota; Coronel; Melipilla; Puerto
Varas; ISP; Buin y La Serena (fs.805 del sumario incoado por el MINSAI y
declaracion del Sr Pozo ante la comision, sesién N°3, del 3 junio 2019).

C. En paralelo, el Sr Alvarez llevé a cabo varias reuniones con
presencia de otras jefaturas de la Division de Inversiones, en las que se instruyo6 a
diferentes servicios de salud que el Ministro (Emilio Santaelices) y el Jefe de
Divisién (Luis Barrios) requerian que los proyectos de inversién hospitalaria
tuviesen una “mirada profesional externa” al ministerio por lo que se requeria
contratar equipos revisores externos a los equipos que hasta ése momento
desarrollaban los proyectos para los Servicios de Salud. Contrataciones para los
que se requeria modificar los presupuestos asignados en el item “consultorias”,
modificaciones presupuestarias que él como Jefe de Finanzas se encargaba de
realizar. No se logr6é evidenciar supervision y control por parte de su Jefatura
Directa como tampoco del Subsecretario de Redes Asistenciales que por lo menos
en el caso del Hospital de Buin firmaron autorizando las asignaciones
presupuestarias para estos efectos (OFICIO ORDINARIO C4/N° 2061, Dirigido al
Director de Presupuestos del Ministerio de Hacienda) Materia: “Solicitud de
Decreto de ldentificacidbn Presupuestaria Proyectos de Inversion financiamiento
FAR.

La Firma principal es de la Dra Gloria Burgos Maraboli, Subsecretaria
de Redes Asistenciales, con visto bueno de: J.M.R. (se ignora cargo pero en
administracion ocupa el lugar del funcionario administrativo que genera el
documento); luego MAG (Mauricio Alvarez G. Jefe Finanzas Divisidon Inversiones);
LBR (Luis Barrios R, Jefe Division Inversiones); RZP (Jefe de Gabinete: Rosendo
Zanga P).

La solicitud de la Subsecretaria se refiere a dos proyectos en el
subtitulo 31, item 02, ambos del Servicio de Salud Sur y Correspondientes a la
Reposicién del Hospital San Luis (Ficha BIP 30404672) y Mejoramiento Servicio
Urgencia Hospital San Luis de Buin (Ficha BIP 30460031), el primero por un total
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de 1.300 millones coincidiendo con la cifra ofrecida por el Sr Alvarez al equipo
directivo del Servicio de Salud Sur el dia 8 de Mayo 2018).

d. De las declaraciones de la Directora del Servicio de Salud Sur, Dra
Carmen Aravena, junto al Jefe de Recursos Fisicos del mismo Servicio Sr Jorge
Plaza, y del Sr Francisco Marquez, arquitecto responsable del Proyecto Hospital
de Buin en la segunda sesion de la comision investigadora, celebrada el 27 de
mayo del 2019, se desprende que:

I Las autoridades del Servicio de Salud en conjunto con equipo técnico
decidieron aceptar la imposicion del Sr Mauricio Alvarez y realizaron la
contratacion del “equipo revisor externo” encabezado por la Sra Pia Gonzalez.

il. Nadie del Servicio conocia a la Sra. Pia Gonzéalez Gonzalez quien
tiene titulo de Arquitecta.

iii. Habia conciencia que los profesionales de dicho equipo cumplian
con los requisitos de formacion profesional pero no de experiencia en ejecucion de
obras hospitalarias de gran envergadura, a pesar de lo cual disefiaron las
especificaciones técnicas del contrato a la medida de los profesionales ofertados
por la Sra Pia Gonzalez.

V. La Divisibn de Gestion de las Personas sélo corroboré que los
contratados a honorarios a suma alzada cumplieran con la entrega de sus titulos
profesionales y los requisitos minimos ademas que hubiese certificacion de
disponibilidad presupuestaria para contratarlos;

V. Como los sueldos solicitados para cada profesional excedian lo
permitido e incluso superaban el de la Directora de Servicio, ademas que el Sr.
Alvarez indicé que el monto total era “inamovible”, se acordé hacer el contrato por
7 meses en vez de 6 y asi el monto mensual se redujo, lo que nunca vari6 fueron
los 400 millones asignados a éste Equipo Revisor Externo.

e. De acuerdo a la declaracion de Mauricio Pozo y de la Sra Pia
Gonzélez, el Sr Mauricio Alvarez exigia un pago del Orden de $6.000.000
mensuales los que debian reunirse de las remuneraciones de los 19 profesionales
contratados como “Equipo revisor externo” del proyecto “Hospital San Luis de
Buin”, dicho pago lo realizaba en persona y en efectivo el Sr Pozo al Sr Alvarez,
este aspecto de la investigacion fue denunciado por la Diputada Presidenta de la
comisién a la Fiscalia Nacional, y por otras autoridades del Ministerio de Salud,
entre ellas el ex Ministro Emilio Santelices y se encuentra en investigacion desde
esa fecha.

f. En octubre del afio 2018 hubo un desencuentro entre los Sres
Alvarez y Pozo por lo que el Sr Alvarez realiza una denuncia a la Fiscalia de San
Bernardo el 11 de Octubre, esto fue relatado por el Sr Alvarez en su entrevista del
26 de marzo 2019 en radio ADN, luego por el Sr Pozo en su entrevista del dia 27 a
la misma radio, y también por el Sr Francisco Marquez en sus dos declaraciones
ante la comisioén, se cita esta ultima como ejemplo:

El Sr Méarquez indica que a fines de septiembre o principios de
Octubre 2018 el Jefe de Finanzas del Servicio de Salud le inform6 que el Jefe de
Finanzas del MINSAL (Sr Mauricio Alvarez) estaba reclamando porque no se le
habia pagado a uno de los profesionales del “Equipo Revisor Externo”. A los
pocos dias de ése incidente (refiere que habria sido el 8 de Octubre) Mauricio
Alvarez lo llamé para indicarle telefénicamente que los 19 profesionales del Equipo
Revisor Externo debian ser desvinculados; el mismo dia dio una contraorden y
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finalmente envié un whatsApp diciendo que ya lo habia hablado con Luis Barrios y
gue debian irse los 19.

La Directora del Servicio, avisada por el Sr Marquez también habla
con Alvarez quien les indicé que la pareja de Pia Gonzéalez le habria ofrecido una
“‘coima” en agradecimiento a haber contratado a los profesionales del Equipo
Revisor Externo y que los recursos para esa Coima saldrian precisamente del
recorte de sueldo de esos mismos profesionales, que esa era la razon de
desvincularlos a todos.

A fines de Octubre del 2018, el Sr Marquez y la Directora del Servicio
fueron a entrevistarse con el Sr Luis Barrios, Jefe de Inversiones del MINSAL
llevandole todos los antecedentes. También se entrevistaron con Nicolas Duhalde
gue a la fecha era Jefe de Gabinete del Subsecretario Luis Castillo quien no podia
recibirlos y deleg6 en Duhalde, este ultimo al escucharles habria afirmado que se
trataba de un Fraude al Fisco.

o Las autoridades del ministerio de salud tomaron conocimiento de la
supuesta coima el 8 de Octubre del 2018.

o El 6 de Diciembre el Subsecretario de Salud (Dr. Luis Castillo)
ordena la instruccion de un sumario.

o Diputada Hernando recibe denuncia el 26 Diciembre 2018.

o 27 Diciembre D. Hernando presenta denuncia a Fiscal General de la
Republica.

o El 31 de diciembre del 2019, el Ex ministro Santaelices toma

conocimiento de la sustraccion de tres computadores que se hallaban bajo la
responsabilidad del Sr. HERNAN MARAMBIO, funcionario a Honorarios,
encargado de la Oficina de Monitoreo de Obras de la Division De Inversiones del
MINSAL; hecho que el ex ministro denuncia en su querella al ministerio publico por
las implicancias que reviste la sustraccion de informacién vital para la
investigacion en curso.

o 4 de Enero, el Ministro de Salud Dr Emilio Santaelices se querella
ante la Fiscalia.

Definicion de responsabilidades administrativas.

La responsabilidad administrativa es aquella en que incurren los
servidores publicos cuando sus conductas contravienes sus obligaciones o
infringen prohibiciones propias de sus empleos o funciones®.

Se exige responsabilidad por razén de las obligaciones o funciones
comprendidas dentro del cargo (rol) que la persona debe desempefiar en la
organizacion. En consecuencia, mientras mas alto sea el cargo que ocupa el
funcionario mayores exigencias le caben en relacion con los deberes de cuidado y
de prudencia en su actuacion. ©

El principio de probidad, al igual que los principios de transparencia y
publicidad, fue incorporado en el articulo 8 de la Constitucion Politica en el afio
2005, conformando los pilares que se constituyen como bases de la

5 Los funcionarios incurrirdn en responsabilidad administrativa cuando la infraccion a sus deberes y obligaciones fuere
susceptible de la aplicacion de una medida disciplinaria, la que deberd ser acreditada mediante investigacion sumaria o
sumario administrativo. (Articulo 118, Ley N°18.883)

6 Guia Metodoldgica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestién por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica; Marzo de 2012
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institucionalidad, en particular desempefando la funcién de directrices obligatorias
del ejercicio de toda funcién publica.

El principio de probidad administrativa es definido por nuestra
legislaciéon declarando que “consiste en observar una conducta funcionaria
intachable y un desempefio honesto y leal de la funcién o cargo, con preeminencia
del interés general por sobre el interés particular” (articulo 52 inciso 2° Ley
Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado
[LOCBGAE]). En concordancia con esta prescripcion el articulo 61 letra g) del
Estatuto Administrativo determina que “los funcionarios publicos’ deben dar
estricto cumplimiento al principio de probidad administrativa”.

El deber de actuar con probidad se extiende a las actuaciones
desarrolladas fuera del ejercicio de la funcion o cargo, cuando ellas puedan
comprometer la imagen o la gestion del érgano publico, de ahi que ello enlaza con
el Estatuto Administrativo en su articulo 61 letras i) y m) que obligan a:

‘i) observar una vida social acorde con la dignidad del cargo” vy
m) justificar ante el superior jerarquico los cargos que se le formulen con
publicidad”.

De acuerdo al Organo Contralor la norma estatutaria garantiza la
garantia constitucional de igualdad ante la ley, obligando al empleado a
“‘comportarse con dignidad en el desempefo de su cargo”, lo que equivale,
esencial y fundamentalmente, a respetar y obedecer los mandatos de las leyes.
De ahi proviene la norma sobre responsabilidad que consagra el inciso 20 del
articulo 119 del Estatuto Administrativo”. (Dictamen No 28.268 de 1966).2

El elemento preeminencia del interés general sobre el particular nos
remite a las exigencias basicas que identifica el legislador en el articulo 53
LOCBGAE respecto todo aquel que ejerza una funcion publica:

a) el empleo de medios idoneos de diagnodstico, decision y control como
coadyuvantes a la concrecion de una gestion eficiente y eficaz, en el marco del
ordenamiento juridico;

b) la rectitud y correccién del ejercicio del poder publico;

c) la razonabilidad e imparcialidad de las decisiones;

d) la rectitud de ejecucioén de las normas, planes, programas y acciones;

e) la integridad ética y profesional de la administracién de los recursos publicos
f) la expedicion en el cumplimiento de las funciones legales; y

g) el acceso ciudadano a la informacion administrativa. °

‘Las actuaciones de un funcionario que puedan implicar una
vulneracion grave del referido principio de probidad, no estan limitadas por las
causales sefialadas en el inciso segundo del articulo 125 de la citada ley No
18.834, ni por las enumeradas en el articulo 62 de la ley No 18.575 Organica

" Funcién Publica, es una expresion que la jurisprudencia administrativa ha entendido en términos extensos mds alld de
la calidad de funcionario o empleado publico, asi “ejerce funcion publica —observa el profesor PANTOJA- toda persona
que estd investida por decreto supremo o por resolucion de un jefe competente, de una determinada calidad
representativa del Estado.” (Biblioteca del Congreso: 2005, p. 14). Esta nocion incorporada, en la reforma
constitucional de 2005, por el nuevo articulo 8° de la Constitucion, como principio base de la institucionalidad permite
identificar a todo aquel a través del cual el Estado se expresa y se relaciona, se encuentre o no sujeto a un estatuto (vr.gr.
funcionarios publicos), independiente del régimen que se le aplique. Comprendiendo a la totalidad de las autoridades o
magistraturas.

8 Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestién por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012

® Guia Metodoldgica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestion por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012
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Constitucional de Bases Generales de Administracion del Estado” (Dictamen No
2.592 de 2011).

Tipos Administrativos constitutivos especialmente de infraccién a la

probidad

1. Uso de informacién reservada o privilegiada

2. Hacer valer indebidamente la posicién funcionaria

3. Emplear dinero o bienes de la institucién

4. Ejecutar actividades, ocupar tiempo de la jornada o utilizar recursos o
personal del organismo

5. Solicitar, hacerse prometer o aceptar donativos, ventajas o privilegios
(con excepciones)

6. Intervenir en razén de las funciones en asuntos en que se tenga
interés personal, el cdnyuge o parientes.

7. Omitir o eludir la propuesta publica

8. Contravenir los deberes de eficiencia, eficacia y legalidad

9. Efectuar denuncias de irregularidades o de faltas al principio de

probidad, sin fundamentos, con falsedad o animo de perjudicar.°

Definicion de responsabilidades politicas.

El diccionario de la Real Academia Espafola define la
responsabilidad como la cualidad de una persona que pone cuidado y atencién en
lo que hace o decide. Politica, como orientacién o directriz que rige la actuacién de
una persona en un asunto determinado. Entonces, podemos decir que la
responsabilidad politica es la cualidad de actuar con atencion respecto de sus
decisiones o0 asuntos. Es una caracteristica de todo actor politico, respecto de todo
lo que ocurre en su area de poder directo, aunque no haya intervenido
directamente en ello; sin embargo, también hay una gran responsabilidad
integradora de todos y cada uno de los miembros del Estado!?.

El término “Responsabilidad Politica” se usa con frecuencia pero con
mucha subjetividad a la hora de darle significacion.

En una interpretacién extensiva, podria decirse que cualquier acto
ejecutado por un ente politico conlleva una responsabilidad que en este caso seria
politica, pero en la infinidad de actos administrativos, juridicos e incluso privados
gue ejecuta cualquier autoridad esto seria una exageracion.

Atendiendo al objeto de una comision investigadora como la que nos
ocupa, la Responsabilidad Politica que nos interesa es aquella que afecta a las
maximas autoridades politicas de una institucion y en el marco de sus
obligaciones politicas es decir aquellas derivadas del origen de su investidura, el
programa politico que inspira su mandato y las Politicas Publicas que ha
comprometido.

Las autoridades politicas del Ministerio de Salud son el/la Ministro/a
de salud y los/las Subsecretarios/as de Redes y Salud Publica, y les exigiremos
responsabilidad respecto del programa de salud del mandato de gobierno y de las
subsecuentes politicas publicas desarrolladas para su cumplimiento.

10 Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestién por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012
Uhttps://www.milenio.com/opinion/ricardo-velazquez/opinion/la-responsabilidad-politica



195

De acuerdo a ello y considerando que la salud es inherente a la
esencia del hombre, se encuentra consagrado en la Constitucion Politica de la
Republica de Chile en su articulo 19 numeral 9 que establece que el Estado
protege el libre e igualitario acceso a las prestaciones de promocion, proteccion,
recuperacion de la salud y rehabilitacion del individuo, el Estado es responsable
ademas de coordinar y controlar las acciones de salud ademas de garantizar la
ejecucion de las acciones de salud, sea cual sea el sistema en que se brinden,
propendiendo con ello un libre e igual acceso a la salud.

Este por lo tanto es el primer deber de las autoridades politicas del
Ministerio de Salud, permitir el acceso y asegurar una calidad debida que permita
a todos los habitantes del territorio que conforman la nacién, optar por un
adecuado Servicio de Salud, sin que sea impedimento la falta de recursos ni otro
factor de desigualdad.

Como se menciona en el plan nacional de salud para los objetivos
sanitarios al 2020, “la proyeccioén del gasto en salud de los mayores de 60 arios de
edad hasta el 2020 muestra un incremento promedio anual de 17%. Teniendo en
cuenta lo anterior, el foco se centra en dos elementos importantes relacionados al
financiamiento del sector salud en Chile: el gasto de bolsillo y la eficiencia
financiera del sector. En lo que respecta al gasto de bolsillo, este corresponde a
los gastos que recaen directamente sobre el paciente, y en que el seguro no cubre
el costo completo de los bienes o servicios de salud al momento de su uso. Esto
incluye los copagos, la automedicacion y otros gastos pagados directamente por
los hogares (OCDE, 2010). En Chile el gasto de bolsillo es la segunda fuente de
financiamiento mas importante, siguiendo de cerca al gasto publico total en salud
(34,0% y 47,4%, respectivamente)”.

En particular respecto del mandato de la comision investigadora, las
Responsabilidades Politicas de las autoridades ministeriales en materia de
Inversion en Salud se encontrarian en el Plan Nacional de Inversiones 2018-2022,
para el que se establecieron seis criterios fundamentales:

1.- Déficit de camas

2.- Demanda asistenciales

3.- Estado de la infraestructura
4.- Madurez de los proyectos
5.- Capacidad de ejecucion

6.- Factibilidad presupuestaria.

Todo esto en el sentido de mejorar y fortalecer la salud publica de
nuestro pais, poniendo especial énfasis como se sefiala en la pagina web de plan
de inversiones del Ministerio de Salud (https://plandeinversionesensalud.minsal.cl/)
en lo que el Gobierno del Presidente Sebastian Pifiera indico, mejores estandares
de calidad, eficiencia, tecnologia de Ultima generacion, espacios amigables,
construcciones seguridad y pertinencia cultural.

Por lo anterior a marzo de 2022 la actual administracion se
comprometiéo a: Plan Nacional de Inversiones Hospitalarias 2019 - 2022, del
Presidente Sebastian Pifiera - US$ 10.000.000:

A) 25 proyectos hospitalarios terminados
B) 25 proyectos hospitalarios en construccion
C) 25 proyectos hospitalarios en estudio, disefio o proceso de licitacion.



https://plandeinversionesensalud.minsal.cl/
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Segun antecedentes entregados por la Contraloria General de la
Republica a la Comisién Especial Investigadora sobre inversion en hospitales y
contratacion de personal, en 2018 el presupuesto de obras en Salud fue de $
223.263.732.666, y a agosto de 2019 se han ejecutado $ 222.934.727.196.

El Presidente Sebastian Pifiera reconocié en 20182 que Chile esta
por debajo de los estandares definidos como 6ptimos por la Organizacion Mundial
de la Salud, con 1,92 camas por cada 1.000 habitantes, siendo una debilidad que
desaparecera con la nueva inversion.

En esta nueva inversion el Presidente Sebastian Pifiera dio a
conocer en agosto de 2019'® el avance del Plan Nacional de Inversiones
Hospitalarias 2019-2022, el cual estd conformado por 25 hospitales nuevos, otros
25 en construccion y 25 mas en etapa de disefio, 1o que va a agregar mas de
12.400 camas al sistema publico de salud, con un costo de US$10.000 millones.
Ademas agreg6 que se van a construir 120 Centros de Atencidén Primaria y que
guedaran en construccion o en ejecucion otros 40 adicionales.

Desde el 18 de octubre de 2019 tras los acontecimientos
publicamente conocidos, Chile se ha mantenido en un estado de movilizacién
social donde las protestas masivas han elevado distintas demandas sociales que
incluyen modificar el Sistema Previsional actual, mayores recursos para la salud y
mejorar la educacion; un nuevo sistema de fijacion de tarifas de servicios basicos
y transporte publico; priorizacién del agua para consumo humano; aumento de
impuestos para los mas ricos; aumento de ingreso minimo mensual acompafiado
de incentivo para las PYMES; rebaja de sueldos a autoridades incluidos los
ministros de Estado y los parlamentarios, y una nueva Constitucion para el pais,
entre otras.

En este sentido la crisis de la salud tiene estrecha relacibn con que
el Estado se haga cargo e invierta en infraestructura y construccion de nuevos
centros para poder mejorar la situacion, que estos recursos se destinen de manera
correcta, de forma proba y siempre velando por el interés publico en pos del
privado.

Segun la OCDE en materias de cohecho internacional segun el
sector se destaca el siguiente cuadro.

Materias de cohecho a nivel internacional

Mineria/Extrac... 0,19
Construc... 0,15
Transportey almacenami... 0,15
Informacidn y comunica... 0,1
Industrias manufactur... 0,08
Salud hu... 0,08
Suministro de electricidad y... 0,06
Administracién pablica y def... 0,05
Agricultura, silvicultura y p... 0,04
Comercio al por mayor y al por m... 0,04
Suministro de ... 0,03
Organizaciones y organos extraterritori... 0,01
Actividades financieras y de seg... 0,01

Otras actividades de servi... 0,01


http://www.minsal.cl/#_blank
https://www.biobiochile.cl/noticias/nacional/chile/2018/08/28/inversion-hospitalaria-de-pinera-es-bien-recibida-pero-pone-las-miradas-en-las-concesiones.shtml
https://www.biobiochile.cl/noticias/nacional/chile/2018/08/28/inversion-hospitalaria-de-pinera-es-bien-recibida-pero-pone-las-miradas-en-las-concesiones.shtml
https://www.eldinamo.cl/nacional/2019/08/07/us10-000-millones-y-75-hospitales-este-es-el-plan-nacional-de-inversiones-2108-2022/
https://www.eldinamo.cl/nacional/2019/08/07/us10-000-millones-y-75-hospitales-este-es-el-plan-nacional-de-inversiones-2108-2022/
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Informe de la OCDE sobre Cohecho Internacional: Analisis del delito de cohecho de servidores
publicos extranjeros (OCDE, 2015).

Siendo entonces el area de construccion una de las mas destacables
en cuanto a los problemas que tienen relacibn con el cohecho y las malas
practicas.

A nivel nacional Contraloria General de la Republica ha realizado 78
fiscalizaciones con respecto a la infraestructura hospitalaria.

Numero de Fiscalizaciones por Regién desde 2016

Tarapac Atacama 2

Maule: 4

Valparalso 8

Bloblo 4

~«' Los Rios: 5
Antofagasta 2 %

Aricay Coqwmbo

O’Higgins: 5
Metropolitana: 19 Los Lagos 3

Parinacota: 1

Magallanes y la
Araucanla. 10 Antartica:1

Fuente: Contraloria General de la Republica.

Las principales observaciones encontradas en las fiscalizaciones tienen relacion
con:

- Incumplimiento de la normativa técnica

- Partidas pagadas anticipadamente

- Falta de permisos requeridos para las obras

- Irregularidades asociadas a modificaciones de contratos de obras
- Inexistencia o insuficiencia de cauciones

- Falta de aplicacion de multas o errores en su calculo

- Deficiencias en procesos de recepcion

- Falencias en la formulacion de estados de pago

- Ausencia de control financiero de la inversion en infraestructura
- Falencias en proceso de disefio

- Deficiente inspeccion administrativa de las obras

- Falencias en proceso de contratacion

Como se menciona en el estudio sobre observaciones vy
recomendaciones en la ejecucién de contratos de obra publica de la Contraloria
General de la Republica (2016), el impacto en las obras es que pueden tener un
mayor costo, problemas de operacidn y puesta en servicio, falencias constructivas,
no ejecucion en sus plazos y abandono de las obras.

Asimismo Contraloria (2016) llama a poner atencién con respecto a
los funcionarios encargados del control y supervision y en su falta de
competencias técnicas que puedan tener de parte de los profesionales a cargo de
inspeccionar las obras.

La inexistencia de criterios objetivos para determinar la pertinencia
de una asesoria, donde han identificado que en varios casos no existen criterios
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objetivos suficientes para determinar la necesidad de contratar asesoria la
inspeccidn técnica fiscal, considerando variables como la complejidad de la obra,
monto, magnitud entre otros.

Otro punto relevante es la falta de estandarizacion de los requisitos
minimos que deben cumplir las asesorias, Contraloria (2016) identifica que en
algunos contratos se establecen las asesorias a las inspecciones Unicamente
deben entregar informes mensuales, sin realizar previamente un analisis de los
contenidos minimos requeridos o funciones significativas en las cuales aportaran
eficiencia al cumplimiento de los objetivos. Lo mismo de la falta de permanencia
en visitas periodicas y las competencias que deben poseer los profesionales o
empresas que desempefien estas funciones, donde no existen exigencias
uniformes.

También la falencia en el control de funciones de las asesorias no
son adecuadamente verificadas muchas veces, otras con poca profundidad
presentando problemas en el contrato de obras.

Sobre el control y gestion de la obra publica Contraloria General de
la Republica (2016), pone atencion sobre la ausencia de una estructura
organizaciones en materias de inversion en infraestructura, Contraloria ha
identificado que ciertas entidades y servicios no poseen coordinacion adecuada en
temas de inversion en infraestructura, lo que se traduce en falta de supervision y
apoyo a la labor de inspeccién técnica. Si no se presta atencion en esto se puede
afectar el patrimonio publico.

Ademas se ha identificado que en las unidades directivas muchas
veces no poseen los conocimientos técnicos necesarios respecto del giro de las
entidades. Esto afecta a la capacidad resolutiva en relacién con los problemas y
situacion particulares de los contratos de obras. No disponer de adecuados
procedimientos de control técnico, financiero y administrativo de las entidades que
ejecutan la inversién supone también importantes deficiencias.

Finalmente segun Contraloria General de la Republica (2016) la
existencia de obras de complejidad y gran magnitud requiere conocimientos
distintos a solo las materias constructivas, se ha advertido que obras han sido
asignadas a profesionales que no cuentan con apoyo hi conocimientos afectando
al desempefio y consecuencia de los contratos.

Conclusiones.

Por todo lo anterior en el marco de esta investigacion, se acogen las
conclusiones sefaladas por la Contraloria General de la Republica en su
documento “Estudio sobre observaciones y recomendaciones en la ejecucion de
contratos de obra publica de la Contraloria General de la Republica (2016)” y las
conclusiones del sumario administrativo realizado en el Minsal con ocasion de los
hechos ocurridos en el Hospital de Buin y que fueron objeto importante de la
investigacion de esta comision.

Ademas de lo anterior se identifican tanto responsabilidades
administrativas como politicas.

Responsabilidades administrativas

En el marco de las tareas desarrolladas por esta comisidon
investigadora se estima que han quedado evidenciadas una serie de
irregularidades administrativas e incluso la comision de eventuales hechos
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constitutivos de delitos, sefalados en el acapite “Consideraciones Previas”, lo que
debera ser conocido por la Contraloria General de la Republica y los tribunales
competentes.

Las siguientes irregularidades, algunas ya constatadas en el sumario
administrativo realizado en el MINSAL y que determind la destitucion del Sr
Alvarez y la censura del Sr Barrios, las que serian atribuibles al Ex Subsecretario
de Redes Asistenciales Dr. Luis Castillo, la Ex Subsecretaria de Redes
Asistenciales Dra Gloria Burgos!* el ex Jefe de Gabinete de la Subsecretaria de
Redes Sr. Rosendo Zanga, el Ex Jefe de la Division de Inversiones Sr. Luis
Barrios:

1. Los Subsecretarios no habrian actuado con la debida diligencia en la
designacion de los cargos directivos mencionados, toda vez que la
responsabilidad que implica cada uno de ellos podria haber estado en un proceso
de seleccién por alta direccién publica en el caso del Jefe de Division de
Inversiones (proceso ademas al que la autoridad se hallaba mandataba por ley por
los montos de dinero)

2. Actuar negligente de las autoridades ministeriales mencionadas las
cuales, estando en conocimiento de los hechos, ignoraron antecedentes negativos
de funcionarios reclutados.

3. Encomendar tareas de Jefatura a Funcionarios contratados a
Honorarios contraviniendo disposiciones expresas establecidas en el estatuto
administrativo.

4. Remunerar a funcionarios a honorarios con rentas superiores a las
asignadas al grado equivalente de la Escala Remuneracional del Ministerio por
tareas de jefatura provocando un detrimento de recursos financieros al Estado.

5. No supervisar el gasto asignado a los proyectos de inversion
permitiendo la contratacion de consultorias que no significaron ningun aporte
técnico a los proyectos y avalar cambios presupuestarios gestionados por
funcionarios intermedios sin revision.

6. Autorizar la reasignacion presupuestaria del proyecto de reposicion
del Hospital San Luis de Buin aumentando los fondos para una tarea que no
estaba debidamente justificada y por un monto evidentemente excesivo para una
revision externa.

7. Permitir la ocurrencia de hechos que podrian constituir un fraude
como fue la contratacion de un equipo externo que no se justificaba ni en las
especialidades, ni en la cuantia de funcionarios, el monto de sus remuneraciones,
como en los objetivos y, que finalmente, no significO ningun aporte para el
proyecto de inversion pero si una defraudacion al fisco.

8. Ademas de lo anterior, en esta comision investigadora ha quedado
en evidencia y ademas demostrado en el sumario Administrativo del MINSAL que
concluyé con su destituciéon, que el Sr. Mauricio Alvarez, ex funcionario publico,
faltd gravemente a la probidad, como asimismo lo habria hecho la cadena
completa de sus superiores jerarquicos toda vez que cada uno de ellos visé los
actos administrativos que permitieron concretar el supuesto fraude, tal y como
quedo en evidencia en el curso de esta investigacion.

14 La Subsecretaria Gloria Burgos en la sesion N° 5 de la comision Investigadora del 17 de junio 2019, afirmé que el Jefe
de Inversiones (Barrios ) se entendia directamente con el ministro santaelices para todo lo que tuviese que ver con
inversiones y que ella se fijaba en que él hubiese dado el visto bueno y si al final lo habia revisado el Jefe de Gabinete
(Rosendo Zanga) ella se sentia segura de firmar los documentos y decretos.
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9. En referencia especifica a la normativa que rige a las autoridades
publicas, la comision estima que la ex Subsecretaria Dra Gloria Burgos trasgredié
lo dispuesto en el articulo 53 de la LOCBGAE mencionado a propésito de la
preeminencia del interés general sobre el particular,

10. Asimismo, fueron transgredisos los supuestos sefialados en el
articulo 53 de la LOCBGAE por los sefiores’ Luis Barrios; Enrique Rivera y
Mauricio Alvarez.

11. Los hechos tipificados como infraccion a la probidad administrativa,
enumerados'® en la Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios de la
Contraloria General de la Republica (Marzo 2012), fueron cometidos por todos los
ex funcionarios ministeriales ya mencionados.

12. En forma especifica, ademas, el Sr. Mauricio Alvarez seria
responsable directo de asociacion ilicita para defraudar fondos del proyecto de
inversion del Hospital San Luis de Buin.

Responsabilidades politicas

La crisis de la salud publica en Chile es grave, durante distintos
periodos de tiempo y gobiernos, nuestro pais no se ha hecho cargo en su totalidad
de las distintas demandas y necesidades del sistema.

Las conductas funcionarias deben ser moralmente aceptables, se
debe hacer uso honesto del desempefio del cargo y debe primar un interés publico
sobre el privado; en ese contexto y luego de las tareas desarrolladas por la
comision investigadora se concluye que:

1. El ex ministro Dr. Emilio Santelices y la Ex subsecretaria de Redes
Asistenciales, Dra Gloria Burgos carecieron de una adecuada visibn en el
nombramiento de funcionarios y jefaturas que no cumplieron con el principio de
probidad administrativa..

2. Dentro del mandato de ex ministro Dr. Emilio Santelices y la Ex
subsecretaria de Redes Asistenciales, Dra Gloria Burgos, se detectéde la falta de
supervisién, control y mala ejecucion de los presupuestos de Inversiéon en salud
del afio 2018.

3. Dentro del mandato de ex ministro Dr. Emilio Santelices y la Ex
subsecretaria de Redes Asistenciales, Dra Gloria Burgos, se detectopor la errénea
desvinculacién de personal técnico de experiencia que se desempefiaba al inicio
de 2018 como inspectores técnicos de obra, privilegiando la contratacion de
equipos externos, por ejemplo, el equipo que participé6 en hechos de corrupcién
con respecto al proyecto del Hospital de Buin y Paine.

4. Los funcionarios de confianza nombrados por el ex Ministro,
eventualmente, mal utilizaron recursos publicos y faltaron a la probidad; entonces,
el responsable politico del fraude cometido en la contrataciéon de “equipos
externos” en forma injustificada y la consecuente pérdida de recursos fiscales es el
ex ministro.

16 ].-Uso de informacion reservada o privilegiada; 2.- Hacer valer indebidamente la posicién funcionaria; 3.- Emplear
dinero o bienes de la institucion; 4.- Ejecutar actividades, ocupar tiempo de la jornada o utilizar recursos o personal
del organismo; 5.- Solicitar, hacerse prometer o aceptar donativos, ventajas o privilegios (con excepciones); 6.-
Intervenir en razon de las funciones en asuntos en que se tenga interés personal, el conyuge o parientes; 7.- Omitir o
eludir la propuesta publica; 8.- Contravenir los deberes de eficiencia, eficacia y legalidad 9.-Efectuar denuncias de
irreqularidades o de faltas al principio de probidad, sin fundamentos, con falsedad o animo de perjudicar
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5. Los hechos mencionados anteriormente van en desmedro de las
comunidades afectadas y su necesidad de contar con infraestructura hospitalaria
de calidad. De este perjuicio a la comunidad el responsable politico es el ex
ministro Santaelices.

Recomendaciones.

La comision investigadora (CEI 27) valora, que en el marco del
proceso investigativo, el Ministerio de Salud haya realizado un sumario
administrativo que culmin6 con la destitucion del Sr Mauricio Alvarez y la censura
del Sr Luis Barrios; ademas valora el ordenamiento ocurrido en materia de
Auditoria Interna ademas de la emisidon de reglamentos y Normas, todo lo cual fue
efectuado por instrucciones del ex subsecretario de Redes Asistenciales Dr. Luis
Castillo.

No obstante lo anterior, la comision investigadora recomienda:

1. Que el Ministerio de Salud asuma un compromiso publico de llenar
las vacantes de cargos de responsabilidad que se encuentren pendientes
mediante el sistema de alta direccion publica, tal como mandata la ley.

2. Que se implemente un sistema de registro unificado de
contrataciones en el Ministerio de Salud, y todos sus organismos dependientes,
con el fin de evitar dobles contrataciones.

3. Que no se utilice la figura de la contratacion de funcionarios a
honorarios o agentes publicos para ofrecer rentas superiores a las fijadas en la
Escala de Sueldos del Ministerio para cada funcion en lo referido a a proyectos de
inversién hospitalaria

4. Que se refuerce la contratacion de Inspectores Técnicos de Obra que
posean responsabilidad administrativa.

5. Que se solicite a la Contraloria General de la Republica un Juicio de
Cuentas por detrimento del patrimonio fiscal en el Ministerio de Salud.

6. Que se envien los resultados completos de esta investigacion a la
Fiscalia Centro Norte y a la Contraloria General de la Republica.

7. Mantener la continuidad de la funcién publica, considerando como

politica de Estado la construccion y puesta en marcha de la infraestructura en
salud, para lo cual debe existir un firme propésito de no desvincular con cada
cambio de gobierno, al personal técnico y experto en esas materias, de tal manera
de no frenar el avance requerido por la salud.”.

VIII.- CONSIDERACIONES QUE SIRVEN DE BASE A LAS CONCLUSIONES Y
PROPOSICIONES APROBADAS POR LA COMISION.

Con el voto favorable de los diputados Miguel Crispi Serrano, Maya
Fernandez Allende, Marcela Hernando Pérez (Presidenta), Carolina Marzan Pinto,
Marisela Santibafiez Novoa, Leonardo Soto Ferrada y Daniel Verdessi Belemmi, y
el voto en contra de los diputados Jaime Bellolio Avaria, José Miguel Castro
Bascufian, Juan Antonio Coloma Alamos y Pablo Prieto Lorca, se aprobaron (7-4-
0) las siguientes consideraciones, conclusiones y propuestas formuladas
por la diputada Hernando:
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“Consideraciones previas.

1) En Marzo del afio 2018 al asumir las nuevas autoridades de
Gobierno, el recién nombrado Ministro de Salud de la época, sefior Emilio
Santelices, reclutd como las principales jefaturas y asesores de la Division de
Inversiones a un grupo de profesionales que ya se habian desempefiado en el
Ministerio de Salud durante el primer gobierno del Presidente Sebastian Pifiera en
diferentes cargos de mayor o menor responsabilidad, entre ellos, los funcionarios
que participan directamente en los hechos que motivaron esta investigacion: Luis
Barrios, Enrique Rivera, Mauricio Alvarez, Rosendo Zanga, Pablo Allende, Waldo
Iturriaga, y Hernan Marambio,

Todos ellos aparecen mencionados en el proceso sumarial instruido
en la Subsecretaria de Redes Asistenciales mediante resolucion exenta N° 481, de
fecha 12 marzo 2014, por haber tomado parte en diferentes irregularidades de
autorizaciones de estados de pago de obras de infraestructura diversa en el pais
sin que existiera concordancia con los avances efectivos de obra asi como la
instauracion de un mecanismo irregular mediante el cual los directores de
Servicios de Salud suscribieron “acuerdos de buenas practicas” con los
representantes legales de las empresas constructoras con el Subsecretario de la
época (sefior Luis Castillo) como ministro de fé. La Contraloria General de la
Republica, en diferentes fiscalizaciones contenidas ademas en el sumario ya
mencionado, objetd toda validez legal a esos “acuerdos de buenas practicas” por
no respetar las normas de Derecho Administrativo.

Aparte de lo anterior, el sefior. Enrique Rivera fue investigado, por la
Fiscalia Centro Norte y la Brigada de Delitos Econémicos (Bridec) de la PDI, por
adulterar las partidas presupuestarias de cinco proyectos del Servicio de Salud
Iquique, entre otras, la del Hospital de Alto Hospicio, investigacion que se
encontraba en curso cuando el sefior Rivera fue reclutado por las nuevas
autoridades.

El sefior Waldo Iturriaga, durante el primer mandato del Presidente
Sebastian Pifiera, se vio envuelto en conjunto con el ex Director del Servicio de
Salud O’Higgins, Cristian Gabella, en el escandalo referido al no cobro de multas
al Consorcio Hospital Rancagua, (reportaje realizado por canal 13, donde se
dieron a conocer grabaciones de las reuniones en donde participaba junto a
Gabella y el Consorcio). Recordar que el Consorcio estaba compuesto por las
empresas Echeverria Izquierdo (Fernando Echeverria —RN-), la empresa OAS y
COMSA, misma empresa que quebré en el Hospital de Calama. A su vez la
Fiscalia también realizo investigaciones referidas a un posible fraude al fisco y
trafico de influencias.

El sefior Mauricio Alvarez aparece identificado en el sumario ya
mencionado de la Subsecretaria de Redes Asistenciales y en particular en el
Sumario Realizado por Contraloria respecto del Hospital Calama por haber
autorizado y sugerido la utilizacién de recursos de boletas de garantia para el
pago de un “pago parcial’ de la factura por el estado de pago N° 30 del Hospital de
Calama.

2) Los cargos asumidos por estos profesionales son en su mayoria
cargos de Alta Direccion Publica y encontrandose provistos por otros profesionales
al 11 de marzo del 2018, fueron solicitadas sus renuncias para generar espacios a
adherentes de la nueva administracion. Esas vacantes en la planta ministerial no
dieron origen a concursos convocados en tiempo y forma para ser provistos de
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acuerdo a la legalidad vigente, responsabilidad directa de las autoridades
ministeriales de la época, Ministro Emilio Santaelices y Subsecretaria Gloria
Burgos.

3) En el caso de la Division de Inversiones, que es la division que fue
objeto de la investigacion llevada a cabo por esta Comisién, asumié como Jefe de
dicha division el sefior Luis Barrios, primera irregularidad administrativa por no
provenir de un concurso de Alta Direccion Publica, que se mantuvo en esa
condicién hasta la fecha de su renuncia motivada por las consecuencias legales y
administrativas que provocaron las acciones de esta Comision Investigadora tal
como queda explicito en la resolucion N° 711 del 16 de septiembre, del Ministerio
de Salud, que lo sancion6 con la medida de censura.

4) El sefior Luis Barrios reclut6é a su vez al arquitecto Enrique Rivera
a partir del 11 de marzo del 2018, quien se desempefié desde ese dia como Jefe
del Departamento de Arquitectura, teniendo a su cargo al personal del
Departamento y firmando oficios e instrucciones como jefe de dicha Unidad.

a. La segunda irregularidad detectada en estas contrataciones es
que el sefor Rivera mantenia una investigacion en la fiscalia Centro Norte y la
Brigada de Delitos Econdmicos (BRIDEC) de la PDI por adulterar las partidas
presupuestarias de cinco proyectos del Servicio de Salud de lquique, entre otras,
el hospital de Alto Hospicio, durante el primer gobierno del sefior Sebastian
Pifiera. Eso, nuevamente, es responsabilidad de quien le encomendara esa mision
tal como lo indica el articulo 220 del Titulo V del Cadigo Penal.

El 2 de mayo de 2018, en la interpelacion realizada al Ministro
Santelices, la diputada interpeladora (sefiora Marcela. Hernando) pregunté en
forma especifica al Ministro: “Ministro, de acuerdo a la pagina de transparencia del
Ministerio de Salud actualmente ... el nuevo encargado del area de arquitectura es
el sefior Enrique Rivera, que fue investigado por la Fiscalia Centro Norte y la
Brigada de Delitos Econdémicos (Bridec) de la PDI, por eventual adulteracion de las
partidas presupuestarias de cinco proyectos del Servicio de Salud Iquique, entre
otras, del Hospital de Alto Hospicio. Sorprende que esee profesional asuma el
mismo cargo que tuvo en el Gobierno de Pifiera |, dentro del area de Inversiones,
con estos antecedentes”.

De acuerdo a la informacion que con dificultad la Comision
Investigadora pudo recabar del Ministerio, el contrato a honorarios del sefior
Rivera no surtio efectos administrativos y segun informa el Ministro Mafalich en su
oficio Ord. A 111 N° 3.243, del 12 de julio del 20197, el sefior Rivera habria
comenzado a prestar Servicios en el Ministerio de Salud sdlo a partir de agosto de
2018. Dicha situacién no solo configura una falta administrativa grave con

17 Oficio CGR N° 27.879 24 Oct 2019.- “Se constaté que el sefior Enrique Rivera Contreras cumple la funcién de Jefe del
Departamento de Infraestructura Hospitalaria de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, pese a estar contratado en
calidad de honorarios, considerando que las personas que prestan servicios bajo tal modalidad no pueden desarrollar
actividades de caracter directivo, en atencion a la transitoriedad de tales empleos, lo que se contrapone con la
permanencia y habitualidad que caracteriza a las labores directivas, y que quienes las realizan no poseen el cardcter de
'funcionarios publicos', careciendo por ello de responsabilidad administrativa, motivo por el cual no resulto procedente
asignarlo en tal funcion.”
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responsabilidad directa de sus jefaturas, sino también responsabilidades civiles
como consagra el Codigo Penal, en sus articulos 220 y 221 del titulo V.

b. La tercera irregularidad ocurre en el nombramiento del sefior
Rivera a partir de agosto de 2018, cuando se concreta su contrato a honorarios, y
su desempefio en calidad de jefatura, constatado por la Contraloria General de la
Republica mediante dictamen N° 27.879, de 24 de octubre de 2019, solicitado por
esta Comision. Ahi se evidencia, nuevamente, la responsabilidad de las
autoridades que lo ubicaron en dicha posicion. Por otro lado, es importante
mencionar que este problema no existiria si el sefior Rivera hubiese sido
contratado en otra categoria, por ejemplo, a contrata, lo que no ocurrié con estas
jefaturas (sefiores Rivera y Alvarez) de acuerdo a lo indicado por el sefior Patricio
Herrera en la sesion de 30 de septiembre de 2019, ante esta Comision, porque el
grado asignado a dicha jefatura (grado 5 mas asignacion por funcion critica) era
inferior a las expectativas de salario. El ejercicio de cargos de jefatura, sin tener
las atribuciones para ello, constituye una trasgresién al articulo 221 del Codigo
Penal, lo que agrega una nueva responsabilidad a las autoridades que lo
nombraron y a las que lo mantuvieron en su puesto luego de tomar conocimiento
de tal irregularidad por encontrarse comprometido un mayor gasto para el
Ministerio; recursos que el Ministro y el Subsecretario tienen obligacion de
administrar eficientemente.

c. La cuarta irregularidad detectada en materia de nombramientos, y
qgue no fue posible comprobar pues todas las consultas y oficios emitidos en el
marco de esta investigacién no fueron respondidos por la autoridad ministerial
dicen relacién con la contratacidén del sefior Juan Carlos Araneda, arquitecto. Sdlo
se cuenta con la informacion entregada por el sefior. Patricio Herrera, Jefe de la
Divisiébn de Administracion y Finanzas de la Subsecretaria de Salud Publica, quien
concurri6 acompafiado del sefior. Felipe Valdés, Jefe del Departamento de
Gestion y Desarrollo de las Personas, quienes entregaron antecedentes a la
Comisién Investigadora en la sesién de 30 de septiembre de 2019, y la que se
obtuvo de la pagina de transparencia del Ministerio de salud. Segun informacién
del sefior Herrera, el arquitecto Araneda tuvo un contrato a honorarios entre el 1
de mayo y el 31 de diciembre de 2018; sin embargo en Transparencia aparece
con remuneraciones entre mayo y agosto del afio 2018, y su contrato habria sido
para realizar los arqueos correspondientes a los proyectos con problemas de
quiebra en la Region Metropolitana, y la persona que visaba conforme sus
informes mensuales de desempefio era el sefior Mauricio Alvarez. En el marco de
las sesiones de la Comision, los funcionarios de la Division de Inversiones vy la
sefiora Lucia Martinez (que en teoria era compafiera de seccién del funcionario
Araneda), dijeron no conocer al sefior Juan Carlos Araneda ni haberlo visto nunca
en el Ministerio. El Unico que declar6 conocerlo, en la sesién de 10 de junio de
2019, fue el sefior Enrique Rivera, identificandolo como un arquitecto que trabajo
en la Division de Inversiones en el primer gobierno de Sebastian Pifiera y que en
ese momento (junio 2019) estaria desarrollando una asesoria para el Hospital
Felix Bulnes. A la fecha de cierre de esta Comisién aun no se recibe respuesta
ministerial respecto de esta situacion. El sefior. Araneda percibié honorarios por
$4.000.000 brutos mensuales, remuneracion superior a la del funcionario que
“subrogd” la jefatura del Departamento de Arquitectura durante esos meses,
superior también a la remuneracién del Jefe (A) de la Division de Inversiones,
sefior Luis Barrios ($3.723.738 / mes) y similar a la que luego se le asigno a partir
de agosto al sefior Enrique Rivera.
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d. El sefior Luis Barrios, Jefe de la Division de Inversiones, reclutd
ademas al sefior Mauricio Alvarez como Jefe de Finanzas de la Division de
Inversiones. El sefior Alvarez estuvo inicialmente contratado a honorarios a suma
alzada por una remuneracion mensual de $4.500.000, y por advertirse que no
podia desempefiarse como jefatura siendo funcionario a honorarios se regularizé
la situacion reclutdndolo a contrata grado 5 mas funcion critica, a pesar de lo cual
el funcionario tuvo un contrato a honorarios con cargo a un Servicio de Salud, e
incluso en un periodo llegdb a percibir su remuneracibn a contrata y la
remuneracion de dos contratos de diferentes Servicios de Salud, situacion
investigada en el sumario administrativo ordenado mediante resolucion exenta N°
1.137, de 6 de diciembre de 2018, en la Subsecretaria de Redes Asistenciales del
Minsal, y que resolvid la destitucién del sefior Mauricio Alvarez mediante
resolucién N° 710, de 16 de Septiembre de 2019, del Gabinete del Ministro. Los
mismos hechos se encuentran relatados por el sefior. Patricio Herrera ante la
Comision Investigadora, en sesion de 30 de septiembre de 2019. Dichas
irregularidades son responsabilidad de las jefaturas que lo nombraron en el
Ministerio agregandose la responsabilidades de los directores de servicio, que
generaron los mencionados contratos a honorarios.

5) En este contexto, de redes de contactos y relaciones entre
autoridades, se produce el acto delictivo central que dio origen a la denuncia de la
diputada Presidenta de esta Comisidbn a la Fiscalia Nacional y luego a la
constitucién de esta Comisién Investigadora y que sucintamente consistia en lo
siguiente:

a. El sefior Mauricio Alvarez mantenia un vinculo de amistad y también
laboral con la pareja constituida por Marcos Pozo (contratista obras) y Pia
Gonzalez (arquitecta) quienes eran sus vecinos en la comuna de Buin y ademas
prestaban servicios de arquitectura y construccién en el domicilio particular de
Mauricio Alvarez. Segln se desprende de las declaraciones de Marcos Pozo a la
Comisién Investigadora, el 3 de junio de 2019 y de su declaracién en radio ADN el
27 de marzo 2019, el sefior Alvarez les habria comunicado a inicios de 2018 que
él asumiria un cargo importante en el nuevo gobierno y que podria proporcionarles
trabajo.

b. Siendo Jefe de Finanzas de la Division de Inversiones, solicitd en
forma directa a Marcos Pozo y a Pia Gonzalez que conformaran “equipos” de
profesionales para prestar asesorias externas a diferentes proyectos de inversion
hospitalaria del pais. En los testimonios recabados por la Comision Investigadora,
se logré evidenciar la “sugerencia” y/o instruccién de Mauricio Alvarez al menos a
los siguientes Servicios de Salud para la contratacion de estos equipos externos
cuyas ndminas se encontraban siempre encabezadas por la sefiora Pia Gonzalez:

I. Servicio de Salud Metropolitano Sur para el Hospital de
Buin, contratacion que se concretdé con un equipo de diecinueve profesionales
encabezados por la sefiora Pia Gonzalez.

ii. Instituto de Salud Publica (situacion que se describe a fs.
529-530 del sumario incoado en el Ministerio de Salud; 603; 613; 617).

iii. Servicio de Salud Concepcion, para los hospitales de Lota
y Coronel (fs.782; 792 del sumario incoado en el Minsal y declaracion del Director
del Servicio de Salud de Concepciéon Dr. Carlos Grant y el arquitecto sefior Joel
Aroca ante la Comision Investigadora, sesiéon de 12 de agosto 2019).
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iv. El sefior Pozo sefaldo en diversas declaraciones haber sido
invitado por el sefior Alvarez a presentar junto a su pareja, la sefiora Pia
Gonzalez, a participar de los proyectos de inversion de Maule, Constitucion, Lota,
Coronel, Melipilla, Puerto Varas, ISP, Buin, y La Serena (fs.805 del sumario
incoado por el Minsal, y declaracion del sefior Pozo ante la Comision, sesion de 3
junio 2019).

c. En paralelo, el sefior Alvarez efectu6 varias reuniones, en
presencia de otras jefaturas de la Division de Inversiones, en las que se instruyo a
diferentes servicios de salud que el Ministro (Emilio Santaelices) y el Jefe de
Divisidon (Luis Barrios) requerian que los proyectos de inversion hospitalaria
tuviesen una “mirada profesional externa” al Ministerio, por lo que se requeria
contratar equipos revisores externos a los equipos que hasta ese momento
desarrollaban los proyectos para los servicios de salud. Para dichas
contrataciones se requeria modificar los presupuestos asignados en el item
“consultorias”, modificaciones presupuestarias que él como Jefe de Finanzas se
encargaba de realizar. No se logré evidenciar supervision y control por parte de su
jefatura directa como tampoco del Subsecretario de Redes Asistenciales que, por
lo menos en el caso del Hospital de Buin, firmaron autorizando las asignaciones
presupuestarias para estos efectos (oficio ordinario C4/N° 2.061, dirigido al
Director de Presupuestos del Ministerio de Hacienda) Materia: “Solicitud de
decreto de identificacion presupuestaria proyectos de inversion financiamiento
FAR. La firma principal es de la Dra Gloria Burgos Maraboli, Subsecretaria de
Redes Asistenciales, con visto bueno de: J.M.R. (se ignora cargo pero en
administracion ocupa el lugar del funcionario administrativo que genera el
documento); luego MAG (Mauricio Alvarez G. Jefe Finanzas Division Inversiones);
LBR (Luis Barrios R, Jefe Divisidn Inversiones); RZP (Jefe de Gabinete: Rosendo
Zanga P).

La solicitud de la Subsecretaria se refiere a dos proyectos en el
subtitulo 31, item 02, ambos del Servicio de Salud Sur y correspondientes a la
reposicion del Hospital San Luis (ficha BIP 30404672) y mejoramiento servicio
urgencia Hospital San Luis de Buin (Ficha BIP 30460031), el primero por un total
de 1.300 millones, coincidiendo con la cifra ofrecida por el sefior Alvarez al equipo
directivo del Servicio de Salud Sur el 8 de mayo 2018.

d. De las declaraciones de la Directora del Servicio de Salud Sur, Dra
Carmen Aravena, junto al Jefe de Recursos Fisicos del mismo Servicio, sefior
Jorge Plaza, y del sefior Francisco Marquez, arquitecto responsable del proyecto
Hospital de Buin en la segunda sesion de la Comision Investigadora, celebrada el
27 de mayo de 2019, se desprende que:

i. Las autoridades del Servicio de Salud, en conjunto con el equipo
técnico, decidieron aceptar la imposicion del sefior Mauricio Alvarez y realizaron la
contratacion del “equipo revisor externo” encabezado por la sefiora Pia Gonzalez.

ii. Nadie del Servicio conocia a la sefiora Pia Gonzélez, quien tiene
titulo de arquitecta.

iii. Habia conciencia que los profesionales de dicho equipo cumplian
con los requisitos de formacién profesional pero no de experiencia en ejecucion de
obras hospitalarias de gran envergadura, a pesar de lo cual disefiaron las
especificaciones técnicas del contrato a la medida de los profesionales ofertados
por la sefiora Pia Gonzélez.

iv. La Division de Gestion de las Personas soélo corroboré que los
contratados a honorarios a suma alzada cumplieran con la entrega de sus titulos
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profesionales y los requisitos minimos, y que hubiese certificacion de
disponibilidad presupuestaria para contratarlos;

v. Como los sueldos solicitados para cada profesional excedian lo
permitido e incluso superaban el de la Directora del Servicio, ademas que el sefior.
Alvarez indicé que el monto total era “inamovible”, se acordd hacer el contrato por
siete meses en vez de seis, y asi el monto mensual se redujo, lo que nunca varié
fueron los $ 400.000.000 asignados a este equipo revisor externo.

e. De acuerdo a la declaracion de Mauricio Pozo y de la Pia Gonzalez,
el sefior Mauricio Alvarez exigia un pago del orden de $6.000.000 mensuales, los
gue debian reunirse de las remuneraciones de los diecinueve profesionales
contratados como “equipo revisor externo” del proyecto Hospital San Luis de Buin,
pago que lo realizaba en persona y en efectivo el sefior Pozo al sefior Alvarez.
Este aspecto de la investigacion fue denunciado por la diputada Presidenta de la
Comision ante la Fiscalia Nacional y se encuentra en etapa de investigacion desde
esa fecha.

f. En octubre de 2018 hubo un desencuentro entre los efiores Alvarez y
Pozo, razén por la cual Alvarez realiza una denuncia ante la Fiscalia de San
Bernardo el 11 de otubre, lo que fue relatado por Alvarez en su entrevista de 26 de
marzo 2019 en radio ADN, luego por Pozo en su entrevista de 27 a la misma
radio, y también por Francisco Marquez en sus dos declaraciones ante esta
Comision, se cita esta ultima como ejemplo:

El Sefior Marquez indica que a fines de septiembre o principios de
octubre 2018 el Jefe de Finanzas del Servicio de Salud le informé que el Jefe de
Finanzas del Minsal (Mauricio Alvarez) estaba reclamando porque no se le habia
pagado a uno de los profesionales del “equipo revisor externo”. A los pocos dias
de ese incidente (refiere que habria sido el 8 de octubre) Mauricio Alvarez lo llamé
para indicarle telefénicamente que los dicinueve profesionales del mencionado
equipo revisor externo debian ser desvinculados; el mismo dia dio una
contraorden y finalmente envié un whatsApp diciendo que ya lo habia hablado con
Luis Barrios y que debian irse los diecinueve.

La Directora del Servicio, avisada por el sefior Marquez, también
habla con Alvarez quien les indicé que la pareja de Pia Gonzélez le habria
ofrecido una “coima” en agradecimiento a haber contratado a los profesionales del
equipo revisor externo, y que los recursos para esa coima saldrian precisamente
del recorte de sueldo de esos mismos profesionales, que esa era la razon de
desvincularlos a todos.

A fines de octubre del 2018, el sefior Marquez y la Directora del
Servicio fueron a entrevistarse con Luis Barrios, Jefe de Inversiones del Minsal y le
llevaron todos los antecedentes; también se entrevistaron con Nicolas Duhalde,
gue a la fecha era Jefe de Gabinete del Subsecretario Luis Castillo, quien no podia
recibirlos y delegd en Duhalde, este ultimo al escucharles habria afirmado que se
trataba de un fraude al Fisco.

 Las autoridades del Ministerio de Salud tomaron conocimiento de la
supuesta coima el 8 de octubre de 2018.

* El 6 de diciembre el Subsecretario de Salud (Dr. Luis Castillo)
ordeno la instruccién de un sumario.
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+ La Diputada Hernando recibe denuncia el 26 de diciembre de 2018.

« El 27 de diciembre, la diputada Hernando present6 denuncia ante el
Fiscal General de la Republica.

* El 31 de diciembre de 2019, el ex ministro Santelices tomo
conocimiento de la sustraccion de tres computadores que se hallaban bajo la
responsabilidad del sefior Hernan Marambio, funcionario a honorarios, encargado
de la Oficina de Monitoreo de Obras de la Division de Inversiones del Minsal;
hecho que el ex Ministro denuncié en su querella ante el Ministerio Publico, por
las implicancias que reviste la sustraccion de informacion vital para la
investigacion en curso.

* El 4 de enero, el Ministro de Salud Dr Emilio Santaelices se querella
ante la Fiscalia.

Definicion de responsabilidades administrativas.

La responsabilidad administrativa es aquella en que incurren los
servidores publicos cuando sus conductas contravienen sus obligaciones, o
infringen prohibiciones propias de sus empleos o funciones*®.

Se exige responsabilidad por razén de las obligaciones o funciones
comprendidas dentro del cargo (rol) que la persona debe desempefar en la
organizacion. En consecuencia, mientras mas alto sea el cargo que ocupa el
funcionario, mayores son las exigencias que le caben en relacién con los deberes
de cuidado y de prudencia en su actuacion.!®

El principio de probidad, al igual que los principios de transparencia y
publicidad, fue incorporado en el articulo 8 de la Constitucidon Politica en 2005,
conformando los pilares, que se constituyen como Bases de la Institucionalidad.
Cumplen la tarea de ser directrices obligatorias del ejercicio de toda funcién
publica.

El principio de probidad administrativa es definido por la legislacion
chilena, y “consiste en observar una conducta funcionaria intachable y un
desempefio honesto y leal de la funcién o cargo, con preeminencia del interés
general por sobre el interés particular” (articulo 52, inciso segundo, de la Ley
Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado
[LOCBGAE]. En concordancia con esa prescripcion, el articulo 61, letra g), del
Estatuto Administrativo, determina que “los funcionarios publicos?® deben dar
estricto cumplimiento al principio de probidad administrativa”.

El deber de actuar con probidad se extiende a las actuaciones
desarrolladas fuera del ejercicio de la funcibn o cargo, cuando ellas puedan

18 Los funcionarios incurrirdan en responsabilidad administrativa cuando la infraccion a sus deberes y obligaciones fuere
susceptible de la aplicacion de una medida disciplinaria, la que deberd ser acreditada mediante investigacion sumaria o
sumario administrativo. (Articulo 118, Ley N°18.883.

19 Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestion por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012

2 Funcién Publica, es una expresion que la jurisprudencia administrativa ha entendido en términos extensos mds alld de
la calidad de funcionario o empleado publico, asi “ejerce funcion publica —observa el profesor PANTOJA- toda persona
que estd investida por decreto supremo o por resolucion de un jefe competente, de una determinada calidad
representativa del Estado.” (Biblioteca del Congreso: 2005, p. 14). Esta nocion incorporada, en la reforma
constitucional de 2005, por el nuevo articulo 8° de la Constitucion, como principio base de la institucionalidad permite
identificar a todo aquel a través del cual el Estado se expresa y se relaciona, se encuentre o no sujeto a un estatuto (vr.gr.
funcionarios publicos), independiente del régimen que se le aplique. Comprendiendo a la totalidad de las autoridades o
magistraturas.
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comprometer la imagen o la gestion del 6rgano publico, de ahi que ello enlaza con
el Estatuto Administrativo en su articulo 61, letras i) y m) que obligan a:

“i) observar una vida social acorde con la dignidad del cargo” y

m) justificar ante el superior jerarquico los cargos que se le formulen
con publicidad”.

De acuerdo al Organo Contralor, la norma estatutaria resguarda la
garantia constitucional de igualdad ante la ley, y obliga al empleado publico a
‘comportarse con dignidad en el desempefio de su cargo”, lo que equivale,
esencial y fundamentalmente, a respetar y obedecer los mandatos de las leyes.
De ahi proviene la norma sobre responsabilidad que consagra el inciso segundo
del articulo 119 del Estatuto Administrativo”. (Dictamen No 28.268, de 1966).%!

El elemento preeminencia del interés general por sobre el particular
nos remite a las exigencias basicas que identifica el legislador en el articulo 53 de
la LOCBGAE respecto todo aquel que ejerza una funcion publica:

a) el empleo de medios idéneos de diagndstico, decision y control
como coadyuvantes a la concrecién de una gestion eficiente y eficaz, en el marco
del ordenamiento juridico;

b) la rectitud y correccion del ejercicio del poder publico;
c) larazonabilidad e imparcialidad de las decisiones;

d) la rectitud de ejecucion de las normas, planes, programas y
acciones;

e) la integridad ética y profesional de la administracion de los
recursos publicos;

f) la expedicidén en el cumplimiento de las funciones legales, y
g) el acceso ciudadano a la informacién administrativa.??

‘Las actuaciones de un funcionario que puedan implicar una
vulneracion grave del referido principio de probidad, no estan limitadas por las
causales sefaladas en el inciso segundo del articulo 125 de la citada ley No
18.834, ni por las enumeradas en el articulo 62 de la ley No 18.575 Organica
Constitucional de Bases Generales de Administracion del Estado” (Dictamen No
42.592 de 2011).

Tipos Administrativos constitutivos especialmente de infraccién a la
probidad

1. Uso de informacién reservada o privilegiada

2. Hacer valer indebidamente la posicion funcionaria

3. Emplear dinero o bienes de la institucion

4. Ejecutar actividades, ocupar tiempo de la jornada o utilizar
recursos o personal del organismo

5. Solicitar, hacerse prometer o aceptar donativos, ventajas o
privilegios (con excepciones)

6. Intervenir en razén de las funciones en asuntos en que se tenga
interés personal, el conyuge o parientes.

2l Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestion por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012

22 Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios, Programa de Fortalecimiento de la Gestién por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012
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7. Omitir o eludir la propuesta publica

8. Contravenir los deberes de eficiencia, eficacia y legalidad

9. Efectuar denuncias de irregularidades o de faltas al principio de
probidad, sin fundamento, con falsedad o animo de perjudicar.??

Definicion de responsabilidades politicas.

El Diccionario de la Real Academia Espafola define la
responsabilidad como la cualidad de una persona que pone cuidado y atencion en
lo que hace o decide, y politica, como la orientacion o directriz que rige la
actuacion de una persona en un asunto determinado. Entonces, podemos decir
gue la responsabilidad politica es la cualidad de actuar con atencion respecto de
sus decisiones o asuntos. Es una caracteristica de todo actor politico, respecto de
todo lo que ocurre en su area de poder directo, aunque no haya intervenido
directamente en ello; sin embargo, también hay una gran responsabilidad
integradora de todos y cada uno de los miembros del Estado.?*

El término “responsabilidad politica” se usa con frecuencia pero con
mucha subjetividad a la hora de darle significacion.

En una interpretacién extensiva, podria decirse que cualquier acto
ejecutado por un ente politico conlleva una responsabilidad que en este caso seria
politica, pero en la infinidad de actos administrativos, juridicos e incluso privados
gue ejecuta cualquier autoridad esto seria una exageracion.

Atendiendo al objeto de una Comisién Investigadora como la que nos
ocupa, la responsabilidad politica que interesa es aquella que afecta a las
maximas autoridades politicas de una institucibn y en el marco de sus
obligaciones politicas, es decir, aquellas derivadas del origen de su investidura, el
programa politico que inspira su mandato y las politicas publicas que ha
comprometido.

Las autoridades politicas del Ministerio de Salud son el/la ministro/a
de salud y los/las subsecretarios/as de redes y salud publica, y se les exige
responsabilidad respecto del programa de salud del mandato de gobierno y de las
subsecuentes politicas publicas desarrolladas para su cumplimiento.

De acuerdo a ello y considerando que la salud es inherente a la
esencia del hombre, se encuentra consagrado en la Constitucion Politica de la
Republica de Chile en su articulo 19, N° 9, que establece que el Estado protege el
libre e igualitario acceso a las prestaciones de promocion, proteccion,
recuperacion de la salud y rehabilitacion del individuo, el Estado es responsable
ademas de coordinar y controlar las acciones de salud, ademas de garantizar la
ejecucion de las acciones de salud, sea cual sea el sistema en que se brinden,
propendiendo con ello un libre e igual acceso a la salud.

Este, por tanto, es el primer deber de las autoridades politicas del
Ministerio de Salud, permitir el acceso y asegurar una calidad debida que permita
a todos los habitantes del territorio que conforman la nacion, optar por un
adecuado Servicio de Salud, sin que sea impedimento la falta de recursos ni otro
factor de desigualdad.

2 Guia Metodolégica de los Deberes Funcionarios; Programa de Fortalecimiento de la Gestion por Resultados en las
Funciones de la Contraloria General de la Republica;Marzo de 2012

24 https://www.milenio.com/opinion/ricardo-velazquez/opinion/la-responsabilidad-politica
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Como se menciona en el plan nacional de salud para los objetivos
sanitarios al 2020, la proyeccién del gasto en salud de los mayores de 60 afios de
edad hasta el 2020 muestra un incremento promedio anual de 17%. Teniendo en
cuenta lo anterior, el foco se centra en dos elementos importantes relacionados al
financiamiento del sector salud en Chile: el gasto de bolsillo y la eficiencia
financiera del sector. En lo que respecta al gasto de bolsillo, este corresponde a
los gastos que recaen directamente sobre el paciente, y en que el seguro no cubre
el costo completo de los bienes o servicios de salud al momento de su uso. Esto
incluye los copagos, la automedicacion y otros gastos pagados directamente por
los hogares (OCDE, 2010). En Chile el gasto de bolsillo es la segunda fuente de
financiamiento mas importante, siguiendo de cerca al gasto publico total en salud
(34,0% y 47,4%, respectivamente).

En particular respecto del mandato de la Comision Investigadora, las
responsabilidades politicas de las autoridades ministeriales en materia de
Inversion en salud se encontrarian en el Plan Nacional de Inversiones 2018-2022,
para el que se establecieron seis criterios fundamentales: 1. déficit de camas, 2.
demanda asistenciales; 3. estado de la infraestructura; 4. madurez de los
proyectos; 5. capacidad de ejecucion, y 6. factibilidad presupuestaria.

Todo esto en el sentido de mejorar y fortalecer la salud publica del
pais, poniendo especial énfasis como se sefiala en la pagina web de plan de
inversiones del Ministerio de Salud (https://plandeinversionesensalud.minsal.cl/)

en lo que el Gobierno del Presidente Sebastian Pifiera indicd, mejores estandares
de calidad, eficiencia, tecnologia de ultima generacion, espacios amigables,
construcciones seguridad y pertinencia cultural.

Por lo anterior, a marzo de 2022, la actual administracion se
comprometié a: Plan Nacional de Inversiones Hospitalarias 2019 - 2022, del
Presidente Sebastian Pifiera - US$ 10.000.000: A) 25 proyectos hospitalarios
terminados, B) 25 proyectos hospitalarios en construccién, y C) 25 proyectos
hospitalarios en estudio, disefio 0 proceso de licitacion.

Segun antecedentes entregados por la Contraloria General de la
Republica a esta Comision, en 2018 el presupuesto de obras en salud fue de $
223.263.732.666, y a agosto de 2019 se han ejecutado $ 222.934.727.196.

El Presidente Sebastian Pifiera reconocié en 2018%° que Chile esta
por debajo de los estandares definidos como éptimos por la Organizacion Mundial
de la Salud, con 1,92 camas por cada 1.000 habitantes, siendo una debilidad que
desaparecera con la nueva inversion.

En esta nueva inversion el Presidente Sebastian Pifiera dio a
conocer en agosto de 2019 el avance del Plan Nacional de Inversiones
Hospitalarias 2019-2022, el cual estd conformado por 25 hospitales nuevos, otros
25 en construccion y 25 mas en etapa de disefio, 1o que va a agregar mas de
12.400 camas al sistema publico de salud, con un costo de US$10.000 millones.
Ademas agreg6 que se van a construir 120 centros de atencion primaria y que
guedaran en construccion o en ejecucion otros 40 adicionales.

Desde el 18 de octubre de 2019, tras los acontecimientos
publicamente conocidos, Chile se ha mantenido en un estado de movilizacion
social donde las protestas masivas han elevado distintas demandas sociales que

25 Vease nota Biobio Chile https://www.biobiochile.cl/noticias/nacional/chile/2018/08/28/inversion-hospitalaria-de-
pinera-es-bien-recibida-pero-pone-las-miradas-en-las-concesiones.shtml



https://plandeinversionesensalud.minsal.cl/
https://www.biobiochile.cl/noticias/nacional/chile/2018/08/28/inversion-hospitalaria-de-pinera-es-bien-recibida-pero-pone-las-miradas-en-las-concesiones.shtml
https://www.biobiochile.cl/noticias/nacional/chile/2018/08/28/inversion-hospitalaria-de-pinera-es-bien-recibida-pero-pone-las-miradas-en-las-concesiones.shtml
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incluyen modificar el sistema previsional actual; mayores recursos para la salud y
mejorar la educacion; un nuevo sistema de fijacion de tarifas de servicios basicos
y transporte publico; priorizaciéon del agua para consumo humano; aumento de
impuestos para los mas ricos; aumento de ingreso minimo mensual acompafiado
de incentivo para las PYMES; rebaja de sueldos a autoridades incluidos los
ministros de Estado y los parlamentarios, y una nueva Constitucion para el pais,
entre otras.

En este sentido la crisis de la salud tiene estrecha relacion con que el
Estado se haga cargo e invierta en infraestructura y construccion de nuevos
centros para poder mejorar la situacion, que estos recursos se destinen de manera
correcta, de forma proba y siempre velando por el interés publico en pos del
privado.

Mineria/Extrac...
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Construc... 0,15

Transportey almacenami.. 0,15

Informacion y comunica...
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o

-
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8

Suministro de electricidad y... 0,06

Administracion publica y def...

o
[=]
W
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Agricultura, silvicultura y p...
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2

Comercio al por mayor y al por m... ,

Suministro de... 0,03

Organizaciones y drganos extraterritori... . 0,01
Actividades financieras y de seg... . 0,01
Otras actividades de servi... . 0,01

Segun la OCDE en materias de cohecho internacional segun el
sector se destaca el siguiente cuadro:

Materias de cohecho a nivel internacional

Informe de la OCDE sobre Cohecho Internacional: Andlisis del delito de cohecho de servidores
publicos extranjeros (OCDE, 2015).

Siendo, entonces, el area de construccion una de las mas
destacables en cuanto a los problemas que tienen relacién con el cohecho y las
malas practicas.

A nivel nacional Contraloria General de la Republica ha realizado 78
fiscalizaciones con respecto a la infraestructura hospitalaria.



213

Numero de Fiscalizaciones por Reqgién desde 2016

Tarapaca: Atacama: 2
1 Maule: 4 :
; f
Valpara;soS ‘ Biobio: 4

3
t
1 Antofagasta: 2
Ari Coquimbo:5 | ¥
R ¥ O’Higgins: 5
Metropolitana: 19 l Los Lagos: 3
Araucania: 10

Parinacota: 1

Magallanes y la
Antartica:1

Fuente: Contraloria General de la Republica.

Las principales observaciones encontradas en las fiscalizaciones
tienen relacion con:

- Incumplimiento de la normativa técnica;

- Partidas pagadas anticipadamente;

- Falta de permisos requeridos para las obras;

- Irregularidades asociadas a modificaciones de contratos de obras;
- Inexistencia o insuficiencia de cauciones;

- Falta de aplicacién de multas o errores en su célculo ;

- Deficiencias en procesos de recepcion;

- Falencias en la formulacion de estados de pago;

- Ausencia de control financiero de la inversion en infraestructura;
- Falencias en proceso de disefio;

- Deficiente inspeccion administrativa de las obras, y

- Falencias en proceso de contratacion.

Como se menciona en el estudio sobre observaciones vy
recomendaciones en la ejecucion de contratos de obra publica de la Contraloria
General de la Republica (2016), el impacto en las obras es que pueden tener un
mayor costo, problemas de operacion y puesta en servicio, falencias constructivas,
no ejecucion en sus plazos y abandono de las obras.

Asimismo Contraloria (2016) llama a poner atencién con respecto a
los funcionarios encargados del control y supervision y en su falta de
competencias técnicas que puedan tener de parte de los profesionales a cargo de
inspeccionar las obras.

La inexistencia de criterios objetivos para determinar la pertinencia
de una asesoria, donde han identificado que en varios casos no existen criterios
objetivos suficientes para determinar la necesidad de contratar asesoria, la
inspeccion técnica fiscal, considerando variables como la complejidad de la obra,
monto, magnitud entre otros.

Otro punto relevante es la falta de estan