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NOTA EXPLICATIVA

La presente Historia de Acusaciéon Constitucional ha sido construida por la Biblioteca del Congreso
Nacional, a partir de la informacién disponible en los Diarios de Sesiones del Senado y de la
Camara de Diputadas y Diputado, referidas al procedimiento correspondiente a la Acusacién
respectiva.

Conviene tener presente que la extensién de las Historia de la Acusacion dependera de la
declaracién de admisibilidad o no de la misma, por tanto, puede que esta se agote en la Cdmara
de Diputadas y Diputados o bien que finalice su tramitacién en el Senado.

Ademads, se incorpora en este archivo un contexto histérico politico e informacién de prensa, que
permiten comprender las circunstancias que rodearon la tramitaciéon de la Acusacion
Constitucional.

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



iINDICE

ANTECRABNTLES ... e e e aaan 3
Contexto HISEOMICO POITICO .uviiiiiiiiiiiii i e e e e s s bbb e e e e e e e e s s e 3
INFOIMACION PrENSE .iiiiiiiiiiiiii et e e e e e e s bbb e e e e e e e st s e bbb bbb e e e e eeesssaaaes 5
Tramite CAmara de DIiputados ...........ccccooiiiiiiiiiii e 7
INGreso LIDEIO ACUSATONIO ..vviiiiiiiii ettt e e e e s 7
1Y u=Yo =Tl o o T o] o o1 ] o o PSPPSRSO 61
T} (o) g 0TS 0o 1 1111 o T IR TTPRPP 64
Debate AAMISIDIIIAAA ... e e a 167

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 3 de 256

Contexto Histdrico Politico

Antecedentes

Contexto Historico Politico

Principales aspectos de contexto histérico y politico relacionados con la tramitacién de la
acusacion.

Contexto Historico y Politico

Esta acusacién constitucional estuvo dirigida contra el ministro de Salud, Jaime Mafalich Muxi. Fue
interpuesta el 23 de septiembre de 2020 en el segundo mandato del Presidente Sebastian Pifiera
Echefique (2018-2022). El 13 de octubre de 2020, la Cdmara de Diputadas y Diputados rechazé la
admisibilidad del libelo.

El requerimiento fue presentado por una diputada del Partido Comunista de Chile, una diputada
del Partido Radical Social Demdcrata, un diputado del Partido por la Democracia, una diputada del
Partido Comunes, una diputada del Partido Progresista, un diputado de Revolucién Democratica,
un diputado del Partido Humanista, un diputado del Partido Convergencia Social, un diputado del
Frente Regionalista Verde Social y un diputado Independiente. En concreto, estos parlamentarios y
parlamentarias aseguraban que el ministro de Salud no cumplié su mandato constitucional en los
siguientes términos:

“a) Haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin ejecucion al
poner en riesgo la vida y la salud de la poblacidn.

b) Haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes a raiz del ocultamiento de datos y faltas
a la probidad administrativa.”

El contexto histérico y politico estd marcado porque el&nbsp;&nbsp;11 de marzo de 2018
comenzé el segundo gobierno de Sebastian Pifiera Echenique, primer Presidente de la Republica
perteneciente a la derecha desde el gobierno de Jorge Alessandri Rodriguez (1958-1964). Fue
apoyado por la coalicién politica Chile Vamos, heredera de la Alianza por Chile. Formaban parte de
Chile Vamos la Unién Demécrata Independiente, Renovacion Nacional, Partido Regionalista
Independiente Demécrata y el Partido Evolucién Politica.

Entre el 12 y el 29 de diciembre del 2019, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) reporté en la
ciudad de Wuhan, China, personas contagiadas de un virus desconocido similar a la neumonia. El 7
de enero del 2020 se confirmé que se trataba de una nueva cepa de coronavirus y a mediados de
mes se reportaron los primeros casos en Tailandia, Japén y Estados Unidos. Al existir transmisién
entre seres humanos fuera de China, el comité de emergencia de la OMS declaré emergencia de
salud publica, debido a que el brote generaria implicancias a nivel internacional a raiz de sus
propias caracteristicas, pues es de rapida propagacién y poco se sabia de él en la comunidad
cientifica.

Al 30 de enero existian 7.800 casos confirmados en 20 paises. A mediados de febrero se descubrid
que el virus estaba genéticamente ligado al brote del virus que causé en el afio 2003 el Sindrome
Respiratorio Agudo Severo, es por ello que la OMS decidié nombrarlo Covid-19. La segunda
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Contexto Histdrico Politico

semana de febrero se reportaron mas de 1.000 personas muertas y se habian confirmado casos en
Africa y Europa. A finales de mes se daba a conocer el primer contagio en América del Sur.

En Chile, el 23 de enero, el Ministerio de Salud (Minsal) informé medidas preventivas que se iban a
adoptar frente al brote de COVID-19, las que se focalizaron principalmente en la vigilancia
epidemiolégica, manejo clinico de los casos y en la capacidad de diagnédstico. El 5 de febrero, el
entonces ministro de Salud decret6 alerta sanitaria por emergencia de salud publica de
importancia internacional por el brote. A pesar de las medidas adoptadas en el Aeropuerto, el 3 de
marzo se reportd el primer caso confirmado en el pais.

En sintesis, la acusacién constitucional refleja un conflicto politico derivado de la aplicaciéon de una
politica publica, en este caso en el ambito de la salud.&nbsp;
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Informacion Prensa

Informacion Prensa

Seleccién de la cobertura entregada por los principales medios de prensa a la tramitacién de
la acusacion.

Informacion de Prensa

El debate de la acusacién constitucional contra el exministro de Salud, Jaime Mafalich, comenzé,
segun El Mostrador, “sorpresivamente, porque su defensa evité presentar la denominada cuestion
previa por lo que inmediatamente se entré al fondo del libelo”. EI mismo sitio electrénico agregé
que “no fue lo Unico inesperado de la jornada. Mafalich pidié tomar la palabra y en un tono
humilde, lejos de la postura soberbia que caracteriz6 su gestion, ofrecié disculpas, sefialando que
‘he cometido errores y he ofendido a mucha gente durante mi trabajo’” (El Mostrador, 13 de
octubre de 2020).

Antes, la diputada radical Marcela Hernando justificé la acusacién sosteniendo que “con su actuar
temerario, soberbio e intransigente, puso en riesgo grave la salud de la poblacién. Estoy
absolutamente convencida que el ministro no cumplié su deber” (El Mostrador, 13 de octubre de
2020).

A su turno, el abogado de Manalich, Gabriel Zaliasnik, dijo que “de acogerse esta acusacion
constitucional la Unica verdadera consecuencia que se seguird, porque el ministro Mafalich
renuncié hace cuatro meses, serd la muerte civica del ciudadano Jaime Manalich”, afladiendo que
“aqui nunca hubo ocultamiento de informacidon. Saquémonos las mascaras y pensemos en
nuestros hijos y en nuestros compatriotas. Hay vileza en esta acusacion y se dafian los valores que
debieran ennoblecer el servicio publico” (Radio Cooperativa, 14 de octubre de 2020).

El Mercurio informé que la oposicidn hizo una autocritica por “la proliferacion de acusaciones
constitucionales y el mal uso de este tipo de herramienta fiscalizadora”. El diputado Miguel Angel
Calisto (DC) afirmé que “hoy estamos capturados por el populismo. Por algunos parlamentarios
tremendamente irresponsables que no entienden, y creo que a esta altura no son democraticos y
creen que la herramienta de la acusacién constitucional, mas que un mecanismo de fiscalizacion,
lo que buscan es desmoronar un gobierno del cual no son parte. Me guste o no, este gobierno es
democraticamente elegido” (El Mercurio, 14 de octubre de 2020).

A la reflexiéon de Calisto se sumé el jefe de bancada DC, Daniel Verdessi, para quien las
“acusaciones son legitimas, pero efectivamente con relacién al efecto politico, tiene razén el
diputado Espinoza en el sentido de que los que la firman tienen que entender el costo que significa
perderla. Uno deberia tener una mirada mas republicana de una acusacion, es legitimo que se
presenten y que no sean aprobadas, pero el desgaste de recursos y de tiempo parlamentario es
atendible que sea con mas cuidado el presentar acusaciones” (El Mercurio, 14 de octubre de
2020).

Mientras Raul Soto (Ind. en bancada PPD) lamenté el “resultado. Una vez mds la oposiciéon se
autoinflige una derrota politica y el Gobierno sale fortalecido. Creo que, a partir de aqui, debemos
analizar con prudencia las acciones que se emprendan y ser responsables. Si no hay viabilidad y
apoyo suficiente, estas acciones pierden fuerza y sentido” (El Mercurio, 14 de octubre de 2020).
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Informacion Prensa

Sobre el por qué han proliferado las acusaciones constitucionales en el actual periodo presidencial,
la abogada constitucionalista, académica de la UC e integrante del Instituto Chileno de Derecho
Administrativo, Sandra Ponce de Ledn, relevéd que “desde la perspectiva juridica, no debiera
asombrarnos el nimero de veces que se ha usado esta herramienta de control constitucional. Lo
que si debiera preocuparnos es que la mayoria de las que se han presentado Gltimamente no ha
prosperado. Esta situacién es la que nos plantea la legitima inquietud respecto de la real
motivaciéon que se ha perseguido por los grupos de diputados que las han formulado. Es de
esperar que esta herramienta juridico constitucional no sea usada como una férmula de
desestabilizacion del orden institucional, ya que su objeto y finalidad es otro y muy importante:
Servir de limite al abuso en el ejercicio del poder politico por parte de las principales autoridades
del Estado, lo que redundara en un deficiente cumplimiento de su principal deber que es estar al
servicio de las personas y promover el bien comun, con pleno respeto de los derechos
fundamentales” (La Seqgunda, 13 de octubre de 2020).

Varias voces del oficialismo celebraron el rechazo de la acusacién constitucional. El diputado
Gonzalo Fuenzalida (RN) manifesté a través de su cuenta de Twitter que “no podemos culpar a un
ministro por tomar decisiones. A veces, ellas fueron un acierto y otras no. Pero no es el
responsable de la pandemia ni los efectos del virus y las muertes que ha sufrido nuestro pais”
(The Clinic, 14 de octubre de 2020).

“:

Desde la UDI recalcaron que “iGané el sentido comdn! Siempre supimos que la acusacién
constitucional contra Jaime Mafalich carecia de argumentos. El exministro de Salud demostré su
gran compromiso con Chile desde el inicio de la pandemia, hasta el dia de su renuncia” (The
Clinic, 14 de octubre de 2020).

Por su parte, editorial de La Tercera reflexiond: “Acertadamente se ha hecho ver que bajo los
estandares que los diputados acusadores pretendian establecer, en la practica ningdn ministro de
Salud podria sentirse respaldado en el ejercicio del cargo, pues aspectos que estan fuera de su
alcance o que pueden ser objeto de correcciones podrian jugar en su contra y ser acusado de
faltar a la Constitucidon. Todo ello sin perjuicio de que el pais debera ir extrayendo lecciones y
aprendizajes, identificando donde se cometieron errores -existe consenso, por ejemplo, en la
tardanza para haber implementado sistemas de trazabilidad y aislamiento mucho mas efectivos,
asi como el desacertado manejo comunicacional que se vio sobre todo en los primeros meses- y la
forma de corregirlos” (La Tercera, 14 de octubre de 2020).
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Ingreso Libelo Acusatorio

Tramite Camara de Diputados

Ingreso Libelo Acusatorio

Legislatura 368, Sesién 74, de 22 de septiembre de 2020. Presentacién formulada por 10
diputadas y diputados, que fundamenta su procedencia en 2 capitulos acusatorios.

Acusacion Constitucional deducida en contra del exministro de Salud, don Jaime José
Manalich Muxi

EN LO PRINCIPAL: formula acusacién; PRIMER OTROSI: acompafia documentos; SEGUNDO OTROS!:
se tenga presente; TERCER OTROSI: medios de prueba;

Honorable Camara De Diputadas y Diputados de Chile

Las Diputadas y Diputados que suscriben, domiciliadas para estos efectos en la sede del Congreso
Nacional de la Republica de Chile, ubicado en avenida Pedro Montt s/n, comuna de Valparaiso, a la
Honorable Camara de Diputados respetuosamente decimos:

En virtud de lo preceptuado en el articulo 52 N° 2, letra b) de la Constitucién Politica de la
Republica, en relacién al articulo 37 y siguientes de la Ley N° 18.918, Organica Constitucional del
Congreso Nacional, venimos en deducir acusacion constitucional en contra del sefior Jaime José
Mafalich Muxi, ex Ministro de Salud, por infringir gravemente la Constitucion y las leyes y haber
dejado éstas sin ejecucion.

El referido ex titular del Ministerio Salud comenz6 sus funciones el dia 13 de junio de 2019, siendo
aceptada su renuncia al cargo ell3 de junio del2020.

RESUMEN

Se acusa constitucionalmente al ex Ministro de Salud, sefor Jaime Manalich Muxi por ser
responsable constitucionalmente de:

a) Vulnerar gravemente los derechos constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica de
miles de personas en la Republica, infringiendo el articulo 19 N°1 y N° 9 de la Constitucion Politica
de la Republica y de los articulos 1.1 y 4 de la Convencién Americana sobre Derechos Humanos,
ello en relacién al articulo 5 inciso segundo del texto constitucional.

b) Vulnerar gravemente los principios constitucionales de probidad y publicidad (articulo 8), los
articulos 4 y 5 de la Ley No 20.285 sobre acceso a la informacién publica y los articulos 13 y 52 de
la Ley N° 18.575, Organica Constitucional sobre Bases Generales de la Administracién del Estado
("LOCBGAE").

PRIMERA PARTE: FUNDAMENTOS JURIDICOS DE LA ACUSACION CONSTITUCIONAL CONTRA LOS
MINISTROS DE ESTADO

|. Naturaleza juridica de la acusacién constitucional
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Ingreso Libelo Acusatorio

En cuanto a la naturaleza juridica de la acusacion constitucional, la doctrina mayoritaria la ha
conceptualizado como una figura mixta, es decir que contiene elementos de juicio juridico-politico.
Desde esta perspectiva, las conductas del ex Ministro deben ser subsumidas en una o mas de las
causales constitucionales, haciendo efectiva la responsabilidad politica de estos cargos, en tanto
funcionarios publicos de caracter politico, lo que se traduce en la destitucién de su investidura y
consecuencias anexas, si fuese el caso.

En ese sentido, se trataria de un instituto de garantia de la carta fundamental, que permite hacer
efectivo el principio de responsabilidad constitucional sobre las autoridades sefialadas[1]. Por su
parte, la doctrina también ha puesto énfasis en el caracter politico de la institucién, al intentar
responder por qué se ha constituido una jurisdiccion diferente a la perteneciente a la justicia
ordinaria. En ese sentido, Bronfman, ha afirmado que el conocimiento y fallo de la acusacién
constitucional involucra campos pertenecientes al orden politico, relacionados con el
ordenamiento constitucional y también con el modo de conduccién superior del Estado, por ello
parece razonable que las infracciones politicas sean resueltas por cuerpos de caracter politico,
teniendo en cuenta ademads que el Poder Judicial no estd en condiciones, ni tampoco es deseable,
que conozca los procesos cuya apreciacién se ajustan a reglas distintas a las que rigen a los
delitos comunes, manteniendo al Poder Judicial alejado de la politica[2].

En el mismo sentido se manifiesta Francisco Zufiga, quien afirma que se trata de una
responsabilidad dual, es decir, de caracter "(...) juridico-politica. Es responsabilidad juridica porque
se fonda en inconductas constitutivas de ilicitos constitucionales, de lejano cufio penal o
administrativo, como el mal desempefio del cargo publico, la infraccién (abierta o no) de la
Constitucién y de las leyes o la comision de delitos; que se persiguen en un procedimiento dual
(acusacién en juicio politico) sometido a la Constitucién y la ley, y revestido de resguardos
garantisticos minimos como las garantias del principio de legalidad y del principio de debido
proceso legal. También es responsabilidad politica porque los drganos que admiten la acusacion y
que juzgan son drganos politicos (Cdmara de Diputados y Senado) actuando con un amplio
margen de libertad o discrecionalidad a la hora de encuadrar las inconductas en los ilicitos
constitucionales, aunque deben someterse al imperativo hermenéutico del Derecho Sancionador,
en orden a que los ilicitos constitucionales son de derecho estricto e interpretacién restrictiva."[3].

De esta manera, queda claro que se deben configurar ciertas infracciones a la Constitucién, las
leyes o, en opinién de las Camaras del Congreso Nacional, la comisién de determinados hechos
constitutivos de delitos. En conclusién, estamos en presencia de verdaderos ilicitos
constitucionales, perfectamente distinguibles de los delitos civiles o penales conforme norma
expresa del articulo 53 N° | inciso final del Cédigo Politico que dispone:

El funcionario declarado culpable sera juzgado de acuerdo a las leyes por el tribunal competente,
tanto para la aplicacién de la pena sefialada al delito, si lo hubiere, como para hacer efectiva la
responsabilidad civil por los dafios y perjuicios causados al Estado o a particulares.

El estatuto juridico, por tanto, es plenamente constitucional y es el Congreso Nacional el que, por
medio de sus Camaras como principal intérprete de la Constitucién, restablece su supremacia, al
declarar la culpabilidad en la acusacion constitucional respectiva.

Sin embargo, también existe una evaluacién politica del cumplimiento de los deberes y la gestion
de la autoridad cuestionada, en la medida que es el Congreso Nacional quien fiscaliza, presenta la
acusacién y decide si se configuran las causales. Ademas, ambas camaras resuelven: la Cdmara
de Diputados limitandose a declarar si ha lugar la acusacién constitucional, y el Senado

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 9 de 256

Ingreso Libelo Acusatorio

resolviendo como jurado si el acusado es o no culpable del delito, infraccién o abuso del poder que
se le imputa, tal como lo establece el articulo 53 N° | de la Constitucidn. Por ello, la doctrina ha
afirmado que, aunque diferente del juicio politico de los gobiernos parlamentarios (mera confianza
politica), las caracteristicas politicas sefialadas recuerdan al impeachment anglosajon, figura que
tiene como funcién la proteccién de los intereses publicos contra el peligro u ofensa por el abuso
del poder oficial, descuido del deber o conducta incompatible con la dignidad del cargo,
configurdndose como un procedimiento de naturaleza politica que cuestiona la capacidad del
funcionario para el cargo que ostenta[4].

Asi las cosas, queda establecido el caracter mixto de la acusacién, siendo los érganos politicos los
que juzgaran si los hechos pueden subsumirse en las causales constitucionales (ilicitos
constitucionales), teniendo en consideracion las consecuencias juridico-politicas del actuar de la
autoridad acusada. Ademas, la acusacion constitucional se entrama con una serie de mecanismos
de fiscalizacién juridico-politica, siendo éste el de mayor gravedad, ya que, por la declaracién de
culpabilidad del Senado, se procede a la destitucién del acusado, y se le impone la prohibicion de
desempenfar cualquier funcién publica, sea o no de eleccidn popular, por el término de 5 afios. La
acusacién se configura como una importante excepcion al principio de separacién de poderes,
siendo parte de los frenos y contrapesos de los poderes del Estado, lo que permite un mayor
control de los actos de las diversas autoridades sefialadas. En este sentido, siguiendo a Gutenberg
Martinez "los procesos constitucionales se han establecido para defender instituciones
constitucionales. En este caso, los derechos fundamentales y el ordenamiento institucional de la
Republica"[5].

2. La acusacion constitucional en el ordenamiento juridico chileno

La acusacion constitucional es una figura a través de la cual se juzga a las mas altas autoridades
del Estado por delitos, infracciones o abusos de poder expresamente contemplados en la
Constitucién. Esta tiene por objeto, por una parte, establecer tanto la efectividad de tales
infracciones, como la culpabilidad o inocencia de la autoridad acusada, y por otra, hacer efectiva
su responsabilidad constitucional mediante la destitucién del infractor y su inhabilitacién para
ejercer toda otra funcién de caracter publico por el término de cinco afios[6].

En ella, los parlamentarios firmantes imputan a alguna de las autoridades establecidas el haber
cometido alguna de las causales que justifican la declaracion de responsabilidad correspondiente.
En el caso de los Ministros de Estados, las causales establecidas en el articulo 52 N° 2, letra b)
son: "haber comprometido gravemente el honor o la seguridad de la Nacidn, infringir la
Constitucion o las leyes o haber dejado éstas sin ejecucién, y por los delitos de traicién, concusion,
malversacién de fondos publicos y soborno". De esta manera, no menos de 10 ni mas de 20
miembros de la Cdmara de Diputados deben presentar la acusacién, para que esta Ultima declare
si ha lugar la imputacién a la autoridad correspondiente. De ser asi, el Senado deberd decidir si el
acusado es o no culpable del delito o infraccién o abuso de poder que se le imputa, tal como lo
sefala el articulo 53 N° 1 de la Constituciéon. Por su parte, la Ley N° 18.918 Organica
Constitucional del Congreso Nacional establece el procedimiento aplicable a la acusacién y
consagra una serie de garantias a la autoridad acusada. De esta manera, se establece el deber de
notificacién al acusado y su derecho a realizar personalmente su defensa o presentarla por escrito
(articulo 39), también puede solicitar que la Sala de la Cdmara no admita la acusacién a tramite
(articulo 43) e intervenir durante la votacién en la Camara (articulo 45). Por Gltimo, el articulo 51
de dicha ley establece que se deben votar los capitulos acusatorios de forma separada.
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3. Responsabilidad de los Ministros de Estado

El articulo 33 de la Constitucién establece que "[IJos Ministros de Estado son los colaboradores
directos e inmediatos del Presidente de la Republica en el gobierno y administracién del Estado".
Por su parte, el articulo 42 de la LOCBGAE afirma que los Ministros de Estado son de exclusiva
confianza del Presidente, mientras que su articulo N° 20 afirma que en su calidad de
colaboradores directos e inmediatos de la maxima autoridad de gobierno, tendran la
responsabilidad de la conduccidén de sus respectivos Ministerios, en conformidad con las politicas e
instrucciones que aquél imparta. Finalmente, el articulo 36 de la Constitucién establece, en lo
relativo a la responsabilidad de los ministros de estado, que estos "seran responsables
individualmente de los actos que firmaren y solidariamente de los que suscribieren o acordaren
con los otros Ministros".

Como se afirmé anteriormente, las conductas de los Ministros deben subsumirse en las causales
especificamente sefialadas en la Constitucién. De esta manera, el articulo 52 N°2, letra b) de dicho
cuerpo normativo establece que las causales de los Ministros de Estado son "haber comprometido
gravemente el honor o la seguridad de la Nacién, por infringir la Constitucién o las leyes o haber
dejado éstas sin ejecucién, y por los delitos de traicién, concusidn, malversacién de fondos
publicos y soborno". En cuanto a las causales sefialadas, algunas tienen un contenido juridico
preciso, como lo son los delitos contemplados en la norma citada, los cuales se encuentran
tipificados en el Cédigo Penal. Por otro lado, se encuentran aquellas causales redactadas en
términos juridicos indeterminados, como lo son infringir la Constituciéon o las leyes o haber dejado
éstas sin ejecucion, dando margen a una apreciacién mas discrecional producto de la deliberacién
politica de la Camara de Diputados y Diputadas[7].

Si bien los Ministros son colaboradores directos del Presidente de la Republica, no es menos cierto
que son funcionarios publicos responsables por los actos que ejecutaren. En ese sentido, Silva
Bascufan afirma que:

[Eln el estudio de la procedencia de las acusaciones que se dirijan a los Ministros de Estado debe
tomarse en cuenta que éstos, aunque de exclusiva confianza del Presidente en su nombramiento y
remocion, no son secretarios privados suyos, sino funcionarios publicos que actdan como 6rganos
del Estado y asumen plena responsabilidad personal de sus actuaciones, no obstante la que
también grava al Jefe de Estado[8].

Por tanto, y haciendo un analisis arménico de la Constitucién y las leyes, es del todo cierto que los
Ministros de Estado responden por sus actos, ya sea por delitos cometidos o por infringir los
preceptos legales o dejar de aplicarlos, estando este Ultimo concepto dotado de contenido por la
doctrina. Asi mismo, es la propia Constitucion en su articulo 52, en donde se establece que en el
caso de los Ministros de Estado, la accién deberd interponerse mientras estos estén en funciones o
en los tres meses siguientes a la expiracién de su cargo. De esta manera, habiéndose aceptado la
renuncia del ex Ministro Mafalich el dia 13 de junio de 2020, esta acusacién se presenta dentro de
tiempo y forma.

SEGUNDA PARTE: HECHOS FUNDANTES DE LA PRESENTE ACUSACION CONSTITUCIONAL.

Los antecedentes facticos que fundamentan la presentacién de esta Acusacién Constitucional son
los siguientes:

1. Jaime Mafalich Muxi se desempefié como Ministro de Salud entre el 13 de junio de 2019[9] y
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ell3 de junio de 2020[10].

2. Entre el 12 y el 29 de diciembre del afio 2019 la Organizaciéon Mundial de la Salud ("OMS")
reportd que en la ciudad de Wuhan, China, existian varias personas contagiadas de un virus
desconocido similar a una neumonia. Luego, el 7 de enero del afio en curso se confirmé que se
trataba de una nueva cepa de coronavirus y a mediados de dicho mes se reportaron los primeros
casos en Tailandia, Japén y Estados Unidos.

Al existir transmision entre seres humanos fuera de China, el comité de emergencia de la OMS
decidié declarar emergencia de salud publica, pues el brote generaria implicancias a nivel
internacional a raiz de sus propias caracteristicas, pues es de rapida propagacion y poco sabia de
él la comunidad cientifica. Al 30 de enero, existian 7.800 casos confirmados en 20 paises.

A mediados de febrero se descubrié que el virus estaba genéticamente ligado al brote del virus
que causé en el afo 2003 el Sindrome Respiratorio Agudo Severo, es por ello que la OMS decidié
nombrarlo COVID-19. La segunda semana de febrero se reportaron mdas de 1.000 personas
muertas y se habian confirmado casos en Africa y Europa, a finales de mes se daba a conocer el
primer contagio en América del Sur.

3. En Chile, el 23 de enero, el Ministerio de Salud informé las medidas de caracter preventivo que
se iban a adoptar a propdsito del brote de COVID- 19, estas se focalizaron principalmente en la
vigilancia epidemioldgica, el manejo clinico de los casos y en la capacidad de diagndstico. Sin
perjuicio de ello, el ex Ministro de Salud comentaba que "el tratamiento de una infeccién de esta
naturaleza no es distinta a otras infecciones respiratorias graves, como la Influenza" y que la red
hospitalaria estaba preparada, dado que en el pasado ya ha enfrentado otras situaciones similares
como el brote de influenza AHINI en el 2009, de SARS y MERS[11]. Desde ya, se comienza a
evidenciar en los dichos del ex Ministro su concepcién acerca de la enfermedad, la que se
expresara en distintas declaraciones y medidas adoptadas, e indefectiblemente mutara con el
avance de los meses y la evidencia incuestionable de la gravedad de la pandemia.

4. Con fecha 31 de enero, la Seremi de Salud de la Regién Metropolitana informé la adopcién de
las primeras medidas preventivas en el Aeropuerto Internacional. Estas consistian en aislar a las y
los pasajeros que presentaban algun tipo de sintoma, ademas de la instalacién de sefialéticas que
indicaban la necesidad de preguntar a los pasajeros y mencionar el pais del cual venian. En esta
ocasién la Seremi de Salud de la Regién Metropolitana, incluso antes que el ex Ministro, recorrié
las dependencias del aeropuerto dando a conocer el _protocolo y fiscalizando el empleo de los
elementos de proteccién personal de los funcionarios y funcionarias.

5. Con fecha 5 de febrero el entonces Ministro de Salud, en uso de las facultades que Cédigo
Sanitario le concede, decretd alerta sanitaria por emergencia de salud publica de importancia
internacional por brote del nuevo coronavirus, el cual se publicé en el Diario Oficial el 8 del mismo
mes[12]. A dicha fecha la situacién parecia preocupante pues 24 paises ya habian presentado
casos de coronavirus, 20.630 personas habian sido confirmadas con la enfermedad y se
reportaban 426 muertes. La Directora de la Organizacién Panamericana de Salud ya habia
evidenciado esta situaciéon por medio de una carta de fecha 24 de enero, en la cual instaba a los
drganos competentes a avanzar en las siguientes medidas de contencion: "deteccién temprana,
aislamiento, manejo clinico, seguimiento de contactos, diagnéstico de laboratorio, y viajes y
comercio internacionales y puntos de entrada"[13].

6. A pesar de las medidas que se adoptaron en el Aeropuerto en el mes de febrero, tales como la
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declaracion jurada para pasajeros que llegaban desde el extranjero, el deber de informar los
paises que visitaron, la toma de temperatura y aislamiento de pasajeros con sintomas, el 3 de
marzo se reportd el primer caso confirmado en Chile, un médico de 33 afios de edad que habia
viajado al sudeste asiatico, al dia siguiente se sumaron dos nuevos casos, uno era contacto
estrecho del primero y el otro era una persona de la Regién Metropolitana que habia viajado por el
norte de Italia.

A raiz de la llegada del virus a Chile, el Presidente de la Republica, Sebastian Pifiera, convocé a
una primera reunién del Comité Intersectorial por Covid-19, instancia que tenia por objeto
entregar a todas las subsecretarias de las carteras de los ministerios, directrices e informacién
acerca de las medidas atingentes a la epidemia de COVID-19. En esa instancia el Sefior Jaime
Mafalich llam6 a la poblacién a estar tranquila ya que "el Gobierno ha tomado el rol que le
corresponde y el liderazgo que tiene en esta materia ha sido reconocido por diferentes
organizaciones internacionales"[14].

Mientras tanto en sede internacional, la OMS el 11 de marzo, declaraba al COVID-19 como una
Pandemia Global, pues los niveles de propagacién y gravedad eran alarmantes, es por ello que se
instaba a todos los paises a adoptar medidas urgentes y agresivas para de esa forma cambiar el
curso de la pandemia, la cual hasta esa fecha se expandia rapidamente.

7. Al 12 de marzo ya existian 33 casos confirmados y se habia entrado a la fase dos del contagio,
la cual comenzé con la llegada de casos de personas contagiadas al pais. En esta etapa los
esfuerzos se debian concentrar en identificar a aquellos individuos que traian la infeccién desde el
extranjero y lograr su contencién por medio de aislamiento para asi evitar que contagien a otras.
Es por ello que una de las primeras medidas que se adoptaron fueron los aislamientos de estas
personas por 14 dias.

8. Al 13 de marzo de 2020, se habian notificado 432 casos sospechosos a lo largo del pais 'y 43
confirmados, 29 de ellos en la regién Metropolitana, 8 en el Maule, 3 en Biobio, 2 en Nuble y 1 en
Los Lagos. 34 de las personas confirmadas tenian antecedentes de viaje a paises con brotes en los
Gltimos 14 dias, 7 asociados a importacion y dos, en investigacion. Se evidencia en el Informe de
situacion COVID-19 N° 8 del Departamento de Epidemiologia del MINSAL que aln se mantenia la
trazabilidad del virus.

En este mismo dia el Presidente de la Republica, se refirid por primera vez a la situaciéon que
enfrentaria el pais a raiz de la pandemia. Comunicé que Chile se encontraba transitando a la fase
epidemioldgica 3, con altas probabilidades de pasar prontamente a la 4, indicéd que desde enero,
junto al Ministro de Salud, crearon un equipo de trabajo para adoptar las medidas necesarias y
elaborar un plan de accién que permitiera enfrentar la situacién, dentro de las primeras acciones
destacé la compra de insumos y equipamientos para el personal de salud, la implementacién de
una linea de laboratorios que permitiria hacer los diagnéstico de forma temprana y se decretd la
alerta sanitaria con el objeto de dar recursos y facultades al Minsal.

Por su parte se cred desde el Minsal y junto a expertos, un plan que promovié la implementacién
de una politica de proteccion sanitaria de las fronteras y fortalecimiento de la capacidad
hospitalaria. Para dar cumplimiento a ello se anuncié que se reforzaria al personal de salud, se
pondria en marcha anticipada el funcionamiento de Hospitales de Ovalle, Vifia del Mar, Padre Las
Casas y Angol; se planificaria para contar con hospitales de construccién rapida y desde el lunes
16 de marzo se reforzaria la campafa contra la influenza. En los dichos del propio Presidente, el
hecho que los 43 casos en Chile hayan tenido un comportamiento benigno indica que el plan es
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efectivo y que el objetivo es lograr atenuar los efectos de la enfermedad y lograr el contagio
prolongado en el tiempo para efectos de no saturar el sistema de salud.

Dentro de las nuevas medidas, destacé que estas abarcaban seis dreas prioritarias. En educacién
se ordend aislamiento de 14 dias para cualquier miembro de comunidad educativa con contacto
directo con persona contagiada de covid, aislamiento del curso completo en caso de haber
alumnos contagiados, suspension de 14 dias de clases de todo el establecimiento cuando en él
figuraban 2 o mas contagiados, junto con ello se informé la creacién y puesta en curso de una
plataforma que permite hacer educacion remota. En lo que respecta a salud, se mencioné que se
daria licencia médica a todos quienes tienen contacto estrecho con persona positivas de
coronavirus, en cuanto diagnostico se informé que seria gratuito para los usuarios de fonasa que
se hicieran el examen en los centros de salud publica. Finalmente se anuncié que el Minsal, por
medio de sus subsecretarias estaba robusteciendo el sistema de red asistencial, es asi que a las
38 mil camas se agregarian 2 mil mas, se crearian hospitales de campafia y se destinaria un fondo
de 220 mil millones de pesos para la compra de insumos y equipamiento que permitiera hacer
frente a la pandemia y el pronto estrés del sistema. Estas medidas que fueron anunciadas por el
Presidente, que fueron ideadas y ejecutadas por el ex Ministro de Salud Jaime Mafalich
demuestran que la estrategia que deseaba sequir el gobierno era de mitigacién en lugar de
eliminacién. En otras palabras, en lugar de realizar esfuerzos decididos de testeo, trazabilidad y
aislamiento que permitieran cortar la cadena de transmisién del virus, se actuaria sobre la base de
un escenario en que aumentaban los contagios con una respuesta centrada en el aumento de la
capacidad asistencial, con todos los riesgos que esto implicaba para los grupos mas vulnerables ya
sea por comorbilidades, acceso a la atencién médica u otras variables sociodemograficas.

9. Chile entré a la tercera fase epidemioldgica el 14 de marzo, es decir, se estaban produciendo
casos cuyo contagio se gestaba al interior del pais por parte de aquellas personas que lo
contrajeron en el extranjero, esta es una de las razones por las cuales algunos Alcaldes
comenzaron a decretar suspensiones de clases en los establecimientos de sus respectivas
comunas, lo cual sirvié para instar al gobierno a que adoptara esta medida[15]. Es asi que con
fecha 15 de marzo se decretd la suspensidn de las actividades académicas presenciales en todo el
territorio nacional y junto con ello, las visitas a los hogares de personas mayores. Este mismo dia
el Colegio Médico ("COLMED") declaré que las medidas anunciadas hasta la fecha por la autoridad
sanitaria debian extremarse, es asi que, entre otras cosas propuso aumentar las pesquisas para lo
cual resultaba vital avanzar hacia la gratuidad universal del examen de diagndstico, transparentar
la entrega de datos e informacidn con la comunidad, suspender completa e inmediatamente los
eventos masivos, extensidén del teletrabajo a los funcionarios publicos para de esa manera
incentivar con el ejemplo a que el mundo privado también lo haga ya avanzar en medidas que
permitan controlar los precios de los elementos de protecciéon personal necesarios para el
desarrollo seguro de las prestaciones de salud. El mensaje del COLMED era claro, se necesitaba
avanzar rapido en medidas que generaran la disminucién de contactos entre las personas y con
eso evitar el contagio masivo.

10. A pesar de que la recomendacién de los expertos internacionales y cientificos nacionales iba
en la linea de bajar la movilidad de las personas y con ello las aglomeraciones, el 16 de marzo
fuimos testigo de grandes filas de personas de alto riesgo que esperaban ser vacunadas contra la
influenza en la campafa de vacunacién temprana que habia impulsado la autoridad sanitaria. Esta
escena se repitié los dias siguientes, ante ello la subsecretaria Daza indicé "se van a fortalecer los
centros de vacunacién. Vamos a instalar dispositivos fuera de los consultorios para poder ir
atendiendo sobre todo a la poblacién mas riesgosa, sobretodo, los adultos mayores y los enfermos
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crénicos"[16] en esta explicacion se logra apreciar que el Ministerio, a cargo de Jaime Mafalich, no
tenia un plan para llevar a cabo el proceso de vacunacidn de manera que evitara las
aglomeraciones de personas adultas, nifios, nifias y embarazadas, sino que este se fue
construyendo sobre la marcha lo que ciertamente contribuye al incremento de la propagacién del
COVID-19 entre la poblacién.

A los cuatro dias siguientes de iniciado el proceso de vacunacion temprana el Alcalde de Cerro
Navia denunciaba a los medios que a las afueras de la Central de Distribuciéon de Vacunas de
Quinta Normal, habia filas de ambulancias esperando para abastecerse del tratamiento, que por el
momento se encontraria agotado. Consultado por ello el ex Ministro de Salud, este indicé que el
problema no era de abastecimiento de las vacunas sino mas bien de la reposiciéon de estas para
respetar sus cadenas de frio, reconociendo que ello se producia a propésito de la concurrencia
masiva que se habia observado los primeros dias[17] de vacunacién. Nuevamente se ve un actuar
sobre la marcha por parte del Sr. Mafalich, pues esto era una situacidn totalmente previsible.

Posteriormente, a finales del mes de marzo, diversos ediles indicaron que se habian quedado sin
stock de vacunas, entre ellos destacan los de las comunas de Valparaiso, Copiap0, Laja y Coronel.

11. Para esta fecha Chile entraba a la fase epidemioldgica cuatro, la cual se caracteriza por la
circulacion viral y la dispersién comunitaria del virus, es por ello que se decidié el cierre de las
fronteras del pais. Junto con informar acerca de este avance y medida el ex Ministro Mafialich
indicaba que "Hemos tenido un comportamiento de crecimiento muy rapido. Esta curva de
crecimiento estimamos que va a durar no menos de 8 semanas y no mas de 12 semanas, segln
nos han sefialado los expertos". "No hay motivo para tener panico. Esta es una enfermedad que
afecta a pocas personas, que la mayoria de las personas que sean afectadas van a tener una
enfermedad muy leve, algunos van a necesitar hospitalizacién"[18]. Al 30 de junio Chile supera los
279 mil casos y las muertes llegaban a las 5688, segun el informe diario del Minsal en 24 horas se
registraron mas de 3 mil nuevos casos de coronavirus[19]. Ciertamente la proyeccién mencionada
por el Ministro no se cumplié ni en términos de la duracién ni del impacto que tendria en la salud
de la poblacidn. Se logra apreciar que sus dichos tienden a minimizar la importancia que tiene el
virus, lo cual genera que la comunidad no reaccione adecuadamente a la implementacion de las
medidas sanitarias.

12. El 18 de marzo se publicé en el Diario Oficial el Decreto N°104 del Ministerio del Interior y
Seguridad Publica, por el cual se declar6 estado de excepcidn constitucional de catastrofe, por
calamidad publica, en el territorio nacional. Junto con ello el Mandatario indicé que Chile estaba
mucho mejor preparado que Espafa e ltalia, pues las medidas se comenzaron a adoptar desde
febrero del afo en curso, es asi que estabamos preparados para "100 mil enfermos
simultaneamente", 16 mil de ellos hospitalizados y de ellos, 8 mil en tratamiento intensivo en
camas criticas y 4 mil con "algun tipo de ayuda o ventilacién artificial". Indica ademas que
respecto de la solicitud de cuarentena total hecha por el COLMED, no es una medida que el
Ministerio quiera adoptar en esos momentos porque habia que asegurar el abastecimiento y la
existencia de los suministros basicos. Hasta esta fecha el mensaje dado por la autoridad sanitaria
y el mandatario han ido en la linea de dar tranquilidad a la poblacién porque el sistema estaria
preparado para soportar las semanas de mayor contagio, sin poner énfasis en la necesidad de
reducir la movilidad en las ciudades, pues la estrategia que se estaba implementando en Chile era
de mitigacidén, buscando la propagacién progresiva del virus en la poblacién.

13. EI 20 de marzo el COLMED, por medio de su Presidenta Izkia Siches, advirtié que la estrategia
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impulsada por el Minsal generaba descoordinacion e incertidumbre en la poblacidn, es por ello que
insté al cierre total de la Regién Metropolitana con mantencién de los servicios basicos,
abastecimiento y distribucién. Por su parte dio a conocer que los médicos estaban informando que
no se estaba contando con la capacidad diagndstico requerida ni se estaban aplicando los
protocolos, urgia avanzar en ampliar la capacidad de testeo y mejorar la organizacién y
coordinacién de la red asistencial.

Finalmente se hizo mencidén a una critica que se mantuvo durante toda la gestion del ex Ministro
Mafalich, y es que el ministerio no estaba transparentando la informacidn, los datos entregados
eran "incompletos, inconsistentes y tienen una tremenda falta de transparencia que no se habia
visto en la historia institucional de salud publica chilena"[20]. Se insté a la creacién de un espacio
técnico en donde las decisiones fueran compartidas por las personas que también las ejecutan.

En paralelo a la declaracion hecha por el COLMED, el Minsal decretaba el cierre de los cines,
teatros, pubs y centros deportivos; se crearon aduanas sanitarias en ocho regiones y cuarentena
en Isla de Pascua.

14. En los siguientes dias del mes de marzo se cred la Mesa Social COVID, conformada por
autoridades de gobierno, alcaldes, académicos y profesionales de la salud y su objetivo era ser
una instancia de coordinacién y colaboracién entre el mundo social y politico.

Las medidas sanitarias durante este mes fueron avanzando paulatinamente en la linea de evitar
los contactos entre las personas, el 22 de marzo comenz6 a regir el toque de queda desde las 22
hrs. en todo el territorio nacional, se instauraron cordones sanitarios en diversas comunas del pais,
entre ellas Chilldn, San Pedro de La Paz, y Chiloé, se prohibié que las personas adultas mayores de
80 afos pudieran salir de sus casas y se restringio el traslado a las segundas viviendas. Para la
Ultima semana del mes se decretd cuarentena total para siete comunas de Santiago: Lo
Barnechea, Vitacura, Las Condes, Providencia, Santiago, Nufioa e Independencia, ademés de
aduanas sanitarias en los principales puntos de accesos a la capital.

El acta del Consejo Asesor del Minsal del sabado 21 de marzo, sefiala que "sobre el 90% de los
casos no esta aislado en recintos asistenciales o bajo supervision de personal sanitario,
manteniendo riesgo de diseminacion a las familias y consecuentemente a la comunidad". El 30 de
marzo este mismo consejo recomienda que "los casos probables deben ser manejados como
casos confirmados, indicar su aislamiento estricto e investigar los contactos directos e indicarles la
cuarentena". Con fecha 31 de marzo, existiendo un reporte de 12 personas fallecidas y 2.738
contagiados a nivel nacional, el Subsecretario de Redes Asistenciales comunicé la puesta en
marcha de un plan de trabajo con hospitales y clinicas para generar una red de salud integrada
que pudiera hacer frente a la pandemia, tal medida fue instruida por el Ministro de Salud de la
época, para ello se cred un Consejo de Integracién de la Red Asistencial Ampliado (CIRA
extraordinario), para la coordinacién de aspectos como flujos de ingreso a prestadores y servicios
de apoyo en la atencién[21].

15. Entre el 1° y 5 de abril ingresaron a cuarentena las comunas de Hualpén y San Pedro de la
Paz, sumandose a las medidas que se estaban adoptando en el centro-sur del pais. Mas hacia el
sur, Punta Arenas entraba en cuarentena total tras experimentar un preocupante brote de 53
casos positivos en circunstancias que el conteo nacional era de 2.738 casos confirmados y 12
fallecidos en total[22].

A 16 de abril se habia casi doblado la cantidad de casos confirmados en el pais, llegando a los

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 16 de 256

Ingreso Libelo Acusatorio

4.815 y a los 37 muertos[23]. Es recién en este punto que el Minsal ordena el uso obligatorio de
mascarillas en el transporte publico.

16. Con mds de cinco mil casos confirmados el 7 de abril el Sr. Jaime Mafalich decide levantar
cuarentena en Lo Barnechea, Vitacura y Providencia, ademds de la zona sur de Nufioa y de
Santiago. A su vez, entra en cuarentena la zona poniente de Puente Alto y Nueva Imperial. EI 9 de
abril, cuando llegabamos a los 5.972 casos confirmados la autoridad sanitaria informa que "una
vez que se comiencen a aplicar los test rapidos que detectan los anticuerpos del nuevo
coronavirus -que puede ser entre una o dos semanas mas-, se otorgara un 'carnet de alta' para las
personas que hayan vencido la enfermedad, debido a que corresponderian a una poblacidn
inmune al virus e incapaz de transmitirlo"[24].

Esta medida fue fuertemente criticada por la comunidad cientifica pues no tenia sustento desde el
punto de vista empirico[25], porque aun no se tenia conocimiento alguno respecto de que el
superar la enfermedad protegiera para el futuro: "No se sabe nada sobre si esos anticuerpos son
productivos, cudnto duran"[26], sin perjuicio de ello el Ministro Mafalich insistié con la necesidad
de implementar este carnet indicando que "es un instrumento que identifica a las personas que
con altisima probabilidad, eso es lo que nos permite decir el conocimiento actual, ya tuvieron la
enfermedad por coronavirus y son inmunes a adquirir una nueva enfermedad, a re-infectarse y
también no son capaces de transmitir la enfermedad a otros".

Finalmente, el ex Ministro dejé sin efecto este anuncio el 10 de mayo, desestimando que tuviera
mayores implicancias, pero sin reconocer que no tenia sustento cientifico, contribuyendo a la poca
claridad en los mensajes que caracterizé a su cartera[27].

17. Con fecha 14 de abril se registraban 7.917 casos confirmados totales, con casos nuevos diarios
de 392, a pesar de ello se informa que algunas de las comunas que hasta esa fecha estaban en
cuarentena iban a salir de ella, tal fue el caso de Nueva Imperial, Padre las Casas, Las Condes,
Hualpén y San Pedro de la Paz, mientras que otras ingresaban a esta medida, como sucedié con El
Bosque y ciertos sectores de la comuna de San Bernardo atendido el avance de la enfermedad en
el sector sur de la region Metropolitana. De esta manera la comunidad comienza a observar la
estrategia del Minsal relacionada con las cuarentenas estratégicas y dinamica, indicando la
autoridad que estas "van en un sentido correcto y permite que los nimeros que estamos
observando sean menores a los que se supuso que iba a tener nuestro pais". Junto con atribuir el
"éxito" de las cifras a esta estrategia, se informé a la poblacién cudles eran los criterios para
aplicar las medidas de cuarentena, para ello se tienen a la vista "las incidencias o nuevos casos; la
velocidad de propagacion de la enfermedad, la densidad de los casos por Km2, el perfil etario de
la poblacidn del territorio (adultos mayores, personas con enfermedades crénicas) y vulnerabilidad
social, entre otros"[28].

18. Desde mediados del mes de mayo, junto con las medidas anunciadas anteriormente, se
comienza a instaurar un discurso de nueva normalidad tanto por el Presidente Pifiera como por
parte del Minsal. Desde mediados de abril se sefiala que "el coronavirus "es un tema que va ser
muy largo" y que "tenemos que acostumbrarnos a una nueva normalidad"[29], esta nueva forma
de vivir en sociedad se referia a que poco a poco se comenzaria a abrir el comercio, "retomando
paulatinamente nuestra vida"[30], lo que ciertamente también implicaba la posibilidad de realizar
y asistir a juntas sociales, incluso expresamente lo sefialaba la Subsecretaria de Salud Publica al
decir que "Esta nueva normalidad requiere de muchas medidas de parte de la autoridad, pero
también de una responsabilidad individual de cada uno de nosotros. ¢Qué significa esto? éMe
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puedo juntar con un grupo de amigos a tomar un café? Probablemente si, con unos pocos amigos,
con cuatro amigos, con distanciamiento social, con mascarillas, con lavado de manos y
manteniendo esas medidas de cuidado personal y sobre todo de prevencién"[31].

Fundado en esta estrategia de vuelta progresiva a la normalidad, es que se inform6 a la
ciudadania sobre el retomo a clases, ya no para el 27 de abril, como se habia anunciado
previamente, sino para mediados de mayo, indicando el Ministro de la época en sesion especial de
la Camara de Diputados y Diputadas que habia sido un "grave error"[32] suspender las actividades
escolares en los establecimientos educacionales. Se comunicé también el retomo a los espacios de
trabajo fisico de las y los funcionarios publicos. Todas estas medidas que se iban comunicando dia
a dia a la ciudadania generaban una sensaciéon de notable mejoria acerca del control de la
pandemia, en circunstancias que los hechos nos han indicado que estdbamos lejos de alcanzar ese
estado en el mes de abril.

19. Con fecha 24 de abril el Presidente de la Republica, con base a las recomendaciones y
orientaciones del Minsal presenté el "Plan retomo seguro" el cual consistia, entre otras cosas, en el
retorno de los servidores publicos a los servicios necesarios para la comunidad, retomo de las y los
trabajadores a sus actividades en el sector privado y la sociedad civil, y la vuelta de las y los
estudiantes a sus establecimientos educacionales. Junto con ello se menciond que se incluirian
nuevas herramientas, como la implementacién de un plan masivo de testeos rapidos de
anticuerpos y la entrega del Carnet Covid 19 a los que cumplieran los requisitos de mejoria[33].
Paralelo a ello y fiel a la estrategia de cuarentenas dindmicas que se venia implementando, el 28
de abril se anunciaba que el jueves 30 de mismo mes cinco nuevas comunas entrarian a
cuarentena, "se trata de la zona norte de La Pintana, el sur de San Ramén, ademas de Estacién
Central, en la Region Metropolitana y Angol y Victoria, completas, en La Araucania. También se
amplié la medida de aislamiento a toda la comuna de Independencia."[34]. El Mandatario
aseguraba que estamos en una meseta con altibajos: "Yo me siento muy orgulloso de que Chile
sea uno de los paises que tiene buenos resultados".

20. El 30 de abril del afio en curso se reportaron 888 nuevos casos de los cuales, 780 son PCR
positivos con sintomas propios de la enfermedad, y 108, son PCR positivos sin sintomas35. Este es
el dia en que se comienza a notar un quiebre en la tendencia de los casos positivos diarios, pues
pasamos de 550 casos a los 880, la situacién de aqui en adelante comenzé a ser critica, pues la
propagacién del virus aumenté notablemente. Mientras tanto, desde la Mesa de Datos emanaba
un informe que mostraba una situacién alarmante en la curva de la pandemia en varias comunas
de Santiago, lo cual se replica en los informes de dias siguientes[36]. De este modo el plan inicial
impulsado por el entonces Ministro Mafalich consistente en las cuarentenas parciales y dinamicas,
comenzaba a mostrar sus malos resultados, dejando en evidencia el fallo del mismo pues "no bajé
la movilidad en las comunas: el 70% de los viajes se mantuvo y debian caer a 20% o 30% para
tener resultados positivos." Confirmando lo expuesto, el dos de mayo se registraron 1.427 casos
diarios, dia en que por primera vez el Ministro se refiere a la critica situacién que implica esta
pandemia "hoy dia estamos todos en el Gobierno del Presidente Sebastian Pifiera concentrados en
una solo batalla. Que es la gran batalla de Chile durante este ultimo siglo, que va a marcar a una
generacién completa y la puede marcar muy mal, con muertos, con pobreza, con falta de
educacion, con pérdidas de bienes esenciales, con pérdidas de seres queridos"[37]. A pesar de
esto sigue atribuyendo este disparo de casos a que "nos estamos acercando a una meseta de
casos nuevos"[38].

21. El 3 de mayo entran en cuarentena Cerrillos, Quilicura, Recoleta y la extensién de la comuna
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de Santiago, en la Regién Metropolitana. Lo mismo, para el radio urbano de Antofagasta y la
comuna de Mejillones. El seis del mismo mes se sumo Cerro Navia, Conchali, La Granja, San
Miguel, Lo Espejo, Macul, Lo Prado, Pefalolén, La Florida, Renca, San Joaquin y La Cisterna. Se
aprecia un aumento de esta medida sanitaria, en esta linea el Sr. Mafalich aseveré que "la
infraestructura hospitalaria estd muy holgada y puede tolerar un aumento muy significativo de
casos, que en mi opinidn no va a ocurrir". Esto, porque segun la autoridad sanitaria, "tenemos un
horizonte tranquilo muy distinto a los de paises que no tomaron medidas a tiempo"[39].

22. Al 11 de mayo se registraron 30.063 personas contagiadas y el jefe de Estado consideraba la
pandemia como la mas grave amenaza y el mas formidable desafio sanitario de los Gltimos 100
ahos. Por su parte Alejandra Matus cuestionaba la cantidad de muertes que habian ocurrido en el
mes de marzo segun el Minsal, pues en fuentes del Registro Civil se observaba una diferencia de
fallecimientos en Chile entre marzo 2019 y marzo 2020 de 932 decesos, un 12% mas,
configurandose el mayor salto de la década, mientras que segun el Minsal en dicho mes sélo se
habian producido 16 muertes[40].

23. Con el avance de los dias el Ministro Mafialich inform6 34.231 casos y de ellos, 14.865
recuperados y 346 fallecidos en total, razén que sirvié de fundamento para decretar cuarentena
en toda la provincia de Santiago, compuesta por 32 comunas y 6 comunas aledafas a ellas,
ademas de cuarentena obligatoria para todas las personas de 75 afios 0 mas, ampliando asi el
aislamiento estipulado para personas mayores de 80 afos[41]. Sin perjuicio de las medidas
sanitarias impulsadas, el 16 de mayo se llegd a un 78% de ocupacién de las camas criticas en la
RM[42], lo que llevo a ejecutar los primeros traslados aéreos de pacientes y a exigirle a la red
privada que aumentara el nimero de las camas[43].Ya para el 19 de mayo, el Ex Ministro de Salud
al dar su reporte diario de 3.502 casos nuevos y de 509 fallecidos, indicaba que estdbamos
entrando a la fase mas dificil, los nimeros eran preocupantes. Con el pasar de los dias se anuncié
la nueva estrategia que se iba a instalar desde el Minsal consistente en reforzar la identificacién
de casos y el aislamiento en residencias sanitarias en todos aquellos lugares donde se estaba a
punto de llegar a una situacién en donde se necesitaria cuarentena[44].

El 25 de mayo se evidencié que el sistema en la Regidn Metropolitana estaba llegando a su
maximo funcionamiento, pues el 91% de las camas criticas estaban ocupadas[45].

24. Llegando a las ultimas semanas del mes de mayo se decidié incorporar la oxigenoterapia de
alto flujo como tratamiento. El entonces Ministro Mafalich reconocié errores en proyecciones: "Lo
que hemos aprendido duramente en esta pandemia es que todos los ejercicios epidemiolégicos,
las formulas de proyeccion con las que yo mismo me seduje en enero, se han derrumbado como
castillo de naipes"[46]. Con un total de 82.289 casos totales y con 38 comunas de la RM en
cuarentena, la ex autoridad sanitaria también reconocié ignorar aspectos sociosanitarios cruciales
para la evolucién y el manejo de la pandemia, como es el hacinamiento: "En otro sector de
Santiago, que es nuestro drama de la cuarentena en este momento (...) donde hay un nivel de
pobreza y hacinamiento del cual yo no tenia conciencia la magnitud que tenia, esa es la
verdad"[47]. Parece increible que quien estaba encargado de crear, implementar y coordinar
estrategias sanitarias para hacer frente a la pandemia no tuviera conocimiento de un elemento
tan relevante a la hora de buscar medidas eficientes y efectivas.

En paralelo, se hace evidente que los esfuerzos para lograr la trazabilidad se vuelven insuficientes,
tal como lo sefalan actas del Comité Operativo de Emergencias48: "80 personas contratadas: 70
telefonistas y 11 trabajadores de la salud. La mitad llama a casos y la otra mitad a contactos. Ayer
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11.000 contactos no se alcanzaron a llamar, lo que esta ocurriendo a diario...hay muchos
contactos que no logran ser contactados. Faltan recursos humanos".

25. Quizds a raiz de lo expuesto en el punto anterior que con fecha 30 de mayo se empieza a
instalar un nuevo foco de la estrategia: testeo masivo, residencias sanitarias y aumento de
capacidad hospitalaria.

Diversos grupos de actores cientificos y académicos advierten al gobierno sobre la necesidad de
realizar cambios en la estrategia, y sefialan que se actué en forma tardia en la Regidn
Metropolitana. Publican la carta llamada Propuestas para evitar una catastrofe, en donde
expresan: "el aislamiento y cierre oportuno de ciudades o regiones, que pronto se veran saturadas
por los altos niveles de contagio, para asi evitar que no se repita la situacién actual de la Regién
Metropolitana, donde se actué tarde"[49].

26. El 2 de junio se conocieron indicios de que, en contraste con los dichos del Ministro, existen
grupos de la poblacién que no estaban pudiendo acceder a los cuidados necesarios. A esto, se
sumaba el importante nimero de fallecimientos en las urgencias de la Regién Metropolitana,
comparables a las muertes en unidades criticas a nivel nacional[50]: "Asi, los reportes diarios de la
Sochimi muestran que en los ultimos 12 dias fallecieron 204 pacientes con Covid-19 (o a la espera
de su PCR) en los servicios de Urgencia de la capital. Esto, versus los 304 pacientes que murieron
en las UPC, pero a nivel nacional."

27. Recién, con fecha 3 de junio se incorpora a la salud primaria el trazado de casos, lo cual habia
sido solicitado por diversos actores51 que consideraban que los centros de atencién primaria eran
cruciales en la labor de sequir la trazabilidad del virus, pues son los que conocen mejor manera el
territorio en el que estan insertos.

En esta misma fecha Espacio Publico publica informe que indicaba que entre el 2 de abril y el 27
de mayo, el nimero de fallecimientos que podia atribuirse directa o indirectamente a la pandemia
es de 1537, una cifra mucho mayor que los 825 reportados. Parte importante se podria deber a
muertes por Covid que no han sido contabilizadas como tales, debido al criterio utilizado por Ia
autoridad (PCR confirmado positivo). Este informe hace evidencia no sélo de una diferencia en
cifras sino que también de la falta de transparencia con la que el Minsal ha tratado los datos con
los que cuentan y las metodologias que implementa, lo cual dificulta los posibles aportes de la
comunidad cientifica que no circunda directamente al Ministerio.

28. En los primeros dias de junio se comenzaron a ejecutar test PCR de saliva en atencién primaria
para testeo masivo, campafa para aislarse en residencias sanitarias las cuales al 6 de junio eran
130 con 11.786 cupos; se decretd cuarentena para San Antonio y Calama y se dio inicio a la
campafa "El préximo puedes ser ta".

Desde el Ministerio, en relacién con un cambio en la metodologia para contabilizar la mortalidad,
se reconocen 653 muertes adicionales52 tras un informe de Espacio Publico que se referia a esta
materia: "Estamos haciendo un cambio metodolégico en la forma en que contamos a las personas
que han fallecido y que presuntamente su muerte podria estar vinculada a una infeccién por
Covid-19"; "Esto nos lleva a la necesidad de reconocer, segun recomendaciones de la OMS, tanto
en marzo como en abril, a asignar como posibles casos de muertes, asociadas a Covid-19, un
numero de 653 personas fallecidas". En total, a esta fecha habria 2190 muertes. El 8 de junio el
Ministerio de Salud explica el cambio de metodologia para registro de fallecidos por informe de
Espacio Publico, para lo cual utilizaran la base de datos del Registro Civil. Baja de 93 el dia anterior
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a 19 fallecidos. En términos del ex Ministro Mafalich, "Al tomar decisiones sobre cambio de
metodologias de ir al Registro Civil, nos parece mas exacta para realizar los ajustes e informarlos
en los reportes diarios"[53].

29. Con fecha 12 de junio, a un mes de la cuarentena en la RM, la capacidad hospitalaria comenzé
a colapsar en la regién, pues en ella se concentraba alrededor de un 80% de los casos a nivel
nacional Pese a lo anterior no se toman todas las medidas necesarias para evitar la diseminacién
hacia otras regiones. Recién a esta fecha se agregan sectores rurales de la RM a la medida[54].

30. Con fecha 13 de junio del presente afio, tras la publicacién de un reportaje de Ciper que da
cuenta de la existencia de un subreporte de fallecimientos por Covid-19 a la opinién publica, en
relacién a lo informacién a la OMS[55], se comunica por los diversos medios de comunicacién que
el Ministro Malich renunciaba a su cargo como Ministro de Salud, asumiendo la cartera el Doctor
Enrique Paris. La salida del ex-Ministro se produce en medio de, los que en ese momento eran las
peores cifras de la pandemia, pues ese dia se registraban 6.509 nuevos contagiados y los muertos
con PCR positivo superaban los 3.000.

De los hechos relatados se puede apreciar que las potestades legales de su cargo como Ministro
no fueron ejercidas de manera apropiada para de esa forma dar cumplimiento a sus
responsabilidades en la cartera de salud, incluso se puede evidenciar decisiones imprudentes y
erraticas que configuran la causal que habilita la presente acusacién, lo cual sera tratado en la
tercera parte de este escrito.

TERCERA PARTE: CAPITULOS ACUSATORIOS

En virtud de lo establecido en el articulo 51 de la ley orgdnica constitucional del Congreso
Nacional, el Senado conocera la acusacién constitucional, votando cada capitulo por separado. La
norma referida establece que "se entendera por capitulo el conjunto de los hechos especificos
que, a juicio de la Camara de Diputados y Diputadas, constituyan cada uno de los delitos,
infracciones o abusos de poder que, segun la Constitucién Politica, autorizan para interponerla."

La presente acusacion consta de dos capitulos. El primero acusa al Ex Ministro de Salud de haber
infringido gravemente la Constitucion y las leyes y haber dejado éstas sin ejecucién al haber
colocado en riesgo la vida y la salud de la poblacién, y el segundo, de haber infringido gravemente
la Constitucidn y las leyes y haber dejado éstas sin ejecucion a raiz del ocultamiento de datos y
faltas a la probidad.

Capitulo I: De haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin
ejecucion al haber colocado en riesgo la vida y la salud de la poblacién.

A. Antecedentes que dan origen a las infracciones del ex Ministro de Salud.

El ex Ministro Jaime Mafalich, desde antes del inicio de la pandemia, y hasta el 13 de junio de
2020, estuvo a cargo de la direccién superior del Ministerio de Salud, segun lo dispuesto por el
articulo 7° del Decreto con Fuerza de Ley N° 112006 del Ministerio de Salud, que fija el texto
refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes N° 18.933
y N° 18.469 ("Ley Organica del Ministerio de Salud"). De acuerdo a la misma ley, esta secretaria
de estado es el organismo encargado de "ejercer la funciéon que corresponde al Estado de
garantizar el libre e igualitario acceso a las acciones de promocién, proteccién y recuperacion de
la salud y de rehabilitaciéon de la persona enferma; asi como coordinar, controlar y, cuando
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corresponda, ejecutar tales acciones" (articulo 1°).

De acuerdo a esta responsabilidad, y en funcién de los hechos relatados de manera general en el
capitulo segundo de este libelo, en el actuar del ex Ministro, se identifican infracciones a la
Constitucion y las leyes, dejandolas sin ejecucion, en cuatro dmbitos de la gestidn sanitaria de la
pandemia: (a) falta de preparacion adecuada de los servicios de salud; (b) medidas de aislamiento
insuficientes e inoportunas; (e) una equivoca comunicacién del riesgo sanitario; y, (d) una gestién
negligente respecto de las personas que viven con VIH.

a) Falta de preparacién

Tal como ya fue expuesto, el 5 de febrero de 2020, el ex Ministro Mafialich decretd alerta sanitaria
en todo el territorio nacional. Esto ocurrié en el contexto de fase 1 de desarrollo de la pandemia en
el pais, es decir, "Fase 1: En esta fase no hay personas contagiadas en el pais. Sin embargo, los
ministerios e instituciones implicadas en la salud publica toman medidas preventivas y se
preparan para la llegada de casos al pais. "

El decreto de alerta sanitaria, fundado en el articulo 36 del Cédigo Sanitario, entrega al Ministerio
de Salud facultades extraordinarias para evitar la propagacién de la pandemia y enfrentar la
emergencia. La alerta sanitaria, y sus posteriores modificaciones, permite a la autoridad sanitaria
flexibilizar las normas administrativas de contratacién de personal y compras publicas, decretar
cierres de fronteras externas e internas, imponer medidas de aislamiento, cerrar establecimientos
y limitar reuniones, requerir directamente el auxilio de la fuerza publica, establecer fijaciones de
precios a productos e insumas médicos, tomar el control de todos los establecimientos de salud,
incluyendo los privados, impartir instrucciones a todos los organismo publicos, y fiscalizar y
sancionar, entre otras atribuciones.

De lo anterior, se sigue que el Ministerio de Salud, encabezado por el ex ministro Mafalich contaba
con amplias atribuciones y facultades para adoptar las medidas adecuadas para el resguardo de la
salud de la poblacién, cuestién que se omitidé, con el resultado de miles de contagios y muertes
que pudieron ser evitadas. En particular, se identifican las siguientes omisiones y negligencias que
se tradujeron en una inadecuada preparacién sanitaria para enfrentar la amenaza del Covid-19:

(i) Medidas de prevencidén de los contagios insuficientes

Durante el mes de febrero se adoptaron algunas medidas en las fronteras aéreas del pais, a saber,
se exigia declaracion jurada para pasajeros que llegaban desde el extranjero, el deber de informar
los paises que visitaron, la toma de temperatura y aislamiento de pasajeros con sintomas, pero sin
que se habilitaran licencias lo cual hacia impracticable el respeto de las cuarentenas. Desde el
inicio se observa un mal manejo de las fronteras por parte de la autoridad sanitaria, en
circunstancias que desde el26 de febrero se registraba el primer caso en América Latina. Es asi
que prontamente el pais entré en a la fase 2 de dicha enfermedad que se puede resumir en el
siguiente parrafo:

Fase 2: Esta fase comienza con la llegada de casos de personas contagiadas al pals; personas que
se contagiaron en los paises donde comenz6 el contagio. En esta fase, las acciones son identificar
a aquellas personas que traen esta infeccion desde el extranjero y lograr una contencidn
adecuada, es decir, tratar con medidas de aislamiento y control que estas personas no contagien a
otras. Por ello, hasta ahora se ha pedido una medida que ha sido que las personas que ingresan al
pais desde los paises con contagio comunitario, queden aislados por 14 dias. Desde esta fase, en
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adelante, es importante que puedas implementar las medidas de prevenciéon de contagio
otorgadas por MINSAL e instituciones autorizadas en la materia, como:

I. Lavarse las manos frecuentemente usando un desinfectante para manos a base de alcohol o
agua y jabon.

2. Cubrir boca y nariz con el antebrazo o pafiuelos desechables al estornudar o toser; desechar el
pafuelo utilizado y lavarse las manos inmediatamente cada vez.

3. Evite el contacto con cualquier persona que padezca fiebre y tos.

En relacién con este mismo contexto, el 3 de marzo se dio a conocer el primer caso de Covid-19
en el territorio nacional, especificamente en Talca y, horas mas tarde, en la Regién Metropolitana.
Ante esta situacidn, el gobierno presenta su primer plan de Accién ante el Coronavirus. Dias
después, el 11 de marzo la OMS ha declarado el Covid-19 como pandemia; lo que significa una
epidemia a nivel mundial. En esta situacion, y con el consiguiente aumento de casos, en Chile
pasarnos a la fase 3 en la cual se sefala que:

Fase 3: En esta fase hay ocurrencia de casos contagiados en el pais por aquellas personas que
contrajeron el virus en el extranjero, y que fue transmitido a través de gotitas de saliva o0 mucosa.
En esta fase serd esencial que puedas continuar y reforzar las medidas de prevencién de contagio.
Una buena medida de prevencién que puedes incorporar son tipos de saludos que evitan el
contacto de manos y cara.

Bajo este contexto, el 16 de marzo entrarnos a la fase 4 del Covid-19. Con 155 contagiados el
Gobierno declara el cierre de fronteras terrestres, maritimas y aéreas ademas de medidas
adicionales para contener la propagacién de virus. De acuerdo con las definiciones, la fase 4 se da
cuando: "Fase 4: Se declara fase 4 cuando el contagio se ha extendido a la poblacién, no pudiendo
establecerse la cadena de contagio, y en ese sentido, hacer su trazabilidad"

De esta manera, desde el 3 de marzo, dia en que se registra el primer caso de la enfermedad,
hasta que se comienza con la fase 4, transcurrieron solo 13 dias, es decir, bastaron menos de dos
semanas para que se perdiera la cadena de contagio haciendo imposible la trazabilidad de los
casos importados. Esta rapida propagacion se debe a un grave error de inicio: el Minsal no tuvo un
buen manejo de las fronteras, elemento crucial para haber contenido la pandemia en sus primeras
fases. Asi lo mencioné el Colmed en el informe presentado a la Comision Especial Investigadora N°
47 encargada de analizar los actos de Gobierno relacionados con la pandemia COVID-19[56]
"practicamente no hubo blsqueda de casos importados, que junto a la ausencia de protocolos
rigurosos para quienes ingresaban al pais con sospecha de haber contraido el COVID-19, hicieron
que el virus ingresara y se propagara rapidamente. En las primeras semanas hubo ademas una
respuesta lenta en el cierre de fronteras, siendo Chile uno de los Ultimos paises de la regién en
llevar a cabo esta medida", ya que con fecha 16 de marzo comenzé a regir el cierre de las
mismas.

Con este avance de la pandemia, el Gobierno anuncié que su politica estaba basada en la
aplicacién de test, trazabilidad y aislamiento. Sin embargo, esta definicion que en las
declaraciones parece adecuada, no se expresa en los hechos debido a los siguientes factores: (i)
una definicién inicial de casos muy estrecha, que solamente incluye como sospechosos a personas
que cumplan con los requisitos copulativos de tener sintomatologia, incluyendo fiebre, y provenir
de un pais con altos niveles de contagio o identificar un contacto estrecho Covid-19 positivo; ()
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no se contd con un plan de trazabilidad, sino hasta muy avanzada la pandemia, lo cual, tal como
se vera mas adelante, es fundamental para el control de la propagacién del virus; vy, (iii) no se
definié una politica adecuada de licencias médicas, redundando en la practica en la imposibilidad
en muchos casos de llevar a cabo una cuarentena y respetar el aislamiento.

Ademas de lo anterior, debido a que no se han hecho publicos los datos desagregados respecto
del testeo (ubicacion geografica, proporcion sistema publico/privado, distincidon entre el nimero de
test y el nUmero de personas a las que se han aplicado) ni la cantidad limite de test diarios para
toma en el sistema publico en los distintos niveles de atencién, la informacioén para evaluar la
politica de testeo aplicada por el ex Ministro -es insuficiente. Al respecto, el 22 de marzo el Colmed
entregd su "Primera Minuta con Propuesta en Mesa Social", poniendo énfasis en que el testeo y la
capacidad diagndstica es fundamental para conocer la realidad nacional e indispensable para
determinar el actuar y para precaver escenarios futuros, e instando a dar gratuidad a los
examenes diagnésticos con cargo al presupuesto fiscal, para de esa manera mejorar el acceso de
la poblacién a estos.

Adicionalmente, al inicio del desarrollo de la pandemia, no se tomaron oportunamente medidas de
cierre de los servicios publicos, transformandose estos en focos de contagio. En efecto, se decidié
mandar a cuarentena Unicamente a los funcionarios contagiados, sin considerar contactos
estrechos. Esta ineficiencia en las medidas explican situaciones como el contagio de 32
funcionarios de la Comisién de Medicina Preventiva e Invalidez, resultando con la muerte de uno
de ellos. Incluso en los hospitales, no se decretan cuarentenas para los contactos estrechos, hecho
que fue denunciado en el Hospital El Carmen de Maipu.

(ii) Anuncios del Gobierno causan confusién y aglomeraciones

Dentro del mes de marzo y entrando en la fase epidemiolégica nimero 4, el Ministerio de Salud
llamo a la poblacién a acudir a vacunarse contra la influenza a los vacunatorios de los centros de
Atencién Primaria de Salud. Tal como fue expuesto en el segundo apartado de esta acusacion, ello
generd aglomeraciones en los recintos de Atencién Primaria del pais, contraviniendo la necesidad
manifiesta de mantener distanciamiento fisico.

A esto, se suma la denuncia desde diversas localidades de la falta de vacunas para influenza, lo
que impedia vacunar rapidamente a la poblacién objetivo y evitar nuevas aglomeraciones. Lo
anterior, se agravaba con los reiterados llamados del gobierno a acudir a los centros de salud a
vacunarse.

Asi, se evidencia otro error de gestién y coordinacién por parte del Minsal, ejerciendo sus
facultades legales de manera deficiente, sin escuchar las recomendaciones dadas por el Colmed,
entidad que el 20 de marzo denunciaba la nula participacion en las instancias de dialogo.

(iii) Falta de preparacion de la infraestructura e insumas

El 17 de marzo se empezaron a conocer las primeras denuncias en recintos asistenciales por
desabastecimiento de mascarillas y, en menor medida, de alcohol gel. En la misma fecha, se
anuncian diversas medidas de preparacion, respecto de las cuales no se ha dado cumplimiento a
todas (hospital de campafia en Cerrillos), 0 han sido inadecuadas.

A la fecha, el Ministerio de Salud aln no precisaba el nimero de camas UCI con que contaba Chile
para enfrentar el brote del virus en su peak, al mismo tiempo que el ex Ministro Manalich estimaba
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que el peak de infeccién podria llegar a mas de 40 mil personas de forma simultanea entre fines
de abril y principios de mayo.

En ese contexto, Jaime Mafalich informé que se acordé el arriendo del centro de eventos Espacio
Riesco para atender a mas de 3 mil pacientes por COVID-19; y el Minsal anuncié que dispondran
de "hoteles sanitarios" para pacientes con sintomas leves de coronavirus: "apunta a las personas
que estan positivas, pero que en la practica casi no estan enfermas, o los sintomas son muy leves,
necesitamos un aislamiento, como recintos parecidos a hoteles, guarderias (...) Hay personas que
no pueden cumplir el aislamiento en sus casas, porque no tienen capacidad de cocinar, tienen
discapacidad, son muy dependientes de terceros, que no van a llegar a sus casas a atenderlos o,
incluso, las atenciones del hogar no proporcionan seguridad de un aislamiento conveniente".

Sin embargo, estas declaraciones son contradictorias con los requisitos que se exigen para ingreso
a residencias, como lo ilustra el caso del Servicio de Salud Metropolitano Central:

Personas confirmadas COVID-19 ey Al
Personas sospechosas de alto riesgo por contacto con un
confirmado

Personas de alta por COVID-19 positive que adn reguieren
cuidados

-
a

T entermedades
in posibilidad de realiz ar Cuaranier v domiIch por
hacinamicnto, $ita de red de apoye © Par resgo para su grups familia

Wimadon visila
e e,
Como se lee en el anuncio precedente, los criterios para acceder a residencias sanitarias eran muy
estrechos: personas autovalentes y con sintomas leves. Medida inadecuada para garantizar
aislamiento de todas las personas que lo requieren, ademas de incongruentes con las propias
declaraciones efectuadas por la autoridad nacional.

En la misma época, se anunci6 la habilitacién de un hospital de campafa en el Parque
Bicentenario de Cerrillos en donde, segln proyectan las autoridades, se debieran instalar cerca de
tres mil camas. El subsecretario de Redes Asistenciales, Arturo Zufiiga, detallaba que en el corto
plazo se habilitardn otras cuatro mil camas bdsicas, mas 900 para pacientes criticos a través de la
oferta disponible tanto en la red publica, de las Fuerzas Armadas y privados.

A pesar de las declaraciones y anuncios del Ministerio que aseguraba estar adecuadamente
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preparado, el 8 de abril los examenes se reducen a la mitad por quiebre de stock de reactivos para
realizacién de test PCR; y, el 12 de mayo, con 1.658 casos reportados por el Ministerio de Salud
(Chile entre los diez paises con mdas contagios[57], se produjo el colapso de las camas UCl en la
RM.

(iv) Ausencia de un plan de trazabilidad

Al revisar las minutas presentadas por el Colmed a la Mesa Social, se evidencia la preocupacion
constante, a partir del 7 de abril por la deficiencia en testeo y trazabilidad, elementos esenciales
para contener la propagaciéon del virus. Es asi que se constataba una escasa capacidad de
seguimiento de casos y contactos a nivel regional, como también la detecciéon temprana de
contactos que presenten sintomas, funciones que estaban siendo realizadas por las Secretarias
Regionales Ministeriales.

Con fecha 9 de abril siguen las limitaciones para realizar PCR en regiones, es asi que en la
Araucania, a pesar de ser una de las regiones mas afectadas en aquella fecha por el virus, sélo
estaba realizando 150 testeas diarios. Por otro lado, Tarapaca aln no contaba con autonomia en el
procesamiento de las muestras.

Debido al aumento de casos, los que en la segunda semana de abril superaron los mas de 1.400,
se vuelve a expresar preocupacion por la capacidad de seguimiento de los positivos y contactos
en las diversas regiones, pues resultaba evidente que la Seremi no daba abasto para realizar tal
labor. Hasta este punto no se presentaba un plan de trazabilidad y, segln consta en Minuta del
Colmed presentada a la Mesa Social el 8 de mayo, los Ultimos seis informes epidemioldgicos del
Minsal no contienen informacién sobre trazabilidad de los casos, sin que tampoco exista una
estrategia de aislamiento de los casos sintomaticos y asintomaticos.

A principios del mes de mayo el Colegio Médico recibié multiples reportes de casos cuyos
contactos no habian sido ubicados y que por tanto no se les hacia seguimientos y menos se velaba
por el cumplimiento de medidas de aislamiento. Esto denota que las Seremi no habian logrado
cumplir con dos funciones centrales que habia anunciado el MINSAL, esto es: determinar
trazabilidad y seguimiento de los casos y contactos.

Luego de que diferentes académicos y epidemidlogos insistieran desde un comienzo con que en la
labor de trazabilidad se debian incorporar a la Atencién Primaria de Salud, para de esa manera
aumentar el manejo de los casos y su seguimiento, recién el 30 de mayo se anuncia la asignacion
de responsabilidad de trazabilidad y seguimiento de casos a la atencién primaria de salud. Las
declaraciones causaron sorpresa entre los gremios de atencién primaria ya que ante la falta de
directrices centralizadas (por parte del MINSAL), las corporaciones y departamentos de salud
comunal han desarrollado desde el inicio de la pandemia planes locales de trazabilidad sin la
coordinacién ni aporte de recursos ministeriales. Cabe destacar el comentario via twitter de Rosa
Oyarce, la ex-Seremi de salud de la Regién Metropolitana, despedida por el ex ministro Mafalich,
indicé: "Parece que estan descubriendo la rueda, siempre dije que la atencién primario era el
punto de partida en salud para el control y seguimiento de los casos con coronavirus"[58].

Solo recientemente, y luego de la renuncia de Jaime Mafalich al Ministerio de Salud, fue publicado
el "Protocolo de coordinacién para acciones de vigilancia epidemiolégica durante la pandemia
COVID-19 en Chile: Estrategia nacional de testeo, trazabilidad y aislamiento"(2 de julio 2020).Cabe
destacar que el protocolo llega tarde, y muy probablemente por el cambio de Ministro y por la
presién de la sociedad civil (COLMED, municipios, organizaciones sociales, gremios de salud). La

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 26 de 256

Ingreso Libelo Acusatorio

publicacién tardia del documento da cuenta que previamente no existia ningun tipo de
planificacién del testeo, trazabilidad y aislamiento, lo que puede explicar en gran medida el
aumento sostenido de los contagios y fallecimientos.

Lamentablemente, el ex ministro Mafalich durante su mandato en la gestién de la pandemia no
centré los esfuerzos en la trazabilidad, queda en evidencia que las medidas implementadas en
relacidon a este punto no fueron suficientes pues nunca se logré seguir eficientemente el rastro de
los casos y sus contactos. Este es un punto central en el control y manejo de la pandemia pues es
esencial para cortar la cadena de transmisién de la enfermedad y también para evitar rebrotes en
las fases de desconfinamiento.

b) Medidas de aislamiento insuficientes e inoportunas

En este apartado es necesario remitirse a la relacién de hechos hecha en la segunda parte del
libelo acusatorio, en la cual se deja en evidencia la tardanza en las medidas adoptadas por el
entonces Ministro de Salud, Sr. Manalich, pues las cuarentenas de algunas comunas fueron
decretadas recién a finales del mes de marzo, en contraposicién a lo peticionado por el Colmed,
quienes han promovido desde un inicio la necesidad imperante de decretar medidas de
aislamiento y cierre de ciudades para evitar la propagacién de los contagios.

Se aprecia un contraste importante entre lo que recomienda la comunidad cientifica y lo ejecutado
por el Minsal, de los dichos esbozados en la segunda parte de esta acusacion, se denota que el
Ministro estaba apostando por implementar una estrategia de mitigaciéon promoviendo la
inmunidad de rebafo: "El esfuerzo aqui no es que nadie se contagie, sino que se contagien las
personas, porque la Unica manera de protegernos para el futuro es que la mayor cantidad de
gente se contagie, pero que lo hagan de una manera lenta en circunstancias que no existian
demostraciones cientificas y certezas que validaran esta linea de accién, ya que aln no se tenia
conocimiento de la generacién de anticuerpos y la duracién de los mismos.

Por su parte el Centro Cochrane Iberoamericano, entre otros miembros de la comunidad cientifica,
indicaron que "Ante la ausencia de un programa de vacunacién, no se deberia establecer como
objetivo alcanzar la inmunidad de grupo, ya que las consecuencias sociales podrian ser
devastadoras. Se deberian potenciar las medidas que protegen a los grupos mas vulnerables con
la esperanza de que la inmunidad colectiva se logre eventualmente como un subproducto de
dichas medidas sin tener la inmunidad de rebafio como un objetivo principal en si mismo." [59]

Es dable destacar en esta seccién que durante todo el tiempo que el Sr. Mafialich estuvo como
Ministro de Salud, existieron impedimentos materiales para el cumplimiento de las cuarentenas y
aislamiento de las personas contagiadas, los cuales se relacionaron con las licencias médicas,
como da cuenta la siguiente cronologia:

* Por medio de ORD N° 891 de fecha 18 de marzo del 2020, el Minsal dio indicaciones
relacionadas con el otorgamiento de licencias médicas. Dentro de ella se prescribe que las
licencias s6lo se deben emitir por 14 dias para los casos confirmados. Esta medida hace
impracticable aislar a los casos sospechosos que estaban en espera de confirmacién, como
también a los contactos de los casos confirmados, debiendo seguir con su rutina cotidiana que en
la mayoria de los casos implica movilidad y por tanto propagacién del virus.

* Por su parte el Colegio Médico solicitd expresamente al Minsal que agregara el cédigo de licencia
"Caso Sospechoso COVID-19", con una duracién de 10 dias de licencia, sin necesidad de
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confirmacion por PCR, pues los resultados del test estaban demorando bastante en algunas
regiones, sin que durante ese tiempo de espera la persona pudiera tener posibilidad de estar
aislada, pues no contaba con un instrumento que justificara su ausencia laboral, lo cual es
fundamental para cortar la cadena de transmision.

* En el mes de mayo el Minsal establecié que la licencia para el caso sospechoso era de 4 dias, en
circunstancias que el resultado del PCR estaba demorando incluso hasta 10 dias. Esta medida
generaba que las personas o tuvieran que volver a trabajar al dia cinco, o bien fueran al centro
asistencial a renovar su licencia, lo que se traduce en movilidad y propagacion del Covid-19.
Resultaba urgente ampliar la licencia a 14 dias y prescindiendo del resultado del PCR, pues es la
manera de asegurar que esa persona pueda ser Covid positiva y por tanto contagiar al resto de la
poblacién.

* Si bien el 30 de mayo, se dio una definicién de caso probable, no se establecié en el sistema una
licencia para él.

* En cuanto al contacto estrecho, recién el 4 de junio se permite determinar contacto estrecho de
paciente COVID (+), s6lo con el objeto de informar las indicaciones y cuidados que éstos deban
adoptar. Las licencias por contacto estrecho solo pueden ser extendidas por la SEREMI, las cuales
ya se encontraban bastante sobrecargadas en funciones, razén por la cual se registraron demoras
en sus entregas configurandose como un factor de exposicién innecesario, pues perfectamente el
Minsal podria haber entregado esta funcién a las Atencién Primaria de Salud.

Se evidencia la mala implementacién de las licencias y cémo estas constituyeron durante meses
como un factor que -aumentaba la propagacién del virus, pues no generaba las condiciones
materiales necesarias para que las personas permanecieran aisladas y respetando cuarentenas.

e) Equivoca comunicacién de riesgo

A continuacién se presenta una breve cronologia de algunos puntos comunicacionales que
resultan decisivos en el comportamiento de la poblacién, tal como se comprueba en el estudio que
cierra este apartado. Como se ve, la continuidad de una politica comunicacional enfocada en un
falso exitismo, en la subestimacién de la enfermedad y en la obsesiéon de minimizar la crisis
sanitaria no para proteger a la poblaciédn sino como herramienta de disputa hacia adversarios
politicos, tiene un corolario que se cuenta en enfermos y fallecidos.

* El 17 de marzo, con 81 casos nuevos reportados, el ex Ministro sefialaba: "no hay motivo para
tener panico. Esta es una enfermedad que afecta a pocas personas (...) algunos van a necesitar
hospitalizacién"[60].

* El 21 de marzo, el ex Ministro decia ante quienes cuestionaban la ausencia de medidas
adecuadas, "éQué pasa si el virus muta y se pone buena persona?"[61].

* EI 2 de abril, el mismo Sr. Mafalich sefialaba: "El esfuerzo aqui no es que nadie se contagie, sino
que se contagien las personas, porque la Unica manera de protegernos para el futuro es que la
mayor cantidad de gente se contagie, pero que lo hagan de una manera lenta"[62], evidenciado la
estrategia de mitigacién por la que habia optado.

* Como ya se ha expuesto, el 10 de abril, con 529 casos nuevos reportado, el Gobierno anunciaba
la entrega del carnet COVID.
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* Por su parte, la subsecretaria Paula Daza el 14 de abril sefialaba: "si hipotéticamente
pudiéramos estar un mes en cuarentena, probablemente no nos infectariamos, pero éiuna vez que
se levante? Vamos a sequir todos susceptibles a poder infectarnos y podriamos contagiarnos todos
juntos"[63].

Estas afirmaciones se hacian por la autoridad sanitaria, mientras la directiva de la Asociacion
Chilena de Inmunologia en "Consideraciones inmunolégicas para el alta médica de pacientes con
COVID-19" indicaba que hasta la fecha "no existe suficiente evidencia cientifica que permita
asegurar que todos los pacientes recuperados de COVID-19, segun los criterios establecidos por el
Ministerio de Salud de Chile, estdn protegidos de volver a contraer la enfermedad y transmitir el
virus SARS-CoV-2. La evidencia actual indica que las personas infectadas generan anticuerpos
contra SARSCoV-2 dentro de 7-14 dias. Sin embargo, la duracién de esta respuesta y la capacidad
de estos anticuerpos de conferir inmunidad es alun objeto de estudio (...) Nos parece importante
recordar que los primeros reportes de la enfermedad emergieron hace menos de cuatro meses en
el mundo y alrededor de 40 dias en Chile. Por lo tanto, no ha transcurrido tiempo suficiente para
tener un conocimiento acabado de la respuesta inmune contra SARS-CoV-2. Nos parece que los
criterios actuales de alta médica, y medidas como el carnet de alta, ameritan un andlisis mas
profundo de la evidencia cientifica disponible y que consideren la experiencia exitosa de otros
paises."

* El 16 de abril, y con 534 casos nuevos reportados, el Gobierno dicté el Oficio de plan de retomo
gradual de funcionarios publicos y se publicé el protocolo para reapertura de malls y comercio.

* Lo anterior es coherente con la politica de "nueva normalidad", que anunciaba al dia siguiente el
Ministro Mafalich junto al Presidente Sebastian Pifiera: "tenemos acostumbrarnos a una nueva
normalidad"[64].

En esta misma fecha, se evidencia que el Informe epidemioldgico no cuenta con informacién sobre
trazabilidad de los casos, lo cual se mantiene durante todo el mes de mayo, es decir, el Minsal
estaba promoviendo una nueva normalidad sin siquiera contar con una estrategia de trazabilidad
contundente, en circunstancias que, como hasta ahora se ha expuesto, es un elemento
fundamental para cortar la cadena de transmisién del virus.

* El 20 de abril, y persistiendo en instalar la idea de "nueva normalidad”, la Subsecretaria Daza
invita a tomar café con amigos con distancia de 2 metros. Al ser preguntado por estas
declaraciones, el ex Ministro Mafalich sefiala: "Puede haber mdultiples ejemplos: puede ser ir a
tomar cerveza, a comerse una empanada, da lo mismo el ejemplo."[65].

* El 21 de abril, Mafalich afirma que suspender las clases "fue un grave error"[66].

* El 23 de abril, con 520 casos nuevos reportados, el ex Ministro insiste en sefialar que el retomo a
clases "requiere hacerse lo mas luego que se pueda"[67].

* EI 29 de abril, dia en que se reportan 770 casos nuevos, Mafalich respaldaba las afirmaciones de
la subsecretaria Daza en relacién a que "estamos en una meseta de casos nuevos"[68].

* EI 30 de abril, el ex Ministro insistia con la estrategia de mitigacién al sefialar: "Antes de que
haya una vacuna la inmensa mayoria de la poblacién se va a enfermar con sintomas y sin
sintomas, va a quedar inmune a esta enfermedad al menos por un tiempo que no es precisado...
En la medida que mas personas que desarrollan inmunidad, el R, la tasa reproductiva del virus cae
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violentamente, porque el virus se encuentra con personas que son capaces de defenderse y por lo
tanto nosotros hablamos de que hay una Inmunidad de Rebafo, cuando al menos el 60% de una
poblacién determinada alcanza esta inmunidad por vacunas en el futuro o por tener contacto con
el virus y desarrollar anticue7pos con o sin sintomas."[69].

* El 1 de mayo, con 985 casos nuevos, Mafalich sefialaba: "Toda esta pandemia podria durar
mucho menos de lo que se habia pensado" [70].

* El 2 de mayo, con 1.427 casos nuevos reportados, el ex Ministro afirmaba: "estamos ante "la
gran batalla de Chile" del Gltimo siglo"[71].

* EI 10 de mayo, con 1.647 casos nuevos reportados a las 21 horas del dia anterior, Mafalich
pospuso la entrega del previamente anunciado carnet Covid y sefiald: "cuidemos a nuestras
madres"[72].

* El 24 de mayo, Manalich apunta a iniciar "nueva normalidad" en zonas sin brotes de Covid-19. En
esta fecha, el ex Ministro asumid su responsabilidad en el relajo de las medidas por parte de la
poblacién, al mismo tiempo que insistia en que es el momento de iniciar una "nueva normalidad"
en zonas del pais donde no se han registrado mayores brotes de Covid-19." En una entrevista
realizada por Icare, la autoridad recalcé que "Tiene que haber mucha gente infectada al lado mio,
esa es la Unica manera (de contagiarse), o tengo que andar en Metro, qué sé yo... En Santiago yo
diria que porque abril fue tranquilo, tuvimos pocos nuevos casos, porque no supimos explicar bien,
no llegamos, tuvimos una falta de cuidado colectivo respecto del peligro que este virus
significaba", planted. "Yo asumo responsabilidad en ello, tal vez nos calmamos un poco, fuimos
menos obsesivos, dejamos de asustar a la gente, le dijimos 'no se preocupe, la primavera ya
llegd', planted. Para Manalich, "la expresién del Presidente de la Republica, en el sentido de nos
estamos preparando para una nueva normalidad, fue una expresion adecuada para el momento
en que viviamos. Los hechos después lo contradijeron"[73].

De los dichos reproducidos se evidencia una deficiente comunicacién del riesgo por parte del ex
Ministro Mafalich, sus mensajes fueron erraticos y confusos lo cual generé aumento en la
movilidad de las personas, asi lo indica Ménica Gerber, investigadora del equipo Covid-19 y
académica de la Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales: "los mensajes que las
autoridades comunican a la ciudadania son claves para entender las decisiones que ellas toman
con respecto a, por ejemplo, salir de sus hogares. Analizamos las salidas a recrearse de las
personas durante las Gltimas doce semanas y encontramos un aumento de ella durante el llamado
a la nueva normalidad y fue particularmente complejo por la exposicién innecesaria que tuvo la
ciudadania". En ese sentido, el informe contextualiza que entre el 9 y el 23 de abril pasado, fechas
en que se introdujeron los mensajes sobre la "nueva normalidad", "retomo Seguro", la idea de que
se podia tomar un café o una cerveza con amigos manteniendo el distanciamiento social y el
anuncio de la reapertura de centros comerciales, las salidas recreativas aumentaron
considerablemente. La cifra aumenté en un 44,3% entre personas con sintomas compatibles con
el covid-19, y en 75,8%, entre quienes no tenian sospechas." Sin lugar a dudas se cometié un
grave error al haber intentado instaurar comunicacionalmente una nueva normalidad, la cual por
lo demas nunca llegd, esto demuestra una falta de coherencia por parte de Jaime Mafalich,
afectando la confianza politica necesaria para el manejo de la pandemia.

d) Gestion del Ministro de Salud en relacién con las personas que viven con VIH.

En tanto, el dia domingo 31 de mayo de 2020, en conferencia de prensa ofrecida en el Palacio de
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La Moneda, el Subsecretario de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, Arturo Zuniga,
aseguré que "si, estamos entregando el tratamiento para todas las personas que tienen VIH, eso
obviamente se realiza y se debe seqguir realizando. Hace una semana tomamos la decisién de
entregar el medicamento con mayor plazo, con el objetivo de reducir la visita a un establecimiento
de salud, y eso se estd realizando el dia de hoy". En la misma linea, el lunes 1 de junio, el ministro
de Salud, Jaime Manalich, asegurd a la prensa que "los consultorios estan entregando
medicamentos, e incluso yendo a dejarlos a domicilio por periodos prolongados de tres meses".

Esta misma informacidn fue publicada a través de la cuenta de twitter oficial e institucional del
Ministerio de Salud, donde se lee textual: "Existe stock de medicamentos para pacientes con VIH y
su entrega es la adecuada, pero hemos debido adoptar medidas especiales dada la situacién de
COVID19 por todos conocida"[74]:

O Ministerio de Salud @

Existe stock de medicamentos para pacientes con VIH y

su entrega es la adecuada, pero hemos debido adoptar
medidas especiales dada la situacion de por
todos conocida.

Pese a que actualmente no hay pruebas sélidas que evidencien que las personas que viven con
VIH tengan mayor riesgo de enfermar por COVID-19 o si lo contraen, experimenten un peor
resultado, si podriamos presumir un mayor riesgo en pacientes severamente inmunosuprimidos o
con mal control viroldgico, por lo cual este sector de la poblacién debe considerarse clave.
Indicaciones de ONUSIDA, organismo especial de Naciones Unidas para el VIH/SIDA, relativas a la
entrega y dispensacidn de terapias para el VIH multi-mes, sefialando la urgencia e importancia de
entregar farmacos anticipadamente, dispensando por mas de un mes, sea por dos, tres y hasta
seis meses, dice ONUSIDA.

En este sentido, la jefa del departamento de Género del Colegio Médico, Francisca Crispi, ha
enfatizado que "es de suma urgencia que las personas viviendo con VIH accedan a sus
medicamentos para que en el caso que sean contagiados con COVID-19 su sistema inmunoldgico
esté lo mas fuerte posible". Sin embargo, durante toda esta emergencia sanitaria, hemos logrado
constatar la grave crisis y colapso que ha afectado a los centros de atencién médica a lo largo del
pais; lo cual ha repercutido consecuencialmente en la atencién de personas con VIH y el retiro de
sus respectivos tratamientos antirretrovirales, los que dicho sea de paso se encuentran
garantizados por ley, y segun se desprende de las autoridades, cuyos stocks estaban asegurados
en cantidades suficientes para estos pacientes durante la presente emergencia sanitaria.

Es en medio de este contexto en que ha sido publica y notoria la pésima gestion de la crisis y falta
de preparacioén al respecto, toda vez que se ha observado centros de salud en que dichos
medicamentos no se han entregado a los pacientes, o bien, solo le fue entregado TAR para un sélo
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mes; amenazando de esta forma la vida e integridad fisica de miles de habitantes de la Republica
que viven con VIH[75].

Tal es asi, que una decena de Recursos de proteccidn se han ingresado a las respectivas Cortes de
Apelaciones, por parte de personas que viviendo con VIH, no han logrado acceder a su
tratamiento, exponiendo de este modo su vida e integridad fisica, y la de su entorno mas cercano.

Una de las primeras acciones interpuestas por estas vulneraciones, fue la del activista Victor Hugo
Robles[76], quien sefalé que "Lo que busca esta accidén es que la Corte de Apelaciones de
Santiago ordene al Minsal cumplir su palabra, las indicaciones de la ONU, proteger la salud y la
vida de las personas que estamos viviendo con VIH, y que nos entreguen terapias multi-mes, a lo
menos por tres meses, evitando asi ir a los hospitales y el contagio por COVJD-19" como
alternativa para enfrentar la crisis sanitaria.

B. Las normas constitucionales y legales infringidas y dejadas sin ejecucién por el Ex Ministro
Manalich durante el ejercicio de su cargo.

La Constitucién Politica de la Republica asegura a todas las personas en su articulo 19 numerales
1y 9, los derechos a la vida y la integridad fisica y psiquica y el derecho a la proteccién de la
salud, en los siguientes términos:

Articulo 19.-
La Constitucién asegura a todas las personas:

1°.- El derecho a la vida y a la integridad fisica y psiquica de la persona. La ley protege la vida del
que esta por nacer.

La pena de muerte sélo podrd establecerse por delito contemplado en ley aprobada con quérum
calificado.

9°.- El derecho a la proteccién de la salud.

El Estado protege el libre e igualitario acceso a las acciones de promocién, proteccion y
recuperacion de la salud y de rehabilitacién del individuo.

Le corresponderd, asimismo, la coordinacién y control de las acciones relacionadas con la salud.

Es deber preferente del Estado garantizar la ejecucion de las acciones de salud, sea que se
presten a través de instituciones publicas o privadas, en la forma y condiciones que determine la
ley, la que podra establecer cotizaciones obligatorias.

Cada persona tendra el derecho a elegir el sistema de salud al que desee acogerse, sea éste
estatal o privado.

Estas garantias constitucionales tienen estrecha relacién con la labor encomendada por el régimen
juridico al Ministerio de Salud, que fue encabezado por el ex Ministro Mafalich, en la medida en
que dicho ministerio y los organismos establecidos en su ley orgdnica, como se expondra a
continuacioén, son los encargados de realizar las acciones de promocién, proteccién y recuperacion
de la salud, que fueron omitidas por el ex Ministro, y que la omisidn y negligencia en la realizacion
de estas funciones se convierten en una amenaza y vulneracioén directa al derecho a la viday a la
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integridad fisica y psiquica de los habitantes en el pais, como lo ha demostrado la lamentable
experiencia de la pandemia de Covid.

El D.F.L. NUm. 1 del23 de septiembre de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado del decreto ley n°® 2.763, de 1979 y de las leyes n° 18.933 y n° 18.469, establece
las funciones del Ministerio de Salud y otras entidades relacionadas con el sector del ramo. En la
seccion siguiente se citan algunos extractos de dicho texto, junto a argumentos por los cuales el
otrora Ministro Mafalich habria incumplido.

&gt; Articulo 1°.- Al Ministerio de Salud y a los demds organismos que contempla el presente Libro,
compete ejercer la funcién que corresponde al Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a
las acciones de promocidn, proteccién y recuperacién de la salud y de rehabilitacién de la persona
enferma; asi como coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones.

De esta forma, de acuerdo con Nancuante, Romero y Sotomayor, al Ministerio de Salud le
corresponden funciones que se agrupan en las materias de i) Rectoria del Sector Salud; ii)
Normativa; iii) Fiscalizacién y control; iv) Inteligencia sanitaria; v) Salud Publica; vi) Funcién de
Recursos humanos, fisicos y Presupuesto; y vii) Funcién en materia de solucién de
controversias[77].

En relacién con lo tratado en esta acusacidn, se toman relevantes las funciones normativas, de
fiscalizacion y control y la funcién de rectoria del sector salud. En relacién a la primera funcion, el
Ministerio "debera preparar, directamente o en su calidad de colaborador del Presidente de la
Republica, las normas juridicas de caracter legal, aquellas que sean necesarias para el
cumplimiento de las leyes de salud y las resoluciones e instrucciones que se requieran para el
buen desenvolvimiento del sector, pudiendo dictar normas generales sobre materias técnicas,
administrativas y financieras a las que deberan cefirse los organismos y entidades del Sistema
Nacional de Servicios de Salud"[78]. En relaciéon con la segunda funcién, al Ministerio le
corresponde "velar por el debido cumplimiento de las normas contenidas en el Cédigo Sanitario y
demads leyes y reglamentos que se refieran a la salud publica. Asimismo, deberd evaluar el
funcionamiento y efectividad de los planes y programas y controlar su cumplimiento por las
entidades responsables de ello"[79]. En tercer lugar, en relacidn con la rectoria del sector salud, al
Ministerio le corresponde la "direccién de las actividades que el sector debe desarrollar y la
definicion de las lineas de accién y parametros que los organismos que lo componen deben sequir
en el cumplimiento de sus actividades"[80].

De esta forma, las labores que ejerce el Ministerio de Salud son bastante amplias, especificas y
con exclusividad en las materias que le son entregadas en el ambito de la salud. En particular,
estas funciones y competencias entregadas por ley vinculan al Ministerio de Salud como el
principal organismo, a través de su representante, responsable de las acciones de salud y mas aln
en el contexto de una pandemia.

Dado el caracter desigual de la mortalidad entre los distintos centros de salud con un marcado
aumento en aquellos situados en comunas de menores recursos socioeconémicos, asi como
también la tardanza desigual en el tiempo promedio en que se informaba a pacientes del
resultado de su PCR dependiendo del tipo de previsién (FONASA o ISAPRE), asi como también
eventuales desigualdades en el acceso al test - que pese al compromiso declarado del Gobierno de
hacerlo gratuito, esto nunca se efectué -, no se ejercié la funcién de garantizar en forma igualitaria
dicho acceso a las acciones mencionadas. Esto se vuelve particularmente evidente en cuanto a las
insuficiencias en la respuesta sanitaria en muchas regiones del pais, que comenzaron en forma
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muy tardia a realizar una cantidad mayor de tests, tal como lo sefiala el Colegio Médico en el
documento entregado a la Comisién Investigadora sobre esta materia.

&gt; Articulo 4°.- Al Ministerio de Salud le corresponderd formular, fijar y controlar las politicas de
salud. En consecuencia tendra, entre otras, las siguientes funciones:

2.- Dictar normas generales sobre materias técnicas, administrativas y financieras a las que
deberan cefirse los organismos y entidades del Sistema, para ejecutar actividades de prevencion,
promocién, fomento, proteccién y recuperacién de la salud y de rehabilitacién de las personas
enfermas.

10.- Velar por la efectiva coordinacién de las redes asistenciales, en todos sus niveles.

Estas funciones se incumplen por la falta de incorporacién de la atencién primaria de salud a las
funciones de testeo, trazabilidad y aislamiento durante la pandemia, promover su colaboracion en
la entrega de licencias para casos y contactos, el correcto funcionamiento de las mutualidades, el
no haber desarrollado un plan de RR.HH. tal como los actores relevantes le solicitaron sin
respuesta suficiente durante meses.

&gt; Articulo 4°.- Al Ministerio de Salud le correspondera formular, fijar y controlar las politicas de
salud. En consecuencia tendra, entre otras, las siguientes funciones:

14.- Establecer, mediante resolucion, protocolos de atencién en salud. Para estos efectos, se
entiende por protocolos de atencién en salud las instrucciones sobre manejo operativo de
problemas de salud determinados. Estos seran de caracter referencial, y sélo seran obligatorios,
para el sector publico y privado, en caso de que exista una causa sanitaria que lo amerite, lo que
debera constar en una resolucién del Ministerio de Salud.

Esto muestra que era deber explicito que el protocolo de manejo de casos y contactos, con su
respectivo abordaje en términos de licencias y disposiciéon en residencias sanitarias estuviera
adecuadamente reflejado en una resoluciéon formal del Ministerio que orientara el actuar del
Sistema de Salud, lo cual tampoco acaecié oportunamente.

&gt; Articulo 7°.- Al Ministro correspondera la direccidn superior del Ministerio. Debera,
igualmente, fijar las politicas, dictar las normas, aprobar los planes y programas generales y
evaluar las acciones que deben ejecutar dichos organismos y demas integrantes del Sistema.

De esta forma, al Ministro de Salud le "corresponde en su calidad de colaborador directo e
inmediato del Presidente de la Republica, la responsabilidad del Ministerio, en conformidad con las
politicas e instrucciones que aquél imparta"[81]. En particular, tiene como atribuciones las
siguientes[82]:

1. La coordinacidn entre las Subsecretarias de Salud Publica y Redes Asistenciales

2. La supervigilancia de los organismos que se relacionan con el Presidente de la Republica por su
intermedio.

3. La coordinacion del Ministerio con las instituciones que no pertenezcan al Sistema y con los
organismos extrasectoriales o internacionales, cuando ella proceda.

4. La formulacién y colaboracion en la fijacién de politicas de salud.
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5. La dictacién de normas en materias de su competencia, esto es, los decretos supremos "por
orden del Presidente de la RepuUblica" y a las resoluciones que pueda dictar por especial
disposicion de la ley.

6. La dictacién de normas generales sobre materias técnicas, administrativas y financieras a las
que deberan cefirse los organismos y entidades del Sistema en la ejecucién las acciones de salud
publica pertinente.

7. La aprobacion de los planes y programas generales de salud, obligatorios exclusivamente para
el Sistema.

8. La evaluacién de las acciones que ejecuten los organismos integrantes del Sistema.
9. Aprobar la propuesta de organizacion interna de cada una de las Subsecretarias del Ministerio.

En conformidad con estas competencias, era deber del ex Ministro Manalich garantizar el actuar
articulado de las distintas entidades del sistema que permitiera responder de forma adecuada a la
pandemia; 1) cautelar que se estuvieran entregando en forma oportuna y suficiente las licencias
para contactos, identificando a tiempo el colapso de las SEREMI en esta materia; 2) colaborar
activamente para asegurar el apego a las definiciones de empresas esenciales evitando la
exposicion innecesaria de la poblacién al riesgo de contagio; y 3) asegurar el pleno
funcionamiento de los laboratorios transparentando y actuando para resolver las deficiencias.

De igual forma, la situacidon que se generd a raiz de las reiteradas problematicas que tuvieron
personas que viven con VIH para el retiro de su tratamiento antirretroviral en los distintos servicios
de salud en el pais constituyd un riesgo para la integridad y la vida de esas personas. En
particular, el Ex Ministro no elaboré las normas respectivas para garantizar el acceso a las
personas con VIH a los tratamientos de salud correspondientes.

Las diversas omisiones en las que incurrid el Ministro Mafalich, existiendo un deber de actuacidn,
derivaron en un aumento exponencial de los casos, la sobrecarga del sistema de salud y conforme
a ello miles de muertes por Covid-19, afectando el derecho a la vida e integridad fisica y psiquica
consagrado en el articulo 19 N° 1 de la Constitucién Politica de la Republica, principalmente.
Asimismo, infringiendo el articulo 1o del Decreto Con Fuerza de Ley NUm. 1 del 23 de septiembre
de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley n°® 2.763, de 1979
y de las leyes n°® 18.933 y n° 18.469, establece las funciones del Ministerio de Salud y otras
entidades relacionadas con el sector salud.

En relacion con las normas infringidas a nivel internacional, resultan atingentes las siguientes de la
Convencién Americana Sobre Derechos Humanos:

Articulo 1. Obligacién de Respetar los Derechos

1. Los Estados Partes en esta Convencion se comprometen a respetar los derechos y libertades
reconocidos en ella y a garantizar su libre y pleno ejercicio a toda persona que esté sujeta a su
jurisdiccion, sin discriminacién alguna por motivos de raza, color, sexo, idioma, religién, opiniones
politicas o de cualquier otra indole, origen nacional o social, posicién econdémica, nacimiento o
cualquier otra condicidén social.

2. Para los efectos de esta Convencidn, persona es todo ser humano.
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Articulo 4. Derecho a la Vida

|. Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho estara protegido por la ley y,
en general, a partir del momento de la concepcién, Nadie puede ser privado de la vida
arbitrariamente.

Respecto al articulo 1.1, este tendria una naturaleza de aplicacién directa y no constituye una
mera norma programatica, asi lo ha sefialado Humberto Nogueira al sefialar que las obligaciones
contenidas en el Derecho Convencional Internacional, constituyen para todos los jueces "derecho
directamente aplicable y con caracter preferente a las normas juridicas legales internas, ya que el
propio ordenamiento juridico hace suyo los articulos 36 y 31.1, por una parte y el 27 de la CVDT,
por otra; los primeros determinan la obligacién de cumplir de buena fe las obligaciones
internacionales (Pacta Sunt Servanda y Bonna Fide), el articulo 27, a su vez, establece el deber de
no generar obstaculos de derecho interno al cumplimiento de las obligaciones
internacionales"[83].

En la Sentencia de la CIDH Veldasquez Rodriguez vs. Honduras (1988) se sostuvo que el articulo 1.1
es fundamental para determinar si una violacién de los derechos humanos reconocidos por la
Convencién puede ser atribuida a un Estado, y se especificé, la existencia de estas dos
obligaciones generales en materia de derechos humanos, respetar y garantizar estos
derechos[84]. Esta obligaciéon de respeto consiste en cumplir directamente con la norma
establecida, ya sea absteniéndose de actuar o dando una prestacién [85].

La segunda obligacién que se desprende dicho articulo es la de garantizar el libre y pleno ejercicio
de los derechos sin discriminacién alguna. Esta garantia se aterriza especificamente en la
obligacién de garantia del Estado, que en este mismo sentido, es poder ser capaces de asegurar
juridicamente el libre y pleno ejercicio de los derechos humanos. Asi, la doctrina ha establecido
que el rol de ella "supone el deber de impedir o hacer todo lo racionalmente posible para impedir
que se violen los derechos humanos de las personas sometidas a la jurisdiccién del Estado por
parte de cualquier persona, publica o privada, individual o colectiva, fisica o juridica[86].

En particular, respecto a la garantia del derecho a la salud durante la pandemia de Covid-19, la
Comision Interamericana de Derechos Humanos (CIDH), mediante resolucion N° 1-2020 de fecha
10 de abril de 2020, emite el documento "Pandemia y Derechos humanos en las Américas", a
través del cual y en uso de las facultades que le otorga el articulo 4l.b de la Convencién
Americana, reitera y subraya las obligaciones de los Estados parte relativo a la proteccién de los
derechos humanos ante la emergencia sanitaria mundial de Covid-19.

Luego de elaborar un diagndstico de la regién y los graves efectos que ha tenido y probablemente
dejara la pandemia, establece en su parte resolutiva, dentro de las obligaciones para los Estados,
en lo pertinente:

{1} Adoptar de forma inmediata, urgente y con la debida diligencia, todas las medidas que sean
adecuadas para proteger los derechos a la vida, salud e integridad personal de las personas que
se encuentren en sus jurisdicciones frente al riesgo que representa la presente pandemia. Tales
medidas deberan de ser adoptadas atendiendo a la mejor evidencia cientifica, en concordancia
con el Reglamento Sanitario Internacional (RSI), asi como con las recomendaciones emitidas por la
OMS y la OPS, en lo que fueran aplicables.

{3.d} Ante las circunstancias actuales de la pandemia del COVID-19, que constituyen una
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situacion de riesgo real, los Estados deben adoptar medidas de forma inmediata y de manera
diligente para prevenir la ocurrencia de afectaciones al derecho a la salud, la integridad personal y
la vida. Tales medidas deben estar enfocadas de manera prioritaria a prevenir los contagios y
brindar un tratamiento médico adecuado a las personas que lo requieran.

{3.f} Las medidas que los Estados adopten, en particular aquéllas que resulten en restricciones de
derechos o garantias, deben ajustarse a los principios «pro persona», de proporcionalidad,
temporalidad, y deben tener como finalidad legitima el estricto cumplimiento de objetivos de salud
publica y proteccién integral, como el debido y oportuno cuidado a la poblacién, por sobre
cualquier otra consideracién o interés de naturaleza publica o privada.

{4} Garantizar que las medidas adoptadas para enfrentar las pandemias y sus consecuencias
incorporen de manera prioritaria el contenido del derecho humano a la salud y sus determinantes
basicos y sociales, los cuales se relacionan con el contenido de otros derechos humanos, como la
vida e integridad personal y de otros DESCA, tales como acceso a agua potable, acceso a
alimentacién nutritiva, acceso a medios de limpieza. vivienda adecuada, cooperacién comunitaria,
soporte en salud mental, e integracién de servicios publicos de salud; asi como respuestas para la
prevencién y atencién de las violencias, asegurando efectiva proteccién social, incluyendo, entre
otros, el otorgamiento de subsidios, rentas basicas u otras medidas de apoyo econémico.

{6} Asegurar el disefio de un plan de actuacién que guie los procedimientos a seguir para la
prevencion, deteccién, tratamiento, control y sequimiento de la pandemia con base en la mejor
evidencia cientifica y el derecho humano a la salud. Estos procedimientos deben ser
transparentes, independientes, participativos, claros e inclusivos.

{8} Velar por una distribucién y acceso equitativos a las instalaciones, bienes y servicios de salud
sin discriminacion alguna, sean publicos o privados, asegurando la atencién de las personas con
COVID-19 y los grupos desproporcionalmente afectados por la pandemia, asi como personas con
enfermedades preexistentes que las hacen especialmente vulnerables al virus. La escasez de
recursos no justifica actos de discriminacién directos, indirectos, multiples o interseccionales.

{10} Asegurar la disponibilidad y provisién oportuna de cantidades suficientes de material de
bioseguridad, insumos y suplementos médicos esenciales de uso del personal de salud, fortalecer
su capacitacion técnica y profesional para el manejo de pandemias y crisis infecciosas, garantizar
la proteccién de sus derechos, asi como la disposicién de recursos especificos minimos destinados
a enfrentar este tipo de situaciones de emergencia sanitaria.

{12} Garantizar el consentimiento previo e informado de todas las personas en su tratamiento de
salud en el contexto de las pandemias, asi como la privacidad y proteccién de sus datos
personales, asegurando un trato digno y humanizado a las personas portadoras o en tratamiento
por COVID-19. Esta prohibido someter a las personas a pruebas médicas o cientificas
experimentales sin su libre consentimiento.

{32} Asegurar el derecho de acceso a la informacién publica en el marco de la emergencia
generada por el COVID-19 y no establecer limitaciones generales basadas en razones de seguridad
u orden publico. Los érganos que garantizan este derecho y los sujetos obligados deben otorgar
prioridad a las solicitudes de acceso a la informacidn relacionadas con la emergencia de salud
publica, asi como informar proactivamente, en formatos abiertos y de manera accesible a todos
los grupos en situacién de vulnerabilidad, de forma desagregada sobre los impactos de la
pandemia y los gastos de emergencia, desagregados de acuerdo con las mejores practicas
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internacionales. En los casos de postergacién de los plazos de solicitudes de informacién en
asuntos no vinculados a la pandemia, los Estados deberan fundamentar la negativa, establecer un
espacio temporal para cumplir la obligacion y admitir la apelacién de estas resoluciones.

Asimismo, se establecen recomendaciones para grupos en especial situaciéon de vulnerabilidad,
tales como personas mayores, mujeres, personas privadas de libertad, pueblos indigenas,
personas migrantes, solicitantes de asilo, refugiados, apatridas, victimas de trata de personas y
personas desplazadas internas, personas LGBTI, afrodescendientes y personas con discapacidad.

POR LO TANTO, el ex Ministro de Salud es responsable de haber infringido los derechos
constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica (articulo 19 N° 1) y el derecho a la
proteccion de la salud (articulo 19 N° 9) de miles de personas en la Republica, y de los articulos
1.1y 4 de la Convencién Americana sobre Derechos Humanos, ello en relacién al articulo 5 inciso
segundo de la Constitucion Politica de la Republica.

Capitulo Il. De haber infringido gravemente la Constitucidn y las leyes a raiz del ocultamiento de
datos y las faltas de la probidad administrativa.

A. Antecedentes que dan origen a las infracciones del ex Ministro de Salud.

Una de las principales problematicas en relacidn a este capitulo se refiere al ocultamiento de las
cifras y el mal manejo de éstas que se habrian evidenciado principalmente a través de errores del
Departamento de Estadisticas de e Informacidn (DEIS) y el Sistema de Registro, Alerta y Vigilancia
de Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria (EPIVIGILA).

En relacién al primer punto planteado, de acuerdo al reportaje publicado el 13 de junio de 2020
por Ciper[87], el Ministerio de Salud habria reportado, durante la Administracién del Ministro Jaime
Mafalich, a la Organizaciéon Mundial de la Salud un nimero mas amplio de decesos por Covid-19
que el informado en los reportes nacionales.

Este nimero estaria siendo elaborado por el Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud
(DEIS), reparticion del Ministerio encargado de elaborar las cifras oficiales respecto a causas de
decesos en nuestro pais. Hasta ese momento, el Ministerio venia informando diariamente el
numero de fallecidos por covid que presentan un examen PCR pero el registro que lleva el DEIS,
que sigue las directrices de la OMS al incluir decesos sospechosos o probables, casi duplica el
nimero que se ha difundido oficialmente. La situaciéon anterior lleva al analisis de la
responsabilidad del Ex Ministro de Salud que tendria en esta situacidon dado el ocultamiento de las
cifras de muertes ocasionadas por Covid-19.

En particular, salta de inmediato a la luz unas declaraciones contenidas en una nota de La Tercera
en la cual se detalla que el Ministro "ya habia resentido la decisién de entregar mayor informacion
sobre el manejo de la pandemia. Ello, debido a que -segun manifesté en reuniones del comité de
crisis- entregaba "municiones" a la oposicion"[88]. Lo anterior refleja el relato que se construye
aqui respecto a la intencién deliberada de haber ocultado e informado cifras erréneas.

Con respecto al segundo punto, esta situacién se revel6 principalmente a través de una auditoria
que realiz6é Contraloria a raiz de inconsistencias en el conteo de casos de personas contagiadas
por Covid-19 y que no habian sido incorporados al sistema EPIVIGILA. Este informe, de acuerdo a
lo sefialado, tenia como objetivo principal el "comprobar que la informacién relativa a la cantidad
de casos contagiados "con COVID-19 registrada en el "Sistema de Registro, Alerta y Vigilancia de
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Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria", como sistema EPIVIGILA, sea fidedigna e integra, y que
se hayan adoptado medidas de control para el ingreso, procesamiento y reportabilidad de los
datos, de. manera de determinar si los resultados comunicados oficialmente por el Ministerio de
Salud, MINSAL, el 9 de junio de 2020, correspondian a Ids reportes de Ids distintos intervinientes
publicos y privados para la obtencién y consolidacién de la informacién a nivel nacional"[89].

En dicho informe se detalla que el Ministerio de Salud informé el pasado 9 de junio un total de
142.759 casos notificados por los médicos en el sistema EPIVIGILA, pero, de acuerdo al mismo
documento, hubo 34.542 casos confirmados por laboratorio y que no estaban incorporados en el
sistema[90].

En esta tabla contenida en el informe de Contraloria se detalla lo sefialado anteriormente:

Tabla N® '1 DifE!’EI'ICIEI de casos mfornadus pcr el MIhSAL como ccnzagiados con

.COVID-19
N NUMERO -
- | D_THILLE DE CASOS - ; CASOS
‘| (1) Casos confirmadss con PCR positivo segin laboratorios - 173331
(2) Casoes clinicos confirmados segin EPIVIGILA sin examen de labocatcric - 3.388
(3) Cascs clinicos confirmados segun EPIVIGILA con 2xamen negativo . 582
Total casos confirmzdos con COVID:19 al 8 de junio ce 2020 (1) + (2) + {3) 177.301
"Casos informados a la ciudadania segun reporte al 9 de junio de 2620 con | . 0 5eg
corte al dia 8 de ese mes y afio P 5
Casos confirmados con CDWD—iB no mformados por la autoridad a la 34.542""
. |_ciudadania "

» Fuente: - Elaboracion ;mpu.a con las Iahi.aa apoﬂac as pncr el MINSAL comresaondientes a .
“20200608_consulta_labo-atorio.xisx’, “2Cz00608_EPV_Shrsdia” y “Casos Confirmedo:” y Acumulados
08.06.2020 09 hrs.xdsx". i . :

.

De igual forma, el informe constaté la existencia de 6.067 casos que, a pesar de estar confirmados
en el sistema EPIVIGILA, no formaron parte del reporte efectuado el dia 9 de junio de 2020.

En esta tabla, contenida en el informe de Contraloria, se detalla lo anterior:
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Tabla N*® 3: Casns no reportados por el MINSAL y confirmados con COVID-19 en el
“sistema EPIVIGILA '

.. DETALLE DE CASOS

| Casos confirmados en el sistera EPIVIGILA con examen de laboratorio’ )
pcsitivo, omitidos del reporte (considerados: en la diferencia da 34.842 357
casos citados en la tabla N°® 1) o ok :

Casos confirmadcs en el sistema EF'leILf\ con examen de laboratorio ! 874
negativo, omitidos del reporte. L. ,;.} ; : , &

Casos coqfirmadcs en el sistema IEF' VIGILA sin examan de laboratorio,
y no repotados. . . |

Wl i
vy ]

Total casos - ' ' v o , ' © 8087

#

NUMZRO
DE CASOS

4.836

Fuente: Elaboracibn propia con las - tablas aportadas por el MINSAL comgspondientes a
‘20200608 _consulta_leboratoio. xlsx”, “202006CB_EPY _Shrs.dia® y *Zasos- Confirmados y Acumulados
08.06.2020 09 hrs. xlsx'. . ' )

En tercer lugar, se detectaron diversas inconsistencias de los datos utilizados por el Ministerio de
Salud, el primero de ellos, en relacién con el sistema EPIVIGILA se detectaron casos duplicados,
otros sin identificacién y 582 casos confirmados por la autoridad pese a que figuran en la base de
datos de los laboratorios con examen PCR negativo o resultado invdlido, por lo que habria primado
el examen clinico. En su caso, la segunda respecto al reporte de laboratorios se detectaron las
siguientes inconsistencias que se detalla en un cuadro elaborado por la Contraloria en el informe:

Tabla N® 3: Incansmtenclas en bases de datos de Iabc:ratnno&

e ~ . CANTIDAD/
I'\JCDNSISTE\JCIA o ' DE
s 5 - . REGISTROS
-Campo RUT comple- ado con car‘aﬂ’teres alfanurhéricus o textos tales 5126
como, "NN" y nime-o "ND"I‘FNE" "SINDATOQ", "CE79210°, AW1‘?391" -
Campo “NombreCompletc” no lenefnrmatn Unico de I!enadn ‘ L 14.185
'C;mpn "NombreCompletc” ascciado a }né; de un RUT. | o - 114732

Fuente: Elaboracibn Tpropia con - las ‘- lables apnrtadaE por el MINSAL correspondientes a'
*20200£08_consulta_laboretorio, 4I5}(‘ r20200608_EPV_Shrs dia" y. "Casos’ Confimados y Acumulados
08.06.2020 09 hrs.xsx". ) J ; :

En cuarto lugar, se detecté la falta de mecanismos de control del cumplimiento de notificacién en
el sistema EPIVIGILA por parte de los médicos. En la misma linea, la Secretaria Regional Ministerial
de Salud no ha implementado las acciones tendientes a detectar e instruir a los profesionales de la
salud que no han cumplido con esa exigencia.

Salta a la luz, en relacién con el informe, lo sefialado por Contraloria respecto a las inconsistencias
de las cifras, al "reiterar que dicha situacién se torna- relevante, toda vez que, al no ser reportados
tales, casos como contagiados en el sistema de vigilancia activa, no se realizé el seguimiento de
los mismos como tampoco el de sus contactos estrechos, no efectudndose asi el control del
cumplimiento de las medidas sanitaria, lo que podria haber contribuido a la' propagacién de dicha
enfermedad, ademas de afectar la toma de decisiones para la planificacion, implementacién y

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 40 de 256

Ingreso Libelo Acusatorio

evaluacion de medidas orientadas a proteger la salud, de la poblacion, por lo que este aspecto
debe mantenerse".

Lo anterior, fue respectivamente expuesto por el Contralor General de la Republica en el marco de
la Comisién Especial Investigadora de los actos del Gobierno en relacién con los impactos
sanitarios, econémicos, sociales y laborales que la pandemia por la enfermedad COVID-19 en la
cual se detallaron los aspectos del informe de auditoria[91].

Con respecto a otra tematica, cuya relacién directa es la probidad administrativa, es la situacion
del contrato celebrado entre el gobierno de Chile y el Espacio Riesco en tomo a la residencias
sanitarias y que fue otro de los elementos principales respecto a las normas que establecen
parametros y principios generales respecto a dicho principio.

El 17 de marzo, aproximadamente, el Ministerio de Salud, a través de su ex Ministro de Salud,
anuncié que el gobierno se encontraba gestionando un contrato con el Espacio Riesco para ser
utilizada como residencia sanitaria para todas aquellas personas con la "enfermedad de manera
leve" y que no puedan estar en sus casas[92]. Lo anterior generd una serie de cuestionamientos
respecto a la pertinencia y legalidad del contrato del espacio.

Con fecha 9 de julio, la Contraloria General de la Republica declaré ilegal uno de los dos contratos
entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte y Espacio Riesco. En el dictamen, citado en una
nota de La Tercera[93], se sefiala que "no se advierte justificacién para que se establezca el pago
de determinadas prestaciones consignadas en el aludido anexo 1 del contrato en examen, pues
aquellas ya se encuentran comprendidas dentro de las obligaciones que tiene el Centro de
Convenciones Santiago S.A., en su calidad de parte arrendadora del inmueble respectivo, y en
cuya virtud ya se ha pactado el pago de las correspondientes rentas de arrendamiento en favor de
dicha sociedad". Ademas de lo anterior, se menciona que "el SSMN no ha aportado antecedentes
que sustenten los valores que se asignan a las distintas prestaciones que se contienen en el citado
anexo 1y, en particular, que den cuenta que aquellos se enmarcan dentro de los precios que
regularmente se pagan en el mercado por aquellas, de modo de acreditar la observancia de los
principios de eficiencia, eficacia y economicidad".

En relacién a esto, en el marco de la Comisidn Especial Investigadora de los actos del Gobierno en
relacién con los impactos sanitarios, econdmicos, sociales y laborales que la pandemia por la
enfermedad COVID-19 ha provocado en el pais, se invité al Contralor General de la Republica para
exponer, en particular, respecto a los contratos de Espacio Riesco94¢ En dicha presentacion, el
Contralor General, Jorge BermUdez Soto, acentlo las irregularidades del segundo contrato del
Servicio Metropolitano Central en relacién a la prestacion, los pagos y la falta de justificacion de
los valores de éstas. En este sentido, en razon de esos puntos se represento el segundo contrato y
se argumenté la ilegalidad de este.

B. Las normas constitucionales y legales infringidas gravemente por el Ex Ministro Mafalich
durante el ejercicio de su cargo.

En esta materia, las principales normas infringidas, constitucionales y legales, tienen relacién con
el principio de publicidad de los Organos de la Administracién del Estado y de la funcién publica.
Desde ya, la construccion del relato y de la responsabilidad politica que recaeria en el Ex Ministro
de Salud, Jaime Mafalich Muxi, se erige desde la inconsistencias de las cifras que se detallé en el
apartado anterior y las consecuencias que habrian tenido éstas en el manejo politico y sanitario.
De esta forma, el manejo erréneo y el ocultamiento respectivo, que se tradujo en errores
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administrativos y de contabilizacién, contraviene diversas normas que construyen lo que en
nuestro pais se regula desde los principios de publicidad y probidad.

De esta forma, el profesor José Miguel Valdivia sefiala que "la publicidad de las actuaciones
estatales es una poderosa herramienta, que permite materializar una de las premisas en que
descansa el Estado de Derecho. Los 6rganos del Estado cumplen funciones orientadas a la
obtencién del interés general, y es para alcanzarlo que reciben del derecho poderes de accion
excepcionales; el poder es siempre instrumental al interés del pueblo, y no es un atributo personal
de quién lo detenta. Dada la naturaleza vicarial del poder, las autoridades deben "rendir cuentas"
a la comunidad acerca del modo en el que lo ejercen"[95].

En el mismo sentido, Contreras y Lovera sefialan que "el principio de publicidad siempre se
entendié como una exigencia implicita del régimen democratico, en la que las actuaciones de los
érganos del Estado deben ser plblicas y que la reserva de informacidén sélo se justifica
excepcionalmente"[96]. En complementacién con lo anterior, los autores sefialan, haciendo
referencia a sentencias del Tribunal Constitucional, que "el objeto de la publicidad es garantizar un
régimen republicano democratico, garantizando el control del poder, obligando a las autoridades a
responder a la sociedad por sus actores y a dar cuenta de ellos; promover la responsabilidad de
los funcionarios sobre la gestion publica y fomentar una mayor participacién de las personas en los
intereses de la sociedad"[97].

El fundamento normativo del principio de publicidad lo encontramos principalmente en el articulo
8° de la Constitucién, en el articulo 15 de la ley 19.880, que establece bases de los procedimientos
administrativos que rigen los actos de los érganos de la Administracién del Estado y en diversas
normas de la ley 20.285, sobre acceso a la informacién publica.

En primer lugar, el articulo 8 de la Constitucién Politica de la Republica dispone que:
Articulo 8°.-

El ejercicio de las funciones publicas obliga a sus titulares a dar estricto cumplimiento al principio
de probidad en todas sus actuaciones.

Son publicos los actos y resoluciones de los érganos del Estado, asi como sus fundamentos y los
procedimientos que utilicen. Sin embargo, sélo una ley de quérum calificado podra establecer la
reserva o secreto de aquéllos o de éstos, cuando la publicidad afectare el debido cumplimiento de
las funciones de dichos 6rganos, los derechos de las personas, la seguridad de la Nacién o el
interés nacional.

Esta norma es el fundamento normativo constitucional principal del principio de publicidad, que
seflala expresamente la publicidad de los actos y resoluciones de los érganos del Estado,
extendiéndose a sus fundamentos y procedimientos. Dicho principio, de acuerdo con José Miguel
Valdivia, se "operativiza mediante el de transparencia que impone a los érganos publicos deberes
de informacién que han de cumplirse de oficio (transparencia "activa") o a peticién del interesado
(transparencia "pasiva")"[98].

De esta forma, que los actos y resoluciones sean publicos se colige ademas que el acceso a éstos
pueda ser garantizado para la poblacidn, sin perjuicio de las causales de reserva de informacién
que se establece taxativamente. De igual forma, al reconocer la publicidad como principio
fundamental de la funcién publica, se establece un deber a las autoridades de ejercer sus
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funciones con estricta observancia de dicho principio. Es asi que el articulo 4° de la ley 20.285,
sobre acceso a la informacion publica, sefiala lo siguiente:

Articulo 4°.-

Las autoridades, cualquiera que sea la denominacién con que las designen la Constitucion y las
leyes, y los funcionarios de la Administracion del Estado, deberdn dar estricto cumplimiento al
principio de transparencia de la funcién publica.

El principio de transparencia de la funciéon publica consiste en respetar y cautelar la publicidad de
los actos, resoluciones, procedimientos y documentos de la Administracion, asi como la de sus
fundamentos, y en facilitar el acceso de cualquier persona a esa informacion, a través de los
medios y procedimientos que al efecto establezca la ley.

Esta norma establece el deber de todas las autoridades, independientemente de su denominacion,
de dar cumplimiento al principio de probidad. A continuacién, en el inciso segundo, se detalla lo
que se debe entender por su cumplimiento, sefialando como elemento principal que las
autoridades deben respetar y cautelar la publicidad de los actos y facilitar el acceso a esta
informacion. De lo anterior se desprende directamente que el xx Ministro de Salud, Jaime
Mafialich, como jefe de dicha cartera, también era encargado de cumplir con el mandato de dicho
articulo, procurando de esta manera que la informacién entregada y comunicada a la poblaciéon
fuese fidedigna y correcta.

Se refuerza lo anteriormente sefialado con lo prescrito en el articulo I3 de la LOCBGAE, que
dispone lo siguiente:

Articulo 13.-

Los funcionarios de la Administraciéon del Estado deberan observar el principio de probidad
administrativa y, en particular, las normas legales generales y especiales que lo regulan.

La funcién pulblica se ejercera con transparencia, de manera que permita y promueva el
conocimiento de los procedimientos, contenidos y fundamentos de las decisiones que se adopten
en ejercicio de ella.

Las inconsistencias del DEIS y EPIVIGILA constituyen una clara infraccién al principio de publicidad
y sobre todo teniendo en consideracion que de dicha informacidn, publica, se toman decisiones de
politica publica en el ambito sanitario respecto a la poblacién. En este sentido, conforme a lo
seflalado anteriormente, y lo establecido en el articulo 5° que se transcribe a continuacién, todos
aquellos elementos, fundamentos, o documentos que sirvan de sustento o complemento directo y
esencial del acto y resolucién, debe ser publico, lo que es aplicable en el caso de las cifras, el
procedimiento utilizado para su calculo, asi como las inconsistencias declaradas.

Articulo 5°.-

En virtud del principio de transparencia de la funcién publica, los actos y resoluciones de los
érganos de la Administracién del Estado, sus fundamentos, los documentos que les sirvan de
sustento o complemento directo y esencial, y los procedimientos que se utilicen para su dictacién,
son publicos, salvo las excepciones que establece esta ley y las previstas en otras leyes de
quérum calificado.
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Asimismo, es publica la informacién elaborada con presupuesto publico y toda otra informacion
que obre en poder de los 6rganos de la Administracién, cualquiera sea su formato, soporte, fecha
de creacién, origen, clasificacién o procesamiento, a menos que esté sujeta a las excepciones
sefialadas.

De lo anteriormente sefialado, se evidencia las transgresiones a diversas normas constitucionales
y legales que forman el sustento del principio de publicidad que se materializaba en los reportes
diario y la informacidén entregada a la poblacién por parte del Ex Ministro de Salud.

En segundo plano, en relacién con el principio de probidad, el incumplimiento de estas normas se
viene dado principalmente con el contrato de espacio riesgo y las irregularidades que se dieron
durante la gestion del Ex Ministro de Salud.

El fundamento normativo y constitucional del principio de probidad lo encontramos principalmente
en el articulo 8° de la Constitucidén anteriormente citado. Este principio "es consustancial al Estado
de Derecho, en que la justificacién del poder previene del derecho y no de la personalidad de
quien lo detenta[99] ", de lo cual se colige que " el ejercicio del poder estd animado por la
busqueda del interés general, en que por definicién no debe interferir el interés particular del
personero que sirva un cargo publico[100]".

La definicién de dicho concepto no se encuentra en la constitucién, y lo encontramos
principalmente en el articulo 52, inciso segundo, de la ley 18.575, Organica Constitucional de
Bases Generales de Administraciéon del Estado, que sefiala lo siguiente: "El principio de la probidad
administrativa consiste en observar una conducta funcionaria intachable y un desempefio honesto
y leal de la funcién o cargo, con preeminencia del interés general sobre el particular".

Este principio, de acuerdo con Contreras y Lovera, es aplicable a " todos los 6rganos del estado y
no solo respecto de los funcionarios de la Administracién del Estado. En efecto, el principio de
probidad obliga a "todos los érganos creados por la Constitucidn o la ley que ejerzan alguna
funcién publica" (STC 1990). EI TC incluso ha extendido el ambito de aplicacién del principio mas
alla de lo organico y adoptando un criterio funcional. Para el Tribunal, este principio se aplica a
todas las fondones publicas, "independientemente de que las realice un funcionario publico o un
particular encomendado por el Estado para ese propdésito" puesto que es la funcién la que se
encuentra "vinculada a un cumplimiento estricto del principio de probidad en todas sus
actuaciones" (STC 1413)[101]".

Los autores sefialan, en relacién a la interpretacion que ha realizado Contraloria a dicho principio,
que "tanto el deber del Estado de ponerse al servicio de las personas y de promocién del bien
comun, debe ser cumplido sobre la base del principio de probidad[102]", es decir, se transforma
en un eje principal de las bases de la institucionalidad en nuestro ordenamiento juridico. De esta
forma, la Contraloria ha seflalado que la probidad se erige "como un deber "de aplicacién general,
por cuanto afecta a todas las conductas funcionarias que puedan ocasionar perjuicio al Estado o
que de una manera u otra permitan que el interés individual o particular prime por sobre el de la
sociedad o comunidad" (CGR, D. 44.468/1998, 4.771/1999, 28.417/1999"[103]).

Lo anterior también es reforzado por el articulo 12 de la ley Organica Constitucional de Bases
Generales de la Administracién del Estado que dispone lo siguiente:

Articulo 13.-
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Los funcionarios de la Administracion del Estado deberan observar el principio de probidad
administrativa y, en particular, las normas legales generales y especiales que lo regulan.

La funcién puUblica se ejercera con transparencia, de manera que permita y promueva el
conocimiento de los procedimientos, contenidos y fundamentos de las decisiones que se adopten
en ejercicio de ella.

De esta forma, el principio de probidad se erige como un principio que debe estar contenido en el
ejercicio de las funciones publicas de las autoridades, y en particular, de funcionarios de la
Administracién del Estado. En relacién a la extensién de este principio al ejercicio de la funcidn
publica de los Ministros de Estado, la Contraloria ha sido clara en su jurisprudencia. De esta forma,
en el Dictamen N° 16.518 de 2018, el Ente Contralor sefiala que "al respecto, cabe tener presente
la reiterada jurisprudencia de este Organismo Fiscalizador contenida, entre otros, en el dictamen
N° 33.908, de 2014, que sefala que tras su nombramiento los Ministros de Estado pasan a ejercer
una 'funcién publica' en calidad de autoridades de gobierno, lo que implica que se encuentran
obligados a respetar el principio de probidad administrativa y su regulacion.

Puntualizado lo anterior, resulta dable indicar que de acuerdo al articulo 52 de la ley N° 18.575, la
aludida directriz consiste en observar una conducta funcionaria intachable y un desempefio
honesto y leal de la funcién o cargo, con preeminencia del interés general sobre el particular. Asi,
los servidores publicos deben hacer prevalecer el interés general por sobre el particular, de modo
que han de guardar la mas estricta imparcialidad, no pudiendo realizar actividades de caracter
politico dentro de las dependencias de la Administracién, en el ejercicio del cargo o funcién
publica, durante la jornada de trabajo o utilizando recursos o bienes del organismo respectivo".

Lo anterior implica que si bien, la responsabilidad que pudiera recaer en los Ministros de Estado
por infraccién al principio de probidad no se basa en el mismo estatuto aplicable que al resto de
los funcionarios de la Administracién del Estado, éstos son responsables por cualquier
contravencion a dicho principio y su responsabilidad puede hacerse efectiva mediante las acciones
constitucionales que se regulan. De esta forma, las irregularidades que se dieron en los contratos
con Espacio Riesco para ser utilizado como residencia sanitaria, infringen directamente el principio
de probidad administrativa.

En relacién con lo anterior, el hecho de haberse suscrito un contrato con irregularidades, que
fueron reveladas por Contraloria, no solo constituye una infraccién a los principios de eficiencia,
eficacia y economicidad, sino que ademas de probidad directamente. Lo mismo es aplicable si
consideramos la situacién respecto al arrendamiento de un espacio privado, como Espacio Riesco,
y la no utilizaciéon de las facultades legales entregadas al Presidente de la Republica, mediante el
Estado de Excepcion Constitucional, le permitia restringir la propiedad privada. El fundamento
constitucional de esta facultad la encontramos en el articulo 43 inciso tercero de la Constitucién
que sefala que: "Por la declaracién del estado de catastrofe, el Presidente de la Republica podra
restringir las libertades de locomocién y de reunién. Podrd, asimismo, disponer requisiciones de
bienes, establecer limitaciones al ejercicio del derecho de propiedad y adoptar todas las medidas
extraordinarias de caracter administrativo que sean necesarias para el pronto restablecimiento de
la normalidad en la zona afectada".

Esta tesis ha sido desarrollada por los profesores de Derecho Administrativo, Flavio Quezada y
Matias Guilloff en una columna publicada en Ciper[104] En esta columna, los autores se
preguntan:
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ipor qué la administracién, en vez de ocupar el "Espacio Riesco" ejerciendo las atribuciones que
otorga la declaracién de Estado de Catastrofe, recurre a un arrendamiento, como si fuera un
privado mas? La pregunta es pertinente, toda vez que la declaracién de aquel estado de excepcion
constitucional habilita al Presidente de la Republica para restringir, entre otros derechos, la
propiedad privada, ya sea limitando su ejercicio, disponiendo requisiciones de bienes y adoptando
todas las medidas extraordinarias de caracter administrativo que sean necesarias para el pronto
restablecimiento de la normalidad. Por cierto, estas limitaciones y medidas deberan ser
posteriormente compensadas de conformidad al régimen constitucional que corresponda, en este
caso, el propio de los estados de excepcién constitucional, segln el cual, la indemnizacién es
posterior a la ocupacién del bien inmueble y, salvo que exista Ul1 acuerdo entre las partes,
procede solo previa declaracidn judicial, es decir, después de un juicio.

De esta forma, el uso del Espacio Riesco también tiene relacién con esta tesis, sobre todo bajo la
consideracién que al ex Ministro de Salud le correspondia la gestidon respecto a la situacién del
COVID-19 y el plan que se llevaria a cabo al tener la calidad de autoridad de la cartera
especializada. Es efecto, en relacién con las normas anteriormente citadas, y los argumentos
citados anteriormente, el ejercicio de la funcién publica que le correspondia como Ministro de
Salud no fue ejecutada conforme a los principios de publicidad y probidad que se le exige.

POR TANTO, el ex Ministro de Salud es responsable de haber infringido los derechos
constitucionales derecho constitucional a la publicidad y la probidad (Art. 8), los articulos 4y 5 de
la ley 20.285, sobre acceso a la informacién publica y los articulos 13 y 52 de la ley 18.575,
Organica Constitucional Sobre Bases Generales de la Administracién del Estado.

POR TANTO, en virtud de los antecedentes de hecho y de derecho invocados, y a lo dispuesto en el
articulo 52 N° 2 letra b) de la Constitucién Politica de la Republica, a la Honorable Camara de
Diputados solicitamos, que declare ha lugar la presente acusacién constitucional para que luego el
Senado la acoja y, habiendo declarado la culpabilidad del sefior Jaime Manalich, ex Ministro de
Salud, privandole de desempefiar cargos publicos, sean estos de elecciédn popular o no, por el
plazo de 5 afios, en conformidad al articulo 53 N°1 de la Carta Fundamental, por haber infringido
la Constitucidn y las leyes indicadas, y por haberlas dejado sin ejecucién.

PRIMER OTROSI: Solicitamos a la Honorable Cdmara tener por acompafiados los siguientes
documentos que acreditan los fundamentos resefiados en los capitulos acusatorios, a saber:

SEGUNDO OTROSI: Sirvase tener presente que designamos como diputado coordinador al
Honorable Diputadx

TERCER OTROSI: Se sirva tener presente que los diputados y diputadas que suscriben la presente
acusacion se valdran de todos los medios de prueba establecidos en la Constitucion y las leyes.

ANEXO

NOTAS AL PIE

[1] En este sentido, ZUNIGA U., Francisco, Responsabilidad Constitucional del Gobierno, en Revista
lus et Praxis, Afo 12, N° 2, 2006, Talca, p. 57.

[2] BRONFMAN V., Alan, CORDERO Q., Eduardo, ALDUNATE L., Eduardo, Derecho Parlamentario
Chileno, Santiago, Legal Publishing, 2013, p. 326,
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rno-mensajescontradictorios 20200503/ Ultima visita: 6 de junio

[40] Disponible en: https://www.pauta.cl/nacional/polemica-por-cantidad-verdadera-de-mu-
rtes-en-marzo-causascovid-19-y-otras Ultima visita: 7 de agosto

[41] Informacion disponible en:httos://www.minsal.cl/ministerio-de-salud-decreta-cuarentena--
otal-para-la-ciudadde-santiago-y-seis-comunas-aledanas/ (Ultima visita: 1 de junio)

[42] Disponible en: https://www.minsal.cllautoridades-de-salud-senalan-gue-ocupacion-d-
-camas-criticasasciende-a-78-a-nivel-nacional/ (Ultima visita 7 de agosto)

[43] Disponible en: https://www.eldinamo.cl/nacional/2020/05/19/coronavirus-chile-decre-
o-gobierno-pide-aclinicas-privadas-aumentar-en-20-camas-uci-antes-del-domingo/ (Ultima visita 7
agosto)

[44] Disponible en:httos://www.minsal.cl/ministro-manalich-hace-llamado-a-la-unid-
d-para-enfrentar-la-luchacontra-el-covid-19/ (Ultima visita 7 de agosto)

[45] https://www.elmostrador.cl/destacado/2020/05/17/en-medio-de-la-agudizacion-de-la-
crisis-sanitariainforme-de-la-sochirni-estima-en-91-ocupacion-de-camas-criticas-en-la-rm/

[46] Manalich:"Todos los ejercicios epidemioldgicos, las férmulas de proyeccién con las que yo me
seduje en enero, se han derrumbado como castillo de naipes"

[47] Mafalich por pobreza y hacinamiento en sectores de Santiago: "No tenia conciencia de la
magnitud"

[48] Falla pieza clave para contener el virus: acta interna del Minsal revela graves problemas en la
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[56] Disponible en: https://www.camara.clflegislacion/comisiones/documentos.aspx?prmiD=2821
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de tamafio muy superior a Chile.
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-normalidad-escolar-del-gobiemo-manalichinsiste-en-pronto-retomo-a-clases-y-fig-
eroa-asegura-gue-los-ninos-no-corren-mayor-riesgo-en-terrninosvitales/ (consulta: 12 de
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Legislatura 368, Sesién 74, de 22 de septiembre de 2020. Eleccién, mediante sorteo, de las o
los integrantes de la Comisién encargada de informar sobre la procedencia de la acusacion.

Legislatura 368,&nbsp;Sesidon 74 de martes 22 de septiembre de 2020

Integracion de Comision encargada de conocer la procedencia de la Acusacion
Constitucional deducida en contra del exministro de Salud sefor Jaime Manalich Muxi

El sefior PAULSEN (Presidente).-

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 38 de la Ley Organica Constitucional del Congreso
Nacional, corresponde elegir, a la suerte y con exclusién de los acusadores y de los miembros de
la Mesa, una comision de cinco diputadas y diputados para que informe si procede o no la
acusacion constitucional deducida por las sefioras Claudia Mix , Karol Cariola , Marcela Hernando y
Marisela Santibafez , y los sefiores Ricardo Celis , Miguel Crispi , Tomas Hirsch , Diego Ibafez,
Patricio Rosas y Esteban Velasquez , en contra del sefior Jaime Mafialich Muxi , exministro de
Salud, de conformidad con lo dispuesto en el articulos 52, nUmero 2), letra b), de la Constitucién
Politica de la Republica, y 37 y siguientes de la ley N° 18.918, Organica Constitucional del
Congreso Nacional.

Tiene la palabra el diputado Sergio Bobadilla .

El sefior BOBADILLA.-

Sefior Presidente, hace un par de dias, la bancada de la UDI hizo una presentacioén, firmada, entre
otros, por el diputado Coloma y la diputada Hoffmann , en términos de que la acusacién
constitucional se habria presentado fuera del plazo establecido para estos efectos.

Pido a la Mesa, si lo tiene a bien, un pronunciamiento respecto de dicha presentacion.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Sefior diputado, lo que usted sefiala ya fue conversado con el diputado Coloma .

La Mesa ha determinado que se trata de un tema que tiene que debatirse en la cuestién previa y,
por tanto, no sera la Mesa la que se pronuncie respecto de la peticién de su bancada. Ya fue
conversado con los diputados que nos hicieron llegar la carta el 16 de septiembre, a quienes ayer
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les dimos nuestra respuesta personalmente.

Tiene la palabra el sefior Secretario para proceder con el sorteo de los diputados que integraran la
comisién encargada de conocer la procedencia de la acusacién constitucional.

El sefior LANDEROS (Secretario).-

Sefor Presidente, me permito informar a las sefioras diputadas y sefiores diputados que en virtud
de las disposiciones constitucionales, legales y reglamentarias vigentes se va a proceder a excluir
del sorteo a las diputadas y diputados que indicaré, por las razones que en cada caso sefialaré.

En primer lugar, por ser patrocinantes del libelo acusatorio, debo excluir a los diputados y
diputadas Karol Cariola (N° 21), Ricardo Celis (N° 27), Miguel Crispi (N° 32), Marcela Hernando (N°
55), Tomas Hirsch (N° 57), Diego Ibafiez (N° 59), Claudia Mix (N° 85), Patricio Rosas (N° 117),
Marisela Santibafiez (N° 126) y Esteban Velasquez (N° 147).

En segundo lugar, por ser miembros de la Mesa de la Camara de Diputados, debo excluir del
sorteo al diputado Rodrigo Gonzalez , Segundo Vicepresidente (N° 52); al diputado Francisco
Undurraga , Primer Vicepresidente (N° 141), y al diputado Diego Paulsen , Presidente (N° 104).

Informo a la honorable Cdmara que no hay diputadas ni diputados con permiso constitucional
vigente.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

El sefior Secretario procederd a efectuar el sorteo para designar a los integrantes de la comisién
de acusacidn constitucional.

-Efectuado el sorteo en la forma prescrita por el Reglamento, resultaron designados para integrar
la comisién encargada de estudiar la acusacion los diputados sefior Leopoldo Pérez , N° 106; sefior
Ivan Flores , N° 42; sefiorita Daniella Cicardini, N° 29; sefior Ramén Barros , N° 12, y sefior Pablo
Lorenzini, N° 75.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Conforme a lo que determiné el sorteo, los sefiores diputados y diputadas que integraran la
comisién encargada de informar acerca de la procedencia de la acusacién constitucional deducida
en contra del exministro de Salud, sefior Jaime Mafalich Muxi, son los siguientes: Leopoldo Pérez
Lahsen, Ivan Flores Garcia , Daniella Cicardini Milla , Ramén Barros Montero y Pablo Lorenzini
Basso .
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Legislatura 368, Sesién 86, de 13 de octubre de 2020. Debate y decisidn de la Comisién
encargada de pronunciarse sobre la admisibilidad de la acusacién. Se propone rechazar la
admisibilidad de la acusacion.

Informe de la Comisidon encargada de estudiar la procedencia de la Acusacion
Constitucional deducida en contra del exministro de Salud, seior Jaime Manalich Muxi

HONORABLE CAMARA:

La Comisién encargada de analizar la procedencia de la acusacién sefialada en el epigrafe, pasa a
informar sobre la materia en base a los siguientes antecedentes:

|. ANTECEDENTES GENERALES SOBRE LA ACUSACION, ACTUACIONES Y DILIGENCIAS DE LA
COMISION.

1) Presentacion de la acusacion.

En la sesién 742, celebrada el martes 22 de septiembre del aflo en curso, se dio cuenta de la
acusacién constitucional que se informa, presentada por las diputadas sefioras Karol Cariola Oliva,
Marcela Hernando Pérez, Claudia Mix Jiménez y Marisela Santibafiez Novoa y por los diputados
sefiores Ricardo Celis Araya, Miguel Crispi Serrano, Tomas Hirsch Goldschmidt, Diego lbafez
Cotroneo, Patricio Rosas Barrientos y Esteban Veldsquez Nufez, por la causal sefialada en el
articulo 52, N° 2, letra b) de la Carta Fundamental, esto es “infringir la Constitucién o las leyes o
haber dejado éstas sin ejecucién”.

2) Eleccién de los integrantes de la Comisién.

De conformidad con el articulo 38 de la ley N° 18.918, organica constitucional del Congreso
Nacional (LOCCN) segun el cual en la misma sesion en que se dé cuenta de una acusacion, la
Camara de Diputados procedera a elegir, a la suerte y con exclusién de los acusadores y de los
miembros de la Mesa, una Comisién de cinco diputados para que informe si procede o no la
acusacion. En cumplimiento de esta norma, la Corporacién eligié como integrantes a la diputada
sefiorita Daniella Cicardini Milla y a los diputados sefiores Ramén Barros Montero, Ivan Flores
Garcia, Pablo Lorenzini Basso y Leopoldo Pérez Lahsen.

El dia 24 de septiembre de 2020, la Comision fue convocada por el Presidente de la Camara de
Diputados, sefior Diego Paulsen Kehr, para que procediera a constituirse y a elegir su Presidente,
nombramiento que recay6 en el diputado sefior Ivan Flores Garcia por simple mayoria (3 votos a
favor y 2 votos en favor del diputado sefior Leopoldo Pérez Lahsen).

3) Notificacion.

Conforme con el articulo 39 de la LOCCN, el afectado con la acusacién debe ser notificado,
personalmente o por cédula, por el Secretario de la Cdmara de Diputados, o por el funcionario que
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este designe, dentro de tercero dia contado desde que se dé cuenta del libelo, debiendo
entregarsele copia integra de esta a él 0 a una persona adulta de su domicilio o residencia.

De acuerdo con dicha disposicidn, el dia 24 de septiembre pasado se procedié a notificar de la
acusacion al exministro de Salud, sefior Jaime José Mafialich Muxi, entregdndole personalmente
copia integra del libelo acusatorio a la abogada Dafne Guerra Spencer.

4) Defensa del acusado.

El inciso segundo del articulo 39 de la LOCCN prescribe que el afectado puede, dentro de décimo
dia de notificado, concurrir a la Comisién a hacer su defensa personalmente, o presentarla por
escrito.

El acusado optd por concurrir personalmente a la Comisién el séptimo dia del plazo legal de diez
dias, esto es, el viernes 2 de octubre de 2020, en la sesién que se celebrd entre las 10.30 y las
14.30 horas.

Asimismo, la defensa se comprometié a entregar por escrito la contestaciéon de la acusacién en la
misma sesién, lo que no ocurrié, remitiéndola por correo electrénico, ese mismo dia, a las 22.20
horas, sin embargo, al tenor del articulo 39 de la LOCCN que prescribe que el afectado podra,
dentro de décimo dia de notificado, concurrir a la Comisién a hacer su defensa personalmente o
presentarla por escrito y habiéndose cumplido el primer supuesto, se tuvo por contestada la
acusacion con la comparecencia del sefior Mafalich, en virtud de los descargos formulados
durante la sesién mencionada, cuya transcripcion consta en la versidn taquigrafica que se adjunta
mediante un vinculo en la pagina 4 de este informe. De igual forma, el documento que le sirvi6 de
apoyo en su presentaciéon puede ser consultado en el vinculo dispuesto en la pagina 5, no
obstante, encontrarse incorporada una sintesis de la contestacién oral en el acapite
correspondiente.

Cabe senalar, que en la misma oportunidad y en lo principal del escrito mencionado, la defensa
dedujo la cuestion previa, la que se tuvo por presentada dentro del plazo legal al tenor del articulo
43 de la LOCCN y que se incorpora en el capitulo correspondiente de este documento, asi como el
link en que se puede consultar en su version escrita y que se detalla mas adelante.

5) Acuerdos de la Comision en su sesion constitutiva.

En la primera sesion, junto con constituirse, la Comisiéon adopté los siguientes acuerdos
relacionados con el procedimiento a seguir en su cometido:

1. Se eligié como Presidente al diputado sefior Ivan Flores Garcia.

2. Celebrar sesiones ordinarias y especiales a partir del dia martes 29 de septiembre, sin esperar
la presentacidn de la contestacién del acusado.

3. Admitir la participacion de la defensa desde el momento en que ésta constituya patrocinio y
poder ante el Secretario General de la Corporacién, permitiendo su asistencia, sin formular
preguntas ni intervenir en la discusién, no obstante, que una vez presentada la defensa,
personalmente o por escrito, se autorizé a los abogados a tomar parte en los debates que se
desarrollen en el seno de la Comision.

4. Considerar suficiente notificacién a sus integrantes la realizada via correo electrénico.
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5. Remitir via correo electrdnico, una vez recibida por la Secretaria de esta Comisidn, la version
taquigrafica de cada sesién a los diputados integrantes, asi como dar el caracter de publicos a los
documentos, antecedentes e intervenciones que conozca la Comisidn, una vez aprobadas, salvo
que se acuerde mantener alguna discusién o antecedente en secreto.

6. Solicitar al Jefe de la Redaccion de la Corporacién disponer la concurrencia de taquigrafos
durante el desarrollo de las sesiones.

7. Oficiar al Canal de Televisién de la Corporacién, informando que las sesiones seran televisadas,
lo que se podra hacer en directo o diferido.

8. Requerir la asesoria de la Biblioteca del Congreso Nacional, en caso de ser necesario.

9. Fijar como limite el vienes 25 de septiembre, a las 12:00 horas como plazo maximo para que los
integrantes de la Comisidn hagan llegar sus propuestas de invitados, lo que seran seleccionados y
priorizados por el Presidente de la Comisién.

6) Sesiones celebradas.

La Comision celebré 11 sesiones en total, 5 en el periodo anterior a la contestacién de la
acusacion, y 6 sesiones una vez contestada. La Ultima de ellas, se realizé el dia 8 de octubre
pasado, con el objeto de pronunciarse sobre la acusacion.

7) Personas escuchadas por la Comisién.

En las sesiones que celebré la Comision recibié las opiniones de las siguientes personas, lo que
consta en las actas y versiones taquigraficas que se acompafian en anexo y que se pueden
visualizar en el link correspondiente a cada sesidn:

VER DETALLE
8) Antecedentes tenidos a la vista por la Comision.

La Comision recibi6 diversos antecedentes proporcionados por los sefiores diputados, tanto
aquellos que forman parte de la Comisién como por los acusadores y por los invitados y
expositores que intervinieron en las diferentes sesiones, los que se sefialan a continuacién:

VER DETALLE

Posteriormente, una vez concluido el trabajo de la Comision, con fecha 8 de octubre pasado, se
recibié por correo electrénico la opinion juridica del profesor de Derecho Civil y rector de la
Universidad Diego Portales, sefior Carlos Pefia Gonzdlez, quien fue invitado a esta Comisién, no
obstante, excus6 su participacion. Este documento puede ser consultado en el siguiente vinculo
link

9) Oficios despachados.
VER DETALLE

ll. SINTESIS DE LA ACUSACION, DE LOS HECHOS QUE LE SIRVEN DE BASE Y DE LOS DELITOS,
INFRACCIONES O ABUSOS DE PODER QUE SE IMPUTAN EN ELLA.
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Sin perjuicio de la sintesis de la acusacion que en este capitulo se expone, el texto integro de ella
forma parte de los anexos de este informe.

Link: LIBELO ACUSATORIO

Manifiestan los acusadores en su libelo acusatorio que de conformidad con lo prescrito en el
articulo 52, N2 2, letra b), de la Constitucién Politica en relacién al articulo 37 y siguientes de la ley
N° 18.918, organica constitucional del Congreso Nacional, deducen acusacion constitucional en
contra de don Jaime Manalich Muxi, en su calidad de exministro de Salud, por infringir la
Constitucion o las leyes o haber dejado éstas sin ejecucién y lo sintetizan en los siguientes puntos:

a) Vulnerar gravemente los derechos constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica de
miles de personas en la Republica, infringiendo el articulo 19 N°s 1y 9 de la Constitucidén Politica
de la Republica y los articulos 1.1 y 4° de la Convencién Americana sobre Derechos Humanos, ello
en relacion al articulo 5°, inciso segundo, del texto constitucional.

b) Vulnerar gravemente los principios constitucionales de probidad y publicidad (articulo 8°), los
articulos 4° y 5° de la ley N° 20.285 sobre Acceso a la Informacién Pablica y los articulos 13y 52
de la ley N° 18.575, Organica Constitucional sobre Bases Generales de la Administracion del
Estado.

.- PRIMERA PARTE: FUNDAMENTOS JURIDICOS DE LA ACUSACION CONSTITUCIONAL CONTRA LOS
MINISTROS DE ESTADO.

1) Naturaleza juridica de la acusacién constitucional.

La doctrina mayoritaria ha conceptualizado la acusacidn constitucional como una figura mixta, con
elementos de juicio juridico-politico. Desde esta perspectiva, las conductas del acusado deben ser
subsumidas en una o mas de las causales constitucionales, haciendo efectiva la responsabilidad
politica de estos cargos, en tanto funcionarios publicos de caracter politico, lo que se traduce en la
destitucién de su investidura y consecuencias anexas, si fuese el caso. En ese sentido, se trataria
de un instituto de garantia del texto constitucional, que permite hacer efectivo el principio de
responsabilidad constitucional sobre las autoridades sefialadas[1].

Por su parte, la doctrina ha puesto énfasis en el caracter politico de la institucién, al intentar
responder por qué se ha constituido una jurisdiccién diferente a la perteneciente a la justicia
ordinaria. En ese sentido, Bronfman ha afirmado que el conocimiento y fallo de la acusacién
constitucional involucra campos pertenecientes al orden politico, relacionados con el
ordenamiento constitucional y también con el modo de conduccion superior del Estado, por ello,
parece razonable que las infracciones politicas sean resueltas por cuerpos politicos, teniendo en
cuenta ademas que el Poder Judicial no esta en condiciones, ni tampoco es deseable, que conozca
los procesos cuya apreciacién se ajustan a reglas distintas a las que rigen a los delitos comunes,
manteniéndose asi alejado de la politica[2].

En el mismo sentido se manifiesta Francisco Zufiiga, quien afirma que se trata de una
responsabilidad dual, es decir, de caracter “(...) juridico-politica. Es responsabilidad juridica porque
se funda en inconductas constitutivas de ilicitos constitucionales, de lejano cufio penal o
administrativo, como el mal desempefio del cargo publico, la infracciédn (abierta o no) de la
Constitucién y de las leyes o la comision de delitos; que se persiguen en un procedimiento dual
(acusacién en juicio politico) sometido a la Constitucién y la ley, y revestido de resguardos
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garantisticos minimos como las garantias del principio de legalidad y del principio de debido
proceso legal. También es responsabilidad politica porque los érganos que admiten la acusacion y
que juzgan son 6érganos politicos (Camara de Diputados y Senado) actuando con un amplio
margen de libertad o discrecionalidad a la hora de encuadrar las inconductas en los ilicitos
constitucionales, aunque deben someterse al imperativo hermenéutico del Derecho Sancionador,
en orden a que los ilicitos constitucionales son de derecho estricto e interpretacién restrictiva”[3].

De esta manera, queda claro que se deben configurar ciertas infracciones a la Constitucion, las
leyes o, en opinidn de las Camaras del Congreso Nacional, la comisién de determinados hechos
constitutivos de delitos. En conclusiéon, estamos en presencia de verdaderos ilicitos
constitucionales, perfectamente distinguibles de los delitos civiles o penales conforme norma
expresa del articulo 53 N° 1 inciso final del Codigo Politico que dispone: “El funcionario declarado
culpable serd juzgado de acuerdo a las leyes por el tribunal competente, tanto para la aplicacion
de la pena senalada al delito, si lo hubiere, como para hacer efectiva la responsabilidad civil por
los dafios y perjuicios causados al Estado o a particulares”.

El estatuto juridico, por tanto, es plenamente constitucional y es el Congreso Nacional el que, por
medio de sus Camaras como principal intérprete de la Constitucion, restablece su supremacia al
declarar la culpabilidad en la acusacién constitucional respectiva.

Sin embargo, también existe una evaluacién politica del cumplimiento de los deberes y la gestion
de la autoridad cuestionada, en la medida que es el Congreso quien fiscaliza, presenta la
acusacioén y decide si se configuran las causales. Ademds, ambas camaras resuelven: la Cdmara
de Diputados limitdndose a declarar si ha lugar la acusacién constitucional, y el Senado
resolviendo como jurado si el acusado es o no culpable del delito, infraccién o abuso del poder que
se le imputa, tal como lo sefiala el articulo 53 N° 1 de la Constitucidn Politica.

Asi, queda establecido el caracter mixto de la acusacién, siendo los érganos politicos los que
juzgardn si los hechos pueden subsumirse en las causales constitucionales (ilicitos
constitucionales), teniendo en consideracién las consecuencias juridico-politicas del actuar de la
autoridad acusada.

Ademas, la acusacion constitucional se entrama con una serie de mecanismos de fiscalizacion
juridico-politica, siendo éste el de mayor gravedad, ya que, por la declaracién de culpabilidad del
Senado, se procede a la destitucidon del acusado, y se le impone la prohibicién de desempefar
cualquier funcién publica, sea o no de eleccién popular, por un plazo de 5 afios.

La acusacion se configura como una importante excepcidn al principio de separacién de poderes,
siendo parte de los frenos y contrapesos de los poderes del Estado, lo que permite un mayor
control de los actos de las diversas autoridades sefialadas. En efecto, siendo el presidente es el
Unico que puede destituir a los miembros de su gabinete, sin embargo, en algunas constituciones
presidenciales, como la chilena, existe el “impeachement” o acusacién constitucional, que es un
juicio politico a altas autoridades, solo en caso de que hayan adoptado conductas muy graves
contrarias a la Constitucion o las leyes o contra los intereses de la nacién.

2) La acusacién constitucional en el ordenamiento juridico chileno.

La acusacion constitucional es una figura a través de la cual se juzga a las mas altas autoridades
del Estado por delitos, infracciones o abusos de poder expresamente contemplados en la
Constitucién. Esta tiene por objeto, por una parte, establecer tanto la efectividad de tales
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infracciones, como la culpabilidad o inocencia de la autoridad acusada, y por otra, hacer efectiva
su responsabilidad constitucional mediante la destitucién del infractor y su inhabilitacién para
gjercer otra funcién de caracter publico por el término de cinco afios[4].

En ella, los parlamentarios firmantes imputan a alguna de las autoridades establecidas en la Carta
Politica haber cometido alguna de las causales que justifican la declaracién de responsabilidad
correspondiente. En el caso de los Ministros de Estados, las establecidas en el articulo 52 N° 2,
letra b) como “haber comprometido gravemente el honor o la seguridad de la Nacidn, infringir la
Constitucion o las leyes o haber dejado éstas sin ejecucién, y por los delitos de traicién, concusion,
malversacion de fondos publicos y soborno”.

De esta manera, no menos de 10 ni mas de 20 miembros de la Cdmara de Diputados deben
presentarla para que esta Ultima declare si ha lugar la imputacién a la autoridad correspondiente.
De ser asi, el Senado debera decidir si el acusado es o no culpable del delito o infraccién o abuso
de poder que se le imputa, como lo sefiala el articulo 53 N° 1 de la Constitucién Politica. Por su
parte, la LOCCN establece el procedimiento aplicable a la acusacién y consagra una serie de
garantias a la autoridad acusada. De esta manera, se establece el deber de notificacién al acusado
y su derecho a realizar personalmente su defensa o presentarla por escrito (articulo 39), también
puede solicitar que la Sala de la Camara no admita la acusacion a tramite (articulo 43) e intervenir
durante la votacién en la Camara (articulo 45). Por ultimo, el articulo 51 establece que se deben
votar los capitulos acusatorios de forma separada.

3) Responsabilidad de los Ministros de Estado.

El articulo 33 de la Constitucién establece que “Los Ministros de Estado son los colaboradores
directos e inmediatos del Presidente de la Republica en el gobierno y administracién del Estado”.
Por su parte, el articulo 42 de la ley N° 18.575, organica constitucional de Bases de la
Administracion del Estado (LOCBGAE) afirma que son de exclusiva confianza del Presidente de la
Republica, mientras que el articulo 20 sefiala que en su calidad de colaboradores directos e
inmediatos de la maxima autoridad de gobierno, tendran la responsabilidad de la conduccién de
sus respectivos Ministerios, en conformidad con las politicas e instrucciones que aquél imparta.
Finalmente, el articulo 36 establece que “Los Ministros seran responsables individualmente de los
actos que firmaren y solidariamente de los que suscribieren o acordaren con los otros Ministros”.

Como se afirmd, las conductas de los Ministros deben subsumirse en las causales especificamente
sefialadas en la Constituciéon. De esta manera, el articulo 52 N° 2, letra b) de dicho cuerpo
normativo establece que las causales de los Ministros de Estado son “haber comprometido
gravemente el honor o la seguridad de la Nacién, por infringir la Constitucién o las leyes o haber
dejado éstas sin ejecucion, y por los delitos de traiciéon, concusién, malversacion de fondos
publicos y soborno”.

En cuanto a las causales sefialadas, algunas tienen un contenido juridico preciso, como lo son los
delitos contemplados en la norma citada, los cuales se encuentran tipificados en el Cédigo Penal.
Por otro lado, se encuentran aquellas causales redactadas en términos juridicos indeterminados,
como lo son “infringir la Constitucién o las leyes o haber dejado éstas sin ejecuciéon”, dando
margen a una apreciacién mas discrecional producto de la deliberacién politica de la Camara de
Diputados y Diputadas[5].

Si bien los Ministros son colaboradores directos del Presidente de la Republica, no es menos cierto
que son funcionarios publicos responsables por los actos que ejecutaren. En ese sentido, Silva
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Bascufan afirma que: “En el estudio de la procedencia de las acusaciones que se dirijan a los
Ministros de Estado debe tomarse en cuenta que aunque de exclusiva confianza del Presidente en
su nombramiento y remocién, no son secretarios privados suyos, sino funcionarios publicos que
actlan como drganos del Estado y asumen plena responsabilidad personal de sus actuaciones, no
obstante, la que también grava al Jefe de Estado”[6].

Por tanto, y haciendo un analisis armonico de la Constitucién y las leyes, es del todo cierto que los
Ministros de Estado responden por sus actos, ya sea por delitos cometidos o por infringir los
preceptos legales o dejar de aplicarlos, estando este Ultimo concepto dotado de contenido por la
doctrina. Asi mismo, es la propia Constitucién en su articulo 52, quien establece que en el caso de
los Ministros de Estado, la accién debera interponerse mientras estén en funciones o en los tres
meses siguientes a la expiracion de su cargo. De esta manera, habiéndose aceptado la renuncia
del exministro Mafialich el 13 de junio de 2020, esta acusacién se presenta dentro de tiempo y
forma.

Il.- SEGUNDA PARTE: HECHOS FUNDANTES DE LA ACUSACION CONSTITUCIONAL.

Los antecedentes facticos que fundamentan la presentacion de esta acusacion constitucional son
los siguientes:

1. Jaime Mafalich Muxi se desempefié como Ministro de Salud entre el 13 de junio de 20197 y el
13 de junio de 20208.

2. Entre el 12 y el 29 de diciembre del 2019, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) reporté en
la ciudad de Wuhan, China, personas contagiadas de un virus desconocido similar a la neumonia.
El 7 de enero del 2020 se confirmé que se trataba de una nueva cepa de coronavirus y a mediados
de mes se reportaron los primeros casos en Tailandia, Japén y Estados Unidos.

Al existir transmision entre seres humanos fuera de China, el comité de emergencia de la OMS
declaré emergencia de salud publica pues el brote generaria implicancias a nivel internacional a
raiz de sus propias caracteristicas, pues es de rdpida propagacion y poco sabia de él la comunidad
cientifica.

Al 30 de enero, existian 7.800 casos confirmados en 20 paises. A mediados de febrero se
descubrié que el virus estaba genéticamente ligado al brote del virus que causé en el afio 2003 el
Sindrome Respiratorio Agudo Severo, es por ello que la OMS decidié nombrarlo Covid-19. La
segunda semana de febrero se reportaron mas de 1.000 personas muertas y se habian confirmado
casos en Africa y Europa, a finales de mes se daba a conocer el primer contagio en América del
Sur.

3. En Chile, el 23 de enero, el Ministerio de Salud (Minsal) informé medidas preventivas que se
iban a adoptar frente al brote de Covid- 19, las que se focalizaron principalmente en la vigilancia
epidemioldgica, manejo clinico de los casos y en la capacidad de diagndstico. Sin perjuicio de ello,
el exministro de Salud comentaba que “el tratamiento de una infeccién de esta naturaleza no es
distinta a otras infecciones respiratorias graves, como la Influenza” y “que la red hospitalaria
estaba preparada pues habia enfrentado situaciones similares como el brote de influenza AHIN1
en el 2009, de SARS y MERS"[9]. Desde ya, se comenzaba a evidenciar en los dichos del
exministro su concepcion acerca de la enfermedad, la que se expresara en distintas declaraciones
y medidas adoptadas, e indefectiblemente mutara con el avance de los meses y la evidencia
incuestionable de la gravedad de la pandemia.
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4. El 31 de enero, la Seremi de Salud de la Regidn Metropolitana (RM) informé la adopcidon de las
primeras medidas preventivas en el Aeropuerto Internacional, que consistian en aislar a los
pasajeros con sintomas y en la instalacion de sefaléticas que indicaban la necesidad de preguntar
el pais del cual venian. En esta ocasién la Seremi de Salud de la RM antes que el exministro,
recorrié las dependencias del Aeropuerto dando a conocer el protocolo y fiscalizando el empleo de
los elementos de proteccion personal de los funcionarios y funcionarias.

5. EI 5 de febrero, el entonces Ministro de Salud decreté alerta sanitaria por emergencia de salud
publica de importancia internacional por brote del coronavirus, publicado en el Diario Oficial el 8
de dicho mes[10]. A esa fecha, la situacién parecia preocupante pues 24 paises habian presentado
casos, 20.630 personas habian sido confirmadas con la enfermedad y se reportaban 426 muertes.
La Directora de la Organizacién Panamericana de Salud ya habia evidenciado esta situacion por
medio de una carta de fecha 24 de enero, en la cual instaba a los 6rganos competentes a avanzar
en las siguientes medidas de contencién: "deteccién temprana, aislamiento, manejo clinico,
seguimiento de contactos, diagndstico de laboratorio, y viajes y comercio internacionales y puntos
de entrada"[11].

6. A pesar de las medidas adoptadas en el Aeropuerto, el 3 de marzo se reportd el primer caso
confirmado en Chile, un médico de 33 afios de edad que habia viajado al sudeste asiatico, al dia
siguiente se sumaron dos nuevos casos, uno era contacto estrecho del primero y el otro era una
persona de la RM que habia viajado por el norte de Italia.

A raiz de ello, el Presidente de la Republica convocé a una reunidn del Comité Intersectorial por
Covid-19, instancia que tenia por objeto entregar a todas las subsecretarias de los respectivos
ministerios, directrices e informacién acerca de las medidas atingentes a la epidemia de Covid-19.
En esa instancia el sefior Mafalich llamé a la poblacién a estar tranquila ya que “el Gobierno ha
tomado el rol que le corresponde y el liderazgo que tiene en esta materia, ha sido reconocido por
diferentes organizaciones internacionales”[12]. No obstante, el 11 de marzo, la OMS declaraba al
Covid-19 como Pandemia Global e instaba a los paises a adoptar medidas urgentes y agresivas
para cambiar el curso de la pandemia, la que hasta esa fecha se expandia rapidamente.

7. Al 12 de marzo existian 33 casos confirmados y con la llegada de personas contagiadas al pais,
se habia entrado a la fase dos. En esta etapa los esfuerzos se debian concentrar en identificar a
quienes traian la infecciéon desde el extranjero y lograr su contencién por medio de aislamiento
para asi evitar el contagio. Es por ello que una de las primeras medidas que se adoptaron fue
aislamientos de estas personas por 14 dias.

8. Al 13 de marzo se habian notificado 432 casos sospechosos a lo largo del pais y 43 confirmados,
29 de ellos en la RM, 8 en el Maule, 3 en Biobio, 2 en Nuble y 1 en Los Lagos. Asimismo, 34 de las
personas confirmadas tenian antecedentes de viaje a paises con brotes en los Ultimos 14 dias, 7
asociados a importacidn y 2 en investigacion. Se evidencia en el Informe de situacién Covid-19 N°
8, del Departamento de Epidemiologia del Minsal, que aln se mantenia la trazabilidad del virus.

Ese mismo dia el Presidente de la Republica sefial6 que Chile estaba transitando a la fase
epidemioldgica 3, con altas probabilidades de pasar prontamente a la 4, indicéd que desde enero,
junto al Ministro de Salud, habian creado un equipo de trabajo para adoptar las medidas
necesarias y elaborar un plan de accién que permitiera enfrentar la situacién. Destacé dentro de
las primeras medidas la compra de insumos y equipamientos para el personal de salud, la
implementacién de una linea de laboratorios para hacer diagndsticos tempranos y decret6 alerta
sanitaria para entregar recursos y facultades al Minsal.
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Se creé desde el Minsal, junto a expertos, un plan que promovié la implementacién de una politica
de proteccion sanitaria de las fronteras y el fortalecimiento de la capacidad hospitalaria. Para ello,
se anuncié que se reforzaria al personal de salud, se pondria en marcha anticipada el
funcionamiento de Hospitales, se planificarian hospitales de construccién rapida y desde el lunes
16 de marzo se reforzaria la campafia contra la influenza. En los dichos del propio Presidente, el
hecho que los 43 casos en Chile hayan tenido un comportamiento benigno indicaba que el plan
era efectivo y el objetivo era lograr atenuar los efectos de la enfermedad y lograr el contagio
prolongado en el tiempo para efectos de no saturar el sistema de salud.

Dentro de las nuevas medidas, destacé que estas abarcarian seis areas prioritarias. En educacién
se ordend aislamiento de 14 dias para cualquier miembro de comunidad educativa con contacto
directo con persona contagiada de Covid, aislamiento del curso completo en caso de haber
alumnos contagiados, suspension de 14 dias de clases de todo el establecimiento cuando en él
figuraban 2 o mas contagiados, junto con ello se informé la creacién y puesta en curso de una
plataforma que permitia hacer educacién remota.

En lo que respecta a salud, se mencioné que se daria licencia médica a todos quienes tenian
contacto estrecho con persona positivas de coronavirus, en cuanto diagnostico se informé que
seria gratuito para los usuarios de Fonasa que se hicieran el examen en los centros de salud
publica. Finalmente se anuncié que el Minsal, por medio de sus subsecretarias estaba
robusteciendo el sistema de red asistencial, es asi que a las 38 mil camas se agregarian 2 mil mas,
se crearian hospitales de campafa y se destinaria un fondo de 220 mil millones de pesos para la
compra de insumos y equipamiento que permitiera hacer frente a la pandemia y el pronto estrés
del sistema.

Estas medidas anunciadas por el Presidente, ideadas y ejecutadas por el exministro de Salud
Jaime Manfalich demuestran que la estrategia que deseaba seguir el gobierno era de mitigacién en
lugar de eliminacién. En otras palabras, en lugar de realizar esfuerzos decididos de testeo,
trazabilidad y aislamiento que permitieran cortar la cadena de transmisién del virus, se actuaria
sobre la base de un escenario en que aumentaban los contagios con una respuesta centrada en el
aumento de la capacidad asistencial, con todos los riesgos que esto implicaba para los grupos mas
vulnerables ya sea por comorbilidades, acceso a la atencion médica u otras variables
sociodemograficas.

9. El 14 de marzo Chile entr6 a la tercera fase epidemioldgica, es decir, se estaban produciendo
casos cuyo contagio se gestaba al interior del pais por personas que lo habian contraido en el
extranjero. El Colegio Médico (Colmed) declaré que las medidas anunciadas por la autoridad
sanitaria debian extremarse y propuso aumentar las pesquisas para lo cual resultaba vital avanzar
hacia la gratuidad universal del examen de diagndstico, transparentar la entrega de datos e
informacién con la comunidad y suspender completa e inmediatamente los eventos masivos,
extensidn del teletrabajo a los funcionarios publicos para de esa manera incentivar con el ejemplo
a que el mundo privado también lo hiciera y avanzar en medidas que permitieran controlar los
precios de los elementos de proteccidn personal necesarios para el desarrollo seguro de las
prestaciones de salud. El mensaje era claro, se necesitaba avanzar rapido en medidas que
generaran la disminucién de contactos y con eso evitar el contagio masivo.

10. A pesar de que la recomendacién de los expertos internacionales y cientificos nacionales iba
en la linea de bajar la movilidad de las personas y, con ello, las aglomeraciones, el 16 de marzo se
observaron grandes filas de personas de alto riesgo que esperaban para ser vacunadas contra la
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influenza, en la campafa de vacunacién temprana que habia impulsado la autoridad sanitaria.
Esta escena se repitié los dias siguientes y la subsecretaria Daza indicé “se van a fortalecer los
centros de vacunacién. Vamos a instalar dispositivos fuera de los consultorios para ir atendiendo
sobre todo a la poblacién mas riesgosa, adultos mayores y los enfermos crénicos”[13]. Asi se
aprecia que el Ministerio no tenia un plan para que el proceso de vacunacidn se realizara evitando
las aglomeraciones sino que lo fue construyendo sobre la marcha lo que ciertamente contribuyé al
incremento de la propagacién del Covid-19.

A los cuatro dias de iniciado el proceso de vacunacién temprana, el alcalde de Cerro Navia
denunciaba a los medios que afuera de la Central de Distribucién de Vacunas de Quinta Normal,
habia filas de ambulancias esperando para abastecerse del tratamiento que por el momento se
encontraba agotado. Ante ello, el exministro de Salud indicé que el problema no era de
abastecimiento sino de la reposicién para respetar las cadenas de frio de las vacunas,
reconociendo que ello se producia por la concurrencia masiva observada los primeros dias de
vacunacion[14].

Ante una situacién previsible, nuevamente se ve un actuar improvisado y sobre la marcha del
exministro, mas aun cuando a fines de marzo, diversos ediles indicaron que se habian quedado sin
stock de vacunas, entre ellos las comunas de Valparaiso, Copiapd, Laja y Coronel.

11. Para esta fecha, Chile entraba a la fase epidemioldgica 4, que se caracteriza por la circulacién
y la dispersién comunitaria del virus, por ello se decidi6 el cierre de las fronteras. Junto con
informar sobre el avance y medidas el sefior Mafialich indicaba que “Hemos tenido un
comportamiento de crecimiento muy rdpido. Esta curva de crecimiento estimamos va a durar no
menos de 8 y no mas de 12 semanas, segun nos han sefialado los expertos” “No hay motivo para
tener panico. Es una enfermedad que afecta a pocas personas, la mayoria de los afectados van a
tener una enfermedad muy leve, algunos van a necesitar hospitalizaciéon”[15].

Al 30 de junio, Chile superaba los 279.000 casos y registraba 5688 muertes, Segln el informe
diario del Minsal en 24 horas se registraron mas de 3000 nuevos casosl6. Ciertamente la
proyeccién mencionada por el exministro no se cumplié ni en la duracién ni en el impacto que
tendria en la salud, con ello se aprecia que sus dichos tendian a minimizar la importancia del virus,
lo que generd que la comunidad no reaccionara adecuadamente ante la implementacién de
medidas sanitarias.

12. El 18 de marzo se publicé el Decreto N° 104, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica,
que declaré estado de catdstrofe por calamidad publica, junto con ello, el Presidente de la
Republica indicé que Chile estaba mejor preparado que Espafa e Italia porque las medidas se
habian comenzado a adoptar en febrero, es asi que declard “estabamos preparados para 100 mil
enfermos simultaneamente, 16 mil de ellos hospitalizados y de ellos, 8 mil en tratamiento
intensivo en camas criticas y 4 mil con algun tipo de ayuda o ventilacién artificial”. Sobre la
cuarentena total solicitada por Colmed, indicé que no era una medida que el Ministerio quisiera
adoptar aun, porque habia que asegurar el abastecimiento y existencia de los suministros basicos.
Hasta esta fecha el mensaje de la autoridad sanitaria y del mandatario era dar tranquilidad a la
poblacién porque el sistema estaria preparado para soportar semanas de mayor contagio, sin
enfatizar la necesidad de reducir la movilidad pues la estrategia que se estaba implementando en
Chile era de mitigacién, buscando la propagacién progresiva del virus en la poblacién.

13. El 20 de marzo el Colmed, por medio de su Presidenta Izkia Siches, advirtié que la estrategia
impulsada por el Minsal generaba descoordinacion e incertidumbre en la poblacion e insté al cierre
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total de la RM con mantencidn de los servicios basicos, abastecimiento y distribucién. Por su parte
dio a conocer que los médicos informaban que no se estaba contando con la capacidad
diagnoéstico requerida ni se estaban aplicando los protocolos, urgia avanzar en ampliar la
capacidad de testeo y mejorar la organizacién y coordinacién de la red asistencial.

Finalmente, se hizo mencién a una critica que se mantuvo durante toda la gestién del exministro
acerca de que el Ministerio no estaba transparentando la informacién y que los datos entregados
eran “incompletos, inconsistentes y tienen una tremenda falta de transparencia que no se habia
visto en la historia institucional de salud publica chilena”[17]. Se insté a la creacién de un espacio
técnico en que las decisiones fueran compartidas por las personas que las ejecutan.

En paralelo a la declaracién del Colmed, el Minsal decretaba el cierre de cines, teatros, pubs y
centros deportivos, se crearon aduanas sanitarias en ocho regiones y se decreté cuarentena en
Isla de Pascua.

14. En los siguientes dias del mes de marzo se cred la Mesa Social Covid, conformada por
autoridades de gobierno, alcaldes, académicos y profesionales de la salud con el objetivo de ser
una instancia de coordinacién y colaboracién entre el mundo social y politico.

Las medidas sanitarias durante marzo fueron avanzando paulatinamente en la linea de evitar los
contactos, el dia 22 comenz6 a regir el toque de queda desde las 22 horas en todo el territorio
nacional, se instauraron cordones sanitarios en diversas comunas, se prohibié a los adultos
mayores de 80 afos salir de sus casas y se restringié el traslado a segundas viviendas. En la
Ultima semana del mes se decreté cuarentena total para siete comunas de Santiago, ademas, de
aduanas sanitarias en los principales puntos de accesos a la capital.

El acta del Consejo Asesor del Minsal, del 21 de marzo, sefialaba que “sobre el 90% de los casos
no esta aislado en recintos asistenciales o bajo supervisién de personal sanitario, manteniendo
riesgo de diseminacién a las familias y consecuentemente a la comunidad”. El 30 de marzo
recomienda que “los casos probables deben ser manejados como casos confirmados, indicar su
aislamiento estricto e investigar los contactos directos e indicarles cuarentena”. El dia 31,
existiendo un reporte nacional de 12 fallecidos y 2.738 contagiados, el Subsecretario de Redes
Asistenciales comunicé un plan de trabajo con hospitales y clinicas para generar una red de salud
integrada que pudiera hacer frente a la pandemia, medida instruida por el Ministro de Salud vy,
para ello, se creé un Consejo de Integracion de la Red Asistencial Ampliado para coordinar
aspectos como flujos de ingreso a prestadores y servicios de apoyo en la atencién[18].

15. Entre el 1 y el 5 de abril ingresaron a cuarentena otras comunas, como Punta Arenas tras
experimentar un brote de 53 casos en circunstancias que el conteo nacional era de 2.738 casos
confirmados y 12 fallecidos[19]. Al 6 de abril se habia casi doblado la cantidad de casos
confirmados alcanzando 4.815 y 37 muertos[20]. Es recién ahi, cuando el Minsal ordena el uso
obligatorio de mascarillas en el transporte publico.

16. El 7 de abril y con méas de 5000 casos confirmados, el sefior Mafalich levanta la cuarentena en
Lo Barnechea, Vitacura, Providencia, Nufioa y Santiago y la decreta para Puente Alto y Nueva
Imperial. El 9 de abril, con 5.972 casos confirmados informa que “una vez que se comiencen a
aplicar los test rapidos que detectan los anticuerpos del nuevo coronavirus -que puede ser entre
una o dos semanas mas- se otorgara un “carnet de alta” para quienes hayan vencido la
enfermedad, debido a que corresponderian a una poblacién inmune al virus e incapaz de
transmitirlo”[21]. Medida fuertemente criticada por la comunidad cientifica pues carecia de
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sustento empirico[22] porque aln no se tenia conocimiento alguno respecto de que el superar la
enfermedad protegiera para el futuro: “No se sabe nada sobre si esos anticuerpos son productivos,
cuanto duran[23], no obstante, el Ministro insistié en la necesidad de implementar este carnet
pues se trataba de “un instrumento que identifica a las personas que, con altisima probabilidad,
eso es o que nos permite decir el conocimiento actual, ya tuvieron la enfermedad y son inmunes a
adquirir una nueva, a re-infectarse ni son capaces de transmitir la enfermedad”. Finalmente, el 10
de mayo, dejé sin efecto este anuncio desestimando que tuviera mayores implicancias, pero sin
reconocer que no tenia sustento cientifico, contribuyendo a la poca claridad en los mensajes que
caracterizé a su Cartera[24].

17. El 14 de abril se registraban 7.917 casos confirmados, 392 nuevos diarios, no obstante, se
informa que algunas comunas en cuarentena saldrian y otras ingresarian atendido el avance de la
enfermedad en el sector sur de la RM. De esta manera, se observa como estrategia cuarentenas
dindmicas, indicando la autoridad que “van en un sentido correcto y permite que los nimeros
observados sean menores a los que se supuso que iba a tener el pais”. Junto con atribuir el “éxito”
de las cifras a esta estrategia, se informé a la poblacién que entre los criterios para aplicar las
medidas de cuarentena se consideran “incidencias o nuevos casos; velocidad de propagacion,
densidad de los casos por Km2, perfil etario de la poblacién (adultos mayores, personas con
enfermedades croénicas) y vulnerabilidad social, entre otros”[25].

18. Desde mediados de mayo junto con las medidas anunciadas anteriormente, se comienza a
instaurar un discurso de nueva normalidad tanto por el Presidente Pifiera como por el Minsal. Se
sefala que “el coronavirus es un tema que va ser muy largo” y que “tenemos que acostumbrarnos
a una nueva normalidad”[26], esta nueva forma de vivir se referia a que poco a poco se
comenzaria a abrir el comercio “retomando paulatinamente nuestra vida”[27], lo que ciertamente
implicaba la posibilidad de juntas sociales, incluso expresamente lo sefialaba la Subsecretaria de
Salud “Esta nueva normalidad requiere de muchas medidas de la autoridad, pero también de
responsabilidad individual {Qué significa esto? éMe puedo juntar con un grupo de amigos a tomar
un café? Probablemente si, con pocos, con distanciamiento social, mascarillas, lavado de manos y
manteniendo medidas de cuidado personal y de prevencién”[28].

Fundado en esta estrategia de vuelta progresiva a la normalidad, se informd el retorno a clases
para mediados de mayo, indicando el exministro en sesién especial de la Cdmara que habia sido
un grave error[29] suspender las actividades escolares y se comunicé el retorno a los espacios de
trabajo fisico de los funcionarios publicos. Todas estas medidas informadas dia a dia generaban en
la comunidad una sensacién de notable mejoria sobre el control de la pandemia, en circunstancias
que los hechos indican que estabamos lejos de ello en abril.

19. El 24 de abril el Presidente con base a las recomendaciones y orientaciones del Minsal
presentd el “Plan retorno seguro” que consistia, entre otras cosas, en el retorno de los servidores
pUblicos a los servicios necesarios para la comunidad, retorno de los trabajadores a sus
actividades en el sector privado y la sociedad civil, y la vuelta de los estudiantes a clases.
Asimismo se menciond que se incluirian nuevas herramientas, como un plan masivo de testeos
rapidos de anticuerpos y la entrega del Carnet Covid 19 a los que cumplieran los requisitos de
mejoria[30].

Paralelo a ello y fiel a la estrategia de cuarentenas dinamicas que se venia implementando, el 28
de abril se anunciaba que el jueves 30 cinco nuevas comunas entrarian a cuarentena “se trata de
la zona norte de La Pintana, el sur de San Ramén, ademas de Estaciéon Central, en la Regidn
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Metropolitana y Angol y Victoria, completas, en La Araucania. También se amplié la medida de
aislamiento a toda la comuna de Independencia”. El Mandatario aseguraba que estamos en una
meseta con altibajos: “Yo me siento muy orgulloso de que Chile sea uno de los paises que tiene
buenos resultados”.

20. El dia 30 se reportaron 888 nuevos casos, de los cuales, 780 eran PCR positivos con sintomas
propios de la enfermedad y 108, PCR positivos sin sintomas[31]. Ese dia se comienza a notar un
quiebre en la tendencia de los casos positivos diarios, pues se pasé de 550 a 880, situacién que en
adelante comenz6 a ser critica, pues la propagacién del virus aumenté notablemente. Asi, desde la
Mesa de Datos emanaba un informe que mostraba una situacién alarmante en la curva de la
pandemia en varias comunas de Santiago, que se replica en los informes de los dias
siguientes[32].

De este modo, el plan inicial de cuarentenas parciales y dindmicas impulsado por el exministro,
comenzaba a mostrar sus malos resultados pues “no bajé la movilidad en las comunas: el 70% de
los viajes se mantuvo y debian caer a 20% o 30% para tener resultados positivos.” Asi, el 2 de
mayo se registraron 1427 casos diarios, ese dia por primera vez el Ministro se refiere a la critica
situacion de la pandemia “hoy dia estamos todos en el Gobierno concentrados en una sola
batalla...que va a marcar a una generacién completa y la puede marcar muy mal, con muertos,
con pobreza, con falta de educacién, con pérdidas de bienes esenciales, con pérdidas de seres
queridos"[33]. A pesar de esto, sigue atribuyendo este disparo de casos a que “nos estamos
acercando a una meseta de casos nuevos”[34].

21. Entre el 3y el 6 de mayo entran en cuarentana varias comunas del pais, aseverando el sefior
Mafalich que “la infraestructura hospitalaria esta muy holgada y puede tolerar un aumento muy
significativo de casos, que en mi opinién no va a ocurrir”. Esto, porque segln la autoridad
sanitaria, “tenemos un horizonte tranquilo muy distinto a los de paises que no tomaron medidas a
tiempo”[35].

22. Al 11 de mayo se registraron 30.063 contagiados y el jefe de Estado consideraba la pandemia
como la mas grave amenaza y el mas formidable desafio sanitario de los Ultimos 100 afos. Por su
parte, Alejandra Matus cuestionaba la cantidad de muertes ocurridas en marzo segun el Minsal,
pues en fuentes del Registro Civil se observaba una diferencia de fallecimientos en Chile entre
marzo 2019 y marzo 2020, de un 12% mas, es decir 932 muertes, configurdndose como el mayor
salto de la década, mientras que segln el Minsal sélo habian ocurrido 16 muertes[36].

23. Con el avance de los dias y los resultados diarios se decreté cuarentena en toda la provincia
de Santiago y cuarentena obligatoria para las personas de 75 afios o mas, ampliando el
aislamiento de los mayores de 8037. Sin perjuicio, de estas medidas, el 16 de mayo se llegb a 78%
de ocupacion de las camas criticas en la RM[38] lo que significd los primeros traslados aéreos de
pacientes y el requerimiento a la red privada en orden a aumentar el nimero de camas[39].

Para el 19 de mayo y con un reporte diario de 3.502 casos nuevos y de 509 fallecidos, el
exministro indicaba que se entraba a la fase mas dificil, los nimeros eran preocupantes y anuncié
como nueva estrategia el reforzamiento de la identificacion de casos y aislamiento en residencias
sanitarias en lugares en que se estuviera por alcanzar una situacién de necesaria cuarentena[40].
El 25 de mayo el sistema en la RM estaba llegando a su maximo funcionamiento con 91% de las
camas criticas ocupadas[41].

24. A finales de mayo se decidi6 incorporar la oxigenoterapia de alto flujo como tratamiento. El
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entonces Ministro reconocié errores en las proyecciones: “Lo que hemos aprendido duramente en
esta pandemia es que todos los ejercicios epidemioldgicos, las férmulas de proyeccién con las que
yo mismo me seduje en enero, se han derrumbado como castillo de naipes”[42]. Con un total de
82.289 casos y 38 comunas de la RM en cuarentena, la ex autoridad sanitaria reconoci6 ignorar
aspectos sociosanitarios cruciales para la evolucién y el manejo de la pandemia, como el
hacinamiento[43] Parece increible que quien estaba a cargo de crear, implementar y coordinar
estrategias sanitarias para enfrentar la pandemia no tuviera conocimiento de un elemento tan
relevante a la hora de buscar medidas eficientes y efectivas.

Asimismo, se evidencia que los esfuerzos para lograr la trazabilidad eran insuficientes, como lo
sefialan actas del Comité Operativo de Emergencias[44]: “80 personas contratadas: 70
telefonistas y 11 trabajadores de la salud. La mitad Ilama a casos y la otra a contactos. Ayer
11.000 contactos no se alcanzaron a llamar, lo que ocurre a diario... hay muchos contactos que no
logran ser contactados. Faltan recursos humanos”.

25. Quizas a raiz de lo expuesto, es que el 30 de mayo se empieza a instalar un nuevo foco de la
estrategia: testeo masivo, residencias sanitarias y aumento de capacidad hospitalaria.

Diversos grupos de actores cientificos y académicos advierten al gobierno sobre la necesidad de
realizar cambios en la estrategia, y sefialan que se actu6 en forma tardia en la RM. Publican Ila
carta llamada Propuestas para evitar una catdastrofe, en donde expresan: “el aislamiento y cierre
oportuno de ciudades o regiones, que pronto se veran saturadas por los altos niveles de contagio,
para asi evitar que no se repita la situacién actual de la Regién Metropolitana, donde se actué
tarde”[45].

26. El 2 de junio se conocieron indicios de que, en contraste con los dichos del exministro, existian
grupos que no podian acceder a los cuidados necesarios y se suma un importante nimero de
fallecimientos en las urgencias de la RM, comparables a las muertes en unidades criticas a nivel
nacional46: “Asi, los reportes diarios de la Sochimi muestran que en los Ultimos 12 dias fallecieron
204 pacientes con Covid-19 (o a la espera de su PCR) en los servicios de Urgencia de la capital
versus los 304 pacientes que murieron en las UPC, pero a nivel nacional.”.

27. Recién el 3 de junio se incorpora a la salud primaria en el trazado de casos, lo que habia sido
solicitado por diversos actores[47] que consideraban a estos centros cruciales para el seguimiento
de la trazabilidad del virus, al conocer de mejor manera las condiciones del territorio en el que
estan insertos.

En esta misma fecha Espacio Publico publicé un informe que indicaba que entre el 2 de abril y el
27 de mayo de 2020, el nimero de casos que podian atribuirse directa o indirectamente a la
pandemia eran 1537, cifra mayor que los 825 reportados. Parte importante se podria deber a
muertes por Covid que no habian sido contabilizadas como tales, debido al criterio utilizado por la
autoridad (PCR confirmado positivo). Este informe evidencia no sélo una diferencia en cifras, sino
que falta de transparencia en los datos con los que cuenta el Minsal y en las metodologias que
implementa, lo cual dificulta los posibles aportes de la comunidad cientifica que no circunda
directamente al Ministerio.

28. A principios de junio, se tomaron medidas como ejecutar test PCR de saliva en atencidn
primaria para testeo masivo, campafa para aislarse en residencias sanitarias las que al 6 de junio
eran 130 con 11.786 cupos; cuarentena para San Antonio y Calama y se dio inicio a la campafa
“El préximo puedes ser tu".
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Desde el Ministerio, con un cambio en la metodologia para contabilizar la mortalidad, se
reconocieron 653 muertes adicionales[48], tras el informe de Espacio Publico que se referia a esta
materia: “Estamos haciendo un cambio metodolégico en la forma de contar a los fallecidos que
presuntamente su muerte podria estar vinculada a una infeccién por Covid-19” “Esto nos lleva a la
necesidad de reconocer, segun recomendaciones de la OMS, tanto en marzo como en abril, a
asignar como posibles casos de muertes, asociadas a Covid-19, 653 personas fallecidas”. En total,
a esta fecha habria 2190 muertes.

El 8 de junio el Ministerio de Salud explicé el cambio de metodologia para registro de fallecidos por
informe de Espacio Publico, para lo cual se utilizaria la base de datos del Registro Civil. En
términos del exministro Mafalich, “Al tomar decisiones sobre cambio el metodologias de ir al
Registro Civil, nos parece mas exacta para realizar los ajustes e informarlos en los reportes
diarios"[49].

29. El 12 de junio, a un mes de la cuarentena en la RM, la capacidad hospitalaria comenzé a
colapsar al concentrarse alrededor del 80% de los casos nacionales, pese a ello, no se tomaron
medidas necesarias para evitar la diseminacién a otras regiones y recién en esta fecha se agregan
sectores rurales de la RM a la medida[50].

30. El 13 de junio, tras la publicacién de un reportaje de Ciper sobre la existencia de un subreporte
de fallecimientos por Covid-19 en relacion a lo informacién a la OMS[51], se comunicé que el
exministro de Salud renunciaba a su cargo en medio de las peores cifras, pues ese dia se
registraron 6.509 nuevos contagiados y mas de 3.000 muertos con PCR positivo.

De los hechos relatados se puede apreciar que el sefior Mafialich no ejercié de manera apropiada
las potestades legales de su cargo como Ministro de Salud de tal suerte de dar cumplimiento a sus
responsabilidades en dicha Cartera, incluso se puede evidenciar decisiones imprudentes y
erraticas que configuran la causal que habilita esta acusacién constitucional.

IIl.- TERCERA PARTE: CAPITULOS ACUSATORIOS.

En virtud de lo establecido en el articulo 51 de la LOCCN, se conocera la acusacién constitucional,
votando cada capitulo por separado. La norma establece que “se entendera por capitulo el
conjunto de los hechos especificos que, a juicio de la Camara de Diputados, constituyan cada uno
de los delitos, infracciones o abusos de poder que, segun la Constitucidn Politica, autorizan para
interponerla”.

La presente acusacién consta de dos capitulos: el primero acusa al exministro de Salud de haber
infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin ejecucion al haber
colocado en riesgo la vida y la salud de la poblacién, y el segundo capitulo acusa al exministro de
haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin ejecucién a raiz
del ocultamiento de datos y faltas a la probidad.

1) CAPITULO I: De haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin
ejecucion al poner en riesgo la vida y la salud de la poblacién.

A) Antecedentes que dan origen a las infracciones del exministro de Salud.

El sefor Jaime Manfalich, desde antes del inicio de la pandemia y hasta el 13 de junio de 2020,
estuvo a cargo de la direccién superior del Ministerio de Salud, segun lo dispuesto en el articulo 72
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del DFL N2 1/2006, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado
del Decreto Ley N2 2.763, de 1979, y de las leyes N2 18.933 y N2 18.469 (ley organica del
Ministerio de Salud) y segun su articulo 12, esta Secretaria de Estado es el organismo encargado
de “ejercer la funcién que corresponde al Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a las
acciones de promocion, proteccién y recuperacién de la salud y rehabilitaciéon de la persona
enferma; asi como coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones”.

De acuerdo a esta responsabilidad, y en funcién de los hechos relatados de manera general en el
capitulo segundo, en el actuar del exministro, se identifican infracciones a la Constitucién y las
leyes, dejandolas sin ejecucién, en los siguientes cuatro dmbitos de la gestidn sanitaria de la
pandemia:

(a) falta de preparacion adecuada de los servicios de salud;

(b) medidas de aislamiento insuficientes e inoportunas;

(c) equivoca comunicacién del riesgo sanitario; y,

(d) gestién negligente respecto de las personas que viven con VIH.
a) Falta de preparacién.

El 5 de febrero pasado, el exministro decreté alerta sanitaria en el territorio nacional en el
contexto de fase 1 de desarrollo de la pandemia. De acuerdo a la definicién especializada en “esta
fase no hay personas contagiadas en el pais. Sin embargo, los ministerios e instituciones
implicadas en la salud publica toman medidas preventivas y se preparan para la llegada de casos
al pais”.

El decreto de alerta sanitaria, fundado en el articulo 36 del Cédigo Sanitario, entrega al Minsal
facultades extraordinarias para evitar la propagacion de la pandemia y enfrentar la emergencia.
La alerta sanitaria, y sus posteriores modificaciones, permiten a la autoridad sanitaria flexibilizar
las normas administrativas de contratacion de personal y compras publicas, decretar cierres de
fronteras externas e internas, imponer medidas de aislamiento, cerrar establecimientos y limitar
reuniones, requerir directamente el auxilio de la fuerza publica, establecer fijaciones de precios a
productos e insumos médicos, tomar el control de los establecimientos de salud, incluyendo los
privados, impartir instrucciones a los organismo publicos, fiscalizar y sancionar, entre otras
atribuciones.

De lo anterior, se sigue que el Ministerio de Salud, encabezado por el exministro Mafalich, contaba
con amplias atribuciones y facultades para adoptar las medidas adecuadas para el resguardo de la
salud de la poblacién, cuestién que se omitié, con el resultado de miles de contagios y muertes
que pudieron ser evitadas. En particular, se identifican las siguientes omisiones y negligencias que
se tradujeron en una inadecuada preparacién sanitaria para enfrentar la amenaza del Covid-19:

i) Medidas de prevencidn de los contagios insuficientes.

Durante el mes de febrero se adoptaron medidas en las fronteras aéreas del pais como: exigir
declaracién jurada para quienes arribaban desde el extranjero, debe de informar los paises
visitados, toma de temperatura y aislamiento de pasajeros con sintomas, pero no se habilito
licencias médicas lo que vuelve impracticable el respeto de las cuarentenas. Desde el inicio se

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 80 de 256

Informe Comision

observé un mal manejo de las fronteras por la autoridad sanitaria, en circunstancias que desde el
26 de febrero se registraba el primer caso en América Latina.

Es asi que prontamente el pais entrd en a la fase 2, que se inicia con la llegada de personas
contagiadas al pais y las acciones consiste en identificarlas y lograr una contencién adecuada con
medidas de aislamiento y control para tratar de que no contagien. Por ello, lo que dura hasta la
actualidad, se tomé como medida que las personas que ingresan al pais desde paises con contagio
comunitario, quedaran aisladas por 14 dias.

Desde esta fase, en adelante, es importante implementar medidas de prevencién de contagio
otorgadas por Minsal a instituciones autorizadas en la materia, como:

1. Lavarse las manos frecuentemente usando desinfectante a base de alcohol 0 agua y jabdn.

2. Cubrir boca y nariz con el antebrazo o con pafiuelos desechables al estornudar o toser los que
deben ser desechados y lavarse las manos inmediatamente.

3. Evitar el contacto con persona que padezca fiebre y tos.

En este contexto, el 3 de marzo se dio a conocer el primer caso de Covid-19 en Talca y horas mas
tarde en la RM, ante lo cual el gobierno presenté su primer plan de accién y, posteriormente el 11
de marzo, la OMS declaré al Covid-19 como pandemia mundial.

En esta situacidn, y con el consiguiente aumento en Chile se llegé a la fase 3, que se caracteriza
por contagios en el pais por personas que contrajeron el virus en el extranjero. En esta fase resulta
esencial continuar y reforzar las medidas de prevencién de contagio.

El 16 de marzo se entrd a la fase 4, con 155 contagiados, el gobierno declaré el cierre de fronteras
terrestres, maritimas y aéreas y otras medidas adicionales con el objetivo de contener la
propagacion del virus. Esta fase, segun las definiciones, se declara cuando el contagio se ha
extendido a la poblacién, no pudiendo establecerse la cadena de contagio y hacer su trazabilidad.

De esta manera, desde el 3 de marzo, cuando se registra el primer caso en Chile, hasta que se
comienza con la fase 4, transcurrieron solo 13 dias, es decir, en menos de dos semanas se perdié
la cadena de contagio haciendo imposible la trazabilidad de los casos importados. Esta rapida
propagacién se debe a un grave error de inicio y que fue que el Ministerio de Salud no tuvo un
buen manejo de las fronteras, o que es un elemento crucial para contener la pandemia en sus
primeras fases. Asi lo menciond Colmed en el informe presentado en la Comisién Especial
Investigadora N°47 encargada de analizar los actos de gobierno relacionados con la pandemia
Covid-19[52]: “practicamente no hubo busqueda de casos importados, que junto a la ausencia de
protocolos rigurosos para quienes ingresaban al pais con sospecha de haber contraido el COVID-
19, hicieron que el virus ingresara y se propagara rapidamente. En las primeras semanas hubo
ademas una respuesta lenta en el cierre de fronteras, siendo Chile uno de los Ultimos paises de la
region en llevar a cabo esta medida”, las que comenzaron a cerrarse el 16 de marzo pasado.

Con el avance de la pandemia, el Gobierno anuncié que su politica se basaba en la aplicacién de
test, trazabilidad y aislamiento. Sin embargo, esta definicién que en las declaraciones parece
adecuada, no se expresa en los hechos debido a los siguientes factores:

i. Definicién inicial de casos muy estrecha que solamente incluia como sospechosos a personas
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que cumplian con los siguientes requisitos copulativos; tener sintomatologia, incluyendo fiebre y
provenir de un pais con altos niveles de contagio o identificar un contacto estrecho Covid-19
positivo.

ii. No se contd con un plan de trazabilidad, sino hasta muy avanzada la pandemia, lo que es
fundamental para el control de la propagacién del virus.

iii. No se definié una politica adecuada de licencias médicas, redundando en la practica en la
imposibilidad, en muchos casos, de llevar una cuarentena y respetar el aislamiento.

Ademas de lo anterior, debido a que no se han hecho publicos los datos desagregados respecto
del testeo (ubicacién geografica, proporcién sistema publico/privado, distincidon entre el nimero de
test y el nUmero de personas a las que se han aplicado), ni la cantidad limite de test diarios para
toma en el sistema publico en los distintos niveles de atencion, la informacién para evaluar la
politica de testeo aplicada por el exministro es insuficiente. Al respecto, el 22 de marzo el Colmed
entregd su “Primera Minuta con Propuesta en Mesa Social” enfatizando que el testeo y la
capacidad diagndstica eran fundamentales para conocer la realidad nacional e indispensables para
determinar el actuar y precaver escenarios futuros, asimismo insté a dar gratuidad a los
examenes diagndsticos con cargo al presupuesto fiscal para mejorar el acceso de la poblacién a
estos.

Adicionalmente, al inicio del desarrollo de la pandemia, no se tomaron oportunamente medidas de
cierre de los servicios publicos, transformandose en focos de contagio, es asi como se decidié
mandar a cuarentena Unicamente a los funcionarios contagiados, sin considerar contactos
estrechos. Esta ineficiencia en las medidas explica el contagio de 32 funcionarios de la Comisién
de Medicina Preventiva e Invalidez (Compin) con resultado de una muerte. Incluso en los
hospitales, no se decretan cuarentenas para los contactos estrechos, hecho que fue denunciado
en el Hospital El Carmen de Maipu.

ii) Anuncios del Gobierno causan confusion y aglomeraciones.

Desde el mes de marzo y entrando en la fase epidemioldgica 4, el Minsal llamé a la poblacién a
acudir a vacunarse contra la influenza a los vacunatorios de los centros de Atencién Primaria de
Salud, lo que generd aglomeraciones en los recintos de Atencién Primaria, contraviniendo la
necesidad de mantener distanciamiento fisico. A esto, se suma la denuncia desde diversas
localidades de falta de vacunas para influenza, lo que impedia un proceso rapido de vacunacién
para evitar aglomeraciones, lo que se agravé con los llamados del gobierno a acudir a los centros
de salud a vacunarse.

Asi, se evidencia otro error de gestién y coordinacién por el Minsal, ejerciendo sus facultades
legales de manera deficiente, sin escuchar las recomendaciones del Colmed, entidad que el 20 de
marzo denunciaba nula participacién en las instancias de didlogo.

iii) Falta de preparacién de la infraestructura e insumos.

El 17 de marzo se conocieron las primeras denuncias en recintos asistenciales por
desabastecimiento de mascarillas y, en menor medida, de alcohol gel. En la misma fecha, se
anunciaron diversas medidas de preparacién, las que no se han sido cumplidas a cabalidad
(hospital de campafa en Cerrillos), o han sido inadecuadas.
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A la fecha, el Ministerio de Salud aun no precisaba el nimero de camas UCI con que contaba Chile
para enfrentar el brote del virus en su peak, al mismo tiempo que el exministro Mafalich estimaba
que el peak de infeccién podria llegar a mas de 40 mil personas de forma simultanea entre fines
de abril y principios de mayo. En ese contexto, el sefior Mafalich informaba el acuerdo de arriendo
del centro de eventos Espacio Riesco para atender a mas de 3 mil pacientes con Covid-19 y el
Ministerio anunciaba que dispondrian de “hoteles sanitarios” para pacientes con sintomas leves de
coronavirus: “apunta a personas que estan positivas, pero que en la practica casi no estan
enfermas, o los sintomas son muy leves, necesitamos un aislamiento, como recintos parecidos a
hoteles, guarderias (...) Hay personas que no pueden cumplir el aislamiento en sus casas, porque
no tienen capacidad de cocinar, tienen discapacidad, son muy dependientes de terceros, que no
van a llegar a sus casas a atenderlos o, incluso, las atenciones del hogar no proporcionan
seguridad de un aislamiento conveniente.”.

Sin embargo, estas declaraciones son contradictorias con los requisitos que se exigen para el
ingreso a las residencias. En efecto, los criterios para acceder eran muy estrechos: personas
autovalentes; asintomaticos o con sintomas leves; con enfermedades crénicas compensadas; sin
posibilidades de realizar la cuarentena en su domicilio por hacinamiento, falta de red de apoyo o
por riesgo para su grupo familiar. Estas medida son inadecuada para garantizar aislamiento de las
personas que lo requieren e incongruentes con las declaraciones efectuadas por la autoridad
nacional.

En la misma época, se anuncié la habilitacién de un hospital de campafa en el Parque
Bicentenario de Cerrillos en donde, segun proyectaban las autoridades, se deberian instalar cerca
de tres mil camas. El subsecretario de Redes Asistenciales, Arturo Zufiga Jory, detallaba que en el
corto plazo se habilitardn otras cuatro mil camas basicas, mas 900 para pacientes criticos a través
de la oferta disponible tanto de la red publica, de las Fuerzas Armadas y de privados.

A pesar de las declaraciones y anuncios del Ministerio, el 8 de abril los exdmenes se redujeron a la
mitad por quiebre de stock de reactivos para realizacién de test PCR y, el 12 de mayo, con 1.658
casos reportados por el Minsal (Chile entre los diez paises con mas contagios[53]) se produjo el
colapso de las camas UCl en la RM.

iv) Ausencia de un plan de trazabilidad.

Al revisar las minutas presentadas por Colmed a la Mesa Social, se evidencia una preocupacion
constante por deficiencias en testeo y trazabilidad, elementos esenciales para contener la
propagacion del virus. Asi, se constataba escasa capacidad de seqguimiento de casos y contactos a
nivel regional y deteccién temprana de contactos con sintomas, funciones realizadas por las
Secretarias Regionales Ministeriales (Seremis).

El 9 de abril continuaban las limitaciones para realizar PCR en regiones, es asi que en la Araucania,
a pesar de ser una de las regiones mas afectadas por el virus sélo se realizaban 150 testeos
diarios y en Tarapacd aun no contaba con autonomia en el procesamiento de las muestras.

Debido al aumento de casos, que en la segunda semana de abril superaron los 1.400, se reitera la
preocupacion por la capacidad de seguimiento de los positivos y contactos en las diversas
regiones al ser evidente que las Seremis no daban abasto para realizar tal labor. Hasta este punto
no se presentaba un plan de trazabilidad y, segun consta en Minuta del Colmed presentada a la
Mesa Social el 8 de mayo, los Ultimos seis informes epidemiolégicos del Minsal no contenian
informacidon sobre trazabilidad ni una estrategia de aislamiento de los casos sintomaticos y
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asintomaticos.

A principios de mayo, el Colmed recibié multiples reportes de casos cuyos contactos no habian
sido ubicados y por lo tanto no se les hacia seguimientos y menos se velaba por el cumplimiento
de las medidas de aislamiento, esto demuestra que las Seremi no habian logrado cumplir con las
dos funciones centrales anunciadas por el Minsal: determinar trazabilidad y seguimiento de los
casos y contactos.

Luego que diferentes académicos y epidemidlogos insistieran desde un comienzo en que la
trazabilidad se incorporara a la Atencién Primaria de Salud para aumentar el manejo de los casos y
su seguimiento, el 30 de mayo, se anuncié la asignacién a la atencién primaria de la
responsabilidad de trazabilidad y seguimiento de casos. Las declaraciones causaron sorpresa
entre los gremios de atencion primaria pues ante la falta de directrices centralizadas por el Minsal,
las corporaciones y departamentos de salud comunal habian desarrollado desde el inicio de la
pandemia planes locales de trazabilidad sin la coordinacién ni aporte de recursos ministeriales.

Recién el 2 de julio, y luego de la renuncia de Jaime Mafalich, fue publicado tardiamente el
“Protocolo de coordinacién para acciones de vigilancia epidemioldgica durante la pandemia Covid-
19 en Chile: Estrategia nacional de testeo, trazabilidad y aislamiento” y muy probablemente por el
cambio de Ministro y por la presion de la sociedad civil (Colmed, municipios, organizaciones
sociales, gremios de salud). Esta publicacion tardia del documento da cuenta que previamente no
existia ningun tipo de planificacién del testeo, trazabilidad y aislamiento, lo que puede explicar en
gran medida el aumento sostenido de los contagios y fallecimientos.

Lamentablemente, el exministro Mafialich durante su mandato en la gestién de la pandemia no
centr6 los esfuerzos en la trazabilidad y queda en evidencia que las medidas implementadas en
esta materia fueron insuficientes pues nunca se logré seguir eficientemente el rastro de los casos
y sus contactos, lo que era esencial en el control y manejo de las pandemias, pues es
imprescindible para cortar la cadena de transmisién de la enfermedad y evitar rebrotes en las
fases de desconfinamiento.

b) Medidas de aislamiento insuficientes e inoportunas.

De la relacién de hechos en el capitulo correspondiente, se evidencia la tardanza en las medidas
adoptadas por el entonces Ministro de Salud respecto de las cuarentenas, las que en algunas
comunas fueron decretadas recién a fines de marzo, en contraposicién a lo peticionado por el
Colmed, quienes promovieron desde un inicio de la pandemia la necesidad de decretar medidas
de aislamiento y cierre de ciudades para evitar la propagacién de los contagios.

Se aprecia, asi, un contraste importante entre lo que recomienda la comunidad cientifica y lo
ejecutado por el Minsal. De los dichos esbozados, se denota que el Ministro estaba apostando por
implementar una estrategia de mitigaciéon promoviendo la inmunidad de rebafio: "El esfuerzo no
es que nadie se contagie, sino que se contagien las personas, porque la Unica manera de
protegernos para el futuro es que la mayor cantidad de gente se contagie, pero que lo hagan de
una manera lenta", en circunstancias que no existian demostraciones cientificas y certezas que
validaran esta linea de accién, ya que aun no se tenia conocimiento de la generacién de
anticuerpos y de su duracion. No obstante, el Centro Cochrane Iberoamericano, entre otros
miembros de la comunidad cientifica, indicaba que “Ante la ausencia de un programa de
vacunacioén, no se deberia establecer como objetivo alcanzar la inmunidad de grupo, ya que las
consecuencias sociales podrian ser devastadoras. Se deberian potenciar las medidas que protegen
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a los grupos mas vulnerables con la esperanza de que la inmunidad colectiva se logre
eventualmente como un subproducto de dichas medidas sin tener la inmunidad de rebafio como
un objetivo principal en si mismo."[54].

Es dable destacar que todo el tiempo que el sefior Mafalich fue Ministro de Salud, existieron
impedimentos materiales para el cumplimiento de las cuarentenas y aislamiento de los
contagiados, los cuales se relacionaron con las licencias médicas, como da cuenta la siguiente
cronologia:

- Por medio de ORD N° 891, de 18 de marzo, el Minsal dio indicaciones relacionadas con el
otorgamiento de licencias médicas y prescribe que sélo se deben emitir por 14 dias para casos
confirmados. Ello hace impracticable aislar a los casos sospechosos que estaban en espera de
confirmaciéon, como también a sus contactos, debiendo seguir con su rutina cotidiana que en la
mayoria de los casos implicaba movilidad y con ello propagacion del virus.

- El Colmed solicité al Minsal que agregara en el cédigo de licencia médica “Caso Sospechoso
Covid-19”, con una duracién de 10 dias, sin necesidad de confirmacién por PCR, en atencién a que
los resultados del test demoraba bastante en algunas regiones, sin que durante ese tiempo de
espera la persona pudiera tener posibilidad de estar aislada pues no contaba con un instrumento
que justificara su ausencia laboral, lo cual es fundamental para cortar la cadena de transmisién.

- En mayo el Minsal establecié que la licencia médica para el caso sospechoso era de 4 dias, en
circunstancias que el resultado del PCR se demoraba hasta 10 dias, ello generé que las personas
tuvieran que volver a trabajar al dia cinco o fueran a renovar la licencia al centro asistencial, lo
que significaba movilidad y propagacion del Covid-19. Por ello, resultaba urgente ampliar la
licencia a 14 dias prescindiendo del resultado del PCR, pues era la manera de asegurar el no
contagio al resto de la poblacion.

- Si bien el 30 de mayo, se dio una definicién de caso probable, no se establecié en el sistema la
licencia médica correspondiente.

- Recién el 4 de junio, se permitié determinar contacto estrecho de paciente Covid (+) sélo con el
objeto de informar las indicaciones y cuidados que se debian adoptar. Las licencias por contacto
estrecho solo podian ser extendidas por la Seremi, no obstante, que ellas se encontraban
sobrecargadas de funciones, razén por la cual se registraron demoras en las entregas
configurandose como factor de exposicién innecesario, pues el Minsal podria perfectamente haber
entregado esa funcion a la Atencién Primaria de Salud.

Se evidencia que la mala implementacién de las licencias médicas descrita contribuyé durante
meses como factor de aumento para la propagacion del virus, pues no se generaban las
condiciones materiales necesarias para que las personas permanecieran aisladas, respetando
cuarentenas y evitando contagios innecesarios a la poblacion.

c) Equivoca comunicacién del riesgo.

Se presenta una breve cronologia de algunos puntos comunicacionales que resultan decisivos en
el comportamiento de la poblacién. Como se ve, la continuidad de una politica comunicacional
enfocada en un falso exitismo, en la subestimacién de la enfermedad y en la obsesion de
minimizar la crisis sanitaria no para proteger a la poblacién sino como herramienta de disputa
hacia adversarios politicos, tiene un corolario que se cuenta en enfermos y fallecidos.
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- El 17 de marzo, con 81 casos nuevos reportados, el exministro sefialaba: “no hay motivo para
tener panico. Esta es una enfermedad que afecta a pocas personas (...) algunos van a necesitar
hospitalizaciéon”[55].

- ElI 21 de marzo, decia ante quienes cuestionaban la ausencia de medidas adecuadas “éQué pasa
Si el virus muta y se pone buena persona?”[56].

- El 2 de abril, sefialaba el exministro: “El esfuerzo aqui no es que nadie se contagie, sino que se
contagien las personas, porque la Unica manera de protegernos para el futuro es que la mayor
cantidad de gente se contagie, pero que lo hagan de una manera lenta”[57] evidenciado la
estrategia de mitigacién por la que habia optado.

- ElI 10 de abril, con 529 casos nuevos reportado, el Gobierno anunciaba la entrega del carnet
Covid.

- La subsecretaria Paula Daza el 14 de abril sefialaba “si hipotéticamente pudiéramos estar un mes
en cuarentena, probablemente no nos infectariamos, pero éuna vez que se levante? Vamos a
seguir todos susceptibles a infectarnos y podriamos contagiarnos todos juntos”[58].

Estas afirmaciones hechas por la autoridad sanitaria se realizaban mientras la directiva de la
Asociacion Chilena de Inmunologia en “Consideraciones inmunolégicas para el alta médica de
pacientes con Covid-19” indicaba que hasta la fecha “no existe suficiente evidencia cientifica que
permita asegurar que los pacientes recuperados, segun los criterios establecidos por el Ministerio
de Salud, estan protegidos de volver a contraer la enfermedad y transmitir el virus SARS-CoV-2. La
evidencia actual indica que las personas infectadas generan anticuerpos contra SARS-CoV-2,
dentro de 7-14 dias. Sin embargo, la duracién de esta respuesta y la capacidad de estos
anticuerpos de conferir inmunidad es alun objeto de estudio (...) Nos parece importante recordar
que los primeros reportes de la enfermedad emergieron hace menos de cuatro meses en el mundo
y alrededor de 40 dias en Chile. Por lo tanto, no ha transcurrido tiempo suficiente para tener un
conocimiento acabado de la respuesta inmune contra SARS-CoV-2. Nos parece que los criterios
actuales de alta médica, y medidas como el carnet de alta, ameritan un analisis mas profundo de
la evidencia cientifica disponible y que consideren la experiencia exitosa de otros paises.”

- El 16 de abril, y con 534 casos nuevos, el Gobierno dicté el plan de retorno gradual de
funcionarios publicos y se publicé el protocolo para reapertura de malls y comercio, coherente con
la politica de “nueva normalidad”, que anunciaba al dia siguiente el exministro Mafialich junto al
Presidente Pifiera: “tenemos acostumbrarnos a una nueva normalidad”[59].

En esta misma fecha, se evidenciaba que el Informe epidemiolégico no contaba con informacién
sobre trazabilidad de los casos, que se mantiene durante todo mayo, es decir, el Minsal estaba
promoviendo una nueva normalidad sin tener una estrategia de trazabilidad contundente, en
circunstancias que ello es fundamental para cortar la cadena de transmisién del virus.

- EI 20 de abril, y persistiendo en instalar la idea de “nueva normalidad”, la Subsecretaria Paula
Daza invita a tomar café con amigos con distancia de 2 metros. Al ser preguntado por estas
declaraciones, el exministro Mafalich sefiala: “Puede haber multiples ejemplos: puede ser ir a
tomar cerveza, a comerse una empanada, da lo mismo el ejemplo”[60].

- El 21 de abril, el exministro afirma que suspender las clases “fue un grave error”[61] y el dia 23,
con 520 casos nuevos reportados, insiste en que el retorno a clases “requiere hacerse lo mas
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luego que se pueda”[62].

- El 29 de abril, dia en que se reportan 770 casos nuevos, respalda las afirmaciones de la
subsecretaria Daza en relacién a que “estamos en una meseta de casos nuevos”[63].

- El 30 de abril, insistia con la estrategia de mitigacion al sefialar: “Antes de que haya una vacuna
la inmensa mayoria de la poblacién se va a enfermar con sintomas y sin sintomas, va a quedar
inmune a esta enfermedad al menos por un tiempo que no es precisado...En la medida que mas
personas desarrollan inmunidad, la tasa reproductiva del virus cae violentamente, porque el virus
se encuentra con personas que son capaces de defenderse y por lo tanto nosotros hablamos de
que hay una Inmunidad de Rebafio, cuando al menos el 60% de una poblacién determinada
alcanza esta inmunidad por vacunas en el futuro o por tener contacto con el virus y desarrollar
anticuerpos con o sin sintomas”[64].

- EI 1 de mayo, con 985 casos nuevos, sefialaba: “Toda esta pandemia podria durar mucho menos
de lo que se habia pensado”[65].

- El 2 de mayo, con 1.427 casos nuevos reportados, afirmaba: “estamos ante la gran batalla de
Chile del ultimo siglo”[66].

- El dia 10, con 1.647 casos nuevos, pospuso la entrega del carnet Covid-19.

- El 24 de mayo, Madalich apunta a iniciar una “nueva normalidad” en zonas sin brotes de Covid-
19.En esta fecha asumié su responsabilidad en el relajo de las medidas por parte de la poblacién,
al mismo tiempo que insistié en que era el momento de iniciar una “nueva normalidad” en zonas
del pais donde no se habian registrado mayores brotes de Covid-19.”

En el marco del ciclo “En persona” del Instituto Chileno de Administracién Racional de Empresas
(Icare), la autoridad recalcé que “Tiene que haber mucha gente infectada al lado mio, esa es la
Unica manera (de contagiarse), o tengo que andar en Metro, qué sé yo...En Santiago yo diria que
porque abril fue tranquilo, tuvimos pocos nuevos casos, porque no supimos explicar bien, no
llegamos, tuvimos una falta de cuidado colectivo respecto del peligro que este virus significaba”.
Asimismo, planted “Yo asumo responsabilidad en ello, tal vez nos calmamos un poco, fuimos
menos obsesivos, dejamos de asustar a la gente, le dijimos no se preocupe, la primavera ya
llegd”. Para Manalich, la expresién del Presidente de la Republica, en el sentido de “nos estamos
preparando para una nueva normalidad”, fue una expresion adecuada para el momento en que
viviamos. Los hechos después lo contradijeron”[67] haciendo referencia al explosivo aumento de
nuevos contagios registrado en mayo.

De los dichos reproducidos se evidencia una deficiente comunicacién del riesgo por el exministro
Mafalich, sus mensajes erraticos y confusos generaron aumento en la movilidad de las personas,
asi lo indica Ménica Gerber, investigadora del equipo Covid-19 y académica de la Facultad de
Psicologia de la Universidad Diego Portales: “los mensajes que las autoridades comunican a la
ciudadania son claves para entender las decisiones que ellas toman con respecto a, por ejemplo,
salir de sus hogares. Analizamos las salidas a recrearse durante las Ultimas doce semanas y
encontramos un aumento durante el llamado a la nueva normalidad y fue particularmente
complejo por la exposicion innecesaria que tuvo la ciudadania”.

En ese sentido, el informe contextualiza que entre el 9 y el 23 de abril, en que se dieron mensajes
sobre la “nueva normalidad” y “retorno seguro”, la idea de que se podia tomar un café o una
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cerveza con amigos manteniendo el distanciamiento social y el anuncio de la reapertura de
centros comerciales ocasiond que las salidas recreativas aumentaran considerablemente. La cifra
crecié en un 44,3% entre personas con sintomas compatibles con el Covid-19, y en un 75,8%,
entre quienes no tenian sospechas. Sin lugar a dudas se cometid un grave error al haber intentado
instaurar comunicacionalmente una nueva normalidad, la cual por lo demds nunca llegd, esto
demuestra una falta de coherencia por parte del sefior Jaime Mafalich, afectando la confianza
politica necesaria para el manejo de la pandemia.

d) Gestidn del Ministerio de Salud en relacién con las personas que viven con VIH.

El 31 de mayo de 2020, en conferencia de prensa, el Subsecretario de Redes Asistenciales,
aseguré que “estamos entregando el tratamiento para todas las personas que tienen VIH, eso
obviamente se realiza y se debe sequir realizando. Hace una semana tomamos la decisién de
entregar el medicamento con mayor plazo, con el objetivo de reducir la visita a un establecimiento
de salud, y eso se esta realizando”. En la misma linea, el lunes 1 de junio, el exministro de Salud,
asegurod a la prensa que “los consultorios estdan entregando medicamentos, e incluso yendo a
dejarlos a domicilio por periodos prolongados de tres meses”.

Esta misma informacién fue publicada a través de la cuenta de twitter oficial e institucional del
Ministerio de Salud, donde se lee textual: “Existe stock de medicamentos para pacientes con VIH y
su entrega es la adecuada, pero hemos debido adoptar medidas especiales dada la situacién de
Covid-19 por todos conocida”[68]:

Pese a que actualmente no hay pruebas sélidas que evidencien que quienes viven con VIH tengan
mayor riesgo de enfermar por Covid-19 o si lo contraen, experimenten un peor resultado, si se
puede presumir un mayor riesgo en pacientes severamente inmunosuprimidos o con mal control
viroldgico, por lo cual este sector de la poblacién debe considerarse clave. Indicaciones de
ONUSIDA, organismo especial de Naciones Unidas para el VIH/SIDA, relativas a la entrega y
dispensacién de terapias para el VIH multi-mes, sefiala la urgencia e importancia de entregar
farmacos anticipadamente, dispensando por mas de un mes, sea por dos, tres y hasta seis meses.

En este sentido, la jefa del Departamento de Género del Colegio Médico, Francisca Crispi, enfatizé
que “es de suma urgencia que las personas viviendo con VIH accedan a sus medicamentos para
que en el caso que sean contagiados con Covid-19 su sistema inmunolégico esté lo mas fuerte
posible”. Sin embargo, durante la emergencia sanitaria, se consté que la grave crisis y el colapso
que ha afectado a los centros de atencién médica habia repercutido en la atencién de personas
con VIH y en el retiro de sus tratamientos antirretrovirales, los que se encuentran garantizados por
ley, y segun se desprende de las autoridades, cuyos stocks estaban asegurados en cantidades
suficientes durante la presente emergencia sanitaria.

Es medio de este contexto ha sido publica y notoria la pésima gestién de la crisis y falta de
preparacién en este materia, toda vez que se ha observado que en los centros de salud dichos
medicamentos no se han entregado a los pacientes, o bien, solo se ha entregado TAR para un sélo
mes; amenazando de esta forma la vida e integridad fisica de miles de personas que viven con
VIH[69].

Tal es asi, que se interpusieron una decena de recursos de proteccién por quienes viviendo con
VIH no han podido acceder a su tratamiento, exponiendo su vida e integridad fisica y la de su
entorno mas cercano. Una de las primeras acciones interpuestas fue la del activista Victor Hugo
Robles[70] quien sefial6 que “Lo que busca esta accidn es que la Corte de Apelaciones de Santiago
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ordene al Minsal cumplir su palabra, las indicaciones de la ONU, proteger la salud y la vida de las
personas que estamos viviendo con VIH, y que nos entreguen terapias multi-mes, a lo menos por
tres meses, evitando asi ir a los hospitales y el contagio por Covid -19” como alternativa para
enfrentar la crisis.

B) Las normas constitucionales y legales infringidas y dejadas sin ejecucién por el exministro
Manalich durante el ejercicio de su cargo.

- La Constitucién Politica de la Republica asegura a todas las personas en su articulo 19 numerales
12y 92 |os derechos a la vida y la integridad fisica y psiquica y el derecho a la proteccién de la
salud, en los siguientes términos:

Articulo 19.- La Constitucién asegura a todas las personas:

9.- El derecho a la vida y a la integridad fisica y psiquica de la persona. La ley protege la vida del
que esta por nacer.

La pena de muerte sélo podra establecerse por delito contemplado en ley aprobada con quérum
calificado.

9.- El derecho a la proteccion de la salud.

El Estado protege el libre e igualitario acceso a las acciones de promocién, proteccién vy
recuperacion de la salud y de rehabilitacién del individuo.

Le corresponderd, asimismo, la coordinacién y control de las acciones relacionadas con la salud.

Es deber preferente del Estado garantizar la ejecucién de las acciones de salud, sea que se
presten a través de instituciones publicas o privadas, en la forma y condiciones que determine la
ley, la que podra establecer cotizaciones obligatorias.

Cada persona tendra el derecho a elegir el sistema de salud al que desee acogerse, sea éste
estatal o privado.

Estas garantias tienen estrecha relacién con la labor encomendada por la ley al Ministerio de
Salud, en la medida en que este y los organismos establecidos en su ley organica son los
encargados de realizar las acciones de promocién, proteccién y recuperacién de la salud, que
fueron omitidas por el exministro. Esta omisién y negligencia en la realizacién de estas funciones
se han convertido en una amenaza y vulneracién directa al derecho a la vida y a la integridad
fisica y psiquica de la poblacién, como lo ha demostrado la lamentable experiencia de la pandemia
de Covid-19.

- DFL. N° 1, de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley N°
2.763, de 1979 y de las leyes N°s 18.933 y 18.469, que establece las funciones del Ministerio de
Salud y otras entidades relacionadas con el sector.

Articulo 12.- Al Ministerio de Salud y a los demds organismos que contempla el presente Libro,
compete ejercer la funcidén que corresponde al Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a
las acciones de promocidn, proteccién y recuperacion de la salud y de rehabilitaciéon de la persona
enferma; asi como coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones.
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De esta forma, de acuerdo con Nancuante, Romero y Sotomayor, al Ministerio de Salud le
corresponden funciones que se agrupan en las materias de i) Rectoria del Sector Salud; ii)
Normativa; iii) Fiscalizacién y control; iv) Inteligencia sanitaria; v) Salud Publica; vi) Funcién de
Recursos humanos, fisicos y Presupuesto; y vii) Funcién en materia de solucién de
controversias[71].

En relacion con esta acusacién, se tornan relevantes las funciones normativas, de fiscalizacién y
control y la funcién de rectoria del sector salud.

En relaciéon a la primera funcién, el Ministerio “debera preparar, directamente o en su calidad de
colaborador del Presidente de la Republica, las normas juridicas de caracter legal, aquellas que
sean necesarias para el cumplimiento de las leyes de salud y las resoluciones e instrucciones que
se requieran para el buen desenvolvimiento del sector, pudiendo dictar normas generales sobre
materias técnicas, administrativas y financieras a las que deberan cefiirse los organismos y
entidades del Sistema Nacional de Servicios de Salud”[72].

En relacién con la segunda funcién, al Ministerio le corresponde “velar por el debido cumplimiento
de las normas contenidas en el Cédigo Sanitario y demas leyes y reglamentos que se refieran a la
salud publica. Asimismo, deberd evaluar el funcionamiento y efectividad de los planes y
programas y controlar su cumplimiento por las entidades responsables de ello”[73]. En tercer
lugar, en relacién con la rectoria del sector salud, al Ministerio le corresponde la “direccién de las
actividades que el sector debe desarrollar y la definicién de las lineas de accién y parametros que
los organismos que lo componen deben seguir en el cumplimiento de sus actividades”[74].

De esta forma, las labores que ejerce el Ministerio de Salud son bastante amplias, especificas y
con exclusividad en las materias que le son entregadas en el ambito de la salud. En particular,
estas funciones y competencias entregadas por ley vinculan a esta Cartera como el principal
organismo, a través de su representante, responsable de las acciones de salud y mds aln en el
contexto de una pandemia.

Dado el caracter desigual de la mortalidad en centros de salud con un marcado aumento en
aquellos situados en comunas de menores recursos socioecondémicos, asi como la desigual
tardanza en el tiempo en que se informaba a los pacientes del resultado de los PCR dependiendo
del tipo de previsién (Fonasa o Isapre), asi como las eventuales desigualdades en el acceso al test
-que pese al compromiso declarado del gobierno, que nunca se cumplié, de hacerlo gratuito-, no
se ejercio la funcién de garantizar en forma igualitaria dicho acceso a las acciones mencionadas.
Esto se hace particularmente evidente en las insuficiencias en la respuesta sanitaria en muchas
regiones del pais que comenzaron en forma muy tardia a realizar una cantidad mayor de test, tal
como lo sefialé Colmed en un documento entregado a la Comisién Investigadora sobre esta
materia.

Articulo 4°.- Al Ministerio de Salud le correspondera formular, fijar y controlar las politicas de salud.
En consecuencia tendrd, entre otras, las siguientes funciones:

2.- Dictar normas generales sobre materias técnicas, administrativas y financieras a las que
deberdan cefirse los organismos y entidades del Sistema, para ejecutar actividades de prevencion,
promocién, fomento, proteccién y recuperacién de la salud y de rehabilitacién de las personas
enfermas.

10.- Velar por la efectiva coordinacién de las redes asistenciales, en todos sus niveles.
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Estas funciones se incumplieron por la falta de incorporacién de la atencién primaria de salud en el
testeo, trazabilidad y aislamiento durante la pandemia, promover su colaboracién en la entrega de
licencias para casos y contactos, el correcto funcionamiento de las mutualidades, el no haber
desarrollado un plan de RR.HH. tal como los actores relevantes le solicitaron sin respuesta
suficiente durante meses.

Articulo 4°.- Al Ministerio de Salud le correspondera formular, fijar y controlar las politicas de salud.
En consecuencia tendra, entre otras, las siguientes funciones:

14.- Establecer, mediante resolucién, protocolos de atencién en salud. Para estos efectos, se
entiende por protocolos de atencién en salud las instrucciones sobre manejo operativo de
problemas de salud determinados. Estos seran de cardacter referencial, y sélo serdn obligatorios,
para el sector publico y privado, en caso de que exista una causa sanitaria que lo amerite, lo que
debera constar en una resolucién del Ministerio de Salud.

Ello muestra que era deber explicito que el protocolo de manejo de casos y contactos, con su
respectivo abordaje en términos de licencias y disposicidn en residencias sanitarias, estuviera
adecuadamente reflejado en una resolucién del Ministerio que orientara el actuar del Sistema de
Salud, lo cual tampoco acaecié oportunamente.

Articulo 72.- Al Ministro correspondera la direccién superior del Ministerio. Deberd, igualmente, fijar
las politicas, dictar las normas, aprobar los planes y programas generales y evaluar las acciones
que deben ejecutar dichos organismos y demas integrantes del Sistema.

De esta forma, al Ministro de Salud le “corresponde en su calidad de colaborador directo e
inmediato del Presidente de la Republica, la responsabilidad del Ministerio, en conformidad con las
politicas e instrucciones que aquél imparta”[75].

En particular, tiene como atribuciones las siguientes[76]:
1) La coordinacién entre las Subsecretarias de Salud Publica y Redes Asistenciales.

2) La supervigilancia de los organismos que se relacionan con el Presidente de la Republica por su
intermedio.

3) La coordinacion del Ministerio con las instituciones que no pertenezcan al Sistema y con los
organismos extrasectoriales o internacionales, cuando ella proceda.

4) La formulacién y colaboracién en la fijaciéon de politicas de salud.

5) La dictacion de normas en materias de su competencia, esto es, los decretos supremos “por
orden del Presidente de la RepuUblica” y a las resoluciones que pueda dictar por especial
disposicion de la ley.

6) La dictacién de normas generales sobre materias técnicas, administrativas y financieras a las
que deberan cefirse los organismos y entidades del Sistema en la ejecucidon de las acciones de
salud publica pertinente.

7) La aprobacién de los planes y programas generales de salud, obligatorios exclusivamente para
el Sistema.
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8) La evaluacidn de las acciones que ejecuten los organismos integrantes del Sistema.

9) La aprobacién de la propuesta de organizacion interna de cada una de las Subsecretarias del
Ministerio.

En conformidad con estas competencias, era deber del exministro garantizar el actuar articulado
de las distintas entidades del sistema que permitiera responder adecuadamente a la pandemia:

1) Cautelar que se estuvieran entregando en forma oportuna y suficiente las licencias médicas
para contactos, identificando a tiempo el colapso de las Seremis en esta materia;

2) Colaborar activamente para asegurar el apego a las definiciones de empresas esenciales
evitando la exposicidn innecesaria de las personas al riesgo de contagio y,

3) Asegurar el pleno funcionamiento de los laboratorios transparentando y actuando para resolver
las deficiencias.

De igual forma, la reiterada problematica que tuvieron las personas que viven con VIH para el
retiro de su tratamiento antirretroviral en los servicios de salud constituyd un riesgo para su
integridad y su vida. En particular, el exministro no elaboré las normas respectivas para garantizar
el acceso a las personas que viven con VIH a los tratamientos de salud correspondientes.

Las diversas omisiones en las que incurrié el exministro Mafalich, existiendo un deber de
actuacion, derivaron en un aumento exponencial de los casos, la sobrecarga del sistema de salud
y conforme a ello, miles de muertes por Covid-19, afectando el derecho a la vida e integridad fisica
y psiquica consagrado en el articulo 19 N° 1 de la Constitucién Politica de la Republica, e
infringiendo, el articulo 12 del DFL N° 1, de 2005.

- En relacién con las normas infringidas a nivel internacional, resultan atingentes las siguientes de
la Convencién Americana Sobre Derechos Humanos:

Articulo 1. Obligacién de Respetar los Derechos:

1. Los Estados Partes en esta Convencion se comprometen a respetar los derechos y libertades
reconocidos en ella y a garantizar su libre y pleno ejercicio a toda persona que esté sujeta a su
jurisdiccion, sin discriminacién alguna por motivos de raza, color, sexo, idioma, religién, opiniones
politicas o de cualquier otra indole, origen nacional o social, posiciéon econdmica, nacimiento o
cualquier otra condicidén social.

2. Para los efectos de esta Convencidn, persona es todo ser humano.
Articulo 4. Derecho a la Vida:

1. Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho estara protegido por la ley
y, en general, a partir del momento de la concepcién. Nadie puede ser privado de la vida
arbitrariamente.

El articulo 1.1. tiene naturaleza de aplicaciéon directa y no constituye una mera norma
programatica, asi lo ha sefialado Humberto Nogueira al indicar que las obligaciones contenidas en
el Derecho Convencional Internacional, constituyen para todos los jueces “derecho directamente
aplicable y con caracter preferente a las normas juridicas legales internas, ya que el propio
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ordenamiento juridico hace suyo en los articulos 36 y 31.1, por una parte y en el 27 de la CVDT,
por otra; los primeros determinan la obligacién de cumplir de buena fe las obligaciones
internacionales (Pacta Sunt Servanda y Bonna Fide), el articulo 27, a su vez, establece el deber de
no generar obstdculos de derecho interno al cumplimiento de las obligaciones
internacionales”[77].

En la Sentencia de la CIDH Veldsquez Rodriguez vs. Honduras (1988) se sostuvo que el articulo
1.1. era fundamental para determinar si una violacidn de los derechos humanos reconocidos por la
Convencién puede ser atribuida a un Estado, y se especificd, la existencia de estas dos
obligaciones generales en materia de derechos humanos, respetar y garantizar estos
derechos[78]. Esta obligacién de respeto consiste en cumplir directamente con la norma
establecida, ya sea absteniéndose de actuar o dando una prestacion[79].

La segunda obligacién que se desprende de dicho articulo es la de garantizar el libre y pleno
gjercicio de los derechos sin discriminacién alguna. Esta garantia se aterriza especificamente en la
obligacion de garantia del Estado, que en un mismo sentido, consiste en ser capaz de asegurar
juridicamente el libre y pleno ejercicio de los derechos humanos. Asi, la doctrina ha establecido
que el rol de ella “supone el deber de impedir o hacer todo lo racionalmente posible para impedir
que se violen los derechos humanos de las personas sometidas a la jurisdiccién del Estado por
cualquier persona, publica o privada, individual o colectiva, fisica o juridica”[80].

En particular, respecto a la garantia del derecho a la salud durante la pandemia de Covid-19, la
Comision Interamericana de Derechos Humanos (CIDH), mediante resolucién N2 1-2020, de 10 de
abril de 2020, emitié el documento “Pandemia y Derechos humanos en las Américas” en el que
reiterd las obligaciones de los Estados parte sobre proteccién de los derechos humanos ante la
emergencia sanitaria mundial de Covid-19.

Luego de elaborar un diagndstico de la regidon y los graves efectos que ha tenido y que
probablemente dejara la pandemia, establece en su parte resolutiva y dentro de las obligaciones
para los Estados, en lo pertinente, lo siguiente:

{1} Adoptar de forma inmediata, urgente y con la debida diligencia, todas las medidas adecuadas
para proteger los derechos a la vida, salud e integridad personal de las personas que se
encuentren en sus jurisdicciones frente al riesgo que representa la pandemia. Tales medidas
deberdn de ser adoptadas atendiendo a la mejor evidencia cientifica, en concordancia con el
Reglamento Sanitario Internacional, asi como con las recomendaciones emitidas por la OMS y la
OPS, en lo aplicable.

{3.d} Ante las circunstancias actuales de la pandemia del Covid-19, que constituyen una situacién
de riesgo real, los Estados deben adoptar medidas de forma inmediata y de manera diligente para
prevenir la ocurrencia de afectaciones al derecho a la salud, la integridad personal y la vida. Tales
medidas deben estar enfocadas de manera prioritaria a prevenir los contagios y brindar un
tratamiento médico adecuado a las personas que lo requieran.

{3.f} Las medidas que los Estados adopten, en particular aquéllas que resulten en restricciones de
derechos o garantias, deben ajustarse a los principios “pro persona” de proporcionalidad,
temporalidad, y tener como finalidad legitima el estricto cumplimiento de objetivos de salud
publica y protecciéon integral, como el debido y oportuno cuidado a la poblacién, por sobre
cualquier otra consideracién o interés de naturaleza publica o privada.
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{4} Garantizar que las medidas adoptadas para enfrentar las pandemias y sus consecuencias
incorporen de manera prioritaria el contenido del derecho humano a la salud y sus determinantes
bdsicos y sociales, los cuales se relacionan con el contenido de otros derechos humanos, como la
vida e integridad personal y de otros DESCA, como acceso a agua potable, acceso a alimentacion
nutritiva, acceso a medios de limpieza, vivienda adecuada, cooperaciéon comunitaria, soporte en
salud mental, e integracién de servicios publicos de salud; asi como respuestas para la prevencion
y atencidn de las violencias, asegurando efectiva proteccién social, incluyendo, entre otros, el
otorgamiento de subsidios, rentas basicas u otras medidas de apoyo econémico.

{6} Asegurar el disefio de un plan de actuacién que guie los procedimientos a seguir para la
prevencion, deteccion, tratamiento, control y seguimiento de la pandemia con base en la mejor
evidencia cientifica y el derecho humano a la salud. Estos procedimientos deben ser
transparentes, independientes, participativos, claros e inclusivos.

{8} Velar por una distribucién y acceso equitativos a las instalaciones, bienes y servicios de salud
sin discriminacion alguna, sean publicos o privados, asegurando la atencién de las personas con
Covid-19 y los grupos desproporcionalmente afectados por la pandemia, asi como personas con
enfermedades preexistentes que las hacen especialmente vulnerables al virus. La escasez de
recursos no justifica actos de discriminacion directos, indirectos, multiples o interseccionales.

{10} Asegurar la disponibilidad y provisién oportuna de cantidades suficientes de material de
bioseguridad, insumos y suplementos médicos esenciales de uso del personal de salud, fortalecer
su capacitacion técnica y profesional para el manejo de pandemias y crisis infecciosas, garantizar
la proteccién de sus derechos, asi como la disposicién de recursos especificos minimos destinados
a enfrentar este tipo de situaciones de emergencia sanitaria.

{12} Garantizar el consentimiento previo e informado de todas las personas en su tratamiento de
salud en el contexto de las pandemias, asi como la privacidad y proteccién de sus datos
personales, asegurando un trato digno y humanizado a las personas portadoras o en tratamiento
por Covid-19.

{32} Asegurar el derecho de acceso a la informacién publica en el marco de la emergencia
generada por el Covid-19 y no establecer limitaciones generales basadas en razones de seguridad
u orden publico. Los érganos que garantizan este derecho y los sujetos obligados deben otorgar
prioridad a las solicitudes de acceso a la informacién relacionadas con la emergencia de salud
publica, asi como informar proactivamente, en formatos abiertos y de manera accesible a todos
los grupos en situacién de vulnerabilidad, de forma desagregada sobre los impactos de la
pandemia y los gastos de emergencia, desagregados de acuerdo con las mejores practicas
internacionales. En los casos de postergacién de los plazos de solicitudes de informacién en
asuntos no vinculados a la pandemia, los Estados deberan fundamentar la negativa, establecer un
espacio temporal para cumplir la obligacion y admitir la apelacién de estas resoluciones.

Asimismo, se establecen recomendaciones para grupos en especial situaciéon de vulnerabilidad,
tales como personas mayores, mujeres, personas privadas de libertad, pueblos indigenas,
personas migrantes, solicitantes de asilo, refugiados, apatridas, victimas de trata de personas y
personas desplazadas internas, personas LGBTI, afrodescendientes y personas con discapacidad.

POR LO TANTO, el exministro de Salud es responsable de haber infringido los derechos
constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica (articulo 19 N2 1) y el derecho a la
proteccién de la salud (articulo 19 N° 9) de miles de personas en la Republica, y de los articulos

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 94 de 256

Informe Comision

1.1. y 4 de la Convenciéon Americana sobre Derechos Humanos, ello en relacién al articulo 5, inciso
segundo, de la Constitucidn Politica de la Republica.

2) CAPITULO II. De haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes a raiz del ocultamiento
de datos y faltas a la probidad administrativa.

A) Antecedentes que dan origen a las infracciones del exministro de Salud.

Una de las principales problematicas en relacion a este capitulo se refiere al ocultamiento de las
cifras y su mal manejo evidenciado principalmente a través de errores del Departamento de
Estadisticas de e Informacién (DEIS) y del Sistema de Registro, Alerta y Vigilancia de
Enfermedades de Notificacién Obligatoria (EPIVIGILA).

En relacién al ocultamiento de cifras, de acuerdo al reportaje publicado el 13 de junio de 2020 por
Ciper[81], el Ministerio de Salud habria reportado, durante la administracién del exministro a la
OMS un niumero mas amplio de decesos por Covid-19 que el informado en los reportes nacionales.
Este niumero seria elaborado por el Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud (DEIS)
del Ministerio de Salud, encargado de elaborar las cifras oficiales respecto a causas de decesos en
Chile.

Hasta ese momento, el Ministerio de Salud venia informando diariamente el nimero de fallecidos
por Covid que presentan examen PCR pero el registro que lleva el DEIS, que sigue las directrices
de la OMS al incluir decesos sospechosos o probables, casi duplicaba el nimero que se habia
difundido oficialmente. Esta situacién lleva a analizar la responsabilidad del exministro de Salud
dado el ocultamiento de las cifras de muertes ocasionadas por Covid-19.

En particular, salta de inmediato a la luz unas declaraciones contenidas en una nota de La Tercera
en la cual se detalla que el Ministro “ya habia resentido la decisién de entregar mayor informacion
sobre el manejo de la pandemia. Ello, debido a que -segun manifesté en reuniones del comité de
crisis- entregaba “municiones” a la oposicion”[82]. Lo anterior, refleja el relato que se construye
respecto a la intencién deliberada de haber ocultado e informado cifras erréneas.

En cuanto al mal manejo de cifras, esta situacidn, se reveld a través de una auditoria de la
Contraloria General de la Republica a raiz de inconsistencias en el conteo de casos de personas
contagiadas por Covid-19 sin haber sido incorporadas al sistema EPIVIGILA. Este informe, de
acuerdo a lo sefialado, tenia como objetivo principal “comprobar que la informacién relativa a la
cantidad de casos contagiados con Covid-19 registrada en el “Sistema de Registro, Alerta y
Vigilancia de Enfermedades de Notificacién Obligatoria”, como sistema EPIVIGILA, fuera fidedigna
e integra, y que se hayan adoptado medidas de control para el ingreso, procesamiento y
reportabilidad de los datos, de manera de determinar si los resultados comunicados oficialmente
por el Ministerio de Salud, el 9 de junio de 2020, correspondian a los reportes de los distintos
intervinientes publicos y privados para la obtencién y consolidacién de la informacién a nivel
nacional”[83].

En dicho informe se detalla que el Minsal informé el 9 de junio un total de 142.759 casos
notificados por los médicos en el sistema EPIVIGILA, pero, de acuerdo al mismo documento, hubo
34.542 casos confirmados por laboratorio no incorporados en el sistema[84]. Esta situacién se
detalla en la siguiente tabla contenida en el informe de la Contraloria:
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Tabla N® "r Daferenma de casos mfnrnadus pcr el MII\SAL como ccn:agiados con
: .COVID-19

: - _ NUMERO |
o | D._'I'MI.LE DE CASOS ; ; CASOS
‘1 (1) Cases confirmadas con PCR positivo segdn laboratorios - 1?3 331
(2) Cases clinicos confirmados segun EPIVIGILA sin examen de labozatcric 3.388
(3) Cascs clinicos confirmados segun EFI\;ﬂGILA con =xamen negativo i - 582
Total casos confirmzdos con COVID:19 al 8 de junio ce 2020 (1) + (2) + {3) 177.301
"Casos informados a la ciudadania segun reporte al 3 de junio de 2620 con | . ) ;g
corfe aldiaBdeesemresyafio  F ¥ . B
Casos confirmados con CD\I"ID—iB no mformados por la autnn:tar.l ala 34,5421
, |_ciudadania 1

Fuente: - Elaboracién :mpua con las Iahl.as apomtas pncr e MINSAL corresaondientes a .
“20200608_consulta_labo-atorio.dsx’, “2Cz00608_EPV_Shrsdia” y “Casos Confirmsdo:  y Acumulados
08.08.2020 09 hrs.xisx". 3 . :

.

De igual forma, el informe constaté la existencia de 6.067 casos que, a pesar de estar confirmados
en el sistema EPIVIGILA, no formaron parte del reporte efectuado el dia 9 de junio de 2020.

Lo que se detalla en la siguiente tabla, contenida en el mismo informe de la Contraloria General de
la Republica:

Tabla N" 3 Gasns no reportados por el MINSAL y confirmados con COVID-19 en el
L : “sistema EPIVIGILA '

. . NUM=RO
.. DETALLE DE CASOS B A

{Casos confirmados en el sisterha EPIVIGILA con examen de laboratorio’ )
pcsitivo, omitidos del reporte (considerados’ en la diferencia da 34.542 357
casos citedos en la tabla N° 1) o b .

Casos confirmadcs en el sistema EF"WG“;-\ con examen de laboratorio !

negativo, omitidos del reporte. e ML . o%8
Casos coifirmadcs en el sistema EP VIGILA sin examan de laboratorio, : 4.836
y no repotados. , ‘ . | :

5 2 P , W | " i 2 i A
Total casos ' N T . ' X 6.067

Fuente: Elaboracibn propia con las © tablas aportadas por el MINSAL ':unhapundlantas a
*20200608_consulla_leborato-io.xlsx", “202008C8_EPY Shrsdla® y “Zasos- Confirmados y Acumulados
08.06.2020 09 hrs. xlsx’. : . ' '

Asimismo, se detectaron inconsistencias de los datos utilizados por el Minsal:

La primera, en relacién con el sistema EPIVIGILA en que se observaron casos duplicados, otros sin
identificacién y 582 confirmados por la autoridad pese a que figuran en la base de datos de
laboratorios con examen PCR negativo o resultado invalido, por lo que habria primado el examen
clinico.

La segunda sobre el reporte de laboratorios en que se detectaron inconsistencias que se detallan
en un cuadro elaborado por la Contraloria en el mismo informe y que se resumen en la siguiente
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tabla:

Tabla N® 5: Incansmtenc:las en bases de datr}s de Iabaratnnosx

N _ CANTIDAD’
I\JCDNSISTE\ICIA o DE
5 b - . REGISTROS
Campo RUT ccmpIE'.adﬂ-_cun .Gara{:terES alfanumértms o textos tales 5126
como, "NN" y nime:o "NOTIENE", "SINDATO", "CE79210%, 'AW123‘_91". +
Campo "NombreCompletc” no tiene formato dnico de lenado. . 14.185
'C;mpn "NombreCompletc” ascciado a més de un RUT. | o - 714,732

Fuente: Elaboracibn “propia con - las N lablzs apnrtadas por: el MINSAL correspondientes a'
*20200608_consulta_laborstorio. <I5}r' ¥20200608_EPV Shrs.dia" y. "Casos” Coafirmados y Acumulados
08.06.2020 09 hrs.xisx™. ’ ; :

Asimismo, se detectd falta de mecanismos de control del cumplimiento de notificacién en el
sistema EPIVIGILA por parte de los médicos. En la misma linea, la Seremi de Salud no implementé
acciones tendientes a detectar e instruir a los profesionales de la salud que no cumplen con esa
exigencia, lo que se evidencia en el informe de la Contraloria que sefiala respecto a las
inconsistencias de las cifras que “reiterar que dicha situacion se torna relevante, toda vez que, al
no ser reportados tales casos como contagiados en el sistema de vigilancia activa, no se realiz6 su
seguimiento como tampoco el de sus contactos estrechos, no efectudndose el control del
cumplimiento de las medidas sanitaria, lo que podria haber contribuido a la propagacién de dicha
enfermedad, ademds de afectar la toma de decisiones para la planificacién, implementacién y
evaluacion de medidas orientadas a proteger la salud, de la poblacion, por lo que este aspecto
debe mantenerse”.

Lo anterior, fue expuesto por el Contralor General de la Republica en la Comisién Investigadora de
los actos del gobierno en relacién con los impactos sanitarios, econémicos, sociales y laborales
que la pandemia por la enfermedad Covid-19, en la cual se detallaron los aspectos del informe de
auditoria[85].

Respecto a otra tematica relacionada directamente con la probidad administrativa y que consiste
en el contrato celebrado entre el gobierno y el Espacio Riesco en torno a las residencias sanitarias
se detallé:

- El 17 de marzo, aproximadamente, el Ministerio de Salud, a través de su exministro de Salud,
anuncio que el gobierno se encontraba gestionando un contrato con el Espacio Riesco para ser
utilizado como residencia sanitaria para todas aquellas personas que presentaran la “enfermedad
de manera leve” y que no pudieran estar en sus casas[86], lo que generd cuestionamientos sobre
su pertinencia y la legalidad.

- El 9 de julio, la Contraloria General de la Republica declaré ilegal uno de los dos contratos entre
el Servicio de Salud Metropolitano Norte (SSMN) y el Espacio Riesco. En el dictamen, citado en una
nota de La Tercera[87] se sefiala que “no se advierte justificacion para que se establezca el pago
de determinadas prestaciones consignadas en el aludido anexo 1 del contrato en examen, pues
aquellas ya se encuentran comprendidas dentro de las obligaciones que tiene el Centro de
Convenciones Santiago S.A., en su calidad de parte arrendadora del inmueble respectivo, y en
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cuya virtud ya se ha pactado el pago de las correspondientes rentas de arrendamiento en favor de
dicha sociedad”.

Ademas de lo anterior, se menciona que “el SSMN no ha aportado antecedentes que sustenten los
valores que se asignan a las distintas prestaciones que se contienen en el citado anexo 1y, en
particular, que den cuenta que aquellos se enmarcan dentro de los precios que regularmente se
pagan en el mercado por aquellas, de modo de acreditar la observancia de los principios de
eficiencia, eficacia y economicidad”.

- En relacién a esto, en el marco de la Comisidn Especial Investigadora de los actos del Gobierno
en relacion con los impactos sanitarios, econdémicos, sociales laborales que la pandemia por la
enfermedad Covid-19, el Contralor General de la Republica, respecto a los contratos de Espacio
Riesco[88], acentlo las irregularidades del segundo contrato del Servicio Metropolitano Central
sobre la prestacidn, los pagos y la falta de justificaciéon de los valores de estos. En este sentido y
en razon de esos puntos se representd el segundo contrato y se argumenté su ilegalidad.

B) Las normas constitucionales y legales infringidas gravemente por el exministro Mafalich
durante el ejercicio de su cargo.

En esta materia, las principales normas infringidas, constitucionales y legales, tienen relacién con
el principio de publicidad de los 6rganos de la Administracion del Estado y de la funcion publica.
Desde ya, la construccién del relato y de la responsabilidad politica que recaeria en el exministro
de Salud, Jaime Mafalich Muxi, se erige desde la inconsistencias de las cifras que se detallé en el
apartado anterior y las consecuencias que habrian tenido éstas en el manejo politico y sanitario.
De esta forma, el manejo erréneo y el ocultamiento respectivo, que se tradujo en errores
administrativos y de contabilizacién, contravienen diversas normas que construyen lo que en
nuestro pais se regula desde los principios de publicidad y probidad.

De esta forma, el profesor José Miguel Valdivia sefiala que “la publicidad de las actuaciones
estatales es una poderosa herramienta, que permite materializar una de las premisas en que
descansa el Estado de Derecho. Los 6rganos del Estado cumplen funciones orientadas a la
obtencién del interés general, y es para alcanzarlo, que reciben del derecho poderes de accion
excepcionales; el poder es siempre instrumental al interés del pueblo, y no es un atributo personal
de quién lo detenta. Dada la naturaleza vicarial del poder, las autoridades deben “rendir cuentas”
a la comunidad acerca del modo en el que lo ejercen”[89].

En el mismo sentido, Contreras y Lovera sefialan que “el principio de publicidad siempre se
entendié como una exigencia implicita del régimen democratico, en la que las actuaciones de los
organos del Estado deben ser plblicas y que la reserva de informacién sélo se justifica
excepcionalmente”[90]. Como complemento de aquello, los autores sefialan, haciendo referencia
a sentencias del Tribunal Constitucional, que “el objeto de la publicidad es garantizar un régimen
republicano democratico, garantizando el control del poder, obligando a las autoridades a
responder a la sociedad por sus actores y a dar cuenta de ellos; promover la responsabilidad de
los funcionarios sobre la gestion publica y fomentar una mayor participacién de las personas en los
intereses de la sociedad”[91].

El fundamento normativo del principio de publicidad se encuentra consagrado principalmente en
los articulos 82 de la Constitucién Politica de la Republica, 15 de la ley N2 19.880, que Establece
Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracion del Estado y en diversas normas de la ley N2 20.285, sobre Acceso a la Informacion
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Publica.
En primer lugar, el articulo 8 de la Constitucién Politica de la Republica dispone que:

“El ejercicio de las funciones publicas obliga a sus titulares a dar estricto cumplimiento al principio
de probidad en todas sus actuaciones.

Son publicos los actos y resoluciones de los érganos del Estado, asi como sus fundamentos y
procedimientos que utilicen. Sin embargo, sélo una ley de quérum calificado podra establecer la
reserva o secreto de aquéllos o de éstos, cuando la publicidad afectare el debido cumplimiento de
las funciones de los érganos, los derechos de las personas, la seguridad de la Nacién o el interés
nacional.”.

Esta disposicién es el fundamento normativo constitucional principal del principio de publicidad,
que sefala expresamente la publicidad de los actos y resoluciones de los érganos del Estado,
extendiéndose a sus fundamentos y procedimientos. Dicho principio, de acuerdo con José Miguel
Valdivia, se “operativiza mediante el de transparencia que impone a los érganos publicos deberes
de informacién que han de cumplirse de oficio (transparencia “activa”) o a peticién del interesado
(transparencia “pasiva”)”[92].

Del hecho de que los actos y resoluciones sean publicos se colige, ademas, que el acceso a éstos
pueda ser garantizado, sin perjuicio de las causales de reserva de informacion que se establecen
taxativamente.

De igual forma, al reconocer la publicidad como principio fundamental de la funcién publica, se
establece un deber de las autoridades de ejercer sus funciones con estricta observancia de este
principio. Es asi que el articulo 42 de la ley N2 20.285, sobre Acceso a la Informacién Publica,
sefala lo siguiente:

Articulo 4°.- Las autoridades, cualquiera que sea la denominacién con que las designen la
Constitucién y las leyes, y los funcionarios de la Administracién del Estado, deberan dar estricto
cumplimiento al principio de transparencia de la funcién publica.

El principio de transparencia de la funcién publica consiste en respetar y cautelar la publicidad de
los actos, resoluciones, procedimientos y documentos de la Administracion, asi como la de sus
fundamentos, y en facilitar el acceso de cualquier persona a esa informacion, a través de los
medios y procedimientos que al efecto establezca la ley.

Este articulo dispone el deber de todas las autoridades, independientemente de su denominacién
de dar cumplimiento al principio de probidad. A continuacién, en el inciso segundo, se detalla lo
que se debe entender por su cumplimiento, sefalando como elemento principal que las
autoridades deben respetar y cautelar la publicidad de los actos y facilitar el acceso a esta
informacion.

De lo anterior se desprende directamente que el exministro Jaime Mafalich, como jefe de la
Cartera de Salud estaba encargado de cumplir con el mandato de dicho articulo, procurando de
esta manera que la informacién entregada y comunicada a la poblacién fuese fidedigna y correcta.

Lo anterior, se refuerza en el articulo 13 de la LOCBGAE, que dispone que:

“Los funcionarios de la Administraciéon del Estado deberan observar el principio de probidad
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administrativa y, en particular, las normas legales generales y especiales que lo regulan.

La funcién pulblica se ejercera con transparencia, de manera que permita y promueva el
conocimiento de los procedimientos, contenidos y fundamentos de las decisiones que se adopten
en ejercicio de ella”.

Asi, las inconsistencias del DEIS y del sistema EPIVIGILA constituyen una clara infraccion al
principio de publicidad, mas aun considerando que de dicha informacién publica se tomaron
decisiones de politica publica en el ambito sanitario respecto a la poblacién. En este sentido,
conforme a lo sefialado anteriormente, y a lo establecido en el articulo 52 de la ley N© 20.285,
sobre Acceso a la Informacion Publica, todos aquellos elementos, fundamentos, o documentos que
sirvan de sustento o complemento directo y esencial del acto y resolucién, debe ser publico, lo que
es aplicable a las cifras diarias reportadas, al procedimiento utilizado para su calculo, asi como a
las inconsistencias declaradas.

Articulo 5°.- En virtud del principio de transparencia de la funcién publica, los actos y resoluciones
de los 6rganos de la Administracién del Estado, sus fundamentos, los documentos que les sirvan
de sustento o complemento directo y esencial, y los procedimientos que se utilicen para su
dictacién, son publicos, salvo las excepciones que establece esta ley y las previstas en otras leyes
de quérum calificado.

Asimismo, es publica la informacién elaborada con presupuesto publico y toda otra informacidn
que obre en poder de los 6rganos de la Administracién, cualquiera sea su formato, soporte, fecha
de creacién, origen, clasificaciéon o procesamiento, a menos que esté sujeta a las excepciones
sefaladas.

De lo anteriormente expuesto, se evidencia las transgresiones a diversas normas constitucionales
y legales que conforman el sustento del principio de publicidad que se materializaba en los
reportes diario y la informacién entregada a la poblacién por parte del exministro de Salud.

En relacién con el principio de probidad, el incumplimiento de estas normas se configura
principalmente con el contrato referido al Espacio Riesco y las irreqularidades que se dieron
durante la gestién del exministro de Salud.

El fundamento normativo y constitucional del principio de probidad se encuentra, como se detalld,
principalmente en el articulo 82 de la Constitucion Politica, y “es consustancial al Estado de
Derecho, en que la justificacion del poder proviene del derecho y no de la personalidad de quien lo
detenta[93]"”, de lo cual se colige que “el ejercicio del poder esta animado por la bisqueda del
interés general, en que por definicién no debe interferir el interés particular del personero que
sirva un cargo publico[94]".

La definicién de dicho concepto no se encuentra en la Carta Fundamental, sino principalmente en
el articulo 52, inciso segundo, de la ley N2 18.575, organica constitucional de Bases Generales de
Administracién del Estado, que sefiala que: “El principio de la probidad administrativa consiste en
observar una conducta funcionaria intachable y un desempefio honesto y leal de la funcién o
cargo, con preeminencia del interés general sobre el particular”.

Este principio, de acuerdo con los autores Contreras y Lovera, se hace aplicable a “todos los
érganos del Estado y no solo respecto de los funcionarios de la Administraciéon del Estado. En
efecto, el principio de probidad obliga a “todos los érganos creados por la Constitucién o la ley que
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gjerzan alguna funcién publica” (STC 1990). El TC incluso ha extendido el ambito de aplicacion
mas alld de lo organico y adoptando un criterio funcional. Para el Tribunal, este principio se aplica
a todas las funciones publicas, “independientemente de que las realice un funcionario publico o un
particular encomendado por el Estado para ese propdsito” puesto que es la funcién la que se
encuentra “vinculada a un cumplimiento estricto del principio de probidad en todas sus
actuaciones” (STC 1413)[95]".

Los autores sefialan, en relacidn a la interpretacién de la Contraloria General que “tanto el deber
del Estado de ponerse al servicio de las personas y de promocién del bien comdn, debe ser
cumplido sobre la base del principio de probidad”[96], es decir, “se transforma en un eje principal
de las bases de la institucionalidad en el ordenamiento juridico”. De esta forma, la Contraloria ha
sefialado que la probidad se erige “como deber de aplicacién general, pues afecta a todas las
conductas funcionarias que puedan ocasionar perjuicio al Estado o que de una manera u otra
permitan que el interés individual o particular prime por sobre el de la sociedad o comunidad”
(CGR, D. 44.468/1998, 4.771/1999, 28.417/1999"[97]).

De esta forma, el principio de probidad se instaura como un principio que debe estar contenido en
el ejercicio de las funciones publicas de las autoridades, y en particular, de los funcionarios de la
Administracién del Estado. En relacién a la extensién de este principio al ejercicio de la funcién
publica de los Ministros de Estado, la Contraloria General ha sido clara en su jurisprudencia.

Asi, en el Dictamen N° 16.518, de 2018, sefialé “al respecto, cabe tener presente la reiterada
jurisprudencia de este Organismo Fiscalizador contenida, entre otros, en el dictamen N° 33.908,
de 2014, que sefala que tras su nombramiento los Ministros de Estado pasan a ejercer una
‘funcién publica’ en calidad de autoridades de gobierno, lo que implica que se encuentran
obligados a respetar el principio de probidad administrativa y su regulacion.

Puntualizando lo anterior, resulta dable indicar que de acuerdo al articulo 52 de la ley N° 18.575,
la aludida directriz consiste en observar una conducta funcionaria intachable y un desempefo
honesto y leal de la funcién o cargo, con preeminencia del interés general sobre el particular. Asi
los servidores publicos deben hacer prevalecer el interés general por sobre el particular, de modo
que han de guardar la mas estricta imparcialidad, no pudiendo realizar actividades de caracter
politico dentro de las dependencias de la Administracién, en el ejercicio del cargo o funciéon
publica, durante la jornada de trabajo o utilizar recursos o bienes del organismo respectivo.”.

Lo descrito, implica que si bien, la responsabilidad que pudiera recaer en los Ministros por
infraccién al principio de probidad no se basa en el mismo estatuto aplicable al resto de los
funcionarios de la Administraciéon del Estado, éstos son responsables por cualquier contravencion a
este principio y su responsabilidad puede hacerse efectiva mediante las acciones constitucionales
gue se regulan. De esta forma, las irreqularidades que se dieron en los contratos con Espacio
Riesco para ser utilizado como residencia sanitaria, infringen directamente el principio de probidad
administrativa.

En efecto, el hecho de haberse suscrito un contrato con irregularidades, que fueron reveladas por
la Contraloria General de la Republica, no solo constituye una infracciéon a los principios de
eficiencia, eficacia y economicidad, sino que al de probidad directamente. Lo mismo es aplicable si
consideramos la situacién respecto al arrendamiento de un espacio privado, como Espacio Riesco,
y la no utilizacién de las facultades legales entregadas al Presidente de la Republica, mediante el
estado de excepcién constitucional, que le permitia restringir la propiedad privada.
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El fundamento constitucional de dicha facultad se encuentra establecido en el articulo 43, inciso
tercero, de la Carta Fundamental que dispone que “Por la declaracién del estado de catastrofe, el
Presidente de la Republica podra restringir las libertades de locomocién y de reunidn. Podra,
asimismo, disponer requisiciones de bienes, establecer limitaciones al ejercicio del derecho de
propiedad y adoptar todas las medidas extraordinarias de caracter administrativo que sean
necesarias para el pronto restablecimiento de la normalidad en la zona afectada”.

Esta tesis ha sido desarrollada por los profesores de Derecho Administrativo, Flavio Quezada y
Matias Guilloff en la siguiente columna publicada en Ciper[98], en que los autores se preguntan:
“¢por qué la administracion, en vez de ocupar el “Espacio Riesco” ejerciendo las atribuciones que
otorga la declaracion de Estado de Catastrofe, recurre a un arrendamiento, como si fuera un
privado mas? La pregunta es pertinente, toda vez que la declaraciéon de aquel estado de excepcién
constitucional habilita al Presidente de la Republica para restringir, entre otros derechos, la
propiedad privada, ya sea limitando su ejercicio, disponiendo requisiciones de bienes y adoptando
todas las medidas extraordinarias de caracter administrativo que sean necesarias para el pronto
restablecimiento de la normalidad. Por cierto, estas limitaciones y medidas deberan ser
posteriormente compensadas de conformidad al régimen constitucional que corresponda, en este
caso, el propio de los estados de excepcién constitucional, segin el cual, la indemnizacion es
posterior a la ocupacion del bien inmueble y, salvo que exista un acuerdo entre las partes,
procede solo previa declaracidn judicial, es decir, después de un juicio.”.

De esta forma, el uso del Espacio Riesco también tiene relacién con esta tesis, sobre todo porque
al exministro le correspondia la gestidn y el plan para enfrentar el Covid-19 al tener bajo su mando
la Cartera especializada.

En efecto, en relacién con las normas referidas y los argumentos citados, se establece que el
gjercicio de la funcién publica que le correspondia como Ministro de Salud no fue ejecutada
conforme a los principios de publicidad y probidad que se le exigia.

POR TANTO, el exministro de Salud es responsable de haber infringido los derechos
constitucionales de publicidad y probidad (articulo 82), los articulos 49 y 52 de la ley N2 20.285,
sobre Acceso a la Informacién Publica y los articulos 13 y 52 de la ley N2 18.575, organica
constitucional sobre Bases Generales de la Administracién del Estado.

POR TANTO, en virtud de los antecedentes de hecho y de derecho invocados, y de lo dispuesto en
el articulo 52 N° 2 letra b) de la Constitucién Politica de la Republica, a la Honorable Camara de
Diputados solicitamos, que declare ha lugar la presente acusacién constitucional para que luego el
Senado la acoja y, habiendo declarado la culpabilidad del sefior Jaime Mafalich Muxi, exministro
de Salud, sea privado de desempefar cargos publicos, sean estos de eleccién popular o no, por el
plazo de 5 afios, en conformidad al articulo 53 N° 1 de la Carta Fundamental, por haber infringido
la Constitucién y las leyes indicadas y por haberlas dejado sin ejecucién.

[ll. CUESTION PREVIA.

El 2 de octubre pasado, dentro del plazo legal, y en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 43
de la LOCCN, la defensa presentd por escrito la cuestién previa de que la acusacién no cumple con
los requisitos que la Constitucién Politica sefala.

Sin perjuicio de la sintesis de que de ella se hard en este capitulo y que se expone, el texto integro
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en su presentacion escrita se puede consultar en el siguiente vinculo:

Link CUESTION PREVIA

La defensa en su escrito solicita que en conformidad con el articulo 38 de la LOCCN se acoja la
cuestion previa en razén de la improcedencia de la acusacién, por las siguientes razones:

(i) No cumplir con los requisitos minimos que se exigen de una acusacién constitucional, al no
tener capitulos acusatorios claros, infringiendo ademas con ello el debido proceso.

(ii) Por vulnerarse el caracter de Ultima ratio de la acusacidn constitucional, existiendo comisiones
investigadoras de la misma H. Cdmara de Diputados en paralelo investigando todos los hechos
objeto de la acusacién.

(iii) Por su falta de seriedad y extemporaneidad.

(iv) Por instrumentalizarse la acusacion para un control politico, impropio de un régimen
presidencial como el chileno.

Asimismo sefala que en el improbable evento que esta se desestime, en subsidio, solicita que el
libelo acusatorio sea rechazado en todas sus partes, por las siguientes razones de hecho y de
derecho:

|. CONSIDERACIONES PRELIMINARES

Esta acusacion carece del mas minimo sustento juridico y factico para sostenerse en contra del
exministro de Salud, don Jaime Mafalich Muxi y dafia de manera irreparable una institucién como
la acusacién constitucional, que, si bien es excepcional y de derecho estricto, es basica y
necesaria, perjudicando de paso con ello, al ordenamiento juridico e institucional. Resulta evidente
de la sola lectura del libelo acusatorio, que carece del minimo de seriedad y prolijidad, y pareciera
ser redactado con el mero objeto de obtener algun rédito politico, olvidando los acusadores que el
foco debe centrarse en resolver los problemas de la poblacién y avanzar para obtener mas y
mejores herramientas para manejar la pandemia del Coronavirus Covid-19.

Lo anterior, pese a que la actuacién del exministro de Salud acusado, ha estado en plena
consonancia con la Constitucién y las leyes de la Republica, pues realizé todo lo que estaba en sus
manos para que las instancias operativas y materiales cumplieran con los mayores estandares
posibles, conforme lo exigia una crisis sanitaria mundial sin precedentes.

En este sentido, todas las decisiones tomadas por el exministro mientras estuvo al mando de la
Cartera de Salud fueron siempre dirigidas a controlar la pandemia, estando su actuacién en plena
consonancia con lo exigido por nuestro ordenamiento juridico, y haciendo todo cuanto fue posible
para abordar la crisis sanitaria mundial mas importante desde la gripe espafiola a principios del
siglo pasado. En este contexto, no es posible soslayar que dicha crisis enfrentd a la gran mayoria
de los gobiernos a decisiones de extrema dificultad, con escasez de informacién y sin datos
concretos ni conocimiento sobre la extensién, contagiosidad, gravedad, sintomatologia o
tratamientos para la misma.

Es en este contexto de incertezas cientificas y médicas para una crisis mundial sin precedentes y
en que los gobiernos a nivel mundial han tenido disimiles resultados, ha sido unanime y
reconocido por personeros de distintos sectores y colores politicos que en Chile el sistema de
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salud no colapsé y que se contuvo en los momentos mas criticos de la pandemia con éxito, a
pesar de su tremenda gravedad. En razdn de ello, esta acusacién constitucional se revela como
una maniobra populista, irresponsable y desconectada de la realidad, con un sesgo politico e
ideoldgico claro, y severas deficiencias juridicas.

Asimismo, previene que la pandemia es un hecho inédito, imprevisible y sanitariamente irresistible
y que en situaciones como estas en que el despliegue de politicas publicas se vuelve algo
particularmente complejo, la respuesta estatal debe ser entendida y medida en su contexto
teniéndose presente que la pandemia debe juzgarse en su contexto y real dimensién con la
limitacién de base que implica el desconocimiento cientifico que aun se tiene de la enfermedad.

II. CUESTIONES PREVIAS
1) De la cuestion previa como analisis de admisibilidad.

La denominada “Cuestion Previa” se encuentra reglada en el articulo 43 de la ley N° 18.918,
orgdnica constitucional del Congreso Nacional que establece que “antes de que la Camara de
Diputados inicie el debate a que se refiere el articulo siguiente, sélo el afectado podra deducir, de
palabra o por escrito, la cuestién previa de que la acusacién no cumple con los requisitos que la
Constitucion Politica sefiala”, y ha sido la practica de esta Honorable Cdmara de Diputados,
sumada al invaluable aporte de la doctrina constitucionalista mas autorizada , la que ha
caracterizado a la “Cuestion Previa” como un importante -y exigente- analisis de admisibilidad
vinculado a la necesidad y exigencia de un procedimiento racional y justo y al cumplimiento de los
requisitos establecidos en la Constitucidon para hacer procedente la acusacion, requisitos que se
han sefialado como: “... sujeto legitimado para incoar el procedimiento, autoridades o agentes
acusables o imputables, ilicitos constitucionales, entre los mas importantes, y la operatoria
efectiva de ciertos principios o reglas hermenéuticas acerca de sujetos e ilicitos, que mediando el
gjercicio de una potestad punitiva sancionatoria a su término, exige de criterios tasados, de
derecho estricto e interpretacion restrictiva, dado que no resulta posible un estdndar normal en
cuanto a la tipicidad de ilicitos abiertos"[99].

Asi, los profesores Enrique Navarro, Francisco Zufiga y Eduardo Cordero han estado contestes en
calificar la acusacién constitucional como un ejercicio de la potestad punitiva, su caracter de
ultima ratio, y la exigencia antes sefialada, criterios tasados, de derecho estricto e interpretacién
restrictiva.

Siendo pacifico lo anterior, la “Cuestién Previa” se erige como un verdadero instituto de garantia
para el acusado, en tanto le ofrece la posibilidad de sostener la ausencia de requisitos de aquellos
exigidos por la Constitucidn Politica para que prospere dicha acusacién, de forma tal que ésta no
sea distorsionada o desnaturalizada, previniendo asi su uso indiscriminado y permitiendo que
exista una revisién de dichos requisitos con anterioridad al examen del fondo de los capitulos
acusatorios, lo que concurre justamente en este caso.

Esta acusacién no satisface las condiciones minimas establecidas en la Carta Fundamental para
permitir que ni la Honorable Camara de Diputados apruebe, ni para que se lleve ante el Senado un
procedimiento racional y justo, al no contener capitulos acusatorios claros, cercenando el derecho
a la defensa del exministro Jaime Mafalich. A mayor abundamiento, se busca establecer
responsabilidades exclusivamente politicas en un Ministro que ya no esta ejerciendo su cargo, sin
establecer cdémo dicho exministro seria personalmente responsable e imputable por los hechos
contenidos en la acusacidn, y finalmente porque ésta ha sido interpuesta de forma extemporanea
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y con errores formales.

2) PRIMERA CUESTION PREVIA: acusacién no contiene capitulos acusatorios claros, vulnerando el
debido proceso.

De un examen de los capitulos acusatorios, se concluye forzosamente que la acusaciéon no
contiene capitulos acusatorios claros, faltdndole por tanto un requisito de admisibilidad esencial
sin el cual la acusacién constitucional no puede prosperar.

En este sentido, una acusaciéon constitucional debe cumplir con ciertos estandares bdasicos. Se
trata de un acto que debe constar por escrito y contener capitulos que den cuenta del conjunto de
hechos concretos que determinen los delitos, infracciones o abusos de poder, que, conforme a la
Constitucidn, autorizan para dar curso a una acusacion constitucional, cuya naturaleza es de
derecho estricto y de interpretacion restrictiva y, por consiguiente, solo procede respecto de
cargos fundados, basados en hechos acreditados e imputables personalmente a la autoridad
acusada y constitutivos de las causales establecidas en la Constitucién Politica.

Sin embargo, y como resulta de manifiesto de la sola lectura del libelo acusatorio, estos requisitos
no se cumplen en la especie. Muy por el contrario, si bien los acusadores identifican
correctamente el estandar juridico que debe cumplir toda acusacién constitucional, al momento de
formular sus imputaciones, no logran satisfacer dicho estandar, siendo la acusacién
extremadamente confusa y poco especifica en cuanto a cudles serian las infracciones legales,
faltdndole asi un ineludible requisito de forma; sin perjuicio de, desfigurar ademas con ello, el
derecho a un procedimiento racional y justo, puesto que las alegaciones contenidas en el libelo
acusatorio son imposibles de entender y por tanto de defender. Estas imputaciones por momento
incluso parecieren pretender revisar los fundamentos de decisiones que son privativas de un
Ministro de Estado y discrepar de decisiones de politica publica, cuestion que por definicién no
podria estar enmarcado jamds en un acto que genere responsabilidad politico-juridica.

En efecto, la Constitucién y las leyes contienen una ritualidad especifica para la redaccién y
presentacién de una acusacion constitucional. Es asi que, del articulo 51 de la LOCCN se
desprende que los capitulos acusatorios deben estar redactados de forma tal de imputar
adecuadamente la causal que se estima infringida, asi como también el elemento factico, y
finalmente, como dichos hechos se subsumen o encajan en cada una de las infracciones que se
imputan a un acusado. La ausencia de cualquiera de estos elementos inhibe a la acusaciéon
constitucional de prosperar, pues no cumpliria con el requisito de tener capitulos acusatorios
autosuficientes.

En efecto, y con respecto a cada “capitulo” especifico, se enuncian las causales de “infringir la
Constitucién o las Leyes” y de “haber dejado éstas sin ejecucidén”, sin distinguirlas entre si y
especificarlas para cada caso, a pesar de que ambas infracciones son notoriamente distintas y
tienen una naturaleza juridica particular para cada caso. Ello, naturalmente ademads impacta el
derecho a defensa del acusado, al no ser inteligible la imputacién concreta que se le hace en cada
capitulo. Pero incluso asumiendo que la imputacién seria la de “infringir la Constitucién o las
Leyes”, ambos capitulos acusatorios adolecen de severas faltas que hacen imposible su admisién
y que ameritan que esta acusacién se rechace.

A) El primer capitulo acusatorio.

El primer capitulo acusatorio, esto es, el de haber vulnerado los derechos a la vida y a la

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 105 de 256

Informe Comision

integridad fisica, y a la salud, contenidos en el articulo 19 N° 1 y N° 9 de la Constitucién Politica de
la Republica, no contiene una enunciaciéon precisa de qué normas se verian infringidas.

En efecto, hay una vasta y larga explicacién de dichas garantias, sumado a diversas referencias a
pronunciamientos y recomendaciones a nivel internacional, pero no se explica concretamente
cuales habrian sido los deberes funcionarios infringidos o las infracciones que se habrian
cometido, ni las personas especificas a las cuales se les habria vulnerado dichos derechos
fundamentales.

Asi, el capitulo acusatorio abunda en consideraciones genéricas sobre el derecho a la viday a la
integridad fisica y psiquica y plantea tesis un tanto alambicadas con respecto al derecho a la
salud, construyendo un relato sesgado de los hechos que ocurrieron entre enero y junio de 2020,
pero al momento de subsumir dichos hechos en infracciones juridicas concretas, la acusacién
constitucional fracasa rotundamente. Asi, los acusadores caen en imputaciones genéricas,
carentes de fundamento, e incluso por momentos derechamente sin un desarrollo serio de la idea
o la imputacién que hay detras.

La tesis de este capitulo estaria en que se identifican infracciones en “cuatro ambitos de la gestion
sanitaria de la pandemia”, que comprenderia: (a) la falta de preparacién adecuada de los servicios
de salud, (b) medidas de aislamiento insuficientes e inoportunas, (c) una equivoca comunicacion
del riesgo sanitario y (d) una gestioén negligente respecto de las personas que viven con VIH.

Sin embargo, al momento de explicitar cémo estos cuatro dmbitos se subsumirian en
determinadas “normas constitucionales y legales infringidas y dejadas sin ejecucién por el
exministro durante el ejercicio de su cargo”, se observa cémo el déficit argumentativo se revela en
su magnitud completa:

a) No existe desarrollo del contenido de la garantia constitucional del articulo 19 N° 9 (derecho a
la proteccién de la salud) y cdmo éste se veria infringido, salvo por una alocucién genérica de que
“estas garantias constitucionales tienen estrecha relacién con la labor encomendada”.

b) Se intenta hacer un argumento juridico de que se habrian infringido diversas normas del
ordenamiento juridico aplicable al Ministerio de Salud, comprendido en el decreto con fuerza de
ley N° 1, de septiembre de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del
decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes N°s 18.933 y 18.469 (el “DFL N° 1”), y cémo el
acusado las habria incumplido, con argumentos gravemente insuficientes, sobreideologizados y en
algunos casos derechamente no desarrollados.

Las infracciones imputadas son:

i. Infraccion al articulo 1° del DFL N° 1, que establece que “Al ministerio de Salud y a los demas
organismos que contempla el presente Libro, compete ejercer la funcién que corresponde al
Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a las acciones de promocidn, proteccién y
recuperacion de la salud y de rehabilitacién de la persona enferma; asi como coordinar, controlar y
cuando corresponda, ejecutar tales acciones.”.

Para los diputados acusadores, hubo (i) “un caracter desigual de la mortalidad entre los distintos
centros de salud con un marcado aumento en aquellos situados en comunas de menores recursos
socioecondmicos”; (ii) una “tardanza desigual en el tiempo promedio en que se informaba a
pacientes del resultado de su PCR dependiendo del tipo de previsién (FONASA O ISAPRE), asi como
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también eventuales desigualdades en el acceso al test (...) no se ejercié la funcién de garantizar
en forma igualitaria dicho acceso a las acciones mencionadas”.

Los déficits argumentativos y de forma de estas acusaciones son notorios. En primer lugar, de
apreciaciones generales y circunstancias globales sin sustento en datos -no alcanzan a ser hechos,
propiamente tal-, como lo son las aseveraciones sobre el supuesto caracter desigual de la
mortalidad, la tedrica tardanza desigual en los resultados de los test PCR y la desigualdad en
acceso al test, los diputados acusadores derivan infracciones, cuestién absolutamente genérica y
que no permite ni posibilita defensa alguna del exministro al respecto. No se atribuye conducta (u
omisidn) concreta, simplemente se le atribuye una realidad descrita de forma antojadiza y parcial,
sin data que la respalde, para construir la infraccién.

A mayor abundamiento, los hechos que se imputan (en su comprension literal) estan total y
completamente fuera del control del exministro. Llegan al absurdo de imputarle diferencias
socioecondmicas de larga data en la sociedad chilena, cuestién que a todas luces no es atribuible
a su gestién o a alguna omisidn, y ciertamente incapaces de construir un deber ni menos una
infraccién legal o constitucional.

En efecto, cdmo podrian ser imputables diferencias de mortalidad entre diferentes comunas. No
hay razonamiento especifico que permita adscribir a la gestiéon del exministro esa lamentable
circunstancia, la que incluso esta hoy dia siendo discutida y que no es pacifica entre expertos,
autoridades y politicos Y no hay -porque no puede haberlo- ninglin razonamiento sobre la
causalidad que es un elemento imprescindible de la responsabilidad.

De la misma forma, los acusadores pretenden achacar al exministro una realidad del pais, esto es,
las diferencias entre el sistema publico y privado de salud. Aparentemente el exministro no sélo
debia lidiar con una crisis sanitaria sin precedentes, sino que ademas, corregir los problemas
estructurales de acceso a la salud en Chile, todo sobre la marcha, en un lapso de 3 meses, en
medio de la crisis epidemioldégica mas grande de la historia reciente, lo cual es absurdo, pero
evidencia el profundo sesgo ideoldgico que marca esta acusacién constitucional sesgo que la vicia
de origen y por el cual no puede prosperar.

Pero, ademads, no se vislumbra ni se entiende cudl seria la responsabilidad del sefior Jaime
Mafalich en la supuesta “tardanza” en el tiempo promedio de informacién de PCR, ya que el libelo
acusatorio no ofrece ningln dato o prueba que permita corroborar dicha acusacion.

Finalmente, se le acusa del incumplimiento por via omisiva, porque se habrian producido
“eventuales desigualdades en el acceso al test”, pero la eventualidad de este cargo es de
naturaleza eminentemente especulativa, lo que constituye prueba fehaciente de la carencia de
argumentos de los acusadores, y por lo mismo, debe ser descartado de plano.

Todos los vicios y defectos resefiados redundan en una perniciosa consecuencia para la defensa,
al tratarse de imputaciones genéricas, sin raigambre factual, sin datos que las sustenten,
“eventuales”, y cuya intima vinculaciéon con la gestién del exministro no se desprende, no
cumpliéndose con los requisitos minimos para que esta acusacién sea admitida a tramite, ademas
de que vulneran gravemente el derecho a un proceso racional y justo, puesto que su
incomprension dificulta en demasia la correcta defensa del acusado.

ii. Infracciéon al articulo 4°, numeral 2°, del DFL N2 1, que prescribe: “Al Ministerio de Salud le
corresponderd formular, fijar y controlar las politicas de salud. En consecuencia tendrd, entre
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otras, las siguientes funciones:

2.- Dictar normas generales sobre materias técnicas, administrativas y financieras a las que
deberdn cefiirse los organismos y entidades del Sistema, para ejecutar actividades de prevencion,
promocién, fomento, proteccién y recuperacién de la salud y de rehabilitacién de las personas
enfermas.

10.- Velar por la efectiva coordinacién de las redes asistenciales, en todos sus niveles.”.

A juicio de los diputados acusadores, este articulo se veria infringido puesto que estas “funciones”
del Ministro “se incumplen por la falta de incorporacién de la atencién primaria de salud a las
funciones de testeo, trazabilidad y aislamiento durante la pandemia, promover su colaboracién en
la entrega de licencias para casos y contactos, el correcto funcionamiento de las mutualidades, el
no haber desarrollado un plan de RR.HH. tal como los actores relevantes le solicitaron sin
respuesta suficiente durante meses”.

La supuesta “falta de incorporacién de la atencién primaria de salud a las funciones de testeo,
trazabilidad y aislamiento durante la pandemia”, ni siquiera tiene una delimitacién temporal, a
pesar de que es un hecho de publico conocimiento que progresivamente a lo largo de la pandemia
las variables alegadas siempre fueron en ascenso y permanente mejora. Sin perjuicio, de que la
argumentacion se torna por momentos sencillamente incomprensible, en ese sentido cabe
preguntarse: cual tenia que ser la labor que el exministro Mafalich con respecto de “la entrega de
licencias”, qué querra decir el libelo acusatorio al hablar del “correcto funcionamiento de las
mutualidades”, qué tipo de plan asumen de recursos humanos debia desarrollarse y cémo dicha
omisién infringié supuestamente las funciones del Ministerio.

Una vez mas queda en evidencia el atentado contra el derecho a un procedimiento racional y justo
de la defensa.

iii. Infraccién al articulo 4°, numeral 12°, del DFL N2 1, del siguiente tenor: “Articulo 4°.- (...) 14.-
Establecer, mediante resolucién, protocolos de atencién en salud. Para estos efectos, se entiende
por protocolos de atencién en salud las instrucciones sobre manejo operativo de problemas de
salud determinados. Estos seran de caracter referencial, y sélo seran obligatorios, para el sector
publico y privado, en caso de que exista una causa sanitaria que lo amerite, lo que debera constar
en una resolucion del Ministerio de Salud.”.

Sefala el libelo acusatorio a este respecto que: “era deber explicito que el protocolo de manejo de
casos y contactos, con su respectivo abordaje en términos de licencias y disposicién en
residencias sanitarias, estuviera adecuadamente reflejado en una resolucién formal del Ministerio
que orientara el actuar del Sistema de Salud, lo cual tampoco acaecié oportunamente”.

Esta imputacidén es incomprensible. El articulo en comento no habla de un deber de dictar
resoluciones, sino, que se refiere a una atribuciéon que corresponde a una potestad discrecional
que se ejerce conforme existan los méritos suficientes para ello. Sin perjuicio, de ser esta
imputacién sorprendentemente poco especifica y genérica, adoleciendo de los mismos defectos
que el resto de las imputaciones de este capitulo, puesto que ademas se desconocen las
numerosas resoluciones y protocolos que se establecieron en el periodo.

iv. Infraccién al articulo 7° del DFL N° 1, que sefiala que: “Al Ministro correspondera la direccién
superior del Ministerio. Debera, igualmente, fijar las politicas, dictar las normas, aprobar los planes
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y programas generales y evaluar las acciones que deben ejecutar dichos organismos y demas
integrantes del Sistema.”.

Este articulo habla de que al Ministro le corresponde la direcciéon superior del sistema, no
obstante, la imputacién del libelo acusatorio es derechamente improcedente. En efecto, en
alocuciones cargadas de juicios de valor y de mérito que ademas carecen de contenido, dice que
eran deberes del exministro “el actuar articulado de las distintas entidades del sistema que
permitieran responder de forma adecuada a la pandemia”, agregando ademads una imputacién
relacionada a la ausencia de licencias médicas por Covid y una “colaboracién activa para asegurar
el apego a las definiciones de empresas esenciales evitando la exposiciéon innecesaria de la
poblacién al riesgo de contagio” y “asegurar el pleno funcionamiento de los laboratorios
transparentando y actuando para resolver las deficiencias”.

Con independencia de las defensas de fondo, cuesta vislumbrar cdmo se habria infringido la citada
“direcciéon” del Ministerio. Ademas, la acusacion pretende encuadrar en dicha direccién una serie
de hechos que no son subsumibles en ésta. Se imputan infracciones y hechos completamente
genéricos y llenos de juicios de valor, de los cuales es imposible defenderse, puesto que contienen
en si mismos no solo hechos (redactados de forma tan general que es imposible saber
exactamente a qué se refiere el libelo), sino que apreciaciones personales de los acusadores.

Estos citados defectos de argumentacidn reciben su concrecién hacia el final del capitulo
acusatorio de una forma estruendosa e inaceptable, dado que en opinién de los acusadores,
dichas infracciones u omisiones “derivaron en un aumento exponencial de casos, la sobrecarga del
sistema de salud y conforme a ello MILES DE MUERTES POR COVID-19".

La precaria condicién en que las acusaciones del primer capitulo ponen a la defensa, vulnerando el
derecho del exministro Jaime Mafalich a un proceso racional y justo. Se invierte significativamente
la carga de la prueba, cuestién terminantemente prohibida en el ordenamiento juridico en cuanto
a derecho sancionatorio se refiere, puesto que las acusaciones son tan amplias y las infracciones
tan genéricas y poco especificas que fuerzan a la defensa a tener que abordar al momento de
tratar el fondo de la acusacién, practicamente toda la gestion asociada a la pandemia del
exministro Jaime Manfalich, lo que en los cortisimos plazos que contempla la tramitacién de la
acusacion es sencillamente imposible. La exigencia es clara, las imputaciones deben ser precisas,
las infracciones deben ser concretas y deben desprenderse claramente del libelo acusatorio. No
obstante, en este caso, los diputados acusadores han creado un escenario para intentar forzar una
defensa insuficiente, cuestién que vulnera los derechos fundamentales basicos a un debido
proceso del exministro Mafalich y que esta acusacién constitucional sea revisada mediante un
proceso racional y justo.

Finalmente, el capitulo acusatorio no logra subsumir adecuadamente los hechos que relata en
infracciones concretas, razén por la cual el capitulo completo carece de sustento, defecto de forma
que hace insalvable su prosecucién y que amerita que sea rechazado por improcedente en sede
de “cuestion previa”.

Ademas, al identificar o atribuir al acusado una actuacion omisiva, no se identifican en su
formulaciéon cuales serian las conductas esperadas o correctas que se habrian omitido, a menos
gue se entienda que la conducta esperada era el “adecuado” manejo de la pandemia o el evitar la
exposicion “innecesaria” de la poblacion al contagio.

B) El segundo capitulo acusatorio.
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Respecto de este capitulo acusatorio en que se imputan vulneraciones a los principios de
publicidad y probidad contenidos en distintos cuerpos normativos, se observa un grave déficit de
comprensién respecto del instituto y principio de publicidad primero, y segundo, una gravisima
falta de fundamentacién y una liviana acusacion de falta de probidad, que no sélo no se sustenta
en el libelo sino que no contiene coherencia interna, pues son los mismos acusadores quienes se
desdicen de sus propias acusaciones.

Con respecto a la supuesta infraccién al principio de publicidad contenido en el articulo 8° de la
Constitucion Politica de la Republica, se observa que el instituto de la publicidad y el acceso a la
informacién publica (contenidos en la reforma constitucional que incluyé el actual articulo 8° de la
Carta Fundamental y que a nivel legal vio expresién en la ley N° 20.285), pretende ser una
garantia para que todos los ciudadanos tengan acceso a la informacién publica en poder del
Estado, salvo aquellas que estén adscritas a alguna causal de reserva o secreto. Asi lo
confirmaron, entre otros, los profesores Eduardo Cordero y Francisco Zufiga, en sus respectivas
presentaciones ante esta Comision.

Empero los diputados acusadores soslayan que la ley de Transparencia y la Constitucién no
otorgan un acceso instantaneo -casi en tiempo real como al parecer pretenden los acusadores al
sostener que el Ministro de Salud estaba obligado- a la informacién publica, sino que regulan dos
tipos de deberes asociados a ésta, la transparencia activa (de oficio y por causales muy
calificadas) y la transparencia pasiva, en la que la informacién es publica pero su acceso es de
forma paulatina (20 dias habiles como maximo, prorrogable en algunos casos), pues se entiende -
entre otros motivos- que las peticiones de acceso a la informacién publica no pueden -bajo ningin
concepto- interferir en el resto de las funciones publicas. Pretender que dicho suministro debia ser
preciso, en tiempo real, sin peticidn previa y sin conectar con la tremenda dificultad que implicaba
procesar la inmensa cantidad de datos que significé la gestién de la crisis y de la pandemia,
sencillamente no resiste analisis.

En tal sentido, el principio de publicidad de la Constitucién Politica de la Republica, recibe su
expresion y cauce a través de la ley N° 20.285, y ésta encauza el derecho a acceder a la
informacion publica en determinada manera y en determinados plazos, previa solicitud, salvo
aquellos casos de transparencia activa, instituto que claramente no aplica a los hechos objeto de
esta acusacion. Por consiguiente, el principio de publicidad no ha sido infringido por el exministro
de Salud, y el solo hecho que los diputados acusadores se apoyen en dicho principio para
configurar una supuesta infraccién de ley, revela una preocupante ausencia de sustento normativo
en la acusacion constitucional y una deficiente comprension del este principio de derecho publico.

Sobre el supuesto ocultamiento, es decir, una imputacion concreta de dolo, de las cifras de
muertes ocasionadas por Covid-19, que el libelo acusatorio sostiene en el titulo de su capitulo Il
(“de haber infringido gravemente la Constitucidn y las leyes a raiz del ocultamiento de datos...”), y
después al final del tercer parrafo, al sefialar que “la situacion anterior lleva al analisis de la
responsabilidad del exministro de Salud que tendria en esta situacién dado el ocultamiento de las
cifras de muertes ocasionadas por Covid-19”. Esta grave acusacion, no viene aparejada de prueba
alguna que la sostenga, y en consecuencia la acusacién misma ya esta viciada, pues representa
nuevamente una alteraciéon de la carga de la prueba.

Sin embargo, dicha tesis es sencillamente abandonada por el libelo acusatorio y no recibe ningin
desarrollo posterior mas allad de su enunciado para continuar con una comparativa entre los datos
del sistema EPIVIGILA y hechos que en ningln caso tienen la aptitud para acreditar ocultamiento
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alguno, sino que mas bien, demuestran el esfuerzo constante de entregar datos transparentes y la
dificultad notoria en construir dichos datos, como consecuencia de la magnitud de la crisis. Asi, los
acusadores debieron ofrecer algln tipo de probanza o argumento relacionado a que las decisiones
que se fueron tomando en el Ministerio estaban orientadas a ocultar informacién; sin embargo, no
hay nada en esta acusacion que permita concluir esta circunstancia.

En lo relativo al principio de probidad, la argumentacién ofrecida por el libelo acusatorio es adn
mas insuficiente. Toda la teoria del libelo se basa en una “ilegalidad” constatada por la Contraloria
General de la Republica respecto de uno de los contratos celebrados con los duefios de Espacio
Riesco.

A este respecto, en primer lugar, la Contraloria General de la RepuUblica no realizé
pronunciamiento ni observacion alguna respecto del primer contrato con Espacio Riesco, y jamas
realizéd un reproche de probidad al sequndo contrato, por lo que en este punto los acusadores
tergiversan el sentido y alcance del dictamen de Contraloria, contrato que ademas no constituye
un hecho personal del Ministro de Salud, ya que éste se celebra por las Subsecretarias y por los
Servicios de Salud que intervienen en la implementacién de la politica publica sanitaria.

Pero mas grave aln, es que nuevamente la acusacion cae en imputaciones en exceso genéricas.
Asi, sefala el libelo acusatorio que “en segundo plano, en relacién con el principio de probidad, el
incumplimiento de esta normas se viene dado principalmente con el contrato de espacio riesgo y
las irregularidades que se dieron durante la gestién del Ex Ministro de Salud.” (sic).

Més alla de la desprolijidad de la citada frase, que representa la Unica subsuncién que el libelo
hace de los hechos relatados a una supuesta infraccién del principio de probidad, vale la pena
detenerse en que aparentemente, la imputacién tendria algo que ver con el contrato de Espacio
Riesco (entendemos serian dos, uno de los cuales esta exento de reproche, y el otro tiene una
representacion por parte de Contraloria no por razones de probidad administrativa) y asimismo, en
“las irregularidades que se dieron durante la gestién...”.

Sobre el primer punto, ya se ha descartado que se haya producido irregularidad alguna vinculada
con el principio de probidad. Sobre la segunda parte de la imputacion, no se entiende bien a qué
irregularidades hacen referencia los diputados, sin perjuicio de que la frase “las irregularidades
que se dieron durante la gestién...”, revela un sesgo ideoldgico irremontable para la acusacion
constitucional. La Unica referencia a unas supuestas irregularidades (sin la cual la frase queda
totalmente fuera de contexto) estaria en las siguientes aseveraciones: “en relacién con lo anterior,
el hecho de haberse suscrito un contrato con irregularidades, que fueron reveladas por
Contraloria, no sélo constituye una infraccién a los principios de eficiencia, eficacia y
economicidad, sino que ademas de probidad directamente: lo mismo es aplicable si consideramos
la situacién respecto al arrendamiento de un espacio privado, como Espacio Riesgo, y la no
utilizacién de las facultades legales entregadas al Presidente de la RepuUblica, mediante el Estado
de Excepcién Constitucional, le permitia restringir la propiedad privada...” agregando que dicha
tesis habria sido desarrollada por los profesores de Derecho Administrativo Flavio Quezada y
Matias Guilloff, en que los autores se preguntan: “ipor qué la administracién, en vez de ocupar el
“Espacio Riesco” ejerciendo las atribuciones que otorga la declaracién de Estado de Catastrofe,
recurre a un arrendamiento, como si fuera un privado mas? La pregunta es pertinente, toda vez
que la declaracién de aquel estado de excepcidn constitucional habilita al Presidente de la
Republica para restringir, entre otros derechos, la propiedad privada, ya sea limitando su ejercicio,
disponiendo requisiciones de bienes y adoptando todas las medidas extraordinarias de caracter
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administrativo necesarias para el pronto restablecimiento de la normalidad. Por cierto, estas
limitaciones y medidas deberan ser posteriormente compensadas de conformidad al régimen
constitucional que corresponda, en este caso, el propio de los estados de excepcidn constitucional,
segln el cual, la indemnizacién es posterior a la ocupacién del bien inmueble, y, salvo que exista
un acuerdo entre las partes, procede solo previa declaracién judicial, es decir, después de un
juicio”.

Resulta del todo natural que se haya querido llegar a acuerdos y agotar dicha instancia en vez de
usar potestades exorbitantes, puesto que de esa forma se podia obtener un mejor resultado, mas
expedito e inmediato, se evitaban posibles litigios por el uso forzado de los inmuebles, entre otros.
Es imposible conceptualizar una “irregularidad” en el hecho de haber preferido una aproximacion
transaccional versus una imposicién normativa, y claramente lo que perturba a los acusadores es
que el gobierno actué respetando la propiedad privada y llegando a un acuerdo en vez de usar el
poder del Estado.

En resumen, la deficiente fundamentacién de los capitulos acusatorios exigen que la acusacién
sea desechada de plano, ya que no cumple con el estdndar para dar lugar a una controversia
constitucional: no permite determinar claramente el ambito de competencia de la Camara ni del
Senado, no establece claramente los hechos, no subsume los hechos en las infracciones, y no
permite ejercer adecuadamente el derecho a defensa, ademas de contener imputaciones viciadas,
incomprensibles y que derechamente no revisen caracter de ilicitos constitucionales y en definitiva
sea acogida la “cuestion previa”.

Como antecedente adicional, debemos citar lo sefialado por el profesor Raul Bertelsen ante la
Comisidén en sesién de 1 de octubre pasado:

“Porque si uno observa los preceptos que se dan por infringidos hay una circunstancia que a mi
me ha llamado poderosamente la atencién, porque estamos hablando de infraccién a las leyes,
que su infraccion tiene que ser especificada e indicada en qué medida el ministro o exministro, en
este caso, las infringid y isorpresa! No hay un solo articulo del cédigo sanitario que se dé como
infringido, ni uno solo, legislacidn sanitaria especifica hay una cita a articulos que estan en el DFL
1 del Ministerio de salud que recoge distintas normativas sanitarias y los articulos que se dan
como infringidos son articulos que establecen las funciones del ministerio, articulo 1 o en el 4 las
funciones especificas del ministerio de salud, la direccién superior del ministerio, pero no hay
legislacién especifica relativa al trato de pandemias, no hay. Entonces, carece de la precision
suficiente, a mi juicio, para que se fundamente una acusacién constitucional” (énfasis agregado
por la defensa).

C) La vulneracién al debido proceso es manifiesta.

Ha quedado demostrado en los primeros numerales de esta primera “Cuestién Previa” que la
acusacion y cada uno de sus capitulos adolecen de una manifiesta falta de fundamento, que se
expresa en la falta de claridad de sus genéricas imputaciones, por momentos incluso sin ser
desarrolladas, y en la falta de precisién de los hechos por los que se acusa y su inadecuada e
ininteligible subsuncidn en las normas supuestamente infringidas de la Constitucién y otras
normativas que fundan el libelo, haciendo imposible conducir, a partir de ella, un proceso racional
y justo, cercenando, el derecho a defensa del exministro Jaime Mafalich.

C) SEGUNDA CUESTION PREVIA: acusacién no cumple con el requisito de ser dltima ratio.
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Es pacifico en la doctrina que la acusacién constitucional como herramienta de control
constitucional es un mecanismo excepcional o de Ultima ratio. De acuerdo a la Constitucién
Politica, Chile es una republica democratica que ha dispuesto diversos mecanismos de fiscalizacién
y control constitucional, los que tienen por objeto hacer efectiva la responsabilidad de las
autoridades publicas en el ejercicio de sus funciones, siendo de todas las herramientas de control,
la acusacién constitucional la mas excepcional de todas, por sus perniciosas consecuencias -en
caso de aprobarse- para la vida de un civil que ocupa un cargo en el Estado, siendo destituido (si
esta en ejercicio) y quedando inhabilitado para ejercer nuevos cargos durante cinco afios,
incluidos los de eleccién popular, ademds de un arraigo nacional con el solo hecho de su
presentacion. Sin perjuicio, del inédito hecho que implica en el contexto de un sistema
presidencialista que un Ministro de Estado que lleva adelante la politica de un determinado
gobierno sea destituido.

Por lo anterior, es que se ha entendido que la acusacién constitucional es de ultima ratio, en tanto
gjercicio de la funcién sancionadora o punitiva en contra de una -en este caso- exautoridad
politica, la que se vera privada de ejercer derechos fundamentales en caso de ser sancionada.

La circunstancia de ser esta acusacion la Ultima ratio no es algo baladi, puesto que en este caso se
da con mucha fuerza el hecho de existir numerosos procesos en curso que refuerzan el hecho de
que se estd infringiendo el principio de Ultima ratio. Asi las cosas, existen razones suficientes para
que esta cuestion previa sea acogida y la acusacién rechazada en este analisis de admisibilidad.

En primer lugar, la excepcionalidad de la acusacién constitucional emana directamente de las
normas aplicables, pues solo procede en contra de las autoridades mas altas en el ordenamiento
juridico y en virtud de causales especificas tipificadas en el mismo texto, todas conductas
gravisimas y que la Constitucién grafica como “delito, infracciéon o abuso de poder” en su articulo
53 N° 1.

Otra sefial de su caracter excepcionalisimo, lo constituye el hecho de que el érgano encargado de
revisar dicha acusacion sea un érgano politico (Congreso Nacional) en un procedimiento brevisimo
y que tiene prioridad completa en su tramitacién. Ello implica, un volcamiento practicamente
exclusivo de quienes intervienen en esta Comisidn hacia el trabajo investigativo. En la practica, se
distrae de las funciones el trabajo parlamentario de urgente necesidad en la crisis sanitaria, lo que
se confronta con el caracter de Ultima ratio que debe siempre observar la acusacion.

Este caracter excepcional ha sido reconocido por la doctrina. Asi, por ejemplo, se ha sefialado que
“[rlesulta claro, atendida la jerarquia de las autoridades susceptibles de ser acusadas, la
naturaleza y gravedad de las causales que la autorizan y las consecuencias que puede llegar a
producir, que la acusacion constitucional es un resorte excepcional establecido por nuestra
Constitucién, a fin de sancionar no cualquier actuacidn, sino que actos graves, concretos,
constitutivos de un ilicito constitucional, que amerita la destitucién en el cargo de la autoridad
acusada”[100]. Misma opinién tiene el profesor Francisco Zuhiga, citado por los propios
acusadores, al sefialar que “y por qué digo esto, porque la reforma del 2005, al constitucionalizar
la interpelacién parlamentaria y las comisiones investigadoras, que eran viejas herramientas
previstas en nuestro derecho, lo que hace es reafirmar el caracter de Ultima ratio que la acusacién
constitucional y el juicio politico tiene. Ultima ratio que deriva del estadndar exigido a la
responsabilidad constitucional que se persigue”[101].

También ha sido discutido en sede constitucional, que el caracter de Ultima ratio exige que la
acusacion constitucional sea efectivamente la Gltima de las alternativas disponibles para exigir
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una eventual responsabilidad. Este requisito claramente no se cumple en este caso, toda vez que
los hechos comprendidos en la acusacion estan actualmente siendo investigados en al menos 4
comisiones investigadoras. Se trata, en definitiva, de acusar (y eventualmente condenar) sin que
las investigaciones hayan terminado.

A) Precedentes relevantes en esta materia.

En primer lugar, se estimd necesario examinar lo expresado por la H. Diputada Karol Cariola,
presidenta de la Comisién que reviso la acusacién constitucional en contra de la exministra de
Justicia y Derechos Humanos, Javiera Blanco, en su alocucién en la Sala: “Por otra parte, dado que
se encuentra en pleno funcionamiento la comisidn especial investigadora...no corresponde que
esta Comisién, encargada de analizar la procedencia de la acusacién constitucional, califique con
antelacion las actuaciones desarrolladas por una investigacion en curso realizada por esta Camara
y de la cual forma parte el mismo diputado coordinador de la acusacién”.

Resulta casi irénico y ciertamente paraddéjico, que la propia H. Diputada, cuatro afios después, sea
Presidenta en una comisién investigadora especial, destinada a indagar supuestas irregularidades
asociadas con el programa de residencias sanitarias y extensién de capacidad hospitalaria, y
especialmente sobre el contrato de Espacio Riesco, y al mismo tiempo esté acusando
constitucionalmente por los mismos hechos (contenidos en el segundo capitulo acusatorio) sin
haber agotado la investigacion.

B) La acusacién constitucional no cumple con el requisito de ser Gltima ratio, pues sus hechos son
objeto de hasta cuatro comisiones especiales investigadoras.

Conforme a lo precedentemente descrito, corresponde examinar si los hechos objeto de la
acusacion constitucional estdn siendo o no revisados actualmente en las comisiones
investigadoras sefialadas. De un examen de las comisiones investigadoras especiales que estan
actualmente revisando materias objeto de la acusacién constitucional, se encuentran:

a) CEl N° 48: “Actos del Gobierno durante pandemia en temas sanitarios, econdémicos y orden
publico”, iniciada el 26 de mayo de 2020 e instruida por, entre otros, los H. Diputados acusadores
Ricardo Celis y Marcela Hernando.

b) CEI N° 47: “Actos del Gobierno relacionados con el Covid-19 y medidas para mitigar efectos de
la pandemia”, iniciada con la misma fecha y que también integran, entre otros, los H. Diputados
acusadores Ricardo Celis y Marcela Hernando.

c) CEI N° 50: “Actos que puedan significar reduccién injustificada de registro de defunciones por
Covid-19", iniciada el 14 de julio de 2020, presidida por la H. Diputada acusadora Marisela
Santibafez Novoa e integrada por el H. Diputado acusador Miguel Crispi Serrano.

d) CEI N° 53: “Actos de gobierno relacionados con la habilitacion de inmuebles para la instalacién
de hospitales de campafa o para hospedaje de enfermos Covid-19, y en especial, el
arrendamiento de “Espacio Riesco”, presidida por la H. Diputada Karol Cariola.

Luego, siguiendo el precedente establecido en la H. Camara de Diputados con motivo de la
acusacién constitucional presentada contra la exministra de Justicia, Javiera Blanco, es bastante
claro que: ante comisiones investigadoras actualmente en curso que versan sobre los mismos
hechos objeto de la acusacién constitucional, ésta no puede prosperar por no cumplirse el
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(e

requisito de ser “Ultima ratio”, siendo éste un defecto que amerita acoger la “cuestion previa”.

Asimismo, un analisis superficial de lo discutido en las cuatro comisiones permitira observar las
coincidencias entre lo acusado, por una parte, y lo investigado por otra, lo cual se torna
especialmente grave siendo que dos H. Diputadas acusadoras presiden sus comisiones
investigadoras al mismo tiempo que firman el libelo acusatorio, y otros tres H. Diputados
participan de dichas comisiones investigadoras al mismo tiempo también. Es decir, el 50% de los
diputados acusadores participa al menos de alguna de las comisiones investigadoras que estan
actualmente fiscalizando los mismos hechos comprendidos en la acusacién constitucional.

Es asi que, por ejemplo, en la CElI N° 50, sobre actos que puedan significar reduccidn injustificada
de registro de defunciones por Covid-19, se estan investigando hechos relativos a las supuestas
discrepancias de datos que habria protagonizado el exministro Jaime Mafalich, y en las que los H.
Diputados acusadores nuevamente dan cuenta que las investigaciones se encuentran totalmente
pendientes. Esto atiende a la primera parte del segundo capitulo acusatorio, esto es, a la supuesta
infraccién del principio de publicidad.

Igual situacién se repite en la CEI N°53 en relacién al principio de probidad contenido también en
dicho capitulo acusatorio (concretamente, aquellos que dicen relacién con los sistemas de datos y
como estos se habrian utilizado, las supuestas discrepancias entre EPIVIGILA y el DEIS, etc.), en
que los hechos estan siendo investigados. En consecuencia, el capitulo segundo acusatoria debe
ser descartado en la cuestion previa, al estar siendo tratados e investigados los hechos que lo
componen en las CEI N° 50 y N° 53.

Ahora bien, un examen del primer capitulo acusatorio, permitirad ver las coincidencias entre los
hechos que alli se establecen, y los hechos que se investigan en las Comisiones Investigadoras
Especiales N° 47 y N° 48, que abarcan todos y cada uno de los hechos comprendidos en la
acusacion constitucional.

Ante la abrumadora evidencia en relacién a la existencia de hasta cuatro comisiones
investigadoras especiales de esta H. Cadmara de Diputados, no puede sino concluirse que el libelo
acusatorio ha vulnerado el principio de “Ultima ratio” que establece que las acusaciones
constitucionales son herramientas excepcionalisimas, y que deben utilizarse cuando todos los
demas recursos y acciones se han agotado, circunstancia que no solo no se verifica en la presente
acusacion, sino que flagrantemente se infringe, con cinco de los diez diputados acusadores
participando activamente de comisiones investigadoras especiales al mismo tiempo que acusan
constitucionalmente al exministro Mafalich.

En este contexto, parece ilustrador recordar las palabras del académico Jorge Correa Sutil en la
acusacion constitucional en contra del exministro Emilio Santelices, quien explicé que la acusacién
era un mecanismo que solo podia emplearse una vez agotado todos los recursos o arbitrios
ordinarios que contempla el ordenamiento juridico. Por ende, no podia ocuparse como un
instrumento mas de fiscalizacion, pues era un mecanismo sancionatorio que solo cabe ejercer en
casos de especial gravedad y una vez agotado los medios ordinarios[102].

4) TERCERA CUESTION PREVIA: la acusacién constitucional es poco seria y extemporanea.

El libelo adolece de graves errores de forma, que ameritan que sea declarado inadmisible. En
primer lugar, se trata de un escrito a todas luces incompleto. En sus otrosies, se hace referencia a
documentos que no se acompafan, se designa a un diputado coordinador cuya identidad se
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desconoce, y ello sin considerar otros errores como la ausencia de nimeros de pagina, la
permanente confusidn entre Espacio Riesco y Espacio Riesgo, entre otras.

Ahora bien, la mas grave de las desprolijidades tiene que ver con el plazo de interposicion de esta
acusacion constitucional, ya que tal informalidad redunda necesariamente en la inadmisibilidad in
limine de la acusacién al ni siquiera haberse presentado dentro del plazo correspondiente.

En efecto, su presentacion acaecié el dia domingo 13 de septiembre, dandose recién cuenta en la
sesidn de Sala de la Cdmara de Diputados celebrada el 22 de septiembre pasado. Sin embargo, y
por los motivos juridicos que se pasan a revisar esta acusacién fue presentada fuera del plazo y
debe por tanto declararse inadmisible y en consecuencia tenerse como no presentada en atencién
a que no cumple con un requisito basico de procedencia, no justificandose el despliegue de
procedimiento alguno que la sustancie.

Una primera cuestién a sefialar, es que el articulo 52 N° 2, luego de nombrar las autoridades
susceptibles de ser acusadas constitucionalmente, dispone que: “La acusacién se tramitara en
conformidad a la ley organica constitucional relativa al Congreso.” Por tanto, a la hora de
determinar cudles son las formalidades y ritualidades procesales que se deben observar, la ley
organica constitucional del Congreso Nacional es la Unica fuente normativa que se debe sequir,
por expreso mandato de la Constitucion.

Esta remisidn normativa expresa que realiza la Constitucién, implica que la LOCCN en lo que
refiere a la tramitacion de la acusacién, debe ser mirada como parte integrante del mismo texto
constitucional.

En razén de ello, el articulo 2 de LOCCN, expresa que: “quedaran sujetas a las normas de esta ley
la tramitacidn interna de los proyectos de ley y de reforma constitucional; la aprobacién o rechazo
de los tratados internacionales; la calificacién de las urgencias; las observaciones o vetos del
Presidente de la Republica; las acusaciones que formule la Cdmara de Diputados y su
conocimiento por el Senado, y el funcionamiento y las atribuciones de las comisiones
investigadoras”.

Es decir, a la hora de juzgar la admisibilidad de una acusacion constitucional, no solo debe estarse
a lo que sefalan las normas constitucionales, sino también a la LOCCN, la que cumple el rol de
establecer las formalidades basicas para acogerla a tramite, lo que en definitiva constituye una
garantia de seriedad y razonabilidad para su interposicién. Un razonamiento contrario, llevaria al
absurdo de, por ejemplo, interponer acusaciones de forma verbal so pretexto de que el requisito
de escrituracién no se encuentra en la Carta Fundamental.

Ahora, respecto al plazo para interponer las acusaciones el articulo 37 de la LOCCN, establece
que: “las acusaciones a que se refiere el articulo 52, nimero 2), de la Constitucién Politica, se
formularan siempre por escrito y se tendran por presentadas desde el momento en que se dé
cuenta de ellas en la Cdmara de Diputados, lo que deberd hacerse en la sesién mas préxima que
ésta celebre”. Es decir, el momento que marca y delimita la interposicién de una acusacién, no es
la fecha y hora de su ingreso, sino el momento en que la misma Corporacién dé cuenta de su
ingreso, lo que ocurrié nueve dias después (el 22 de septiembre) del cumplimiento de los tres
meses corridos desde que el exministro habia dejado el cargo (13 de septiembre de 2020).

En relacién a esta acusacién constitucional concreta, la facultad de dirigirla en contra de
exministros de Estado, se extrae del articulo 52 de la Constitucién Politica de la Republica, que
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regula las atribuciones exclusivas de la Camara de Diputados. En su numeral 2), se establece que
sera una atribucién exclusiva de la Camara de Diputados “declarar si han o no lugar las
acusaciones que no menos de diez ni mas de veinte de sus miembros formulen en contra de las
siguientes personas: (...) b) De los Ministros de Estado, por haber comprometido gravemente el
honor o la seguridad de la Nacién, por infringir la Constitucion o las leyes o haber dejado éstas sin
gjecucion, y por los delitos de traicion, concusién, malversacion de fondos publicos y soborno”.

Luego, se sefiala que “[I]as acusaciones referidas en las letras b), c¢), d) y e) podran interponerse
mientras el afectado esté en funciones o en los tres meses siguientes a la expiracién en su cargo.
Interpuesta la acusacién, el afectado no podrd ausentarse del pais sin permiso de la Cdmara y no
podra hacerlo en caso alguno si la acusacién ya estuviere aprobada por ella”.

Es decir, tratandose de exministros de Estado, la acusacion define un limite temporal claro y
concreto: no se podra iniciar un procedimiento aflictivo de responsabilidad constitucional en contra
de un Ministro una vez transcurridos tres meses desde haber abandonado el cargo.

A su vez, tal como se sefiald, el articulo 37 de la LOCCN establece expresamente que se tendran
por presentadas las acusaciones el dia de su cuenta en Sala, y no el dia de su interposicién,
recayendo en los diputados la carga de presentar su acusacién con la suficiente antelacién y
empujar porque se vea en cuenta en la Sala de la Camara. Es la Unica interpretacion util al
concepto comprendido en la LOCCN al sefialar que se “tendra por presentada” en dicha
oportunidad.

Esta norma organica constitucional, tiene su derrotero en el mismo Reglamento de la Camara de
Diputados y Diputadas, que en su articulo 329 sefiala idénticamente que las acusaciones “se
formularan por escrito y se tendran por presentadas desde el momento en que se dé cuenta de
ellas en la Camara, lo que debera hacerse en la sesion mas préxima que esta celebre después de
ser entabladas”.

Luego, la necesidad de que se dé cuenta de una acusacién constitucional previo a tenerla por
interpuesta no es una formalidad antojadiza y ni irracional. Su establecimiento guarda su
fundamento en diversas circunstancias: (i) permite que la Corporacién toda se entere del hecho de
su presentacién, dando inicio al procedimiento; (ii) permite verificar el cumplimiento de los
requisitos basicos para su tramitacion (escrituracion, legitimacion pasiva, plazo, entre otras) y (iii)
como contracara, es una garantia para el acusado de que no sea sometido a un procedimiento de
responsabilidad constitucional sino dentro de los plazos que establece la Constitucion.

Es decir, el rol del trdmite de dar cuenta ante la Cdmara de Diputados de la presentacién de un
libelo acusatorio permite controlar su admisibilidad y dejarla en condiciones de ser validamente
notificada, pasando a formar parte a su vez, del debido emplazamiento con que debe contar todo
procedimiento racional y justo. Por esta razdn, la ritualidad procesal aqui no es baladi, sino que
forma parte de la estructura fundamental de un debido proceso.

Esto se refleja, por ejemplo, en la tramitacién del procedimiento civil ordinario en Chile, el cual
requiere también de un debido emplazamiento que se compone de la notificacién al demandado y
del otorgamiento del plazo para evacuar su defensa. Pues bien, acd también existe un control de
admisibilidad por el Tribunal, verificando requisitos minimos de procedencia para acoger a tramite
una demanda. Se trata de usar razonablemente el sistema de resolucién de disputas civiles, lo que
solo se logra si el Tribunal realiza un control minimo previo a autorizar la notificacién del
demandado. En esta misma dimensién debe ser entendida la necesidad de darle cuenta a la
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Camara de Diputados del hecho de su interposicion.

Esto incluso tiene una importancia gravitante para efectos de interrumpir instituciones tan basicas
como la prescripcion, la que solo podra interrumpirse, como lo ha sefialado la Excelentisima Corte
Suprema, desde el momento en que se tiene por notificada la demanda[103]. Es factible entonces
afirmar que el trdmite de dar cuenta es una situacién andloga, pues existe un plazo de tres meses
posteriores a la expiracidon del cargo en virtud del cual, desde el punto de vista de la
responsabilidad constitucional, hard que prescriban los hechos en favor del acusado. Este plazo se
traba solo con la interposicion de la acusacion, la que necesariamente debe pasar por la cuenta de
la Sala, no solo por disposicion legal, sino también para el respeto de las garantias del afectado de
ser acusado en los plazos establecidos en el texto constitucional.

De todo lo antes expuesto, es posible afirmar lo siguiente:

a) Que la Camara de Diputados tiene atribuciones para conocer de la acusacidn interpuesta en
contra del exministro Jaime MaRalich.

b) Que, sin embargo, dicha atribucién tiene una competencia temporal especifica, en tanto estd
circunscrita a aquellas acusaciones que se interpongan dentro del plazo de tres meses siguientes
a la expiracién de su cargo como Ministro de Salud.

c) Que, en todos los aspectos relativos a la tramitacién de dicha acusacién constitucional, la
Constitucidn hace remision expresa a la LOCCN, elevando su rango normativo.

d) Y que la LOCCN y el Reglamento de la misma H. Camara establece que dicha acusacion
constitucional solo se entendera como interpuesta o presentada (para los efectos comprendidos
en el articulo 52 de la Constitucién Politica de la Republica) una vez que ésta se ve en cuenta en la
Sala de la Camara.

e) Dicho tramite no solo es una formalidad procesal, sino que responde a cuestiones sustanciales
relacionadas con las garantias del acusado, la vigencia de la Constitucién y un debido proceso.

f) La acusacion en este sentido debié haber sido declarada inadmisible in limine, dado que no
cumple con el requisito basico establecido en la Constitucién Politica, via remisién, de ser
interpuesta dentro de plazo.

En efecto, el control de la seriedad y relevancia de los hechos por parte de la Honorable Camara
para dar lugar a las acusaciones es necesario, pues su despliegue busca la imposiciéon de una
grave sancion, que implica la privacién de un derecho humano fundamental como lo es la
posibilidad de ser electo a un cargo publico y ocuparlos por nada menos que cinco afios. Se trata
de una facultad estatal sancionadora, punitiva, que debe observar durante todo su ejercicio un
justo y racional procedimiento en conformidad a lo predispuesto en el articulo 19 N° 3, inciso
sexto, de la Carta Fundamental.

Mas aun cuando la falta de seriedad redunda en defectos formales imposibles de salvar que
producen de forma automatica su inadmisibilidad, como lo son su interposicién fuera de plazo y
todos los errores y vicios que ya se han expuesto hace que, por si sola, esta cuestion previa tenga
el mérito suficiente para descartar ex ante la tramitacién del libelo acusatorio.

5) CUARTA CUESTION PREVIA: la acusacién constitucional pretende evaluar el mérito de las
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medidas adoptadas por el exministro de salud, cuestién que excede los propdsitos de la acusacién
constitucional.

El articulo 52 N@ 2, letra b), de la Constitucién Politica, establece como atribucién de esta H.
Cédmara de Diputados: “2) Declarar si han o no lugar las acusaciones que no menos de diez ni mas
de veinte de sus miembros formulen en contra de las siguientes personas: (...)

b) De los Ministros de Estado, por haber comprometido gravemente el honor o la seguridad de la
Nacién, por infringir la Constitucion o las leyes o haber dejado éstas sin ejecucion, y por los delitos
de traicidn, concusién, malversacion de fondos publicos y soborno; (...).

Durante afios se ha discutido acerca de la naturaleza de la acusacién constitucional, sin perjuicio
de ello, la doctrina nacional mayoritaria estd conteste que se trata de un juicio politico-juridico.
Ello, toda vez que aun cuando el érgano que resuelve la acusacidn es de caracter politico, resulta
innegable su dimensidn juridica y, por tanto, una naturaleza mixta.

En este sentido, el caracter o dimensidn juridica de la acusacién constitucional viene dada por el
establecimiento de causales especificas o taxativas incluso para aquellos cargos que tienen una
naturaleza esencialmente politica, se sefiala ademas expresamente los sujetos activos y pasivos,
la oportunidad y la forma para ello, asi como el procedimiento, entre otras materias. De manera
tal que, “(...) no basta un mero juicio de reproche o aprobacién sobre la persona del acusado. Es
necesario determinar si dicha autoridad a través de actos u omisiones - es decir, actos concretos-
ha configurado alguno de los ilicitos constitucionales que ameritan su destitucién y que contempla
la propia Constitucién”[104].

Asimismo, es necesario entender la acusacién constitucional en armonia con el régimen
presidencialista, y bajo el marco del Estado de Derecho democratico y constitucional. En este
sentido, y en especial en lo que respecta a los Ministros de Estado, se ha sefialado que la
responsabilidad ministerial, sea personal o solidaria, puede ser de tres clases: politica o
parlamentaria, civil y penal, estimando que “la responsabilidad politica no tiene cabida en nuestro
actual sistema presidencial”[105].

De esta manera, aun cuando los acusadores reconocen el caracter mixto de la acusacién y que
“desde esta perspectiva, las conductas del exministro deben ser subsumidas en una o mas
causales constitucionales”[106], de la simple lectura del libelo acusatorio, resulta evidente que,
luego se desconoce por completo la naturaleza juridica de la acusacién, intentando cuestionar el
mérito, fundamentos y circunstancias de hechos invocados por la autoridad sanitaria para
conducir la pandemia. En el fondo, se impugna por la acusacion la estrategia sanitaria tomada y
desplegada por el gobierno en su conjunto, siendo que la opcién que se tomod era una de las
razonables a escoger, dada la incertidumbre y dificultad que supone enfrentar una pandemia por
todos desconocida.

Al fin y al cabo, se estd utilizando esta herramienta para cuestionar o criticar decisiones politicas,
lo que escapa del ambito de procedencia de la acusaciéon. Ello, habida cuenta que “La
responsabilidad de los ministros de Estado debe ser contextualizada en el régimen politico y tipo
de gobierno presidencialista imperante, que sélo admite la responsabilidad politica de estos
secretarios de Estado ante el Presidente de la Republica (articulos 32 N2 7y 52 N2 1, letra a), inciso
final de la Constitucién Politica), lo que formalmente viene a reforzar la componente juridica mas
que politica de esta responsabilidad constitucional”[107].
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A mayor abundamiento, la existencia de causales taxativas demuestran indefectiblemente que no
basta que el Congreso pierda la confianza por cualquier razén en un funcionario, sino que es
necesario, precisamente que se incurra en estas causales.

En linea con lo anterior, si los acusadores no se contradijeren y fueran consistentes con la
afirmacion de que esta institucién es de naturaleza mixta, con una dimension juridica, sabrian que
la acusacién constitucional en caso alguno corresponde a una herramienta para controlar
diferencias politicas respecto al gobierno y su conduccion.

La irresponsabilidad de los acusadores en querer controlar por esta via el mérito de las decisiones
adoptadas por el Ministerio de Salud, queda manifiesto en el siguiente texto:

“Durante el mes de febrero se adoptaron algunas medidas en las fronteras aéreas del pais, a
saber, se exigia declaracion jurada para pasajeros que llegaban desde el extranjero, el deber de
informar los paises que visitaron, la toma de temperatura y aislamiento de pasajeros con
sintomas, pero sin que se habilitaran licencias lo cual hacia impracticable el respeto de las
cuarentenas. Desde el inicio se observa un mal manejo de las fronteras por parte de la autoridad
sanitaria, en circunstancias que desde el 26 de febrero se registraba el primer caso en América
Latina. Es asi que prontamente el pais entr6 en a la fase 2 de dicha enfermedad”[108].

En efecto, la afirmacidn transcrita reconoce que se tomaron una serie de medidas en orden a
manejar las fronteras aéreas del pais. Sin perjuicio de ello, habla de un “mal manejo”, cuestién
meramente valorativa. En este sentido, y de la simple ldgica se advierte que este tipo de
afirmaciones resultan improcedentes en esta sede, donde lo que se busca es determinar la
responsabilidad constitucional de un exministro, y no calificar la conveniencia o no de las medidas
adoptadas por él. Incluso las mismas imputaciones realizadas por la acusaciéon demuestran que lo
que se pretende es revisar precisamente el mérito de las decisiones politicas adoptadas por el
exministro de Estado, a modo de ejemplo: “(i) medidas de prevencién de los contagios
insuficientes; (ii) anuncios del gobierno que causan confusidn; (iii) medidas de aislamiento
insuficientes e inoportunas”.

Curiosamente, los calificativos utilizados demuestran que pareciera ser que se cuestiona la
suficiencia, el mérito y oportunidad de determinadas politicas publicas sanitarias implementadas
por el gobierno, es decir, se trata de criticar la gestién de un gobierno -y no de un Ministro en
particular- cuestion para la cual esta Honorable Cdmara cuenta con herramientas de fiscalizacién
suficientes que incluso se encuentran en curso con las cuatro Comisiones Investigadores activas.

A mayor abundamiento, a través del propio libelo acusatorio los acusadores reconocen, de manera
expresa, que no es posible “evaluar la politica de testeo aplicada por el exministro” porque la
informacion con la que cuentan seria “insuficiente”. Es decir, no s6lo se basan para iniciar una
acusacion constitucional en meros juicios sobre diferencias politicas con el gobierno y las medidas
aplicadas, sino que, ademas, reconocen que no tienen antecedentes necesarios para evaluar la
politica aplicada.

En este sentido, la acusacién constitucional es una institucién de derecho estricto, de manera tal
que solo puede fundamentarse en las causales taxativas reguladas por la Constitucién. De manera
tal, que esta institucién en caso alguno es la via idénea para hacer valer diferencias con respecto
a la conduccién politica que un determinado Ministerio haya adoptado. Cualquier pretensién
distinta, que suponga revisar el mérito de la politica sanitaria aplicada, significa un profundo
desconocimiento de la Carta Fundamental.
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En este orden de ideas, conviene recordar que en un régimen donde los ministros son de exclusiva
confianza del Presidente de la Republica, convertir la acusacion constitucional en un juicio
meramente politico significaria cambiar el sistema institucional, donde los ministros pasarian a ser
de exclusiva confianza del Congreso, toda vez que podrian utilizar la acusacién para analizar las
politicas del ministerio, cuestién que desde ya debe ser rechazada, puesto que se trata de una
responsabilidad juridica-constitucional, de manera que el establecimiento de causales especificas
objetiviza el juicio de reproche que implica una acusacién constitucional.

En otras palabras, la causal de “infraccidén a la Constitucion o las leyes o haberlas dejado sin
gjecucion” es una garantia que opera como control para el ejercicio de una facultad estructural en
el esquema de separacion y equilibrio de poderes que inspira a todo sistema democratico.

A mayor abundamiento, esta acusacion constitucional no logra identificar siquiera una norma legal
o constitucional infringida, sino que sujeta su acusacién en un estandar o test de eficacia, estandar
gue no se encuentra consagrado en ninguna norma legal o constitucional, y por lo tanto, no
revisable en esta sede. Es mas, pretende inmiscuirse en atribuciones que son privativas del
Ministerio de Salud, y que en caso alguno requieren de alguna aprobacién o acuerdo del Congreso
para llevarse a cabo, tal y como lo reconoce el articulo 4, del decreto con fuerza de ley N2 1, de
2001 que sefala expresamente que “Al Ministerio de Salud le correspondera formular, fijar y
controlar las politicas de salud”.

En resumen, la presente acusacion deviene en inadmisible, pues, revisar el mérito y la
conveniencia de la politica sanitaria llevada a cabo para el manejo de la pandemia, supone una
contravencion expresa a la Constitucién Politica de la Republica, olvidado con ello el régimen de
estado y el orden institucional consagrado en la misma Carta Fundamental.

Es asi como, la acusacién debe ser entendida no como un método de evaluacién politica y de
gestion, sino como una garantia de la Supremacia Constitucional y a las normas que sean dictadas
conforme a ella. La acusacién busca no proteger la eleccién por un determinado rumbo politico
que se mira como correcto, sino que garantizar que las autoridades cumplan con la Constitucion y
la ley. Cualquier razonamiento distinto, implica llevar a esta sede las discusiones politicas
partidistas y contingentes, cuestidn inaceptable para la estabilidad y mantenimiento del sistema
democratico. Ello explica la existencia de una causal objetiva de infraccién juridica o de
inejecucion de normas. Lo tutelable por la acusacién entonces, no es el interés politico de la
oposicion de turno, sino la inviolabilidad del ordenamiento juridico en su totalidad.

Todo lo anterior, redunda en la inadmisibilidad del libelo acusatorio, desde el momento en que no
logra identificar norma juridica alguna vulnerada o no ejecutada, basandose en capitulos vagos y
generales, que no alcanzan a tener el mérito suficiente para iniciar el procedimiento en contra del
exministro acusado.

6) Conclusiones.

1. La acusacion presentada es improcedente, de manera que debe desestimarse y tenerse por no
presentada, en atencién a los argumentos de previo y especial pronunciamiento que se han
indicado como “Cuestion Previa”.

2. En primer lugar, la acusacién debe ser, como cuestién previa, desechada sin mas tramite y
tenerse por no presentada, pues carece de la precision minima en la imputaciéon de conductas e
infracciones legales en sus dos capitulos acusatorios, incumpliendo asi un requisito fundamental
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de admisibilidad de las acusaciones constitucionales, sin el cual ésta no puede prosperar. No se
describe cudles serian las infracciones legales imputadas, no se describen de forma precisa cuales
serian los hechos que se imputan, se realizan acusaciones en extremo genéricas y se torna
imposible subsumir dichos hechos en infracciones legales claras. Lo que es mds grave, es que todo
lo descrito atenta gravemente contra el derecho del exministro a un procedimiento racional y
justo, impidiéndole en la practica defenderse eficazmente de lo que se le imputa. De hecho, es tan
amplia la acusacion, que en los cortisimos plazos que contempla este procedimiento, la falta de
especificidad y amplitud de los hechos acusados potencialmente implican que ese exministro
tenga que defender practicamente toda su gestion, cuestion absurda y que no debe ser admitida.

3. En segundo lugar, la acusacién constitucional debe ser desestimada pues vulnera el principio de
“Ultima ratio”, existiendo al menos cuatro comisiones especiales investigadoras que se encuentran
actualmente revisando los mismos hechos objeto de la acusacidn, y lo que es peor aun, con una
participacién activa de al menos el 50% de los H. Diputados firmantes de la acusacion. Es un
contrasentido evidente acusar constitucionalmente sin haber agotado antes las instancias de
investigacion abiertas por la propia H. Cdmara de Diputados, y representa la prueba mas clara de
la instrumentalizacion y desfiguracién de la herramienta de acusacién constitucional como tal.

4. En tercer lugar, la acusacién constitucional debe ser desestimada por su falta de seriedad,
errores graves de redaccién y forma, y sobre todo por su extemporanea interposicion.

5. En cuarto lugar, la acusacién constitucional debe ser desestimada puesto que mediante ella, se
desnaturaliza su propdsito y exorbita los fines que le son propios, persiguiendo la responsabilidad
del ministro por una discrepancia en las politicas publicas que implementd, cuestiones que son
propias de la critica politica pero nunca pueden ser objeto de una acusacion constitucional, puesto
que Chile se rige por un sistema presidencialista en el que los Ministros de Estado son nombrados
por el Presidente de la Republica y no por el Congreso Nacional.

6. Citando a la profesora Constanza Hube, en su presentaciéon ante la Comisién revisora de la
acusacion, sefiald que:

“Cerrando presidente y solamente a modo de conclusién. Si una acusacién no contiene
imputaciones concretas de actos personales atribuibles directamente al funcionario o
exfuncionario que hubiera comprometido clara y realmente el honor o la seguridad de nacién o del
mismo modo, hubiera infringido la Constitucion y las leyes o lo hubieran dejado sin ejecucién vy, si
por el contrario, fruto de una mutacién constitucional se aceptara que son prescindibles esos
requisitos juridicos descritos y, por tanto, aceptables las meras consideraciones politicas para
remover de su cargo o bien inhabilitar por 5 afios a un determinado funcionario o exfuncionario, a
mi parecer hay una vulneracién de derechos fundamentales, producto de que se infringe el debido
juzgamiento una persona y se expone arbitrariamente al funcionario acusado a la pérdida de sus
derechos politicos por el plazo de 5 afos. Es importante, presidente, y con esto cierro, que el
corazoén, tener en cuenta que el corazon del Estado de Derecho, la regla de oro del derecho
publico chileno es, basicamente, estd contenida en el articulo séptimo inciso segundo de la
Constitucion y lo que dice es que ninguna autoridad, ninguna persona ni grupo de personas
pueden atribuirse, ni aln a pretexto de circunstancias extraordinarias, otra autoridad de derecho
que los precisamente estan en la Constitucién y las leyes”.

7. El instituto de la cuestién previa existe concretamente para prevenir usos incorrectos de la
herramienta de acusacidon constitucional, y el ejercicio de la acusacién constitucional, por su
caracter excepcionalisimo y por ser una de las atribuciones mas sensibles y complejas de esta H.
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Camara de Diputados, que en este caso aboga por la pérdida de derechos de un exministro de
Estado, exige de los Honorables Diputados acusadores una acuciosidad y rigor de que esta
acusacion constitucional carece por completo.

POR TANTO, en relacién a lo expuesto, disposiciones constitucionales y legales citadas, y
especialmente lo que dispone el articulo 43 de la LOCCN.

ROGAMOS A ESTA HONORABLE CAMARA DE DIPUTADOS Y DIPUTADAS: se tengan por formuladas
las cuestiones previas, que sean acogidas en conformidad a derecho y, en consecuencia, se tenga
la presente acusacion constitucional por no interpuesta para todos los efectos constitucionales y
legales.

IV. SINTESIS DE LA CONTESTACION DE LA ACUSACION.

El 2 de octubre pasado y dentro del plazo legal, el acusado exministro de Salud sefior Jaime
Mafalich Muxi concurrié via online ante la Comisién Revisora para presentar sus descargos junto a
sus abogados patrocinantes, sefiora Dafne Guerra Spencer, y sefores Jaime Winter Etcheberry y
Gabriel Zaliasnik Schilkrut.

La abogada sefiora Dafne Guerra indicé que la acusacion constitucional presentada se sustentaba
en meros hechos genéricos; que no contenian capitulos claros; no cumplia con el requisito que la
practica parlamentaria habia establecido de ser una herramienta de ultima ratio; porque que se
trataba de una acusacién desprolija en donde, en el primer capitulo, no se identificaba
transgresion o quebrantamiento a la Constitucion o a las leyes, haciéndose meras declaraciones
de méritos sin sustento alguno y en el segundo capitulo, no se exponia la forma en que los hechos
imputados transgredirian los principios constitucionales de probidad y publicidad, confundiéndose,
incluso, conceptos juridicos de la mayor relevancia.

Sintetizd que la acusacién carecia por completo de los fundamentos que la Constitucién Politica
exige para admitirla a tramite. Agregd que la institucién de la acusacién constitucional constituia
una herramienta democratica valiosa, que se debia ejercer siempre con seriedad y respeto. Indicé
que, en razoén de ello, esperaban que fuese rechazada prevaleciendo la Constitucién y las leyes.

La version de la contestacion oral de la acusacion se puede consultar en el siguiente vinculo:

Link CONTESTACION

Sin perjuicio de ello, se pasa a exponer brevemente los argumentos de la defensa oral que hiciera
ante la Comision el sefior Jaime Mafalich Muxi[109], exministro de Salud, quien inicié su
contestacion haciendo alusion a los principales hitos asumidos en los dos periodos de gobierno en
que se le asigno dirigir la Cartera de Salud.

En el primer periodo resalté la reconstruccién de la infraestructura hospitalaria tras el terremoto y
maremoto del 27 de febrero, la defensa de la vida de los 33 mineros de la Regién de Atacama y el
manejo de la situaciéon de los 36 comuneros mapuches en una huelga de hambre extrema, hechos
acaecidos entre los afios 2010 y 2011.

En el inicio del segundo periodo presidencial, y habiendo desempefiado el cargo exactamente por
un afo, a partir del 13 de junio de 2019, hubo grandes desafios que abordar, por ejemplo, las
victimas del 18 de octubre y todo aquello que se refiere al manejo de la pandemia de coronavirus.
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Es asi, que para el Ultimo caso, menciond que a partir de enero de 2020, todo el sector salud ha
estado trabajando intensamente por el interés de todos los chilenos y chilenas. En ese sentido,
agradecié a todos los trabajadores y las trabajadoras de la salud como también a las familias que
han perdido un ser querido por cuidar a otros durante el manejo de esta pandemia.

A continuacién abordd, algunos conceptos generales con impacto no solo en los aspectos juridicos-
legales que se discuten en esta acusacion constitucional, sino que también en su mérito técnico.

En ese sentido expresé que en la medida en que la densidad de la poblacién ha ido aumentando
en el planeta, cada vez es mas frecuente que la humanidad se enfrente a pandemias globales con
cifras de victimas muy importantes. Por ejemplo, la peste negra del siglo XIV que dejé mdas de 50
millones de fallecidos o la gripe espafiola que fue causada por el mismo virus de la influenza
AH1N1, que reprodujo la pandemia del afio 2009.

A mayor abundamiento, mientras se habla del Covid-19, en distintas partes del planeta,
especificamente en criaderos de ganado, lecherias y granjas de cerdos, se esta incubando vy,
probablemente, ya existe el préximo virus que va a golpear fuertemente a la humanidad en una
frecuencia que hasta aqui ha estado ocurriendo cada 10 afios, pero cada vez con mayor violencia.

El comportamiento de cada una de estas pestes a lo largo y ancho del mundo es completamente
heterogéneo. Por ejemplo, la gripe asiatica ocurrida entre 1957 y 1958 generd 20.000 fallecidos en
Chile. Es una gripe olvidada, pero produjo un impacto monumental en el pais para la poblacién de
esa época que ascendia a 6 o 7 millones de habitantes.

Asimismo, la gripe A o influenza humana del afio 2009, puso al pais en el quinto lugar de letalidad,
a pesar de que el nimero de fallecidos fue relativamente bajo, de aproximadamente 160 personas
en total. Como el exministro Alvaro Erazo le comentara, ello obedecié a la magnitud de exdmenes
que Chile realiz6é -dada la preocupacién por documentar los casos a través de examenes de
laboratorio- lo que hizo que en algin momento se tuviera la mayor incidencia en el mundo.

En relaciéon a los motivos de la heterogeneidad, seflalé que muchas veces se miraban
unilateralmente las medidas que han adoptado los paises, los continentes y las organizaciones
para manejar las distintas epidemias y se olvida de que, en realidad, se enfrenta a un agente o a
unos agentes -la Covid-19 no es una excepcion- de caracter polimorfos, es decir, no son un Unico
tipo de individuos.

Tal como recientemente se ha publicado en una prestigiosa revista internacional por el Instituto de
Salud Publica de Chile, se mantiene el esfuerzo de definir los linajes de virus -coronavirus, Covid-
que afectan a Chile. Es profundamente llamativo, por ejemplo, que el virus reportado hace 10 dias-
que ha afectado o afecta fundamentalmente a Chile- es del linaje G, una variante genética que
proviene principalmente de Europa, es decir, el virus que llegéd a Chile no es el virus
especificamente de China, a pesar de que la variante S estd presente, por ejemplo, en
Antofagasta. Lo anterior, se explica probablemente porque el brote del extremo norte del pais esta
vinculado con inmigracién de personas que portan esa variante, ese linaje, desde otras naciones
cercanas. En la Regidn del Maule también predomina ese linaje, que puede llamarse asiatico; en
todo el resto estd presente - generalizando- el virus europeo. Asimismo, en Europa el virus tiene
mucha mas contagiosidad, pero menos letalidad, en comparacién con el virus que afectd
inicialmente a la ciudad de Wuhan, China, y que exitosamente Chile pudo contener en su frontera,
gracias a las medidas prematuras que se tomaron.
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Expresé que esas medidas incluyeron que en enero, a raiz de la informacién que les transmitio la
Cancilleria sobre 986 personas de origen asiatico que regresaban o chilenos que habian viajado a
China o a sus alrededores, fueran sometidas a vigilancia, aislamiento y trazabilidad
extraordinariamente estrictas, lo que significé que el brote inicial de Chile por inmigracién fuera
fundamentalmente de Espafia e Italia.

Por otra parte, comentd que los epidemidlogos usan el modelo de Kermack y McKendrick para
tratar de entender, predecir y modelar el comportamiento cerrado de las epidemias. Basicamente,
las poblaciones se acumulan en un sustrato o extremo llamadas “susceptibles”, que para el caso
del coronavirus implicé que al 31 de diciembre de 2019, los 19 millones de chilenos fuéramos
susceptibles de enfermar, de manera mas rapida o mas lenta, considerando que quienes se
recuperan normalmente generan inmunidad al virus y con una posibilidad practicamente nula de
reinfectarse.

No obstante, como es sabido han aparecido -aunque todavia es pronto para decirlo- reportes de
casos muy aislados en el mundo de reinfenccién. Es el caso de un senador en Chile, el de un
viajero de Europa a Hong Kong, pero son realmente anecdéticos, pudiéndose asumir que hasta la
fecha pareciera que las personas que se infectan con o sin sintomas con coronavirus SARS-CoV-2,
guedan inmunes al menos por el tiempo observado hasta la fecha.

Este modelo de susceptibles infectados recuperados, en la jerga epidemioldgica se llama “de
retirados”, porque entre los retirados se incluye también a los fallecidos que no son infectantes;
pero en el lenguaje propio de Chile, se adopté solamente el concepto de “recuperado”, que quiere
decir toda persona que ha pasado desde el inicio de los sintomas 14 dias. Por lo tanto, a pesar de
que puede estar todavia conectado a un ventilador, es decir, no estar sano clinicamente, ya no es
una persona que sea capaz de contagiar a otros.

En paralelo, las instrucciones de todas las organizaciones sanitarias, universitarias, académicas,
eran hacer todo lo posible por bajar la curva de casos clinicos, de aplanarla, de manera tal que no
haya un peak que impida tratar adecuadamente a todas las personas que lo necesitaran.

Acot6 que recién el comité de expertos del Ministerio de Salud, infectélogos y epidemidlogos de
altisimo renombre, ha definido que el tiempo de cuarentena debe reducirse en Chile de 14 a 11
dias, lo que tiene un impacto enorme en el manejo de los datos, porque significa inmediatamente
que el niUmero de personas que estdn recuperadas va a aumentar aproximadamente en 1.500 o
2.000 de un dia para otro, y el nimero de casos activos se va a reducir, solamente por un cambio
en la metodologia, es decir, el comité de expertos considerd que después del décimo primer dia
una persona que ha contraido la infeccién no contagia y, por lo tanto, no necesita ser considerado
caso activo.

Lo anterior, expresa como los criterios de manejo y de reporte van cambiando en el tiempo de
acuerdo con la evidencia cientifica que se va acumulando.

Aclaré que aplanar la curva consiste fundamentalmente en lograr, mediante todas las medidas de
contencién -que son las primeras y que consisten en distanciamiento social, lavado de manos,
entre otras- que las personas que se contagian sean el menor nimero posible, idealmente
ninguna, de manera tal, que el nimero de infectados totales en un momento de casos activos sea
un nimero capaz de ser manejado con la capacidad asistencial.

En ese contexto, durante la discusion se ha hablado mucho de la inmunidad colectiva o el umbral
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de gente que mediante una vacuna que produce anticuerpos o que habiendo enfermado y sanado,
alcanza una inmunidad colectiva. Al respecto, afirmé que ello varia de acuerdo con la
contagiosidad, es decir, mientras mayor es la contagiosidad, expresada por el nimero RO, de 1 a
16, o sea, 16 personas contagiadas por un individuo enfermo, mientras mayor es, mayor es la
poblacién que tiene que ser vacunada, y eso definen las estrategias de inmunizacién nacional.

El umbral de inmunidad colectiva necesario para las diversas infecciones es variable, por ejemplo,
para el sarampidn, que tiene un RO muy alto, entre 12 y 18, practicamente se necesita que toda la
poblacién esté vacunada para tener inmunidad colectiva. En el caso del Covid, se estimé
inicialmente que la inmunidad colectiva tenia que ser del orden del 75% de la poblacién. Hoy este
numero, como toda la evidencia que va cambiando, se ha reducido enormemente, porque se sabe
que el RO de Covid-19 es muy inferior a 6, a 5, a 4. De hecho, en Chile nunca fue superior a 1,6;
salvo en una region, que fue de 2,3. Para un mejor entendimiento, mencioné que el virus de la
influenza tieneun RO de 1,4 a 1,6.

A
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El escenario epidemiolégico en Chile, al principio, fue con casos importados y focos locales, como
ocurrié en Osorno, en Punta Arenas, en el Maule, entre otros, y donde el seguimiento y la
trazabilidad era extraordinariamente facil, en atencidn a que el volumen de personas identificadas
era relativamente discreto.

Ello explica que el primer brote de Chile en el mes marzo, haya tenido mas bien un
comportamiento como de etapa 3, o sea, de ocurrencia de casos importados con casos
secundarios, como fue el primer caso en Talca. Después, cuando la enfermedad tiene su segunda
alza a partir de mayo, hay una transmisién sostenida en el pais, como sucede actualmente en
algunas regiones del sur, en la Regidn Metropolitana y en Valparaiso.

Explicéd que el Covid es causado por un virus que se llama SARS-CoV-2 y el nombre de “corona”
proviene de sus spike de proteinas, ademas, se vincula a dos episodios de otras enfermedades por
coronavirus. El primero es el brote de SARS, también proveniente del sudeste asiatico con una
letalidad de 10% en el afio 2003, que dio origen a la elaboracién del Reglamento Sanitario
Internacional del afio 2005. Después, la enfermedad MERS, entre los afios 2012-2013, desde una
peregrinacién a La Meca en Arabia Saudita, y que tiene una letalidad extraordinariamente alta,
sobre 30%. Agregdé que mientras mayor sea la letalidad de un virus, mas probable sera que
provoque focos muy graves de infeccién en locales limitados, pero no una diseminacién masiva
internacional, como ocurrié, en su oportunidad, con estos dos coronavirus.

Anadidé que la transmisién de ambos virus vino de murciélagos. En un caso, el intermediario fue el
gato de civeta, en el otro fueron los dromedarios y camellos. En definitiva, mutaron los dos virus y
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pudieron infectar a seres humanos con la alta tasa de letalidad mencionada.

A pesar de que retrospectivamente se sabe que los primeros casos de coronavirus, datan de
noviembre, si es que no de octubre del afio pasado, fue el 31 de diciembre cuando China sefialé
oficialmente que habia encontrado en la ciudad de Wuhan 27 casos de neumonia atipica, muy
parecida al SARS, pero que, al secuenciar el virus, era diferente. Asimismo, situaron el origen de la
pandemia en el mercado himedo de dicha ciudad que cuenta con una poblacién de once millones
de habitantes. La contaminacién se habria producido a través de murciélagos al pangolin; luego,
del pangolin que se consume en ese mercado a seres humanos, mediante diversas mutaciones
generadas por seleccién natural.

Ese es el virus que se conoce, un virus pequefio, con un nucleo e informacién genética acido
ribonucleico (RNA), como la mayoria de los virus zoonéticos, es decir, virus que residen en
animales, pasan a seres humanos y adquieren, luego, la capacidad de transmitirse de humano a
humano.

Es asi que, la OMS en una de sus primeras referencias en el mes de enero, traté de llamar a la
calma sefialando que era comprensible que el mundo tuviera miedo e incertidumbre respecto de
esta nueva situacién, enfatizando que el coronavirus no era el sindrome respiratorio agudo grave
(SARS), no era el sindrome respiratorio por coronavirus de Oriente Medio (MERS) y no era
influenza, sino que un virus Unico, con caracteristicas completamente nuevas de las cuales hay
que conocer cémo muta, qué enfermedad produce, con qué gravedad, etc. Ademds, da cuenta de
que han existido, existen y circulan al menos cuatro otras cepas de coronavirus que causan resfrio
comun. Indicé que ello, era bien importante, porque algunos exdmenes de proteina C reactiva
(PCR) de mercado tienen reaccién cruzada, es decir, informan un PCR positivo, como si se tratara
de Covid-19, cuando, en realidad, lo que se ha identificado en el examen es una muestra residual
de RNA de algunos de estos coronavirus habituales, y en consecuencia arrojan un falso positivo.

A pesar de que en Chile ya habian empezado a trabajar muy intensamente en esta materia, desde
el 5 0 6 de enero, hasta el 22 de enero, los 314 casos y 6 fallecidos se reportaban como
provenientes del mercado de la ciudad de Wuhan, alcanzando a esa altura un potencial
pandémico.

Desafortunadamente, a pesar de que sostenian reuniones con los representantes de OMS en Chile,
el 23 de enero, ésta les sefialé que el evento no constituia una emergencia de salud publica de
importancia internacional (ESPII), que implicaba la emisién de recomendaciones temporales, de
acuerdo con el Reglamento Sanitario Internacional, suscrito en del afio 2008 por Chile. De manera
tal que, hasta esa fecha, el trabajo del Ministerio se desarrollé recogiendo experiencias de otros
lados, pero sin directrices claras desde la OMS.

Las medidas recogidas consistieron en:

1) reforzamiento muy importante de la red epidemiolégica: Se establecié el reforzamiento en los
equipos clinicos para la notificacién de los casos virus respiratorios en todos los centros centinelas
tanto de Enfermedad Tipo Influenza, en Atencién Primaria, y en Infecciéon Respiratoria Aguda
Grave en hospitales.

2) Notificacion obligatoria universal inmediata de paciente con IRAG sin identificacién de causa:
poner la sospecha de coronavirus como una enfermedad de notificacién obligatoria. Es decir, para
todo agente sanitario constituyé una obligacidn legal informar inmediatamente acerca de una
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persona sospechosa de la infeccién, en cualquier condicién, y, por lo tanto, inscribirla en el
sistema de vigilancia epidemiolégica que el Ministerio estaba poniendo en marcha, ya que, hasta
ese momento, las notificaciones obligatorias se hacian por papel a través de un fax o un mail al
Ministerio de Salud, a la Seremi o al Instituto de Salud Publica.

3) Investigacién epidemioldgica y manejo de contactos: como se inicié un manejo muy intenso de
los contactos, sobre todo de aquellos viajeros que se tenia notificacién, identificaciéon, mail y RUT,
provenientes del Lejano Oriente, que fueron sometidos a cuarentena apenas arribaban al pais.

4) Reforzamiento de la Capacidad Diagndstica en el pais:

Reforzamiento de la Red de Laboratorio: Se determiné que el Laboratorio Nacional de Referencia
de Virus Respiratorio y Genética Molecular del Instituto Salud Publica (ISP) realizara la
confirmacién diagndstica de los casos sospechosos de todo el pais. Chile fue uno de los primeros
paises del mundo que fabricé exdmenes de polimerasa en cadena para detectar el material
genético RNA de algunas partes de coronavirus. De hecho, el Instituto de Salud Publica (IPS) ya
tenia el examen disponible en la tercera semana de enero y los primeros exdmenes en Chile se
hicieron el 31 de enero.

A mayor abundamiento, la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) le pidié al Instituto de
Salud Publica, a través del Ministerio de Salud que ayudaran a Colombia, Argentina y a otros
paises, a desarrollar sus propios laboratorios.

Adicionalmente, se hizo una intensa campafa desde enero respecto de las medidas de prevencién
que se podian implementar, o que eran conocidas hasta ese momento. Se realiz6 una campafa de
educacién con érganos de difusién comunitaria, television y radios, para advertir y empezar a
educar a la comunidad sobre esta materia, en un momento en que las cosas eran bastante
complejas, debido a la situacién politica y de confianza en el Estado que se vivia en el pais.

Reiteré que hasta fines de enero y principios de febrero, la OMS no recomendaba ninguna
evaluacion ni cierre de fronteras. De hecho, muchos paises cerraron sus fronteras y la OMS
simplemente tomé cuenta de ello, sin hacer una recomendacién especifica al respecto.

L L]
Recomendaciones para viajeros internacionales (RSI)

i. La OPSs / OMS no recomienda ninguna evaluacidn en los puntos de entrada con
respecto a este evento, ni ninguna restriccidon sobre viajes o comercio.

2. Se debe continuar brindando a los viajeros, que arriban y salen del pais, informacion
que estimule y facilite la bdsqueda de atencidn meédica en ] caso se presente una
enfermedad antes, durante, o después de un viaje internacional.

3. Promover las buenas practicas ¥ la conducta para reducir el riesgo general de
infecciones respiratorias agudas durante los viajes, tal como observar la etiqueta de
tos v lavado de manos frecuente.

4. Tomando en cuenta las celebraciones del Muevo Afo Chino el 25 de enero del 2020, es
conveniente identificar las fuentes correspondientes (por ejemplo, Autoridad
Macional de Aviacién Civil, Ministerio de Turismo) vy proceder con el anilisis histdrico
de los flujos de viajeros y medio de transportes procedentes de la ciudad de Wuhan.

Un dato muy relevante dice relaciéon con que se sabia que el brote de influenza en el hemisferio
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norte, durante el invierno, habia sido extraordinariamente violento. Por eso, se decidié en Chile
ampliar la campafia de vacunacion contra influenza, logrando una vacunacion nunca antes dada
en su volumen, abarcando a mas de siete millones de personas, que significé un 95% de
cumplimiento para los grupos vulnerables, para prevenir -como de hecho ocurrié - una
cocirculacién de virus coronavirus y de virus influenza, podria haber sido catastréfica, como de
hecho lo esta siendo hoy en Estados Unidos.

Precisé que se tomaron examenes a partir de la atencién primaria de salud que desde el inicio fue
un pilar fundamental para la prevencién, educacién y el manejo de esta enfermedad y recordd que
el 50% de los casos se detectaron a partir de la atencién primaria de salud. Asi se prepardé la red
asistencial con 50 centros de referencia a lo largo del pais, esto es, lugares de hospitales con la
capacidad especifica de aislar y manejar pacientes Covid; se adelantd la entrega de cinco nuevos
hospitales y se reconvirtieron 1.700 camas para enfrentar esta pandemia; y, al 10 de junio, habian
camas disponibles de tratamiento intensivo, en el momento en que practicamente fue mas grave
el peak de enfermedad en Chile. Asimismo, se instauraron protocolos de atencién en el
aeropuerto, que incluyeron declaracién jurada, y un algoritmo muy importante en la atencién
primaria de salud.

Asimismo, se preparo la red asistencial con 50 centros de referencia a lo largo del pais, esto es,
lugares de hospitales con la capacidad especifica de aislar y manejar pacientes Covid; se adelanté
la entrega de cinco nuevos hospitales y se reconvirtieron 1.700 camas para enfrentar esta
pandemia; y, al 10 de junio habian 480 camas de tratamiento intensivo disponibles, en el peak de
enfermedad, cumpliéndose el compromiso de que nunca a nadie le iba a faltar una cama o un

ventilador.
CAMAS UCI al 10 de junio
Ocupadas: 2 438 - Disponibles: 480 .
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El compromiso de que nunca a nadie le iba a faltar una cama o un ventilador fue cumplido por los
servidores de salud, los hospitales publicos y privados, a pesar de que hubo momentos de estrés,
ello ratificado por la informacién de la Sociedad Chilena de Medicina Intensiva, que tenia en forma
paralela una encuesta a todos sus afiliados.

Desde el punto de vista asistencial, a principios de afio habia 21.531 camas en servicio publico, vy,
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para el final del manejo de esta red, 38.150 camas, habiendo decretado, de acuerdo a la alerta
sanitaria, la unificacion de toda la red publica y privada que podia atender pacientes con esa
enfermedad bajo el mando del subsecretario de Redes Asistenciales. Esto, ademas de los 50
hospitales; las 500 camas adicionales de los hospitales modulares; la reinauguracién y formateo
del Hospital Metropolitano, el antiguo Hospital Militar, en Santiago, para tratar a estos pacientes;
capacitaciones a todo el personal publico y privado; formacion de profesionales expertos y
reforzamiento de la atencién primaria en salud.

Reforzamiento de la Atencion Primaria de Salud

Medidas para Medidas para
fortalecer atencion fortalecer trazabilidad
] u ] [ ] L L] ] u
* Atencion Domiciliaria pacientes * Entrega de competencias a APS para
Cranicos segiimiento epidemioldgico
* Aumentar Hospitalizacion * Recursos adicionales alos Servicios de
Domiciliaria Salud y las municipalidades
* Aumentar Dispositivos de Atencion * Seguimiento de casos COVID-19
de Urgencia 24 horas (SAR, SAPL) positivos v sus contactos para aislarios
* Triage para atencidn diferenciada * Determinar silos contactos deben
de patologias respiratorias realizar su cuarentena en Residencias
Sanitarias

* Adelanto y ampliacion de |a 45
Campafia de Vacunacion Influenza

En el balance de 100 dias de la campafa de trabajo o de este plan de accién contra coronavirus,
iniciado a principios de enero y formalizado por el Presidente de la Republica el 25 del mismo mes,
logré vacunar contra la influenza a 95% de la poblacién objetiva; se contaba con 88 laboratorios
en todo Chile con capacidad para hacer PCR y mas de 30.000 examenes diarios, siendo el pais de
América Latina que mdas examenes es capaz de hacer por habitante todos los dias; 4.862 camas
adicionales, 1.019 camas de la red privada, a partir de una dotacién de 349 en el mes de abril; la
red de laboratorios Covid, que a ese momento podia procesar hasta 21.000 muestras diarias, vy,
por ultimo, el nUmero de ventiladores entre marzo y junio que fue incrementado.
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El 30 de enero, el director general de la OMS puso en vigencia -al decretar que la Covid-19 era una
enfermedad- una emergencia de salud publica de importancia internacional y por primera vez el
reglamento sanitario internacional del afio 2005, que, si bien no es obligatorio para las partes, si
es un minimo que siempre el Ministerio de Salud ha tratado de cumplir a cabalidad con todos los
medios a su disposicion.

Sefiald que las acciones iniciales, que se movian en un ambiente de mucha incertidumbre,
generaron controversia, por ejemplo, el uso de las mascarillas en que reconocié haberse
enredado. En efecto, a principios 0 a mediados de marzo, sostuvo que en su calidad de Ministro
sefialé que era bueno usar mascarillas en el Metro, aun cuando distintos expertos decian lo
contario. No obstante, se habia consultado este punto a la OMS, el 21 de febrero, que contestando
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el 6 de abril sefialé que todavia no tenian pruebas para dar una determinacion al respecto.
Manifesté que, como se evidencia, existia una gran incertidumbre para tomar estas decisiones
para el bien de la salud publica en Chile.

A continuacion, se refirié al sistema informatico Epivigila que fue la bridjula para manejar el timén
en el control de esta pandemia y que reconocié que tuvo enormes dificultades. Este sistema
informatico cuenta con todos los nombres, los emails, la comorbilidad, con la identificacion si una
persona murid, si es sospechoso o no, es decir, son millones de datos acumulados en una pagina
Excel, y que al 12 de junio registraba 765.000 personas analizadas, con las fechas en las que
fueron ingresadas al sistema Epivigila por los agentes sanitarios, si eran sospechosos o
confirmados y el centro de salud del cual provenia la muestra, la mayoria de ellos de la atencién
primaria.

Afirmé que existié un problema muy serio en el conteo de casos, no obstante, que la férmula de
que se disponia cuando se trataba de brotes en ciudades no tan grandes, como la ciudad de
Santiago o Valparaiso, funcioné muy bien, y eso fue demostrado con el éxito inicial en Osorno y
Punta Arenas.

Esta formula consistia en un flujo de informacién en que, dado que se trata de una enfermedad de
notificacién obligatoria, los médicos, enfermeras y encargados de epidemiologia debian introducir
los datos a la plataforma Epivigila y una vez que se informaba el PCR, el caso se documentaba
como positivo.

Conteo de casos

-

( EPIVIGILA ) oso=

L
o
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=
e
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=
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Cruce con
Base de Datos

de
Laboratorios

Sin embargo, la evidencia de paises que estaban ajustando sus conteos y la que resultaba de
revisar la plataforma consistia en que algunos datos no estaban ingresados, eran inexactos o
repetidos y hubo que hacer un esfuerzo extraordinario para obtener una segunda fuente de
informacidén, que se usa hasta hoy con mucha validez, y que consiste en el cruce con la base de
datos de laboratorios; o sea, se logré que todos los laboratorios que hacian PCR informaran al
Ministerio todos los dias, a través de una pagina Excel, quiénes eran, qué resultado tenian, cuando
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se habian iniciado los sintomas, cudles eran los datos. Ello porque aproximadamente 20 o el 23%
de los casos positivos informados por los laboratorios no estaban en la plataforma Epivigila.

Asi el 29 de abril por primera vez se informé como casos nuevos no solo aquellos que tenian
sintomas y que estaban en la plataforma Epivigila, sino que casos nuevos sin sintomas; o sea, se
agregaron 250 pacientes a la contabilidad, correspondientes a pesquisas de pacientes
asintomaticos en contacto estrecho con casos positivos de PCR.

Comentd que a mediados de mayo, y debido a los muchos y serios problemas que existian con el
sistema, como datos de informes duplicados y fallecidos que no estaban, solicité a la Contraloria
General de la Republica una auditoria del sistema de informacién Epivigila para tener certeza
acerca del horizonte sobre el que se estaba funcionando y tomando decisiones.

[= (=} 2] € revision de tpivigiia a 1ag Contraloria generai de ia Rep ca

El sistema EFIVIGILA fue adoptado por este Ministerio a finales de 2019, esto es, antes
del brote de COVID-12 que hoy afecta a la humanidad completa. Esto ha significado realizar
una serie de modificaciones en dicho sistema, para adaptar su funcionalidad a esta pandemia
Desde el punto de vista juridico, dichos cambios se encuentran comprendidos dentro de las
posibilidades de desarrollo que otorga el convenio suscrito entre el Ministerio y la Universidad
de Valparaiso. Sin embargo, desde el punto de vista técnico, existen dudas respecto a la
capacidad del sistema EPIVIGILA de manejar adecuadamente &l volumen de informacion

requerido para hacer frente a esta zituacicn imprevista.

Azi, =& hace necesario revisar la gestion de datoz an tiempo real, asi como el ciclo de
datos. Asimismo, es adecuado un examen acerca de las herramientas de andlisis e
interpretacidn, los tiempos de notificacion, la generacidn de errores, y generacion de
subnotificaciones, asi como otras herramientas necesarias en @ contexto de estos sistemas
informaticos

Conforme o anterior, solicito se audite el sefialado sistema, de modo de tener plena
certeza de que la implementacion de este se aviene al cumplimiento de los estandares

técnicos minimos, asi como de las normas juridicas v la probidad administrativa.

Esta auditoria reflejé problemas que se sospechaban en el Ministerio como que la informacién que
contenia la plataforma no contemplaba todos los casos de Covid, porque no se ingresaron todos
los datos de laboratorio; RUT errédneos; nombres asociados a RUT que no correspondian, y
evidencié que faltaban 34.000 personas por reportar y que -de hecho- se reportaron en los dias
siguientes como casos positivos, y se corrigieron de acuerdo con lo que sefialé la Contraloria.

Precis6 como segunda brdjula para las decisiones, la contabilidad de los fallecidos, no obstante,
advirtié que hasta hoy persistian dudas sobre cdmo clasificar a los fallecidos por Covid. En ese
momento se optd por pedir, en el cruce con el Servicio de Registro Civil, que todas las personas
que tenian la minima sospecha de una muerte asociada de alguna forma a la Covid, fueran
reportadas como tal, y eso se definié en un decreto exento; sin embargo, después se estimé por el
DEIS que ello no era prudente e indicé que hasta hoy diariamente se informa por el Ministerio de
Salud los pacientes fallecidos como los confirmados con Covid y, ademas, un nimero de
sospechosos, que son pacientes que no tuvieron examen, pero que podrian tener una enfermedad
cuya causa haya sido Covid.
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Auditoria Especial revela inconsistencias en cifras de
contagios de COVID-19 proporcionadas por sistema
EPIVIGILA de la Subsecretaria de Salud Pablica

nﬁe constatd gue la informackdn contenida en la plataforma EPIVIGILA al dia 8 de junio de 2020 no
contempléd todos los cacos do COVID-19, pues no so ingresaron todos derivados do laboratorios.

Una de las principales razones de que esto suceda, as:

—_—
o I ~ Ne todes los MNo en todos los casos
facultativos cumplian MINSAL realizd las
con la obligacidén acciones para ingresar
da repartar los cases en la

los casos plataforma

Loz datos se
consoclidan en EXCEL,
lo que pudo conllevar

faitas de control o
arroras on al manajo
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detectaron RUT
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Ademais de esta Al dia ¥ de Junio,

diferencias en las ci v constatamos que existid una
o ee puda realizar un diferencia de 34.542 personas

control efectivo de los reportadas con COVID-19.

pacientes con COVID-19

no notificados y sus Al dia 16 de junio, se actualizé
contactos estrechos, al &l reporte oficial de MINSAL

no encoantrarse en la posterior a la remisian por parta
plataforma de Contraloria. gue incluye los
hallazgos mencionados @Contraloriacl

En un documento del 7 de junio, la OMS indicé que la importancia de los certificados de defuncién
o el seguimiento de las defunciones era fundamentalmente para la vigilancia epidemiolégica, es
decir existe un manto de pregunta respecto a si cuando a futuro el DEIS revise -como debe hacer
con afo cerrado- si efectivamente todos los casos asignados como muerte por Covid se
mantendran como tales o no.

En el primer parrafo debe documentarse como una muerte por Covid, a menos que haya una clara
causa de muerte que no puede ser asociada a Covid; por ejemplo, una persona tiene un examen
de Covid positivo, pero tiene un accidente de transito a la salida del hospital y fallece. Eso no debe
ser codificado como Covid, sin embargo, probablemente en Chile existen muchos casos que si lo
son.

Lo segundo muy importante es el the should be que traducido al castellano dice: “No debe haber
un periodo de completa recuperacion desde la enfermedad Covid y la causa de muerte”, es decir,
respecto de toda persona que en la plataforma Epivigila o por los laboratorios aparece como
positiva para Covid en algin momento y, por ejemplo, tiene un cancer terminal de base y luego se
mejora de Covid, pero un mes y medio después fallece de cancer metastasico, hoy en Chile
aparece como fallecida por una condicién asociada a Covid.
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Medical certification, ICD mortality coding, and reporting
mortality associated with COVID-19

Technical note World Healt
7 June 2020 Organization
Purpose
Thas techmcal note describes medical cortification al cawse of death and claafication (I 1 Clasaif af Dy

Dy
mwmality codng) of deaths selased 1o COVID-1% The primary goal & w idestify sl deashs doe o OOVID-1% m all counmries,
imchiding those not yet followng WHO insernational nomos and stnndards for medical certificates of comse of death and [CD
martality codmg. It also addresces the related isme of sctmating all deaths acsocinted wath the COWTD- 19 pand=mic The documens
15 divaded mio three sections: wdentifymg OOVIDH 19 deaths; coding OOV 19 deaths, and measwrmg and reporting, crude martakity
1 e context of the COVID-19 pandenuic (excess menabiy).

Definition of deaths due fo COVID 19

= A death due to COVID-19 i defined for survedlance prposes a3 a death resulimg fiom 2 chscally companble iiness.
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Week Week in which deaths occur

Sex Sex of the deceased

Age Age of the deceased by age-group

Cause of death —  Total deaths from all causes combined (natural and non-natural)
- COVID-19 is mentioned anywhere on the death certificates (Paris 1 and 2)
- COVID-19 is the underlying cause of death

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 135 de 256

Informe Comision

En ese contexto -y como ejemplo de lo que sefiala ese dia la OMS a quienes deben respetar la
vigencia del Reglamento Sanitario Internacional, si una persona con infarto agudo al miocardio
fallece por una falla cardiaca, pero ademas se le ha encontrado una infeccién por Covid, no debe
ser catalogada como una muerte por Covid. Probablemente, existen muchos casos en el cual
efectivamente se ha catalogado por ahora este fallecimiento asociado a Covid. Lo que la OMS
solicitd que le reporten era muchisimo mas de lo que en realidad se hacia en el informe
epidemioldgico, de caracter publico, que se reportaba cada dos o tres veces a la semana.

De manera que en el conteo de fallecidos nuevamente existen un problema, cual es que teniendo
la notificacién obligatoria de pacientes sospechosos de Covid ingresados a la plataforma Epivigila,
este indica que el paciente fallecié y tiene un PCR informado como positivo, por lo tanto ese
fallecimiento fue por Covid.

Por otro lado, a partir de mayo se pidié a cada Seremi para la informacién del dia siguiente, que
antes de las 12 de la noche enviaran primero por email y después a través de una plataforma, la
informacion diaria de los fallecidos reportados, no obstante, la informacién que tenian los Seremi
era superior a la que tenia Epivigila, por lo que hubo que corregir aproximadamente en doscientos
el nimero de fallecidos reportados, producto del cruce que se hizo.

Conteo de fallecidos

Inscripcion en Registro Civil

( EPIVIGILA ) [oso x

(¥
2 m
0 =
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Informacion

diaria de
Seremis

Agreg6 que se hizo un esfuerzo que no se pudo hacer antes porque el Departamento de
Estadisticas e Informacién (DEIS), segin se informé por la subsecretaria de Salud Publica y por la
Unidad de Epidemiologia, funcionaba a afio terminado y revisaba, sobre todo, desde la importancia
epidemioldgica y médico- legal, los certificados de defuncién del afio anterior. Tal esfuerzo
consistié en que se cruzd y compartié con el DEIS la inscripcién en el Registro Civil porque existia
preocupacion de que, incluso, la informacién entregada por los Seremis fuera insuficiente. Por ello,
el 2 de junio, a partir de la informacién del cruce con el Registro Civil, se empezé a informar con
altibajos, por las dificultades de inscripcién del Registro Civil. Esto se dio porque normalmente los
lunes la autoridad sanitaria informa menos fallecidos, pues durante el fin de semana no se
inscriben en la plataforma del Registro Civil y por eso el dia miércoles o jueves se informa mas
fallecidos.

Sostuvo que un momento importante en la evaluacién de fallecidos fue cuando aparece la
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informacidn, sobre todo desde Inglaterra y Estados Unidos, acerca de que en dichos paises podria
haber un exceso de muertes no reportadas en el periodo de pandemia, es decir, muertes por
cualquier causa, con lo que podria haber un delta de fallecidos, es decir, un exceso de muertes no
explicado, que podria atribuirse a Covid.

Analizada esa metodologia que venia de otros paises, tuvo una conversacién con Espacio Publico
particularmente con el sefior Eduardo Engel, que lo convencié que la metodologia que ellos
sugerian era adecuada, en el sentido de revisar en el exceso de fallecidos no bien documentados
si podria haber una causa presuntamente asociada a Covid, y se encontré un nimero que fue de
aproximadamente 600 casos que fueron corregidos segun esa metodologia. Explicé que se asocié
como causa no explicada a la codificacion J, respecto de la Clasificacién Internacional de
Enfermedades, sobre enfermedades respiratorias porque, dada la circulacion del virus SARS-CoV-2
en Chile, posiblemente podrian ser atribuidas; pero ello debe ser validado a futuro.

Sobre las acciones que realizaron para el control de la pandemia, destacd que las medidas
generales que se impusieron al principio estuvieron dadas por el toque de queda; el aislamiento
de casos y contactos estrechos y varias otras medidas hasta las aduanas sanitarias, como, por
ejemplo, la que se establecié tempranamente en Los Vilos, lo que permitié que el brote de la
enfermedad en el norte fuera tardio.

Indicé que cada una de estas acciones representd desafios gigantescos por ejemplo, en las
cuarentenas, se debia decidir dénde estarian los controles y quiénes los harian; con cuantos
efectivos se contaria; por dénde se podria burlar; cémo se disefaria el permiso en la comisaria
virtual. Estas decisiones se tomaban primero considerando el dato epidemioldgico, vale decir,
cuantos casos activos habia en los Ultimos 14 dias versus los 14 anteriores y la capacidad
hospitalaria para atender a los casos activos de requerirse en cada una de esas comunas.

Posteriormente, se implementé un valor mas predictivo, porque hasta aqui se miraba lo que
pasaba hacia atrds, que tenia cierto retardo y se agreg6 la positividad de los exdmenes como un
buen predictor de cuantos casos activos se iba a tener en los préximos dias y semanas vy, por lo
tanto, las medidas a tomar.

Afirmé que el uso de cuarentenas era la medida extrema que toman o han tomado los diversos
paises, y que todavia estd sujeta a una enorme controversia, por ejemplo, se ha visto en Espafia
una enorme resistencia a retomar la cuarentena, porque es un mecanismo durisimo que debe ser
aplicada en el momento oportuno y para el menor tiempo posible.

En esta linea, el Instituto de Sistemas Complejos de Ingenieria, sefialé que las cuarentenas
intermitentes muestran un resultado prometedor, y que la cuarentena total de la RM podria
reducir el nimero de casos activos rapidamente.

Pero el levantamiento obligatorio llevaria rapidamente, como ha ocurrido en muchos paises, a un
brote similar al escenario mas violento, con reapariciéon de un brote pandémico muy grave, razén
por la cual sefialan que el escenario de cuarentena total no es sostenible, y apuntan a cuarentenas
intermitentes.

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 137 de 256

Informe Comision

FACULTAD DE GIENGAS

FEICAD T MATENMATICAS
YRVERDDAD BE GrLE

57 ™
SISTRALAR COWPLEACIE
DL saS i

Conclusiones

* Las medidas tempranas orientadas a inducir distanciamiento social a través del cierre de colegios y
prohibicidn de eventos grupales (Escenario 1), generaron un crecimiento contenido del nimero de
casos activos. En términos epidemiologicos, estas medidas fueron efectivas para reducir el nimero
de reproduccién (R0) a 1.6 (comparado con RD=2.5 reportado en otres paises). Sin embargo, el cierre
de colegios y distanciamiento social por si solos muestra ser insuficiente para contener el
crecimiento exponencial del contagio.

* La cuarentzna total para la RM reduciria rapidamente el nimero de casos activos en un plazo breve,
con un peak por debajo de los 2000 casos activos. Durante cuarentena, el nimero de reproduccion
RO baja a 0.6. 5in embargo, esto no significa el fin de la pandemia: el levantamiento de la cuarentena
total (no graficado) desencadenaria ripidamente una situacién similar a la del escenario 1. Sin
testeos masivos, seguimiento caso a caso de nuevos infectados o confinamiento (medidas no
evaluadas en esta simulacidn), el escenario de cuarentena total no es sostenible.

* Las cuarentenas intermitentes muestran un resultado prometedor; el nimero de contagios activos
se mantiene constante por debajo de 2000 infectados. La Figura 2 ilustra un escenario representativo
de cémo opera este escenario en el tiempo. Las ronas permanecen cerradas alrededor de 1/3 del
tiempo y por lo general los periodos de cierre se van alternando entre las zonas, de modo que la
ciudad puede seguir operando (siempre considerando colegios cerrados y distanciamiento social).

Efectivamente, existen sintomas innegables de que la cuarentena por tiempos prolongados
produciria efectos muy nocivos asi como que disminuye la movilidad discretamente, y al fin de
cuentas, sobre todo en lugares mds vulnerables, no es respetada por la ciudadania, como se
observa en un informe de Espacio PuUblico que sefiala que la movilidad de los niveles
socioecondmicos mas bajos es proporcionalmente mas alta en el transporte publico.

Por otro lado, la OMS preciso que la contencidn comunitaria o cuarentena total y los toques de
queda eran las medidas mas extremas y si bien el propdsito es proteger la salud de la poblacién,
entran en conflicto con derechos individuales de libertades y autodeterminacién, por lo cual
debieran limitarse al nivel real de riesgo de la comunidad.

De ahi que existen desafios juridicos debido a que los elementos legales en los que se basa este
accionar son fragiles, porque consiste en un parrafo del Cédigo Sanitario, articulo 36, que dispone
que cuando una parte del territorio se viera amenazada... el Presidente de la Republica otorgara al
director general -en este caso- al Ministro de Salud facultades extraordinarias para evitar la
propagacion del mal o enfrentar la emergencia.

Reconocié que las proyecciones respecto de esta pandemia fueron la parte mas dolorosas de la
experiencia de Covid-19. Es asi como el 16 de marzo de 2020, el profesor de fisica tedrica, Neil
Ferguson, quien dirige el Imperial College, de Londres, escribié un articulo, que calculaba que el
Reino Unido, para el 20 de agosto, tendria 510.000 fallecidos y Estados Unidos 2.200.000. Esta
informacion fue difundida por todo el planeta, a través de todos los medios y todos los cientificos
hicieron cdlculos con las variables que el sefior Ferguson entreg6, nueve dias después, este
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profesor dio testimonio ante la Camara de los Comunes e indicé que habia recalculado y que en
realidad, a la fecha -20 de agosto, los fallecidos en el Reino Unido serian un maximo de 20.000 y
que serian mas o menos los 20.000 que se moririan de todas maneras este afio, por influenza o
por infeccidn respiratoria.

La segunda fuente de conocimiento, a la que hicieron referencia fue el Institute for Health Metrics
and Evaluation, de la Universidad de Seattle, Washington, Estados Unidos, que pronéstico para
Chile que al 16 de mayo habrian 227 fallecidos diarios y para fines de julio, -cuando
evidentemente se va a la baja siendo el 13 de junio, el dia de maximo peak de enfermos- un
rebrote y, para octubre -dias 2 o 3- 180 fallecidos diarios, no existiendo diferencia si hay o no
distanciamiento o uso de mascarilla, lo que evidentemente no ocurrid.

Afirmé que la trasmision de todas esas medidas e informaciones produce dolor porque se juega
con la confianza publica, ademas de que tiene un impacto sobre las politicas publicas, y sobre las
medidas prudentes a tomar.

Por otro lado, indicé que parecia que, efectivamente, las cosas estaban marchando mejor para
Chile, tendiendo a disminuir el nUmero de casos nuevos, ciertamente con alguna preocupacién
respecto de lo que pudo haber ocurrido en relacién con las celebraciones de Fiestas Patrias.
Incluso en la Regién de Magallanes, Punta Arenas en particular, donde hubo un brote de nimero
de enfermos mayor al de la primera ola, el nimero de fallecidos y de hospitalizados sigue
reduciéndose, es decir, se ha observado un comportamiento mdas parecido a lo que estd
ocurriendo en Europa en este momento.

Manifesté que efectivamente, hasta el 21 de septiembre, se sabia que era una enfermedad que
afectaba fundamentalmente a los adultos mayores, por ello desde el principio, los esfuerzos de
habian centrado en los centros formales e informales de adulto mayor, logrdndose un muy buen
manejo del riesgo, salvo algunas excepciones como el Hogar Italiano y otros pocos.

En cuanto a la letalidad especifica del virus, afirmé que habia sido relativamente baja en Chile del
orden de 2,7% y sostuvo que el pais tenfa una cifra alta de fallecidos 12.500, sin embargo el
ndmero iba disminuyendo, no obstante, que en otras naciones latinoamericanas, con incluso
brotes mas tardios, se observaba un crecimiento muy importante tanto en casos como en
fallecidos durante las Ultimas semanas.

Indicéd que en un ambiente de incertidumbre estadistico, a propdsito del aporte de Eduardo Engel,
se debia resaltar que Chile documentaba practicamente no tener exceso de muertes no explicada,
en comparacion con otras naciones en donde ese exceso de muertes no explicadas atribuibles a
Covid, seguia siendo extraordinariamente alto.

Sintetiz6, diciendo que esta batalla se habia librado, usando dos instrumentos: contencién y
mitigacién, de manera simultdnea, manteniéndose las medidas de contencién durante todo el
tiempo siendo hasta la actualidad extraordinariamente estrictas y eficaces.
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Finalmente, reconocié que a pesar de ir de frente a cualquier dificultad y estar dispuesto a
contestar cualquier pregunta, se habian cometido errores los que, advirtié, habian sido corregidos.

El diputado Leopoldo Pérez consulté por la forma de calcular el nUmero de fallecidos y si era
efectivo que se ocultaba cifra de muertos; si existia algun pais en donde la estrategia de
cuarentenas totales tempranas haya sido exitosa y los costos de decretar medidas tan extremas
para la salud, y si se tenia conocimiento de algun pais que haya logrado controlar absolutamente
la pandemia.

El diputado Barros preguntd si Chile seguia las sugerencias de la OMS vy si ellas fueron siempre las
mismas o fueron cambiando en el tiempo. Asimismo, consulté por las lecciones del caso argentino
sobre el manejo de la pandemia; si existian actualmente certezas sobre la forma de enfrentar el
Covid-19 y si era posible realizar predicciones como, por ejemplo, que Chile superaria el Covid en
tal o en cual mes.

La diputada Santibafiez interrogé si conocia las razones por las cuales un oficio enviado en abril
por el Consejo para la Transparencia al Ministerio de Salud solicitando transparentar las cifras, fue
modificado y este organismo nunca mas cumplié con su funcién de velar por la transparencia y el
acceso a la informacion en algo tan trascendental y doloroso como el manejo de la pandemia en
Chile. Al respecto, precis6é que segun lo informado por la prensa, habria existido un llamado del
Presidente Pifiera al presidente del Consejo para que se detuviera cualquier cuestionamiento al
gobierno.
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El diputado Crispi solicité profundizar sobre la entrega de las cifras de fallecimientos, que en su
opinidn tiene dos efectos: primero, la fe publica; es decir, que la opinién publica tenga confianza
respecto de las acciones de las autoridades politicas en una materia tan sensible como son los
fallecimientos y, segundo, que conforme exista mejor informacién se toman mejores decisiones.

Comentd que al inicio se habian ido ajustando los mecanismos de levantamiento de fallecimientos,
pero al 12 de julio existia una enorme brecha. Segln la publicaciéon de Ciper, mientras el DEIS
sefialaba mdas de 5.000 fallecimientos, la informacién oficial que recababa el gabinete y que se
entregaba la opinién publica era de 2.870. Al respecto pregunto si el Presidente de la Republica
sabia que existian esas dos informaciones y si el Comité de Emergencia que se reunia todas las
mafianas manejaba estas dos fuentes de informacién y si las decisiones se tomaban en funcién de
ambas.

El sefior Mafalich contesté que nunca se habia ocultado ningin ndmero ni al Presidente ni a la
opinién publica y que constituyo un tremendo esfuerzo dar una informacion diaria -que era la
fuente mds importante para quienes tomaban decisiones- actualizada, verbal, practicamente por
cadena nacional, asi como contar con el informe epidemioldgico que elaboraba el DEIS de la
Subsecretaria de Salud Publica.

Indicé que se habia hecho un esfuerzo sistematico por mejorar la calidad de la data y que se
relacionaba fundamentalmente con dos focos. En primer lugar, con el nUmero de personas
contagiadas, pues sobre esas personas independiente de que tengan o no sintomas, era posible
tomar medidas de contencidn; vale decir, analizar sus contactos, estudiar que no transmitan el
virus, que se instalen en una residencia sanitaria, como se continua realizando con un tremendo
esfuerzo. En segundo lugar, sefial6é que los casos tenian la importancia de documentar los activos
contagiantes, porque se conocia que las personas que sin sintomas podian contagiar la
enfermedad.

En ese contexto, precisé que se habia tratado de demostrar claramente que se hizo un esfuerzo
sistematico por recoger mas y mas informacién respecto de los casos con virus, llegando a las
tasas de confirmacion por PCR documentad as o que se conocen a la fecha.

Explicé respecto de los fallecidos, que se parti6é de una plataforma del DEIS, en que no habia una
informacién actualizada, porque el trabajo de dicho Departamento es muy serio, necesita un
calendario vencido y que aln no existia data completa del afio 2019. Progresivamente se le fue
exigiendo al DEIS que agregara informacion de las fuentes sefialadas. Explicé que la primera
fuente que se usé fue Epivigila; la segunda fue la informacién que transmitia las Seremi, v, la
tercera, la informacioén cruzada con el Registro Civil.

Sostuvo que la informacién de Ciper acerca de que existian dos informaciones una del DEIS y otra
que se entregaba la opinién publica fue comentada en las reuniones del Comité de Emergencia.

Aseverd que la OMS tuvo instrucciones cambiantes en la medida en que la informacién cientifica
evoluciona y que actualmente seguia cambiando.

Sobre la experiencia Argentina, comentdé que ello ensefia con dolor que una cuarentena total
completa y un bloqueo puede originar una posibilidad de rebrote muy violento después de que ya
no puede ser seguida por la poblacién. Argentina ha tratado de mantenerla, pero no ha podido.
Agregd que evidentemente, no existian certezas respecto de lo que ocurrird con el Covid, ni
siquiera si existirfa la posibilidad de un rebrote en Chile o no.
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Respecto de la politizacién de la pandemia y como dijo el presidente del Colegio Médico de
Espafia, sefial que en todos los paises la pandemia se habia transformado en un arma arrojadiza,
en una lanza. Aclaré que “arma arrojadiza” fue la expresidn que habia vertido el presidente del
Colegio Médico de Espafia.

Afirmé que durante la pandemia de influenza del afio 2009, hubo actores de salud y ministros de
distintos paises que fueron llevados a la justicia o destituidos de sus cargos, porque compraron
mucho Oseltamivir, o porque no compraron Oseltamivir o porque hicieron o no hicieron cuarentana
e indicé que ello era un tema abierto.

Respecto a lo dicho respecto del Consejo para la Transparencia, manifestd no tener conocimiento
a algln un cruce de llamadas entre su excelencia el Presidente de la RepuUblica y el presidente de
dicho organismo, a quien sefialé no conocer personalmente como para referirme con propiedad a
ello.

La diputada Hernando sobre las cuarentenas, consulté si fue una razén econédmica la que influyé
para que Maria Elena no tuviera cuarentena, ni aduanas, en todo lo que ha trascurrido de la
pandemia, no obstante, contar con alrededor de 7.000 habitantes, con una taza al 24 de mayo de
22 por 1.000 habitantes, registrdndose en ese momento 147 casos y actualmente 347. Al
respecto, comentd que tenia la percepcion que era una zona de sacrificio pues ahi se encontraba
la empresa Soquimich.

Por otro lado, sostuvo que en marzo se registré una primera cuarentena en la ciudad de
Antofagasta que duré 14 dias, justo en el momento en que fallaron los laboratorios, existiendo
mas de mil exdmenes pendientes que fueron remitidos para ser informados a la tercera regién, sin
que se conocieran esos resultados, no obstante, se registré que 45 o0 47% de las personas habian
fallecido en sus domicilios.

La diputada Cicardini realizé las siguientes preguntas:

1) Si era efectivo que en el hospital San José se limitaban los ingresos a la UCI por edad durante el
peak de contagios en la Region Metropolitana.

2) Si hubo intervencion, o una decision o recomendacidn de otra autoridad por sobre el Ministerio
de Salud, respecto a la determinacién de las cuarentenas en las distintas zonas afectadas.

3) Su posicién como autoridad sanitaria en relacién con el oficio de abril de 2020, relativo al
retorno de los funcionarios publicos, como preludio de la nueva normalidad y que, posteriormente,
fue declarado ilegal por la Contraloria.

4) Si el llamado a la “nueva normalidad” habia sido u error o una imprudencia y si pudo ser una
sefal confusa o incitar a un relajamiento de las medidas sanitarias preventivas por parte de la
poblacién.

5) La razén por la cual existié evidente diferencia entre la informacién entregada en los reportes
diarios a la ciudadania y la metodologia del Deis, mientras fue Ministro de Salud.

El diputado Lorenzini consulté si su renuncia estuvo basada en la proyeccién que hizo de la
situacién del Covid o si habian existido otros elementos que lo forzaron a tomar esa decisién.

El diputado Flores realizé las siguientes preguntas:
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1) Si pudo haber previsto los problemas que existieron en la entrega de la informacion debido al
mal manejo, a las discrepancias de las cifras o por ocultamiento de informacién o por la tardanza
en la implementacion del equipamiento de seguridad en los funcionarios de salud.

2) Si pudo existir previsién en el abastecimiento de articulos sanitarios como mascarillas, alcohol
gel, y evitar asi el abuso en los precios que hubo en el mercado.

3) Los problemas que hubo con la trazabilidad.

4) Reclamos de instituciones que no fueron consideradas o invitadas formalmente al trabajo en
conjunto, en vista de lo que estaba ocurriendo en Asia y en Europa, como la Sociedad Chilena de
Infectologia, la Sociedad Chilena de Epidemiologia, los intensivistas del Colegio Médico, etcétera.

El sefior Mafalich precisé que respecto de las cuarentenas no le preocupaba la economia, sino la
salud de las personas y por ello debe usarse en el momento adecuado sin prolongar el sufrimiento
en el tiempo innecesariamente, porque la gente no es capaz de sequirla. Explicéd que los criterios
usados para las cuarentenas y para otros instrumentos de tratamiento sanitario, como cordones
sanitarios se basaban fundamentalmente en tres elementos: El primero era la tasa de casos
activos en el momento, es decir por cien mil personas icudntas estdn contagiando? sin que se
refiera a la tasa acumulada. En segundo lugar la capacidad de los recintos hospitalarios, y en
tercer lugar la labilidad de la poblacién.

Pidi6 disculpas si el llamado a la nueva normalidad expresada por algunos, o la meseta, o la vuelta
al trabajo, habian sido decisiones no adecuadas, miradas retrospectivamente, pero, advirtid, que
segun los datos que habia en ese momento era la mejor decisién.

Respecto del regreso al trabajo de los funcionarios, independiente del tema de los funcionarios
publicos, aclard que enfrentaban un problema muy grave en la salud publica, que consistié en que
la inmensa mayoria de los funcionarios de atencién primaria estaba en teletrabajo y no se lograba
qgue retornaran para las tareas de vigilancia y seguimiento, sin los cuales la trazabilidad era
imposible.

Sobre su renuncia, precisé que la presenté al Presidente de la Republica a fines de mayo pensando
que debido a la dificultad para lograr dialogos y consenso politico era necesario un nuevo ministro.
Manifesté haber vivido una tarea titanica por distintas situaciones como conflictos con los
laboratorios, con la industria farmacéutica por el sobreprecio de los medicamentos, con la
trazabilidad, con los intermediarios, cuando encontraron en una bodega que una industria tenia
ocultos los respiradores, etc. Agregd que tuvo conflictos con algunos alcaldes y pidié disculpas por
su tono y vehemencia generada principalmente por una la lucha sin cuartel contra un enemigo
que no se conocia pero que provocaba muchos dafos.

Indicé que los esfuerzos desplegados en la guerra de los ventiladores, la guerra de las mascarillas,
la guerra de las cintas adhesivas fueron enormes porque como dice Albert Camus, efectivamente
las pestes son capaces de mostrar lo mejor y lo peor de los seres humanos, lo que se observd, por
ejemplo, cuando trajeron un embarque de mascarillas que fueron retenidas en un aeropuerto y
también cuando se les requisé material de trabajo para los funcionarios de la salud.

Enfatizé que tal vez un dia se escribiria la historia oculta de esta pandemia, e insistié en que fue
una lucha sin cuartel que la dieron todos los actores de la salud por defender a Chile, a las
chilenas, a los chilenos, a los trabajadores de salud y que con las limitaciones de ser un pais lejano
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y de mediano desarrollo o0 que aspira a tener un buen desarrollo, hicieron lo mejor que pudieron
con un equipo que trabajoé y trabaja sélidamente, pues se mantiene hasta ahora, sin cambios.

Explicé que el protocolo publico, conocido y respetado en todas partes, sefialaba que toda persona
que necesitara atenciéon en un hospital tenia que recibirla, por ello se monté un sistema de
preemergencia, traslado de ambulancias, etcétera.

Manifestd no tener conocimientos en cuanto a la existencia de alguna instruccién en algin centro
asistencial en la priorizacién de enfermos por edad o por otros motivos y agregé que de ninguna
manera habria aceptado una instruccién como la que se menciona. Sostuvo que nunca existié
discriminacién pues se hicieron todos los esfuerzos en aviones, en helicépteros y en ambulancias,
para trasladar a quien lo necesitara al lugar en donde hubiera recursos disponibles.

Finalmente agradecié la generosidad de muchos hospitales publicos y privados a lo largo del pais,
que recibieron pacientes de otras regiones, con grave riesgo para los trabajadores de salud de
esos recintos.

V. ACTUACIONES Y DILIGENCIAS EFECTUADAS POR LA COMISION.

En cumplimiento de su cometido, la Comisidn recibié una serie de antecedentes cuyo contenido se
encuentra sefialado en el acdpite correspondiente. Asimismo, se hace presente que todo lo
obrado, asi como las opiniones vertidas en el seno de la Comision, consta en las actas de las
sesiones, de caracter publico, que conforman el cuaderno de Anexo: Actas del expediente de la
acusacién, que contienen las versiones taquigraficas elaboradas por la Redaccién de Sesiones de
la Corporacidn, con las declaraciones in extenso de todas las personas que comparecieron ante
ella.

Integran dicho expediente los documentos anexos acompafiados tanto al libelo acusatorio como
por la defensa.

VI. EXAMEN DE LOS HECHOS Y CONSIDERACIONES DE DERECHO.

En la Ultima sesién celebrada el dia jueves 8 de octubre de 2020, de conformidad con el articulo
41 de la LOCCN, la Comisién procedid a debatir sus conclusiones finales, exponiendo cada uno de
sus miembros sus argumentos, y resolviéndose el RECHAZO DE LA PROCEDENCIA DE LA
ACUSACION, por dos votos a favor, dos votos en contra y una abstencién.

Votaron a favor de la acusacidn la diputada sefiorita Daniella Cicardini y el diputado sefior Ivan
Flores (Presidente), en contra lo hicieron los diputados sefiores Ramdén Barros y Leopoldo Pérez,
mientras que el diputado sefior Pablo Lorenzini se abstuvo.

A continuacion se reproduce la fundamentacién del voto de cada uno de los integrantes de la
Comisién:

El diputado Ramdn Barros manifesté que luego de haber ponderado todos los elementos, hechos
relevantes, argumentos tanto de los acusadores como de la defensa y las opiniones de los
expertos en derecho y en materia de salud que concurrieron a la Comisién, pudo deliberar
respecto de este asunto que implica un momento histérico clave dada la peor crisis sanitaria que
atraviesa la humanidad en lo ultimos cien afios.

Indicé que Chile se encontraba en un escenario inusitado, enfrentando una pandemia de
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proporciones inimaginables respecto de la cual todos los paises, autoridades de organismos
internacionales y expertos en salud han intentado enfrentar en un escenario de enorme incerteza.
Sin perjuicio de ello, el exministro Jaime Mafalich habia tempranamente tomado medidas
fundamentales para que el dilema de la Gltima cama no se hiciera realidad en Chile, pese a que
ello se convirtié en una situacién muy grave en diversos paises del mundo.

Por otro lado, afirmé que la acusacion constitucional era una facultad de fiscalizacién juridico-
politica entregada a los diputados y diputadas en el articulo 52, nUmero 2) de la Constitucién
Politica de la Republica, sin que se trate de una herramienta de discrecionalidad politica cuyo fin
permita agudizar los momentos de crisis de la Republica; mas aln su base debia tener un sélido
fundamento juridico de acuerdo a la exigencia que la propia Constitucién establece al tratarse de
ciertas autoridades, bajo determinadas causales y por la sancién que se establece.

En efecto, el exministro del Tribunal Constitucional Raul Bertelsen sefialé que en la acusacion se
encontraba en juego la responsabilidad juridica y que para hacerse efectiva debia existir una
infraccion a deberes juridicamente exigibles o a deberes constitucionales, sin que sea la via
adecuada para criticar u objetar el manejo discrecional de la autoridad o para realizar juicios de
mérito pues ello estaria contenido en la primera atribucién que el mismo articulo contemplado en
Su inciso primero.

Por su parte, el profesor Enrique Navarro sostuvo que a la luz de la doctrina especializada se
hablaba de acusacién constitucional, y no de juicio politico porque se trataba de un mecanismo de
remocion que no busca una responsabilidad de caracter politica, que es propia de un sistema
parlamentario, y que en este sentido el Senado al actuar como jurado se desempefiaba como un
drgano que ejercia jurisdiccidon, no obstante, que el ejercicio de esta jurisdiccion, debia realizarse
con las exigencias de un justo y racional proceso que alcanza a cualquier investigacion.

Enfatizé que se acusaba al exministro Jaime Mafalich de vulnerar gravemente los derechos
constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica de miles de personas en la Republica, y de
vulnerar gravemente los principios constitucionales de probidad y publicidad, sin embargo,
advirtié que las distintas exposiciones juridicas vertidas en la Comision dieron cuenta que los
estandares juridicos requeridos para procederse a una acusacion constitucional eran de derecho
estricto y de interpretacidn restrictiva, segin lo sostenido por los abogados expertos en derecho
constitucional profesores Francisco Zufiga, Enriqgue Navarro, Eduardo Cordero, y que al mismo
tiempo, no habia sido posible demostrar que el exministro haya vulnerado algunos de los derechos
constitucionales esgrimidos.

Muy por el contrario y en base a las exposiciones escuchadas, argumentd que era posible sostener
que el exministro habia adoptado una serie de medidas fundamentales tendientes a contener la
pandemia y a procurar un aseguramiento de acceso a la salud a toda la poblaciéon que lo
requiriera.

Asimismo, hizo presente lo afirmado por el profesor Enrique Navarro en el sentido de que se
trataria de un mecanismo que busca la responsabilidad constitucional referida a hechos
personales imputables al acusado. Por ello, la doctrina de manera uniforme ha sefialado que este
mecanismo es de emanacién de ius puniendi estatal, que corresponde ser aplicado como una
medida de ultima ratio, en consideracién a las graves consecuencias que trae aparejada. Por lo
mismo, opind que resultaba dificil entender que en esta misma Corporacién se estuvieran
desarrollando de manera simultanea cuatro comisiones investigadoras relativas a la pandemia,
situacién que lejos de contribuir a llegar a conclusiones concretas y ser un ejercicio adecuado de la

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 145 de 256

Informe Comision

funcién fiscalizadora, devienen en una voragine en que se duplican las labores, recursos y se
diluyen los objetivos.

En este sentido, juzgd como sabio el criterio de la ultima ratio, pues permite desarrollar
adecuadamente cada etapa de investigacion y fiscalizacién, cuyas conclusiones contribuyan a
dilucidar si concurre una responsabilidad constitucional del funcionario investigado, lejos de la
pobreza y falta de rigurosidad observada en esta cuestién, carente de todo sustento juridico.

Por otro lado, esgrimid que tras el desarrollo de las sesiones qued6 de manifiesto la precariedad
del contenido del libelo acusatorio, el que calific6 como vago e impreciso respecto de las
imputaciones y su nexo causal con el actuar del exministro Jaime Manalich. Lo anterior, aun
cuando, era posible advertir que la parte acusadora identifica en el libelo el estandar juridico que
debia cumplir toda acusacion constitucional, al momento de formular sus imputaciones, pero de
modo alguno logra satisfacer dicho estandar, siendo extremadamente confusa y poco especifica
en cuanto a cuales serian las infracciones legales cometidas.

En efecto, puntualizé que el libelo acusatorio, de manera vaga y ambigua, atacaba practicamente
a toda la gestion del exministro asociada a la pandemia, obviando el estandar mas evidente
relativo a que las infracciones deben ser concretas y desprenderse claramente del libelo
acusatorio. Por otra parte, de su lectura se desprende que incluso parece pretenderse revisar los
fundamentos de decisiones que son privativos de un ministro de Estado y discrepar de decisiones
de politica publica, cuestiéon que por definiciéon no podria estar enmarcada jamas en un acto que
genere responsabilidad politico-juridica.

Menciondé que el exministro comenzé su trabajo relativo a la pandemia previendo muy
tempranamente que podria tratarse de una situacién complicada y asi se asegurd de contar con la
cantidad de ventiladores suficientes y gestiond la integracién del sistema publico y privado para
administrar adecuadamente las camas UCI, de esta forma Chile se instauré como uno de los
paises que mas testeos ha realizado.

Puntualizé que lo afirmado en el capitulo Il del libelo que sefiala que “la situacién anterior lleva al
analisis de la responsabilidad del exministro de Salud que tendria dado el ocultamiento de las
cifras de muertes ocasionadas por Covid-19" constituia una grave acusacion, que representaba
una imputacién de dolo sin que exista prueba alguna que la sostenga en el escrito de acusacion y
mas aun cuando esta tesis es abandonada en el desarrollo posterior pues se centra en una
comparacién entre los datos del sistema Epivigila y hechos que no acreditan ocultamiento alguno,
sino que por el contrario demuestran el esfuerzo constante por entregar datos transparentes en
medio de una dificultad notoria para construirlos, como consecuencia de la magnitud de la crisis.

En lo relativo al principio de probidad, apunté que la argumentacion ofrecida en el escrito
acusatorio era aun mas insuficiente, pues toda la teoria esgrimida se basaban en una “ilegalidad”
sin que la Contraloria General de la Republica haya realizado pronunciamiento ni observacién
alguna respecto del primer contrato con Espacio Riesco ni reproche de probidad al segundo
contrato, por lo que en este punto, advirtid, que los acusadores tergiversaron el sentido y alcance
del dictamen de la Contraloria General, ademas de que este contrato no constituiria un hecho
personal del exministro de Salud, ya que en su celebracidn intervinieron las Subsecretarias y los
Servicios de Salud.

Al finalizar, enfatizé que la acusacién carecia de todos los méritos para ser aprobada y manifesté
su voto en contra.
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La diputada Daniella Cicardini expresé que luego de varias sesiones y de recibir a diversos
especialistas, resultaba evidente la controversia sobre los alcances de muchos de los
antecedentes y argumentos expuestos en el capitulo | del libelo y que a partir del capitulo Il
referido a “haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes, a raiz del ocultamiento de
datos y las faltas de probidad administrativa” se habia formado la conviccién consistente en
recomendar a la Sala hacer lugar a la acusacién.

Manifesté que precisamente la existencia de un interés publico comprometido en el contexto de la
crisis sanitaria era lo que otorgaba relevancia a los principios constitucionales de transparencia y
probidad administrativa que permitian sostener esta acusacion.

Indicéd que durante las sesiones habia escuchado diversos testimonios idéneos, coherentes y
consistentes con hechos y declaraciones de funcionarios relevantes y en posiciones claras en el
manejo de la pandemia al interior del Ministerio de Salud, que le permitieron ratificar una de las
interrogantes planteadas sobre la injerencia de otras autoridades como antecedente que debe ser
esclarecido.

Sefiald que todo ello le habia permitido reafirmar la duda razonable de la opinién publica sobre el
manejo de datos y acceso a la informacién publica. Estas inconsistencias, adecuaciones de cifras y
desfases en la entrega de datos no solo lesionaron el interés publico al afectar el derecho de la
ciudadania a una informacién fidedigna, sino que pudo tener incidencia y efectos en la
comunicacion de riesgo a la poblacidén, en la toma de medidas y decisiones sanitarias sobre el
manejo de la pandemia y, finalmente -y lo mas relevante- en la salud de la poblacién y en la vida
de los chilenos y chilenas.

Afirmd que se estaba en presencia de una conducta sistematica para ocultar informacién relativa a
la planificacién y manejo de la crisis sanitaria provocada por la Covid-19, que se vio reafirmada en
la defensa institucionalizada desde el gobierno. Asi todo Chile escuchd casi al unisono la misma
linea argumentativa tanto del exministro de Salud como del actual ministro Enrique Paris e incluso
del Presidente de la Republica lo que reafirma y profundiza de manera justificada un gran manto
de dudas en la poblacién.

Por otro lado, sentencié que se habia pretendido colocar una mordaza a todo aquel que quisiera
investigar, denunciar o cuestionar el manejo de la pandemia por parte de las autoridades, incluso
si ello significaba tensionar la relacién entre los poderes del Estado, lo que calific6 como
preocupante para la salud de la democracia.

Enfatizé que con su voto, a partir del aporte de los diversos testimonios escuchados en esta
Comisidn revisora, concurria con las familias de los mas de doce mil fallecidos que necesitan hacer
un escrutinio a sus autoridades.

Sostuvo que no se podia permitir instalar la falta de transparencia como politica aceptada en el
manejo de los datos en la gestidn publica y, menos aln, en un ministerio tan sensible como era
Salud.

Finalmente, argumentd que se habia formado la conviccién de que esta acusacidn constitucional
tenia los méritos para sequir el curso procedimental correspondiente y procedié a votar a favor.

El diputado Pablo Lorenzini expresd haber escuchado a todos los actores y anuncid su abstencién
como diputado independiente.
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El diputado Leopoldo Pérez reflexiond acerca de la utilidad de la acusacién constitucional en un
régimen presidencial, particularmente, de aquella que se deduce en contra de ministros de Estado
cuando estos han salido del gabinete. Agregé que ello no era una cuestién menor, pues si lo que
se perseguia era la responsabilidad politica del exministro Mafalich, bien se deberia entender que
se hace efectiva con su salida del gabinete, por lo tanto, persistir en una acusacién con
posterioridad a ello pretendia, en su opinién, sancionar e inhabilitar a un funcionario publico por
cinco aflos, lo que constituye una sanciéon de extrema gravedad que limita
desproporcionadamente los derechos a la participacién politica de una manera incompatible con el
sistema interamericano y universal de proteccién a los derechos humanos.

En efecto, precisd, que pierde sentido esta institucién cuando se trata de una herramienta
meramente sancionatoria pues no existiria un mecanismo que asegure la division de los poderes
en el ordenamiento constitucional frente a un presidente que sostiene en el cargo a un ministro
que infringié la Constitucién o las leyes.

Calificé como grave el hecho de que se sostengan banderas en favor de los derechos de las
personas cuando la acusacion representaba la utilizacién de un sujeto y la suspensién radical de
sus derechos politicos con el solo objeto de dafiar politicamente a un gobierno que posee minoria
parlamentaria. Consider6 evidente el afan de venganza de los acusadores al atacar politicamente
no a un ministro de Estado sino a la gestion de un gobierno con miras a desacreditarlo y obtener
un rédito electoral desconociendo los aspectos positivos y acentuando solamente las sombras que,
sin embargo, no permiten oscurecer una gestién que terminé salvando vidas.

Precisé que dos fundamentos habian motivado su conviccién acerca de rechazar el texto
acusatorio, el primero relacionado con el contexto mundial y nacional de la crisis sanitaria y el
segundo con los capitulos acusatorios.

Respecto del primer aspecto, hizo presente que quienes sostenian la acusacioén lo hacian a partir
de un supuesto equivoco e inexistente puesto que aun continlda el desconocimiento respecto del
Covid-19, lo que ha llevado a muchos paises a evaluar y poner en marcha nuevas féormulas que, en
algunos casos, siguen sin resultar. En ese contexto, destacé la premura con que el exministro de
Salud tomd decisiones a nivel nacional, no obstante, las opiniones que en su contra existieron
respecto al cierre de las fronteras, el uso adecuado de mascarillas, la circulacién de las personas
dentro del territorio nacional, la disponibilidad de ventiladores, camas criticas, espacios para
camas y un sinnimero de interrogantes que resolvié y puso en marcha.

En este escenario y a pesar de todas las incertidumbres, configuré medidas sanitarias como el
decreto N2 4, de 5 de febrero de 2020, que permitié establecer una alerta sanitaria debido a la
emergencia de salud publica por el brote de un nuevo coronavirus, decisiéon que no fue facil al
considerar y ponderar las controvertidas informaciones emitidas por la Organizacién Mundial de la
Salud.

En este orden de cosas, enfatizé lo afirmado por el expresidente sefior Ricardo Lagos Escobar en el
sentido de que “uno puede estar en desacuerdo politicamente y puede discrepar de la autoridad,
pero hay un hecho innegable, el ministro Jaime Manalich y miles de colaboradores y trabajadores
se la jugaron para abordar una pandemia desconocida, con informacién y directrices cambiantes,
incluso de los érganos técnicos especializados a nivel mundial.”.

Asi y debido a lo cambiante de las condiciones al enfrentar este virus temerario, después de nueve
meses el Comité de Expertos del Ministerio de Salud, infectélogos, epidemidlogos de altisimo
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renombre ha podido definir que el tiempo de cuarentena debe reducirse en Chile de 14 a 11 dias.

Hizo un reconocimiento a la dificil gestidon del exministro que no solo adelanté la entrega de cinco
nuevos hospitales, sino que permitié que en el peak mas grave de la enfermedad existiera
capacidad hospitalaria y ventiladores disponibles para quienes lo requiriesen. En efecto,
argumenté que a principio de afio existian 21.531 camas en el servicio publico y se llegd a contar
con 38.150 gracias a que el exministro trabajé con urgencia en la unificacion, bajo un solo mando,
de toda la red publica y privada para atender pacientes con esa enfermedad. Dicho trabajo,
reiterd, liderado por el exministro logré evitar que el sistema de salud colapsara gracias a una
gestion inclusive mejor a la de otros paises mas desarrollados.

Sin embargo, advirtid, el hecho de existir un desconocimiento total para enfrentar este virus a
nivel mundial significé que se cometieran muchos errores como lo reconocié el exministro ante la
Comisién, no obstante, también observé todo el desorden mundial en el manejo oficial de la
informacion, sobre todo por parte de la Organizaciéon Mundial de la Salud. Por ello y frente a la
pregunta sobre la estrategia seguida por el exministro, esgrimié que no existia gobierno ni
persona que pudiera atribuirse un exitismo cuando aun se continuaba luchando contra este
temible virus, pero asi tampoco era posible advertir fracaso absoluto pues todos los paises, de
alguna forma, habian experimentado ambos. No obstante, en su opinién lo descrito habia
permitido mejorar las politicas publicas, las estrategias y la conduccién del pais frente a nuevas y
variantes condiciones.

De los capitulos acusatorios, puntualizd, que en términos generales, habia percibido en el texto
una evidente intencionalidad contra la figura politica del exministro de Salud, configurandose asi
el escrito acusatorio mas alla de su cometido como autoridad y jefe en aquel entonces durante
una de las crisis sanitarias mas grande y letales que nos han afectado en estos Ultimos cien afos.

Sefialé que la Comisidn escuchd a connotados expositores que, en su gran mayoria y de forma
sistematica, sostuvieron la completa improcedencia de la acusacién destacando en gran medida
los diversos vicios sobre los cuales se habia formulado, entre ellos, la desprolijidad con la cual los
acusadores redactaron el libelo.

Asi, advirtié que en el primer capitulo se acusaba al exministro de ser responsable
constitucionalmente por vulnerar gravemente los derechos constitucionales a la vida e integridad
fisica y psiquica de miles de personas y en el segundo capitulo se le acusaba por vulnerar
gravemente los principios constitucionales de probidad y publicidad, no obstante, que durante la
tramitacién en la Comisién se formd el convencimiento de que, en los hechos, no se lograba
acreditar ninguno de los capitulos acusatorios por cuanto son tratados en términos absolutamente
genéricos, ambiguos y expuestos con evidente desprolijidad al no identificar de forma clara la
forma en que se transgredid la Constituciéon o algunas de las leyes indicadas. En tal sentido,
recalco lo dicho por el profesor Atria en la Comisidn respecto a la falta de identificacién de las
normas infringidas por el funcionario acusado, suponiendo su rechazo en caso de que dichas
normas no se encontraran infringidas.

Finalizd, manifestando que por todas estas consideraciones votaba en contra del texto acusatorio.

El diputado Ivan Flores (Presidente) agradecié a los integrantes de la Comisidn, a la Secretaria y a
su equipo de trabajo, por su contribucién a que esta instancia haya podido efectivamente cumplir
con su objetivo. Hizo extensivo este reconocimiento a los expositores y expositoras, quienes
concurrieron a una convocatoria, que habia tenido un plazo menor al originalmente planeado,
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dada la presentacion anticipada de la defensa.

A continuacién, sefialé que se acusaba al exministro Mafalich de vulnerar gravemente los
derechos constitucionales a la vida e integridad fisica y siquica de miles de personas de la
Republica, infringiendo normas constitucionales referidas al derecho a la vida e integridad fisica y
siquica, el derecho a la proteccién de la salud y a varias normas contenidas en la Convencién
Americana sobre Derechos Humanos. Esto es, por ejemplo, la falta de preparacién adecuada y
oportuna para cubrir los variados y distintos aspectos de un fenémeno tan complejo como el que
se observaba ya en otras latitudes, las insuficientes e inoportunas medidas de aislamiento, la
equivoca comunicacion del riesgo implicito y explicito y la mala gestién del exministro en relacién
con las personas que viven con VIH, entre otros.

Respecto de las normas constitucionales y legales infringidas y dejadas sin ejecucion por el
exministro sefior Jaime Manalich durante el ejercicio de su cargo se mencionan como
incumplimientos la falta de incorporacion de la atencién primaria de la salud en las funciones de
testeo, trazabilidad y aislamiento durante el inicio de la pandemia; no promover su colaboracién
en la entrega de licencias médicas para casos y contactos, evitando riesgos y facilitando el
aislamiento o el correcto funcionamiento de la mutualidades, y no haber desarrollado a tiempo un
plan anticipado de recursos humanos, tal como la incorporacién de actores relevantes que con
suficiente anticipacion solicitaron respuestas sin haberlas tenido oportunamente, esto es, una
serie de organismos altamente especializados que ofrecieron desde enero ayuda y que hasta hoy,
como se sefald en las sesiones de esta Comisién, no ha sido considerados.

Precisé que la acusacién estaba fundaba en que las medidas que adopté el gobierno, gestionadas
por el exministro de Salud, causaron confusion en la poblacién y, en gran medida, en que sus
acciones fueron insuficientes para contener la expansién violenta de Covid-19. Entre las
principales falencias mencion6 que se acusaba la ausencia de un plan de trazabilidad y testeos
masivos para hacer seguimientos de casos y contactos; la falta de protocolos adecuados para
decretar medidas de aislamiento, las que acabaron siendo insuficientes o inoportunas, y una mala
comunicacion del riesgo que puso a la poblacidn, precisamente, en mayor riesgo.

Seflalé que en el capitulo Il se acusaba al exministro de haber infringido gravemente la
Constitucién y las leyes a raiz del ocultamiento de datos y a la falta de probidad administrativa,
siendo esta una cuestidn principal. En efecto, enfatizé que este capitulo se referia al ocultamiento
de cifras y al mal manejo de ellas, lo que se evidencié principalmente al obviar los sistemas
oficiales de recopilacién, procesamiento y distribuciéon de datos, como, por ejemplo, los del
Departamento de Estadisticas e Informacion (DEIS) y del sistema de registro, alerta y vigilancia de
enfermedades de notificacién obligatoria, Epivigila, que fueron reemplazados por un sistema no
oficial, dependiente directamente del gabinete del exministro de Salud.

Puntualizé que las normas constitucionales y legales infringidas por el sefior Mafalich durante el
ejercicio de su cargo guardaban relacién con el principio de publicidad de los 6rganos de la
administracion del Estado y de la funcion publica. Al respecto, precisé que la construccién del
relato y la responsabilidad politica del exministro Mafalich se erigian desde la inconsistencia de
las cifras y las consecuencias que ello habria tenido en el manejo politico y sanitario frente a la
comunidad.

En esa linea, argumenté que el manejo erréneo y poco transparente se habia traducido en errores
administrativos y de contabilizacién, contraviniendo diversas normas que construyen lo que en
nuestro pais se regula desde los principios de publicidad y probidad.
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Considerando, en palabras del profesor Humberto Nogueira, que la acusacién constitucional se
concreta contra autoridades o altos funcionarios del Estado por actos propios del cargo que
desempenfian, haciendo efectiva una responsabilidad constitucional que tiene rasgos juridicos y
politicos por incurrir en las causales constitucionales establecidas taxativamente en la
Constitucion y teniendo presente que la responsabilidad politica es uno de los principales pilares
de nuestra democracia que, como sefial6 el profesor Gajardo ante esta Comisidn, es aquella que
tienen las autoridades en el ejercicio de sus funciones y que se deriva de los supuestos del estado
de derecho democratico y constitucional, se persigue, entonces, a través de esta acusacién
constitucional la proteccién del interés publico a través de un control interorgdanico.

En este sentido y siguiendo al profesor Christian Viera que expuso ante esta Comisién, acot6 que
debia reconocerse la complejidad del manejo de una crisis de esta envergadura tratandose de una
pandemia cuyas dificultades eran comunes a todos los paises, sin embargo, resultaba
imprescindible considerar todos los antecedentes conocido en el pais, especialmente en los
sectores mas vulnerables y desfavorecidos en términos sociales. Es asi como habia que
preguntarse sobre el manejo sanitario de la crisis provocada por el Covid y si era calificable como
estandar o defectuoso.

En esta linea, la doctora Danuta Rajs dejoé ante esta Comisién en evidencia que el DEIS si
manejaba informacion adecuada, actualizada y en linea con el Registro Civil y que el exministro
Mafalich se habria negado a utilizar prefiriendo sistemas paralelos y en base de datos de
laboratorios y Seremis.

Por su parte, la exposicidn de la presidenta del Colegio Médico, Izkia Siches, reforzé de forma
cronoldgica la situacién de la pandemia, indicando que “Hubo errores graves y evitables,
contradiciendo la opinidn de expertos y protocolos del propio Ministerio” y que “El Ministerio de
Salud, liderado por don Jaime Mafalich, debilité aun mas la credibilidad institucional con
imprudencia temeraria en el manejo de los datos. No escuchd oportunamente a los expertos
externos e internos y produjo malos resultados sanitarios, a pesar de saber lo que tenia que
hacer.”.

Argumentd, que lo importante, para efectos de la acusacién constitucional, era determinar si el
exministro estaba al tanto de estos antecedentes y si aun asi habia autorizado la generacién de
subreportes para una evaluacidn distinta de la pandemia y de las medidas que se debian tomar.
Hizo presente que aun cuando se habia dicho que el manejo de datos era muy complejo al inicio
de la pandemia, no obstante, a nivel internacional ya existia un estandar que sefialaba que el
nimero de fallecidos, sumado a los sospechosos probables, era la Unica cifra que podria
determinar la magnitud de la pandemia.

La investigadora y periodista sefiora Alejandra Matus precisé ante la Comisidn que logré acceder a
la cifra de fallecidos del Registro Civil en marzo de 2020, existiendo una diferencia de mas de 800
casos respecto de los cinco afios anteriores.

Por otra parte, el exministro sefialé que “no estaba obligado a actuar mejor que otros ministros de
Salud de otros paises ante la pandemia”, pero si de adoptar las medidas que correspondian en
base a todos los antecedentes e informacién disponibles, sumado a que en otros paises se hicieron
anticipadamente las correcciones de datos y no hubo cuestionamiento de la ciudadania, dada la
transparencia en el uso de los mismos.

Sostuvo que al usar e informar datos erréneos se perdi6 la trazabilidad a mediados de marzo, por
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tanto, las medidas que vinieron de alli en adelante no se adoptaron con la informacién que se
debia, lo que fue a sabiendas del exministro de salud.

Finalizd, diciendo que en atencién a todo lo expuesto procedia a votar a favor de la acusacion.

Xkokokokokokokskokkokok

En atencidén al resultado de la votacién, que redunddé en la recomendacién de rechazar la
procedencia de la acusacidn constitucional, no se designa a un diputado para sostenerla ante la
Sala, como lo exige la letra a) del articulo 44 de la ley N© 18.918, orgdnica constitucional del
Congreso Nacional, en caso de aprobacidn.

Xokokokokokokskokokoksk

Acordado en sesiones celebradas los dias 24, 29 y 30 de septiembre; y 1, 2, 6, 7 y 8 de octubre de
2020 con la asistencia de la diputada Daniella Cicardini Milla, y de los diputados Ramén Barros
Montero, Ivan Flores Garcia (Presidente), Pablo Lorenzini Basso y Leopoldo Pérez Lahsen.

Asistieron también a las sesiones de la Comision las diputadas Karol Cariola Oliva, Maya Fernandez
Allende, Marcela Hernando Pérez, Karin Luck Urban, Claudia Mix Jiménez y Marisela Santibafiez
Novoa, y los diputados José Miguel Castro Bascufian, Juan Luis Castro Gonzalez, Ricardo Celis
Araya, Miguel Crispi Serrano, Tomas Hirsch Goldschmidt, Andrés Longton Herrera, Jaime Naranjo
Ortiz, Pablo Prieto Lorca, Daniel Verdessi Belemmi y Esteban Velasquez Nufiez.

Sala de la Comisidn, a 8 de octubre de 2020.
Claudia Rodriguez Andrade

Abogada Secretaria de la Comisién

INDICE

|. ANTECEDENTES GENERALES SOBRE LA ACUSACION, ACTUACIONES Y DILIGENCIAS DE LA
COMISION 1

1) Presentacion de la acusacion 1

2) Eleccién de los integrantes de la Comisién 1

3) Notificacion 1

4) Defensa del acusado 2

5) Acuerdos de la Comision en su sesion constitutiva 2
6) Sesiones celebradas 3

7) Personas escuchadas por la Comisién 3

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 152 de 256

Informe Comision

8) Antecedentes tenidos a la vista por la Comisién 5
9) Oficios despachados 8

ll. SINTESIS DE LA ACUSACION, DE LOS HECHOS QUE LE SIRVEN DE BASE Y DE LOS DELITOS,
INFRACCIONES O ABUSOS DE PODER QUE SE IMPUTAN EN ELLA 9

.- PRIMERA PARTE: FUNDAMENTOS JURIDICOS DE LA ACUSACION CONSTITUCIONAL CONTRA LOS
MINISTROS DE ESTADO 9

1) Naturaleza juridica de la acusacién constitucional 9

2) La acusacién constitucional en el ordenamiento juridico chileno 11

3) Responsabilidad de los Ministros de Estado 11

Il.- SEGUNDA PARTE: HECHOS FUNDANTES DE LA ACUSACION CONSTITUCIONAL 12
I1l.- TERCERA PARTE: CAPITULOS ACUSATORIOS 23

1) CAPITULO I: De haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes y haber dejado éstas sin
gjecucion al poner en riesgo la vida y la salud de la poblacién 23

A) Antecedentes que dan origen a las infracciones del exministro de Salud 23

a) Falta de preparacién 23

b) Medidas de aislamiento insuficientes e inoportunas 28

¢) Equivoca comunicacién del riesgo 29

d) Gestién del Ministerio de Salud en relacién con las personas que viven con VIH 33

B) Las normas constitucionales y legales infringidas y dejadas sin ejecucién por el exministro
Manalich durante el ejercicio de su cargo 34

2) CAPITULO II. De haber infringido gravemente la Constitucién y las leyes a raiz del ocultamiento
de datos y las faltas a la probidad administrativa 41

A) Antecedentes que dan origen a las infracciones del exministro de Salud 41

B) Las normas constitucionales y legales infringidas gravemente por el exministro Mafalich
durante el ejercicio de su cargo 44

[1l. CUESTION PREVIA 49
|. CONSIDERACIONES PRELIMINARES 50
[I. CUESTIONES PREVIAS 50

1) De la cuestion previa como analisis de admisibilidad 50

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 153 de 256

Informe Comision

2) PRIMERA CUESTION PREVIA: acusacién no contiene capitulos acusatorios claros, vulnerando el
debido proceso 51

A) El primer capitulo acusatorio 52

B) El segundo capitulo acusatorio 56

C) La vulneracién al debido proceso es manifiesta 59

3) SEGUNDA CUESTION PREVIA: acusacién no cumple con el requisito de ser ultima ratio 59
A) Precedentes relevantes en esta materia 61

B) La acusacién constitucional no cumple con el requisito de ser Gltima ratio, pues sus hechos son
objeto de hasta cuatro comisiones especiales investigadoras 61

4) TERCERA CUESTION PREVIA: la acusacién constitucional es poco seria y extemporanea 63

5) CUARTA CUESTION PREVIA: la acusacién constitucional pretende evaluar el mérito de las
medidas adoptadas por el exministro de salud, cuestién que excede los propdsitos de la acusacién
66

6) Conclusiones 69

IV. SINTESIS DE LA CONTESTACION A LA ACUSACION 71

V. ACTUACIONES Y DILIGENCIAS EFECTUADAS 92

VI. EXAMEN DE LOS HECHOS Y CONSIDERACIONES DE DERECHO 92
NOTAS AL PIE

[1] En este sentido, ZUNIGA URBINA, Francisco, Responsabilidad Constitucional del Gobierno, en
Revista lus et Praxis, Afio 12, N° 2, afio 2006, Talca, Chile, p. 57.

[2] BRONFMAN V., Alan; CORDERO Q., Eduardo; ALDUNATE L., Eduardo; Derecho Parlamentario
Chileno, Editorial Legal Publishing, Santiago de Chile, afio 2013, p. 326.

[3] ZUNIGA, ob. cit., p. 71.
[4] BRONFMAN V., Alan; CORDERO Q., Eduardo; ALDUNATE L., ob. cit., p. 325.
[5] BRONFMAN, CORDERO, ALDUNATE, ob cit., p. 334.

[6] SILVA BASCUNAN, Alejandro, Tratado de Derecho Constitucional, Tomo VI, segunda edicién,
Editorial Juridica de Chile, Santiago de Chile, afio 2000, p. 150.

[7] “Dr. Jaime Manalich Muxi asume como Ministro de Salud" (13 de junio de 2019). Ministerio de
Salud [comunicado de prensa]. Disponible en: https://www.minsal.cl/dr-jaime-manalich-m-
Xi-asume- como-ministro-de-salud/ (consulta: 12 de septiembre de 2020).

[8] Decreto Supremo N° 270/2020, Acepta renuncia de Ministro de Estado en la cartera que se

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 154 de 256

Informe Comision
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tras-inicio-de-la-campana-de-vacunacion-contra-la-influenza/SHGYC5HTXZA6RMR1623M2)6R3F/
(Gltima visita: 3 de agosto 2020)
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[21] Disponible en: https://www.minsal.cl/ministerio-de-salud-entregara-carnet-sanitari-
-a-los-recuperados-de-covid-19/ (Ultima visita: 4 de agosto)
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[23] Disponible en: https://www.tl3.cl/noticia/nacional/mundo/experto-carnet-inmunid-
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d-coronavirus-estupidez-15-04-2020 (ultima visita 5 de agosto 2020)
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(Ultima visita: 06 de septiembre de 2020).
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traran-en-cuarentena-este-jueves/ (Ultima visita 4 de agosto 2020).

[26] Disponible en: https://www.latercera.com/nacional/noticia/presidente-pinera-y-minis-
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-que-tenemos-que-acostumbrarnos-a-una-nueva-normalidad/6CSYDUEM2VFS3NPBKKWTUUAAG4/
(Gltima visita: 6 de agosto 2020).

[27] Disponible en: https://www.minsal.cl/subsecretaria-de-salud-publica-tenemos-que-r-
tomar-paulatinamente-nuestra-vida/ (Ultima visita: 6 de agosto)

[28] Disponible: https://radio.uchile.cl/2020/04/20/paula-daza-y-nueva-normalidad-me-
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[29] Disponible en: https://www.latercera.com/nacional/noticia/manalich-asegura-que-fu-
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6 de agosto

[30] Disponible en: https://www.minsal.cl/presidente-pinera-anuncia-plan-de-retorno-seguro/
(Ultima visita 6 de agosto 2020)

[31] Disponible en: https://www.minsal.cl/reporte-diario-de-casos-covid-19-distingu-
-entre-personas-confirmadas-con-y-sin-sintomas/ (Ultima visita: 6 de agosto 2020)

[32] Las cinco alertas que el gobierno ignord antes de endurecer la cuarentena en el Gran
Santiago.

[33] Disponible en: https://www.emol.com/noticias/Nacional/2020/05/02/984893/manalich-
enemigo-coronavirus.htm (Ultima visita 6 de agosto 2020)

[34] Disponible en:https://www.cnnchile.com/coronavirus/ministro-salud-jaime-manalich-gobi-
rno-mensajes-contradictorios 20200503/ (Ultima visita 6 de agosto 2020)

[35] Disponible en: https://www.cnnchile.com/coronavirus/ministro-salud-jaime-manalich-gobi-
rno-mensajes-contradictorios 20200503/ (Ultima visita: 6 de junio2020)

[36] Disponible en: https://www.pauta.cl/nacional/polemica-por-cantidad-verdadera-de-mu-
rtes-en-marzo-causas-covid-19-y-otras (Ultima visita: 7 de agosto 2020)

[37] Informacién disponible en:https://www.minsal.cl/ministerio-de-salud-decreta-cuarentena--
otal-para-la-ciudad-de-santiago-y-seis-comunas-aledanas/ (Ultima visita: 1 de junio 2020)

[38] Disponible en: https://www.minsal.cl/autoridades-de-salud-senalan-que-ocupacion-d-
-camas-criticas-asciende-a-78-a-nivel-nacional/ (Ultima visita 7 de agosto 2020)
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[39] Disponible en: https://www.eldinamo.cl/nacional/2020/05/19/coronavirus-chile-decre-
0-gobierno-pide-a-clinicas-privadas-aumentar-en-20-camas-uci-antes-del-domingo/ (Ultima visita 7
agosto 2020)

[40] Disponible en:https://www.minsal.cl/ministro-manalich-hace-llamado-a-la-unid-
d-para-enfrentar-la-lucha-contra-el-covid-19/ (Ultima visita 7 de agosto 2020)

[41] https://www.elmostrador.cl/destacado/2020/05/17/en-medio-de-la-agudizacion-de-la-
crisis-sanitaria-informe-de-la-sochimi-estima-en-91-ocupacion-de-camas-criticas-en-la-rm/

[42] Mafalich: “Todos los ejercicios epidemiolédgicos, las formulas de proyeccidn con las que yo me
seduje en enero, se han derrumbado como castillo de naipes”

[43] Mafalich por pobreza y hacinamiento en sectores de Santiago: "No tenfa conciencia de la
magnitud"

[44] Falla pieza clave para contener el virus: acta interna del Minsal revela graves problemas en la
trazabilidad de casos.

[45] “Propuestas para evitar una catastrofe”: Cientificos publican carta abierta al presidente Pifiera
por pandemia de coronavirus en Chile.

[46] Mds de 200 pacientes por Covid-19 han fallecido en las urgencias de la Regién Metropolitana

[47] Disponible en: https://www.senado.cl/alcaldes-en-comision-de-salud-la-atencion-pri-
aria-se-esta/senado/2020-04-22/162232.html/ (Ultima visita 11 de agosto 2020).

[48] https://www.latercera.com/nacional/noticia/manalich-anuncia-correccion-en-cif-
a-de-fallecidos-con-covid-19-incorpora-a-653-personas-y-eleva-
cifra-total-a-2290/VR2N2AWOIZAGJHDTDRWA7AON3M/

[49] Disponible en: https://www.elmostrador.cl/dia/2020/06/09/balance-del-covid-19-en-ch-
le-se-registraron-19-muertes-tras-cambio-en-consulta-del-registro-de-defunciones/ (Ultima visita 7
de agosto 2020).

[50] “Batalla de Santiago”... casi a punto del fracaso

[51] Sepdulveda, N., "Minsal reporta a la OMS una cifra de fallecidos mas alta que la informada a
diario en Chile”, Ciper, 13 de junio de 2020, disponible en: https://ciperchile.cl/2020/06/13/minsal-
reporta-a-la-oms-una-cifra-de-fallecidos-mas-alta-que-la-informada-a-diario-en-chile/

[52] Disponible en: https://www.camara.cl/legislacion/comisiones/documentos.aspx?prmiD=2821
[53] Mafalich: preocupacién “por la velocidad del incremento”.

A nivel mundial, y considerando la informacién consolidada a la fecha por la pagina
worldometers.info, los 1.658 casos de Chile ubican al pais en el séptimo puesto entre los que mas
casos diarios reportaron, a la espera aun de los informes de algunas naciones especialmente
afectadas, como Francia y Turquia. Espafia informé de 1.377 nuevos contagiados e Italia dio
cuenta de 1.402 casos, ambos por debajo de la linea nacional, una curva que estad ascendente.
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Paises con mas contagios: Rusia 10.899 casos; Estados Unidos 7.142; Reino Unido 3.403; India
3.213, Brasil 3.100, Arabia Saudita 1.911 y Pakistdn 1.733, todos paises, eso si, con poblaciones
de tamafio muy superior a Chile.

[54] Disponible en: https://es.cochrane.org/es/inmunidad-de-grupo-inmunidad-de-reba%C3-
Blo-y-covid-19/ (Ultima vista el 11 de septiembre 2020).
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sonas-se-vayan-enfermando-progresivamente/ (consulta: 12 de septiembre de 2020).

[59] Presidente Pifiera y ministro Mafalich aseguran que el coronavirus “es un tema que va ser
muy largo” y que “tenemos que acostumbrarnos a una nueva normalidad”, La Tercera, 17 de abril
de 2020, disponible en: https://www.latercera.com/nacional/noticia/presidente-pinera-y-minis-
ro-manalich-aseguran-que-el-coronavirus-es-un-tema-que-va-ser-muy-largo--
-que-tenemos-que-acostumbrarnos-a-una-nueva-normalidad/6CSYDUEM2VFS3NPBKKWTUUAAG4/
(consulta: 12 de septiembre de 2020).

[60] Mafialich amplia ejemplos de 'nueva normalidad': "Puede ser ir a tomar una cerveza, comer
una empanada”, Meganoticias, 21 de abril de 2020, disponible en:
https://www.meganoticias.cl/nacional/299323-nueva-normalid-
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(consulta: 12 de septiembre de 2020).
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Legislatura 368, Sesién 86, de 13 de octubre de 2020. Discusién sobre la admisibilidad de la
acusacion constitucional. Rechazada la admisibilidad de la acusacion.

Legislatura 368, Sesion 86 de fecha 13 de octubre de 2020

Acusacion Constitucional deducida en contra del exministro de Salud sefnor Jaime
Manalich Muxi

El sefior PAULSEN (Presidente).-

De conformidad con lo dispuesto en los articulos 42 y siguientes de la Ley N° 18.918, Organica
Constitucional del Congreso Nacional, y 334 y siguientes del Reglamento de la Corporacién,
corresponde considerar hasta su total despacho la acusacién constitucional deducida por diez
seforas diputadas y sefiores diputados en contra del exministro de Salud sefor Jaime Mafalich
Muxi .

Antecedentes:

-Acusacién constitucional deducida en contra del exministro de Salud, sefior Jaime Mafalich Muxi,
sesion 742 de la presente legislatura, en martes 22 de septiembre de 2020. Documentos de la
Cuenta N° 1.

-Informe de la Comisién encargada de analizar la procedencia de la acusacién constitucional
deducida en contra del exministro de Salud, sefior Jaime Mafalich Muxi . Documentos de la Cuenta
N° 1 de este boletin de sesiones.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

En nombre de la Corporacion, doy la bienvenida al doctor y exministro de Salud sefior Jaime
Manalich , y a sus abogados defensores, sefior Gabriel Zaliasnik y sefiora Dafne Guerra .

Sefior Jaime Mafalich , ¢va a plantear la cuestidn previa de la acusacidn constitucional deducida
en su contra?

El sefior ZALIASNIK (abogado defensor).-

Senor Presidente, Entendemos que aqui hay un problema y un cuestionamiento de fondo, por lo
que queremos ir directamente al debate y a la discusién de aquello que interesa a todos respecto
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del fondo.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

En consecuencia, por no haberse deducido la cuestién previa, en virtud de lo preceptuado en la
letra b) del articulo 44 de la Ley Orgdnica Constitucional del Congreso Nacional, ofrezco la palabra
a la diputada Marcela Hernando para sostener la acusacion.

Pido silencio en la Sala. La diputada Hernando hara uso de su facultad en esta acusacion
constitucional. Ruego a todos los parlamentarios que dejen de hablar y también de transmitir en
vivo desde sus teléfonos mdviles.

Tiene la palabra, su sefioria.

La sefiora HERNANDO (dofia Marcela).-

Senor Presidente, por su intermedio saludo al hemiciclo, al exministro Mafalich y a su defensa.

Estimados colegas, en virtud de la confianza entregada por el grupo de parlamentarios signantes
del libelo acusatorio en contra del exministro doctor Jaime Mafialich Muxi , cuestién que me honra
y agradezco infinitamente, toda vez que tengo el honor de dirigirme a ustedes para fundamentar
las razones que nos llevaron a hacer uso de esta herramienta en virtud de nuestro rol fiscalizador.
Este es un rol que nos otorga la Constitucién Politica de Chile a los diputados y diputadas de la
republica.

Mayor aun es el honor, porque estoy consciente de que no me dirijo solo a los presentes, fisica o
virtualmente, en este hemiciclo, sino al conjunto de mis compatriotas, a los cuales, de una u otra
forma, llegard nuestro mensaje, sereno pero severo; y, si me lo permiten, quiero, debo y necesito
comenzar pidiendo a todos ustedes que, en cualquier lugar del pais en que me estén escuchando,
rindamos un homenaje, un tributo y un agradecimiento por los servicios prestados al
engrandecimiento de nuestra patria, a los miles y miles de personas, hombres, mujeres, nifios,
nifas, jovenes y adultos mayores cuyas vidas nos fueron arrebatadas por este virus maldito
conocido como coronavirus. A ellos les dedico esta intervencién.

Estando segura de que represento el sentir de todas y cada una de las personas presentes en esta
Camara, incluido el acusado exministro Mafialich , cuya humanidad nunca he puesto en duda,
quiero expresar nuestras sinceras y sentidas condolencias a las familias de las personas fallecidas.
Quiero decirles que la muerte de sus seres queridos es una herida abierta en nuestros corazones,
que tardara afios en cicatrizar, y que esperamos que su muerte no sea en vano; que nos sirva de
leccién, para recordarnos cada dia que no somos los tigres de Latinoamérica y que nuestro
sistema de salud se esta precarizando cada dia mas, y que necesitamos fortalecer el sistema
publico para dar respuesta eficaz y oportuna a las necesidades mas apremiantes de la poblacién,
porque las amenazas sanitarias, los virus, no tienen la capacidad de mutar en buenas personas,
pero si las personas podemos y debemos cambiar nuestra mirada, para transformarnos en
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mejores seres humanos.

También debemos enviar un reconocimiento y un abrazo carifioso, fraterno y agradecido a todo el
personal de salud que, aun a riesgo de sus propias vidas, nunca dejé de estar presente en su lugar
de trabajo. Ustedes son chilenos y chilenas ejemplares; lo que ustedes hicieron es patriotismo del
verdadero; ustedes arriesgaron sus vidas para salvar las de sus hermanos, las de sus
compatriotas; ustedes entregaron alegria y esperanza a todo un pais en momentos en que la
flagueza hacia presa de nosotros.

Varios de los vuestros cayeron en esta lucha, y espero sinceramente que haya calles disponibles, a
lo largo y ancho de Chile, para grabar en piedra sus nombres.

A mis colegas médicos, vaya un particular agradecimiento, y permitanme decirles que nunca como
en estos aciagos dias me senti tan orgullosa de haber abrazado esta noble profesion.

Mis respetos y homenaje muy particular a los colegas René Sanchez , Guillermo Solar, Juan Carlos
Carvajal , Patricio Morales , quienes no dudaron en llevar el cumplimiento del deber y de nuestro
juramento hipocratico a niveles de monumento.

En todos ustedes pensé cuando estampé mi firma en la acusacién constitucional, porque mientras
ustedes arriesgaban sus vidas para salvar otras, otros pusieron en riesgo las de ustedes para
salvar la economia.

La ambicién de esos otros fue mas fuerte; no pudieron esperar, porque la economia se recupera,
pero jamas recuperaremos sus vidas. Miles y miles de hijos jamas podran ver las sonrisas de sus
padres o de sus madres, y miles de padres y madres lloraran hasta el fin de sus dias la pérdida de
sus hijos.

Estimados y estimadas colegas, chilenos y chilenas, en el Capitulo I, articulo 19, la Constitucién
Politica de Chile establece que “Las personas nacen libres e iguales en dignidad y derechos.”. Con
una afirmacién similar a esta comienzan las cartas constitucionales de varios paises del mundo y
la Declaracién Universal de los Derechos Humanos, lo que, a mi juicio, viene a reafirmar el
consenso universal de que la vida concebida esta en el sentido aristotélico de la palabra, es decir,
como la capacidad de realizar operaciones por si y desde si mismo. Es el mas preciado de los
bienes.

De hecho, abordando el problema de la definicién de vida, Federico Engels , en su Anti-Dlhring,
sefala que “Desde muy antiguo, en el problema de la vida hay una lucha entre dos corrientes
fundamentales en la filosofia: el idealismo, bajo la forma de vitalismo, y el materialismo”, y la
razon por la cual hoy, tanto la filosofia como la biologia se anteponen a las tesis vitalistas es
porque ya existe consenso en que la vida es algo mas que la cualidad de ser o estar.

Con el paso de los afios ha quedado en evidencia que las personas son y se desarrollan como
resultado de complejas interacciones bioldgicas y sociales, y que no es posible reducir todos los
fenémenos vitales a procesos fisicoquimicos, e incluso a los mecanismos mas simples.

Mds aun, para los filésofos preferidos del innombrable, para mi, capitan general, “los sefiores”
Ortega y Gasset -tengo claro que estoy ironizando-, la vida no es una cosa y, por lo tanto, no
puede ser definida del modo o como suelen serlo las cosas, diciendo, por ejemplo, que posee una
cierta naturaleza o que es una sustancia, o que es una ley a la cual obedecen ciertos fenémenos.
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La vida humana no puede ser reducible a nuestro cuerpo, si bien no puede sequir existiendo sin un
cuerpo.

No es casualidad, entonces, que al nacer la Constitucién Politica de la Republica, en el inciso
primero del articulo 19 nos asegura el derecho a la vida y a la integridad fisica y psiquica, y
garantiza, como lo he dicho, que lo hacemos libres e iguales en dignidad y derechos. Lo hace,
seguramente, inspirada en la célebre frase, acufiada durante la Revolucidn francesa, “ Liberté ,
Egalité , Fraternité ”; y como el lenguaje oral y escrito, en tanto herramienta comunicativa, es un
constructo sujeto a las leyes de la dialéctica, y tiene, por tanto, pasado, presente y futuro, quiero
analizar palabra a palabra cada una de las garantias constitucionales, para que tanto usted, doctor
Mafalich , como sus abogados defensores, logren entender por qué vulneré gravemente los
derechos constitucionales a la vida, integridad fisica y psiquica de miles de personas.

En primer lugar, necesito que entiendan que los firmantes de la acusacién no tenemos la mas
minima intencién de crucificarlo, como en repetidas oportunidades dijo el diputado integrante de
la comisién que estudié el libelo sefior Ramén Barros .

Sefior Presidente, {serd posible que mantengan silencio?

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Por favor, diputada Cicardini , diputado Celis , diputado Naranjo , esta haciendo uso de la palabra
la diputada Hernando .

La seflora HERNANDO (dofia Marcela).-

Sefor Presidente, como decia, no tenemos la mas minima intencién de crucificarlo; lo que
hacemos es ser responsables con el mandato que hemos recibido de la ciudadania y ejercer
nuestro rol fiscalizador, aun cuando la persona acusada ya no desempefie el rol de ministro de
Estado. En caso contrario, a nuestro entender, seriamos nosotros quienes estariamos vulnerando
las bases mismas de la institucionalidad al no dar cumplimiento al articulo 62 del Capitulo I, el cual
establece claramente que “Los érganos del Estado deben someter su accién a la Constitucién y a
las normas dictadas conforme a ella, y garantizar el orden institucional de la Republica”.

Puede ser que usted esté convencido de que lo que hizo lo hizo con buena intenciéon. No somos
quienes para dudarlo. A fin de cuentas, pareciera ser que en estos dias todo puede suceder. Usted
fue quien dijo que el virus podia mutar en buena persona, y el Presidente se dirigié severamente al
coronavirus, pidiéndole que se fuera de Chile. Pero el virus no le hizo caso, ni tampoco muté.

Aqui no estamos para juzgar intenciones. Nuestro deber es dejar en claro, incluso mas alla de una
votacidén particular, que con su actuar temerario, soberbio e intransigente puso en riesgo grave la
salud de la poblacion que, se supone, se comprometié a proteger.

Vulnerar tiene su origen en el latin vulnerare y quiere decir “herir, dafiar, afectar”. Convengamos
en gque esta accion puede ser intencional o no intencional, pero, a fin de cuentas, es o fue, produjo
un dafo.
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Los chilenos nacemos libres e iguales en dignidad y derechos, y “libertad” quiere decir que
nacemos facultados para obrar o no obrar, para movernos por nosotros mismos o con la facultad
de liberarnos de nuestros autogenerados “domesticadores”, como diria Immanuel Kant .

En cualquier caso, con lo que nacemos es con un potencial que el Estado, tal y como se asegura
en el mismo articulo 1° de la mencionada Constitucién, debe “asegurar el derecho de las personas
a participar con igualdad de oportunidades en la vida nacional”, porque nacemos iguales en
dignidad y derechos, y en derecho, la igualdad juridica es el principio que reconoce que toda las
personas deben ser tratadas de la misma manera por la ley.

Cuando hablamos de derechos en el ambito del derecho subjetivo o ius puniendi, estamos
hablando de una serie de facultades que son inherentes a toda persona que habita en nuestro
territorio. Entre esas facultades, destaca el derecho a la vida, el derecho a la proteccién de la
salud, el derecho a tener garantizada la ejecucién de acciones de salud por parte del Estado, con
el propdsito de mantenernos sanos o darnos los tratamientos adecuados para cuidar nuestra vida
en caso de enfermedad.

Y en lo que a dignidad se refiere, si bien estamos ante una sombra de ambigliedad semantica en
el derecho nacional e internacional, no podemos pretender que este es un concepto juridico
carente de contenido, toda vez que significaria aceptar que el derecho es un constructo estanco,
con lo cual estariamos negando su esencia y razén de ser. De esa forma, y si asumimos la
costumbre del derecho anglosajén, el cual atribuye el significado a las palabras en relacién con el
uso que sus habitantes hacen de ellas, o tomamos como referencia la raiz del griego antiguo o del
propio latin dignitas, vemos un factor comin que cruza todas estas definiciones y es aquel que
tiene relacion con la valoracion y el respeto que se le debe a una persona.

Santo Tomas de Aquino , por ejemplo, decia que “una cosa es anterior a otra, de primero en el
origen de perfeccion o dignidad Dios es anterior a él como el amor préjimo. Segundo en el orden
de generacidn, disposicién del amor del préjimo es anterior al amor de Dios en cuanto al acto”.

Immanuel Kant , por su parte, sentencié “Al estar valorado el hombre como un fin en si mismo,
poseedor de un valor intrinseco sin limites, su dignidad, es merecedor del respeto de todos los
demas seres”.

Asi se supone, entonces, que nacen las personas en Chile: libres e iguales en dignidad y derechos,
y nuestra labor como parlamentarios, como representantes de los ciudadanos y ciudadanas, es
velar por que esos preceptos sean cumplidos por cada funcionario publico y, con mayor celo, por
aquellos que detentan el cargo de ministro de Estado.

Tengo que dejar claro, una vez mas, como lo hicimos en el libelo de la presentacién, que esta
acusacion tiene un caracter juridico-politico. Juridico, porque se funda en inconductas constitutivas
de ilicitos constitucionales, como el mal desempefio del cargo publico o la infraccién a la
Constitucién y a las leyes o la comisién de delitos. También es responsabilidad politica, porque los
érganos que admiten la acusacién y que juzgan son érganos politicos, los cuales actlan con un
amplio margen de libertad o discrecionalidad a la hora de encuadrar las inconductas en los ilicitos
constitucionales.

Si bien es cierto podemos tener diferencias interpretativas en lo juridico -si no existiera ese
derecho, no tendria razén el derecho-, serd el érgano politico por excelencia quien dirima,
mediante el voto, la continuidad o no de este proceso.
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Lo cierto es que, en un Estado de derecho, todos somos responsables de nuestros actos. Como
bien lo sefiald en el trabajo desarrollado en la comision revisora de la acusacidn el destacado
profesor de Derecho Constitucional Christian Viera Alvarez, cabe sefialar que la responsabilidad de
nuestras autoridades puede ser de distintos tipos; entre ellas, encontramos la responsabilidad
administrativa, penal, civil, pero también politica. Respecto a esta Ultima, la responsabilidad debe
asumirse como un efecto del control, porque sin control, el poder deviene en despético.

No obstante, después de las declaraciones del exministro en la comision, solo podemos concluir
que “a confesidon de partes, relevo de pruebas” y que, por tanto, mis colegas, no sera mucho lo
que tengan que deliberar para concluir que nuestra presentacion fue oportuna, pertinente y, sobre
todo, responsable.

En el entendido de que no todos los colegas han tenido la oportunidad de leer detalladamente el
libelo acusatorio, expondré, en forma resumida, los antecedentes que fundamentan la
presentacién de esta acusacién constitucional.

Para conocimiento, debo sefialar que el doctor Jaime Mafalich se desempefié como ministro de
Salud entre el 13 de junio de 2019 y el 13 de junio de 2020.

Segun definiciéon de la Organizacién Mundial de la Salud “La epidemiologia es el estudio de la
distribuciéon y los determinantes de estados o eventos (en particular de enfermedades)
relacionados con la salud y la aplicacién de esos estudios al control de enfermedades y otros
problemas de salud. Existen diversos métodos para llevar a cabo investigaciones epidemiolégicas:
la vigilancia y los estudios descriptivos se pueden utilizar para analizar la distribucién, y los
estudios analiticos permiten analizar los factores determinantes.”.

El Ministerio de Salud, por su parte, define la epidemiologia de la siguiente manera:
“Epidemiologia obtiene y analiza informacion que permite desarrollar un proceso de toma de
decisiones basado en la situacién epidemioldgica existente y proyectada y, de esta manera,
coordinar una respuesta global del sistema ante situaciones de emergencia epidemioldgica.”.

Como es de suponer, concurren en esta disciplina no solo profesionales médicos, sino cientistas de
diversas areas del quehacer académico.

Durante su intervencidén en la comision que analiz6 la presentacién de este libelo, el doctor
Mafalich nos dio a entender que posee sélidos conocimientos de esta especialidad: “Es
profundamente Ilamativo -nos dijo que el virus -insisto, eso fue reportado hace 10 dias que ha
afectado o afecta fundamentalmente a Chile es el linaje G, una variante genética que proviene
principalmente de Europa. Vale decir, cuando recogemos esto, decimos que en realidad el virus
que llegd a Chile no es el virus especificamente de China, a pesar de que la variante S esta
presente, por ejemplo, en Antofagasta. Eso se explica, probablemente, porque el brote del
extremo norte del pais estad vinculado con inmigracién de personas que portan esa variante, ese
linaje, desde otras naciones cercanas a nosotros, donde ese tipo de linaje fue mucho maés
frecuente.”.

Como médica y salubrista, esta declaracién me deja claro que nuestro interlocutor es una persona
que tiene las competencias para analizar detalladamente el eventual comportamiento de una
epidemia y, por tanto, tiene las herramientas para tomar las decisiones adecuadas para prevenir
las consecuencias que pudieran afectar a la poblacién. En otras palabras, para aplicar esos
estudios al control de enfermedades y otros problemas de salud.
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Nos confesé el doctor Mafialich que “en enero, la Cancilleria nos trasmitié que aproximadamente
poco menos de mil personas -exactamente 986de origen asiatico que regresaban o chilenos que
habian viajado a China o a sus alrededores fueron sometidas a vigilancia, aislamiento y
trazabilidad extraordinariamente estrictas, lo que significé que el brote inicial de Chile por
inmigracion fuera fundamentalmente de Espafia e Italia.”.

Ahora bien, de acuerdo al cronograma que logramos elaborar y que adjuntamos en la presentacién
del libelo, fue entre el 12 y el 29 de diciembre de 2019 cuando la Organizaciéon Mundial de la Salud
reportd que en la ciudad de Wuhan, China, existian varias personas contagiadas de un virus
desconocido, similar a una neumonia. Dias después, el 7 de enero de 2020, se confirmé que se
trataba de una nueva cepa de coronavirus. Una semana después, se reportaron los primeros casos
en Tailandia, Japdn y Estados Unidos.

Obviamente, para cualquier estudiante que recién comienza a adentrarse en los fascinantes
caminos de la epidemiologia hay aqui algunas afirmaciones que le llamarian poderosamente la
atencién. De hecho, mi hija, joven médico sin nada que ver con la epidemiologia, me llamé para
conversar y pedir mi opinién acerca de estos anuncios de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS). Mas aun, me peguntd si sentia que estdbamos preparados en Chile para enfrentar este
virus cuando apareciera, porque daba por hecho que apareceria.

Estas son las informaciones que es posible deducir del comunicado de la OMS:

I. La OMS no reporta internacionalmente cualquier situacién, entre otras cosas por cuestiones de
protocolos validados por cada uno de sus paises miembros. Si lo hace, es porque la situacién
requiere ser atendida rdpidamente, sin siquiera la necesidad de recibir “instrucciones” o
sugerencias.

II. Cuando se confirma que se trata de una nueva cepa de coronavirus, las alertas se encienden
casi de inmediato, porque, tal y como lo detall6 el exministro Mafalich en su bien fundamentada
intervencién, “es un virus Unico, con caracteristicas completamente nuevas, de las cuales tenemos
que conocer cdmo muta, qué enfermedad produce, con qué gravedad, etcétera. Ademas, da
cuenta de que ya han existido, existen y circulan al menos cuatro otras cepas de coronavirus que
causan resfrio comdn. Esto es bien importante, porque algunos examenes (sic) de proteina C
reactiva (PCR) de mercado tienen reaccion cruzada.”.

[ll. Cuando apenas una semana después se reportan los primeros casos en Tailandia, Jap6n y
Estados Unidos, es una sefal inequivoca de que el sistema de salud debe ponerse en estado de
alerta. Si el virus llegé a los Estados Unidos significa que estd en el continente, y si eso sucede, es
de sentido comun suponer que en pocos dias llegara a suelo nacional.

Tomemos el ejemplo de un pais situado entre dos gigantes asolados desde un comienzo por el
coronavirus: Mongolia.

El 7 de enero, Pekin ratifica la existencia de un nuevo coronavirus, patégeno de la misma familia
que el SARS, que a principios de los 2000 preocupd especialmente a Asia, dejando casi 800
muertos y mas de 8.000 casos en el mundo, la mayoria en esa regién.

El 20 del mismo mes las autoridades chinas confirman que el nuevo coronavirus, que acabariamos
conociendo como SARS-CoV-2, puede transmitirse entre humanos. Por ese entonces, habia solo
cuatro muertos confirmaos en el pais y unos 200 casos registrados.
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En consecuencia, al existir transmision entre seres humanos fuera de China, el comité de
emergencia de la OMS decidié declarar emergencia de salud publica, pues el brote generaria
implicancias a nivel internacional a raiz de sus propias caracteristicas, pues es de rdpida
propagacién y poco sabia de él la comunidad cientifica. Al 30 de enero ya existian 7.800 casos
confirmados en 20 paises.

En Ulan Bator, Mongolia , reciben las noticias de su vecino del sur y proceden de inmediato a
tomar las medidas de rigor: cierre de escuelas desde el 24 de enero, restricciones de movimiento
desde China desde el 31 de enero y cierre total de fronteras con suspensién de todo viaje aéreo
internacional, ferroviario o por carretera. A ello, se sumoé otra medida sin precedentes y muy
controvertida: la cancelacién de las celebraciones por el Tsagaan Sar, el Afilo Nuevo lunar
mongol.”.

Resultado: Mongolia, el pais vecino a China, cero muertos por covid-19 y cero contagios locales.

Si nos cambiamos de continente podemos revisar el excepcional caso de Senegal, pais con poco
mas de 15 millones de habitantes, que con apenas 12 camas con oxigeno -cifra que cuesta creer-,
pero tempranas y eficaces medidas de mitigacién, ha logrado mantener el covid-19 a raya, a pesar
de tener un sistema publico de salud mucho mas deficiente que el sistema publico chileno. El
pasado viernes 9 de octubre de 2020, el pais africano reporté solo 23 nuevos casos y el total de
contagios se mantiene en 15.213 desde el inicio de la epidemia.

Y reforzando los contenidos de la linea de tiempo que tratamos de establecer, el 10 de enero de
2020 el grupo técnico de la OMS publica las primeras guias técnicas para los paises miembros, que
incluian recomendaciones en enfermedades infecciosas y para implementar técnicas diagndsticas,
como también para la prevencion de enfermedades infecciosas. Estas guias fueron compartidas
rapidamente al tener el genoma del virus y al revisar todas las capacidades nacionales en cuanto
a la red, la deteccién de casos, la monitorizacion de viajeros, la capacidad hospitalaria y la
capacidad diagnéstica en red. Por lo tanto y a diferencia de lo que se insiste en sefialar, ya
teniamos recomendaciones de la OMS.

i{Qué pretendo decir? Que antecedentes existian y que cualquier persona con minimos
conocimientos debié tomar las Unicas medidas hasta ahora conocidas para prevenir y/o ganar el
tiempo necesario para preparar la red asistencial y “planificar” los contagios de tal manera de
evitar colapsos en la red asistencial, para no tener que llegar al momento en que el personal
médico se viera en la obligacién -consciente o no de tener que decidir a quién intubar.

{Cudl fue la reaccién del exministro Mafialich , sin embargo? Sus declaraciones en entrevista con
Canal 13 el dia 2 de abril son mas que elocuentes: “El esfuerzo aqui no es que nadie se contagie,
sino que se contagien las personas, porque la Unica manera de protegernos para el futuro es que
la mayor cantidad de gente se contagie, pero que lo haga de una manera lenta.”.

Como si esto no fuera suficiente, la subsecretaria de Salud Publica, doctora Paula Daza , en
entrevista con el diario La Tercera el dia 14 de abril, planteé: “Dijimos que vamos a ir de poco,
estas personas se van a ir contagiando de a poco, va a haber un grupo de personas que va a ir
saliendo (de la enfermedad), que ya no corre riesgo de contagiarse y de contagiar, y otro grupo de
personas, todavia sensibles, que son las que tenemos que ir monitoreando para que esta
propagacion del virus sea lenta.”. Si eso no es estrategia de inmunidad de rebafio, por favor,
necesito tiempo para volver a estudiar medicina.
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Por otra parte, y siguiendo lo expuesto en la comision revisora por el profesor Christian Viera
Alvarez , quien citando al jurista Manuel Aragén sefiala que, aunque en el debate de este tipo de
control se esgriman sesudas razones juridicas por los intervinientes, ni tales razones son
indispensables, ni la decisidn final que se adopte ha de estar necesariamente basada en ellas. Mas
aun, aunque la decision en aquellas razones se basara, tal decisién no se toma por la fuerza del
derecho, sino de los votos; no es la decisiéon de un 6rgano juridico, sino politico, como lo es la
Camara de Diputados y Diputadas; es una decisién enteramente libre y no “objetivamente
vinculada”. En definitiva, no es la decisién de un érgano juridico, sino politico.

Lo relevante aqui es que la acusacién constitucional es una facultad exclusiva de la Cdmara de
Diputados, consistente en un mecanismo de control en el ejercicio del poder por parte de altas
autoridades del Estado, a fin de evitar abusos y de impedir el exceso en el uso de las potestades y
cuyo proposito es indagar y hacer exigible la responsabilidad politica del acusado. Estas acciones
se inscriben en el control politico y la Constitucidn las contempla como atribuciones exclusivas de
la Camara de Diputados (articulo 52, N° 2) y del Senado (articulo 53, N° 1). Tratdndose de los
ministros de Estado, dice el texto que se declarard ha lugar o no “por haber comprometido
gravemente el honor o la seguridad de la Nacién, por infringir la Constitucién o las leyes o haber
dejado éstas sin ejecucién” (articulo 52, N° 2, letra b).

A su turno, el Senado conocera las acusaciones que entable la Cdmara de Diputados, resolvera
como jurado y se limitara a declarar si el acusado es o no culpable del delito, infraccién o abuso de
poder que se le imputa (articulo 53, N° 1). Las causas que justifican la acusacién son cldusulas
abiertas, es decir, enunciados normativos que no dicen algo de manera definitiva, sino que quedan
abiertos para su disputa politica.

No obstante la cuestién juridica, que, de suyo, es relevante en un Estado de derecho, tengo la
certeza de que mis colegas pondran atencién en el fondo del asunto, porque, en el fondo, de lo
gue estamos hablando es de que, en virtud de decisiones mal tomadas o no tomadas, hoy
tenemos que lamentar la muerte de miles de personas, muchas de las cuales bien podrian
haberse salvado si el ministro hubiera tomado las medidas adecuadas en los tiempos adecuados.
Y el gran problema es que, tal cual él mismo dejé saber, él estaba al tanto de lo que significaba
una pandemia y sabia las medidas que debian tomarse. “Aplanar la curva -vuelvo a insistir en el
tema consiste fundamentalmente en lograr, mediante todas las medidas de contencién, que son
las primeras, distanciamiento social, lavado de manos, etcétera, que las personas que se
contagian sean el menor nimero posible, ojalad -idealmente ninguna, pero el menor nimero
posible, de manera tal de desplazar esta curva para que el nimero de infectados totales en un
momento de casos activos sea un nimero capaz de ser manejado con la capacidad asistencial.”.

Entonces, siguiendo con nuestra cronologia, mencionamos en nuestra acusacién que la segunda
semana de febrero se reportaron mas de mil personas muertas y se habian confirmado casos en
Africa y Europa; a finales de mes se daba a conocer el primer contagio en América del Sur. En
palabras simples, la pandemia ya estaba en el continente y lo mas probable es que para esa fecha
ya estaba en Chile. Sin embargo, en forma contumaz, el ministro, ya con toda la informacion
mundial en sus manos y seguramente habiendo discutido la estrategia con el Presidente, insisti6
en bajarle el perfil. Es asi como el 23 de enero, el ministro de Salud informé las medidas de
caracter preventivo que se iban a adoptar a propdsito del brote de covid-19. Estas se focalizaron
principalmente en la vigilancia epidemioldgica, en el manejo clinico de los casos y en la capacidad
de diagnéstico.
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Sin perjuicio de ello, el exministro de Salud comentaba que “el tratamiento de una infeccién de
esta naturaleza no es distinta a otras infecciones respiratorias graves, como la Influenza” y que la
red hospitalaria estaba preparada, dado que, en el pasado, ya ha enfrentado otras situaciones
similares como el brote de influenza AH1N1 en el 2009, de SARS y MERS. Desde ya, se comienza a
evidenciar en los dichos del exministro su concepcién acerca de la enfermedad, la que se
expresara en distintas declaraciones y medidas adoptadas, e indefectiblemente mutara con el
avance de los meses y la evidencia incuestionable de la gravedad de la pandemia.

Luego, el 31 de enero de 2020, en una accién puramente comunicacional, la seremi de Salud -de
la época de la Regidén Metropolitana informé la adopcién de las primeras medidas preventivas en
el aeropuerto internacional. Estas consistian -segln dijo en aislar a las y los pasajeros que
presentaban algun tipo de sintoma, ademas de la instalaciéon de sefaléticas que indicaban la
necesidad de preguntar a los pasajeros y mencionar el pais del cual venian. En esta ocasién la
seremi de Salud de la Regidn Metropolitana de la época -incluso, antes que el ex ministro recorrié
las dependencias del aeropuerto, dando a conocer el protocolo y fiscalizando el empleo de los
elementos de proteccién personal de los funcionarios y funcionarias. Cabe sefalar que, de acuerdo
a las informaciones que pudimos recabar y a mi propia experiencia, a mediados de febrero estas
medidas no existieron en realidad.

Dias mas tarde, con fecha 5 de febrero de 2020, el exministro de Salud, en uso de las facultades
que el Cédigo Sanitario le concede, decretd alerta sanitaria por emergencia de salud publica de
importancia internacional por brote del nuevo coronavirus, que se publicé en el Diario Oficial el 8
del mismo mes.

Posteriormente, y de conformidad con lo dispuesto en la Constitucion Politica de la Republica y lo
dispuesto en el decreto supremo N2 104, de 18 de marzo de 2020, se decretd estado de catastrofe
a nivel nacional por un plazo de noventa dias.

A dicha fecha, 24 paises ya habian presentado casos de coronavirus, 20.630 personas habian sido
confirmadas con la enfermedad y se reportaban 426 muertes.

Por su parte, y dejando claro que si existian orientaciones claras de parte de la OMS, la directora
de la Organizacién Panamericana de Salud, por medio de una carta de fecha 24 de enero, instaba
a los 6rganos competentes a avanzar en las siguientes medidas de contencién:

1) detecciéon temprana, 2) aislamiento, 3) manejo clinico, 4) seguimiento de contactos, 5)
diagndstico de laboratorio, 6) viajes y comercio internacionales y puntos de entrada.

Mds aun -por favor, colegas, les ruego presten particular atencién a lo siguiente-, la doctora
Jeannette Dabanch Pefia , médica internista, infectéloga y académica en el Hospital Clinico de la
Universidad de Chile, profesora titular en el Programa de Enfermedades Infecciosas del Adulto, de
la Facultad de Medicina de la Universidad de Valparaiso, expresidenta de la Sociedad Chilena de
Infectologia y, actualmente, miembro del Comité Consultivo de Infecciones Emergentes, hizo el
siguiente relato en la comisidn revisora: “En el contexto de una emergencia sanitaria de esta
naturaleza, conociendo la historia de los coronavirus que habian emergido durante el siglo XXI,
rapidamente nuestro grupo elaboré un documento que concluia -utilizaba toda la informacién
cientifica disponible hasta ese momento el documento llamado Recomendacién de manejo clinico
para infeccién respiratoria por un nuevo coronavirus.

Este documento lo elaboramos en conjunto con el Comité Consultivo de Infecciones Asociadas a la
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Atencién de Salud de la Sociedad, que se comparti6é con las autoridades el 24 de enero y se
publicé en nuestro sitio web ese mismo dia.

El documento tenia como objetivo contribuir en la deteccidn oportuna de un nuevo agente viral y
aportar recomendaciones técnicas para apoyar a los equipos sanitarios de nuestro pais.

Dicho documento lo actualizamos con la informacién disponible (...) después, el 7 de febrero, y
nuevamente fue puesto a disposicidon de nuestras autoridades, y publicado en nuestro sitio web y
compartido también con todas las sociedades cientificas afines para socializar y difundir este
material.”.

Posteriormente, en esa comision le pregunté a la doctora Dabanch cudl habia sido su respuesta, la
respuesta del Ejecutivo o la respuesta recibida del ministerio, y la doctora Dabanch dijo
textualmente: “Respecto de la pregunta de la diputada Hernando , sobre cual fue la recepcién de
nuestros documentos por parte del Ministerio de Salud. Para el primer documento, recibimos una
respuesta via correo electrénico, de la subsecretaria subrogante, en ese momento, la doctora
Silvia Santander . Luego, tratamos de establecer una reunién con la subsecretaria Paula Daza , con
el fin de entregar, en forma personalizada, los documentos y plantearle nuestro interés de
colaborar en todo lo que se estimase necesario, dada la experticia que nosotros tenemos.
Nosotros somos clinicos; en el grupo tenemos expertos en enfermedades infecciosas, como esta
pandemia; tenemos expertos en laboratorio y en control de infecciones. Por lo tanto, el ambito a
trabajar, y a trabajar en conjunto con otras sociedades, es lo que nosotros ofrecimos. Esa fue la
respuesta.

El 30 de enero, el ministerio envia una actualizacién de alerta y refuerzo epidemiolégico
relacionado con el brote de coronavirus, pero no hace mencién a ningin documento que nosotros
entregamos hasta esa fecha al Ministerio de Salud; por lo tanto, asumo que no lo incorporaron.
Tampoco esta incorporado dentro del listado de documentos que ofrece la pagina web del Minsal
hasta la fecha.”.

Entonces, a pesar de las supuestas medidas que se adoptaron en el aeropuerto internacional de
Santiago Arturo Merino Benitez en el mes de febrero, tales como la declaracién jurada para
pasajeros que llegaban desde el extranjero, el deber de informar los paises que visitaron, la toma
de temperatura y el aislamiento de pasajeros con sintomas, el 3 de marzo se reporté el primer
caso confirmado en Chile: un médico de 33 afios de edad que habia viajado al sudeste asiatico.

Al dia siguiente se sumaron dos nuevos casos: uno era contacto estrecho del primero y el otro era
una persona de la Regién Metropolitana que habia viajado por el norte de Italia.

Esto motiva al Presidente de la Republica a convocar a la primera reunién del comité intersectorial
por covid-19, instancia que tenia por objeto entregar a todas las subsecretarias de las carteras de
los ministerios directrices e informacidn acerca de las medidas atingentes a la epidemia de covid-
19.

En esa instancia, el sefior Jaime Mafalich Ilamé a la poblacién a estar tranquila, ya que “El
gobierno ha tomado el rol que le corresponde, y el liderazgo que tiene en esta materia ha sido
reconocido por diferentes organizaciones internacionales”.

Al mismo tiempo, las organizaciones de mujeres, a lo largo y ancho del pais, planificaban la
gigantesca marcha que tuvo lugar en distintas regiones el 8 de marzo.
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Esa misma semana la situacién se hizo insostenible a nivel nacional, al extremo de que el 11 de
marzo la Organizacién Mundial de la Salud se vio en la necesidad de declarar la covid-19 como una
pandemia global, toda vez que los niveles de propagacién y gravedad eran alarmantes, razén por
la cual se instaba a todos los paises a adoptar medidas urgentes y agresivas para, de esa forma,
cambiar el curso de la pandemia, la cual se expandia con inusitada violencia.

Anecddticamente, puedo decirles que ese dia llamé a familiares, amigos y colaboradores, y les
pedi encarecidamente que se pusieran de inmediato en cuarentena.

El 12 de marzo ya existian treinta y tres casos confirmados y se habia entrado a la fase 2 del
contagio, la cual comenz6 con la llegada de personas contagiadas al pais.

En esta etapa los esfuerzos se debian concentrar en identificar a aquellos individuos que traian la
infeccidon desde el extranjero y tratar de lograr su contencién por medio del aislamiento eficaz
para evitar que contagiaran a otras personas.

Al 13 de marzo del 2020 se habian notificado cuatrocientos treinta y dos casos sospechosos a lo
largo del pais y cuarenta y tres confirmados, veintinueve de ellos en la Regién Metropolitana, ocho
en el Maule, tres en Biobio, dos en Nuble y uno en Los Lagos.

Treinta y cuatro de las personas confirmadas tenian antecedentes de viajes a paises con brotes en
los Ultimos catorce dias, siete asociados a importacion y dos en investigacion, segun se evidencia
en el informe de situacion covid-19, N2 8, del Departamento de Epidemiologia del Minsal, el que
informa ademas que aln se mantenia la trazabilidad del virus.

Aqui quiero detenerme un momento, en esta cronologia, para llamar la atencién sobre este punto
en particular.

Como dije, el 24 de enero la doctora Carissa Etienne , directora de la Organizaciéon Panamericana
de la Salud, en sendas cartas dirigidas a los érganos competentes, los instaba a poner atencién en
la deteccién temprana, aislamiento, manejo clinico, sequimiento de contactos y diagndsticos de
laboratorios al menos de las personas sospechosas y, obviamente, grupos de riesgo, todas
cuestiones que un epidemidlogo, un salubrista o infectélogo, o simplemente un profesional de la
salud esta claramente en condiciones de definir. Esta es la base del tan conocido concepto de
trazabilidad.

Mds aun, la propia pagina web del Minsal, en su protocolo de coordinacion para acciones de
vigilancia epidemiolégica durante la pandemia covid-19 en Chile, estrategia nacional de testeo,
trazabilidad y aislamiento, define lo que se conoce como conceptos claves y que son los
siguientes:

1. Caso indice: persona con cuadro clinico que cumple con las caracteristicas del caso sospechoso,
probable o confirmado de covid-19, cuya deteccién da inicio a la investigacién epidemiolégica e
identificacion de contactos estrechos.

Para los fines de este protocolo, se enfatiza que la investigacidon debe iniciarse frente al cuadro
sospechoso.

La definicion de casos sospechosos, probables y confirmados se encuentra en la normativa vigente
Ord. N92.137, de 11 de junio de 2020, y puede ser actualizado de acuerdo al escenario
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epidemiolégico.
2. Contacto: persona presuntamente sana, que estuvo expuesta al contagio por el caso indice.

3. Contacto estrecho: persona que o estad cara a cara, a menos de un metro de distancia, con
alguien que es o resulta positivo para coronavirus durante al menos quince minutos, sin usar
mascarilla, o compartié un espacio cerrado por mas de dos horas sin el uso de mascarilla, o vive o
cohabita una misma habitacién cerrada, o compartié un medio de transporte estando a menos de
un metro de una persona contagiada con coronavirus, o que se sabe después, sin el uso de la
proteccién adecuada.

4. Aislamiento: acto de separar a una persona enferma con una enfermedad infectocontagiosa de
personas sanas sin dicha enfermedad, para proteger a los contactos estrechos y al publico en
general de la exposicién a una enfermedad contagiosa.

Se aplica por un lapso equivalente al periodo de contagiosidad.

5. Cuarentena: restriccién de movimiento que se aplica a las personas sanas que han estado
expuestas a un caso contagiante, contactos.

La cuarentena se mantendra hasta por catorce dias, que es el periodo de incubacién de la covid-
19.

6. Trazabilidad: proceso que permite identificar de manera continua a las personas que tuvieron
contacto con un caso contagiante, contactos expuestos a casos indice.

Con la informacidn validada se dispone su cuarentena supervisada por el periodo de incubacién de
la enfermedad: catorce dias.

Se deben considerar los ambientes familiares, laborales, actividades religiosas, el uso de
transporte y cualquier otra actividad que haya realizado el “caso” durante el periodo de
contagiosidad.

Si hasta el momento alguien aln tenia dudas de que hubo notable abandono de deberes y de que
el ministro Mafalich incumplié y no ejecuté medidas que de suyo eran responsabilidad del ministro
de Salud, empoderado en ese momento como claro coordinador y ente rector de las politicas de
salud publica del pais, aqui queda claro a qué nos referimos y cual fue la razén primigenia que
llevé a este grupo de parlamentarios a presentar la acusacién constitucional que ahora estamos
discutiendo.

El caso indice era conocido; por lo tanto, hasta ese minuto, implementar una estrategia agresiva
de trazabilidad era perfectamente posible. Era posible tensionar toda la estructura ministerial para
llevar a cabo una politica eficiente, eficaz y, hasta ese momento, aln barata de trazabilidad.

{Qué paso, doctor Manalich ? ¢Por qué no lo hicieron? Sabian cdmo hacerlo; tenian los medios, la
infraestructura, los conocimientos y el dinero. Entonces, {por qué no se tomaron, aunque fuera en
ese minuto, las medidas que debian tomarse mas alla de cualquier discusion?

Incluso hay un manual publicado en la pdgina web del ministerio. La trazabilidad es un proceso
relativamente simple de entender y no se usa solo en salud, sino que es importantisimo en la
logistica.
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Por lo tanto, son muchos los profesionales que pueden comprender claramente a qué se refiere.
Por ponerlo en palabras simples, es un proceso que permite identificar de manera continua a las
personas que tuvieron contacto con un caso contagiante, contactos expuestos a los casos indice.

Pero mas alld de las ironias que podamos hacer y siendo mds rigurosos, el manual tipo
“cortapalos” publicado en la pagina del Ministerio de Salud define profesionalmente lo que debe
ser la estrategia de trazabilidad y aislamiento.

Dice asi: “Todas las seremis de Salud, en conjunto con los directores de servicios de Salud y los
directivos de los centros de Atencién Primaria de Salud (APS), deben fortalecer sus equipos
especializados en trazabilidad, para lo cual se requiere que los jefes o coordinadores de
epidemiologia constituyan equipos de trabajo de trazabilidad y aislamiento, asegurando la
capacitacién en las funciones de investigaciéon epidemioldgica y seguimiento, los insumos para
realizar el trabajo de campo (tecnoldgicos y equipos de proteccién personal), asi como el manejo
de los sistemas de registros estandarizados.

Mas tarde, el 13 de marzo, el Presidente fue mas explicito aln, y dice: “El coronavirus, que da
origen a la enfermedad denominada covid-19, se desarrolla en 4 etapas. La primera, cuando no
hay casos comprobados. La segunda, cuando todos los casos de contagio ocurrieron en el exterior.
La tercera, cuando los casos de contagio ocurridos en el exterior y en Chile ya no son trazables. Y
la cuarta, cuando se pierde esta trazabilidad y se inicia la etapa mas compleja de circulacién viral
y difusién comunitaria.”.

Insisto, doctor Mafalich , a estas alturas es casi curiosidad profesional: ¢{Qué pasd? éCudl era la
estrategia?

Es cierto que usted tenia derecho a definir una estrategia suya, propia, que no cumpliera ninguna
de las recomendaciones internacionales o nacionales que se le hicieron, pero también es cierto
que nosotros tenemos el deber de juzgar si era correcta, y si es que alguna vez la tuvo, le pido
como colega que por favor reconozca, al menos, que se equivoco, porque en sesion del dia jueves
8 de octubre, el alcalde de Independencia nos dijo lo siguiente: “En primer lugar, es de publico
conocimiento que los alcaldes y alcaldesas del pais, de todos los colores politicos,
transversalmente, y de distintas regiones, tuvimos, desde practicamente el inicio de esta
pandemia, una importante controversia con el exministro Mafialich en relacién con la necesidad -
en nuestra opinién de aportar con informacién precisa de los contagiados por parte de cada una
de las comunas. Esto con el propdsito de que nosotros, a través de nuestra atencién primaria de
salud, podemos contactar a las personas contagiadas, verificar las condiciones de aislamiento,
brindarles apoyo social y sanitario y, evidentemente, generar las condiciones para contener la
propagacion del virus.

Respecto de ese tema en particular, es decir, de la solicitud de informacién de los contagios por
comuna, el exministro Mafalich , en reiteradas oportunidades, de manera publica y, a veces, de
manera especialmente brusca respecto de la solicitud que realizabamos los alcaldes y alcaldesas,
nos sefald que no podia entregar esta informacidn, ya que constituia una ilegalidad y que esto era
en virtud de la ley de derechos de los pacientes, cuestion que no es efectivo. No era cierto. Y la
mejor demostracién de aquello es que hoy la piedra angular del abordaje de la situacién del
contagio del coronavirus es lo que se ha denominado la estrategia TTA (testeo, trazabilidad y
aislamiento). La informacién de los contagiados por comuna es el elemento fundamental para
realizar dicha trazabilidad, la que hoy se realiza, sin problema alguno, en todas las comunas del
pais.”.
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Es decir, el manual dice que “Todas las seremi de Salud en conjunto con los directores de los
Servicios de Salud y los directivos de los centros de APS deben fortalecer sus equipos
especializados en trazabilidad”. Pero el ministro dice, y en forma brusca y hasta un poco grosera,
como todos pudimos observar en los distintos medios de comunicacién, que no se les puede
entregar esta informacién porque atenta contra la ley de derechos del paciente.

iCurioso! Similar argumento se usa hoy para tratar de torcer el Estado de derecho, impidiendo a la
fiscalia tener acceso a los correos electrénicos institucionales, tanto suyos como de su jefa de
gabinete, los cuales, de suyo, deberian ser publicos.

Doctor Mafialich , no hay ninguna informacién en esos mails que pueda comprometer la seguridad
nacional. Eso no es verdad. Y si por esas desprolijidades de la vida la hubiera, entonces la
acusacion ya no seria politica sino penal, porque dudo de que un jefe de gabinete esté autorizado
para tener acceso a ese tipo de informacion.

Contindo entonces con el hilo de mi argumentacion.

El punto a) o primero de nuestra acusacién es por vulnerar gravemente los derechos
constitucionales a la vida e integridad fisica y psiquica de miles de personas en la Republica,
infringiendo el articulo 19, nimero 19, el cual establece el derecho a la vida y a la integridad fisica
y psiquica de la persona, y el nUmero 99, de la Constitucién Politica de la Republica, que establece
el derecho a la proteccién de salud. Y de los articulos 1.1 y 4 de la Convencién Americana sobre
Derechos Humanos, que dice: “Los Estados Partes en esta Convencidén se comprometen a respetar
los derechos y libertades reconocidos en ella y a garantizar su libre y pleno ejercicio a toda
persona que esté sujeta a su jurisdiccién, sin discriminacién alguna por motivos de raza, color,
sexo, idioma, religién, opiniones politicas o de cualquier otra indole, origen nacional o social,
posicién econdémica, nacimiento o cualquier otra condicion social.”. Y el articulo 4 dice: “El derecho
a la vida”. Recuerdo a los presentes que somos un Estado parte de esta convencion.

Volviendo a la cuestién juridica del asunto, como se ha establecido, la acusacién se compone de
dos capitulos acusatorios. El primero acusa al exministro Mafalich de haber infringido gravemente
la Constitucién y las leyes y haber dejado estas sin ejecucidn al haber colocado en riesgo la vida y
la salud de la poblacién, el cual dice relacién principalmente con la administraciéon y gestién
sanitaria del exministro en su calidad de autoridad maxima y especializada de la cartera y en la
toma de decisiones acerca de la manera y medidas ordenadas para enfrentar las consecuencias
de la pandemia. De esta forma, la infraccién de la Constitucién implica, entonces, la trasgresién de
ella a través de actos u omisiones que afecten a uno o mas bienes juridicos constitucionales o
derechos fundamentales y garantias constitucionales. Por lo tanto, dicha trasgresién puede
constituir una vulneracién objetiva de principios o reglas constitucionales, como también afectar la
esfera subjetiva de uno o mds derechos fundamentales y sus respectivas garantias
constitucionales. Esto es relevante, por la trasgresion que se plantea al articulo 82, incisos primero
y segundo de la Constitucién, en el libelo acusatorio.

La infraccién a la Constitucidon debe ser desarrollada personalmente por la autoridad o persona
acusable constitucionalmente, a través de actos u omisiones desarrollados en el ejercicio de sus
funciones, como son, en este caso, las que se plantean en contra del ministro de Salud. Asi,
cualquier norma constitucional que sea vulnerada o quebrantada por el sujeto pasivo de la
acusacion constitucional constituye una infraccién constitucional, no importando si dicha norma
constitucional corresponde a la parte organica o a la parte dogmatica de la Constitucion.
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En lo que dice relacién con dejar sin ejecucidn las leyes, esto es, manifestaciéon de una actuar
negligente por parte del exministro, quien, como se ha demostrado en los parrafos precedentes,
habria dejado de ejecutar normas fundamentales en su labor ministerial, toda vez que la
estrategia desplegada por el Ministerio de Salud para abordar la pandemia, sus deficientes
estrategias para mitigar el avance del coronavirus en Chile, la falta de transparencia en la
publicacion de datos de fallecidos y contagiados, y los constantes cambios en los criterios
metodoldgicos para contar estos casos ha resultado en la vulneracién de derechos de la poblacién.

Siguiendo con el ordenamiento cronolégico que establecimos en el libelo, paso a sefialar que el
mismo 3 de marzo el Presidente de la Republica se refirid por primera vez a la situacién que
enfrentaria el pais a raiz de la pandemia. Comunicé que Chile se encontraba transitando a la fase
epidemioldgica 3, con altas probabilidades de pasar prontamente a la 4. Indicéd que desde enero,
junto al ministro de Salud, crearon un equipo de trabajo para adoptar las medidas necesarias y
elaborar un plan de accién que permitiera enfrentar la situacién. Dentro de las primeras acciones,
destaco la compra de insumos y equipamientos para el personal de la salud, la implementacién de
una linea de laboratorios que permitiria hacer los diagnésticos de forma temprana y se decreté la
alerta sanitarita, con el objeto de entregar recursos y facultades al Minsal.

Vuelvo a sefalar que el plan supuestamente implementado nunca fue conocido por la opinion
publica. Y si insisto en este punto es porque, en el tratamiento de catastrofes o de calamidades
publicas -tema en el que me he preocupado de formarme y de estudiar, realizando un diplomado
en emergencias y catastrofes de la Academia de Guerra y también un diplomado en Manejo de
atencién de salud en eventos con multiples victimas, en Israel-, la transparencia en la informacién
y la forma en la que esta se presenta a la poblacién constituye un elemento crucial, vital,
imprescindible para reducir el nimero de victimas, toda vez que el principal aliado de la autoridad
debe ser justamente la poblacién.

Vuelvo a citar, sefior exministro, el caso memorable y conmovedor de Senegal, ese pobre pais
situado en la costa oeste de Africa, cuya economia es la nimero 122 del mundo y cuyo sistema de
salud es especialmente precario. Recordemos que solo nuestro querido, y tantas veces olvidado y
vilipendiado hospital Barros Luco , cuenta con mas recursos que los que se dice que tiene Senegal
en camas de UCl y UTI, y casi 150 camas intermedias. No obstante, ese pais logrd, hasta ahora por
lo menos -ruego a Dios que asi siga-, contener el avance del coronavirus con un eficaz y agresivo
plan de involucramiento ciudadano.

En Chile, mientras tanto, el dia martes 3 de marzo, segun informacién oficial del gobierno de Chile
“El Presidente anuncid el plan de accion del gobierno para prevenir el contagio de la poblacién con
coronavirus, que incluye desde la adquisicién de nuevo equipamiento hasta un refuerzo de la red
de salud, controles migratorios y el despliegue de un rapido y eficiente operativo de deteccién y
tratamiento. Ademas, contempla la activacién de una alerta sanitaria, el mes pasado, que faculta
al Minsal a contar con mas recursos y atribuciones para enfrentar el coronavirus. A esto se suma la
adquisicién de equipamiento para enfrentar la enfermedad (como guantes, mascarillas y
desinfectantes), la preparacién de la red de salud publica y privada para un rapido diagndstico y
tratamiento de la enfermedad, asi como la prevencion, que incluye 50 hospitales especializados y
12 laboratorios a nivel nacional”.

El 4 de marzo de 2020, en entrevista en el diario La Segunda, usted, exministro, sefialé lo
siguiente: “La segunda semana de enero el Presidente me llamd y me conté que habia hablado
con su par chino, que estaba muy preocupado, y nos pidié que prepararamos un plan para el peor
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escenario. Asi lo hicimos. La Organizaciéon Mundial de la Salud nos acaba de pedir que seamos
referentes para toda Latinoamérica respecto del manejo del coronavirus, y eso porque somos los
mejores”.

Habia en ese momento solo tres casos confirmados de covid en Chile: dos en Maule y uno en la
Regién Metropolitana. Luego, el periodista le pregunta cudl es su proyeccién, y su respuesta es:
“previo al 26 de abril, antes de que parta el frio, todavia vamos a estar en nivel 2, esto es con
vigilancia de casos. Hay paises como Suecia o Australia que han logrado mantenerse en esa fase.
Ahora, insisto, esta es una enfermedad que no respeta fronteras. Estamos extremadamente
vulnerables respecto de lo que ocurra en Argentina; por ejemplo, de Sao Paulo llegan seis vuelos
diarios, sin contar en México. Estamos constantemente hablando con las autoridades de los paises
de la regién”.

Sin embargo, nuevamente, su exceso de confianza, su soberbia, terminé vulnerando los derechos
de miles de personas, que bien pudieron haber tomado las medidas de precaucién del caso si las
instrucciones hubiesen sido las adecuadas, porque a pesar de sus optimistas proyecciones, el dia
26 de abril el Minsal dio a conocer un nuevo balance: “Hay 473 casos nuevos de contagios, 278
recuperados y 8 casos mortales nuevos. Asi, la cifra asciende a un total, a nivel nacional, de
13.331 contagios, 7.024 recuperados y 189 fallecidos. Por lo tanto, hoy se han sobrepasado los
13.000 contagios totales en el pais. Hay, ademas, un total de 6.118 casos activos detectados y
155.975 examenes PCR realizados. Las regiones de Chile con la mayor tasa de contagios totales
son: Metropolitana , La Araucania y Nuble , con 7.496, 1.216 y 731 casos, respectivamente. Son,
asimismo, las tres regiones con la mayor cantidad de muertes totales: 91, 29 y 14,
respectivamente”.

En esos dias no teniamos claro qué pasaba con la trazabilidad ni con la aplicacién del manual del
propio ministerio. El caso indice y el contacto estrecho no pasaban de ser una quimera, se habian
perdido en algun lugar de la estratosfera y los alcaldes de Chile reclamaban desesperados por no
estar siendo considerados por el Ministerio de Salud.

El ministerio, junto a expertos, anunciaba la creacién de un plan que promovi6 la implementacién
de una politica de proteccion sanitaria de las fronteras y el fortalecimiento de la capacidad
hospitalaria. Para dar cumplimiento a ello, se anuncié que se reforzaria el personal de salud, que
se pondria en marcha anticipada el funcionamiento de los hospitales de Ovalle, Vifia del Mar,
Padre Las Casas y Angol , que se planificaria para contar con hospitales de construccién rapida, y
que desde el lunes 16 de marzo se reforzaria la campafia contra la influenza.

En dichos del propio Presidente Pifiera , “el hecho de que los 43 casos comprobados de
coronavirus en Chile, que sin duda radpidamente aumentaran, hayan tenido hasta ahora un
comportamiento benigno refleja que el que el plan estd funcionando. De hecho, el nivel de
vigilancia de esta epidemia y de proteccién de la salud de nuestros compatriotas ha sido valorado
y reconocido ampliamente por las autoridades sanitarias internacionales y se ha basado en la
informacién cientifica, en las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud y en las
mejores experiencias de paises amigos”.

Debo confesar que releer hoy dia esos grandilocuentes discursos me produce una sensacién
extrafia: risa, pudor, rabia, pena, impotencia. “La Organizacién Mundial de la Salud nos acaba de
pedir que seamos referentes para toda Latinoamérica respecto del manejo del coronavirus, y eso,
porque somos los mejores”. Lastima que mas de medio millédn de contagiados y 17.000 personas
fallecidas no puedan decir lo mismo.
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Entonces, que hoy algunos se atrevan a decir que la acusacién no es valida porque se presentd
tarde en la Oficina de Partes significa que no entienden nada de nada, significa que la gente tiene
mucha mds razén de la que imaginaba y que tal vez, efectivamente, lo mejor sea que
renunciemos todos. Y lo digo con todo respeto para los defensores del exministro, porque respeto
mucho la profesion que ustedes eligieron, pero en este caso bien puntual me importan un comino
los cientos de rebuscados argumentos de la defensa, porque si bien es cierto este es un problema
que tiene una gruesa arista juridica, la cual debemos respetar, porque asi lo exige el Estado de
derecho, que logramos conquistar gracias a una larga lucha de 17 afos, es en el fondo del asunto
un problema ético, un problema moral, un problema humano o, mas bien, un asunto de
humanidad, porque estoy absolutamente convencida de que el ministro no cumplié con su deber,
no respetd nada ni a nadie; hizo lo que se le vino en gana y privilegié la economia por sobre la
salud de las personas. Si extiendo las 200 paginas de la defensa y las uno para construir una gran
sabana, no alcanzé a cubrir los cuerpos de los 17.000 fallecidos.

Estdbamos recién comenzando la pandemia y el gobierno, como una gran medida epidemiolégica,
nos decia: suspension de clases por 14 dias del curso completo cuando un estudiante tenga
contagio confirmado; suspensién de clases por 14 dias del establecimiento educacional completo,
en caso de existir dos 0 mas casos de estudiantes con contagio confirmado; siguiendo las
recomendaciones de la OMS, desde este lunes estaran prohibidos todos los eventos publicos con
mas de 500 personas en todo el pais.

Curiosa forma de proteger la vida y la salud de las personas, garantizadas en la Constitucion, y de
trabajar en conjunto con destacados especialistas, en circunstancias de que la carta de la
Sociedad Chilena de Infectologia ni siquiera se respondié y las recomendaciones de la directora de
la OPS dormian, desde hace mas de dos meses, el suefio de los justos en algun cajon del escritorio
ministerial.

Finalmente, la mitica intervencién del Presidente nos decia que “Para proteger sus vidas pido a
mis compatriotas que durante esta emergencia se laven las manos con frecuencia y con jabén o
alcohol gel; innovemos con nuevas formas de saludo que eviten contactos directos de manos y
cara, y mantengan, en lo posible, una distancia de un metro con las demas personas.”. Le falté
agregar que lo hicieran en las micros y en el metro. Y “De acuerdo a la Constituciéon -como dijo el
Presidente-, he designado al Ministro de Salud como Coordinador Interministerial del Plan para
Proteger a los Chilenos del Coronavirus.”.

Estas medidas que fueron anunciadas por el Presidente fueron, seguramente, también ideadas y
ejecutadas por el exministro de Salud Jaime Mahalich, y demuestran que la estrategia adoptada
era de mitigacién en lugar de contencién o eliminacion. En otras palabras, en lugar de realizar
esfuerzos decididos de testeo, trazabilidad y aislamiento que permitieran cortar la cadena de
transmision del virus, se actuaria sobre la base de un escenario en el que aumentaban los
contagios, con una respuesta centrada en el aumento de la capacidad asistencial, con todos los
riesgos que esto implicaba para los grupos mas vulnerables, ya sea por comorbilidades, acceso a
la atencién médica u otras variables sociodemograficas.

En ese escenario, Chile entré a la tercera fase epidemiolégica el 14 de marzo; es decir, se estaban
produciendo casos cuyo contagio se gestaba al interior del pais desde aquellas personas que lo
contrajeron en el extranjero. Esta es una de las razones por las cuales algunos alcaldes
comenzaron a decretar suspensiones de clases en los establecimientos de sus respectivas
comunas, lo cual sirvié para instar al gobierno a que adoptara esta medida.

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 185 de 256

Debate Admisibilidad

Es asi que, con fecha 15 de marzo, se decretd la suspensién de actividades académicas
presenciales en todo el territorio nacional y, junto con ello, las visitas a los hogares de personas
mayores.

Este mismo dia, el Colegio Médico declaré que las medidas anunciadas hasta la fecha por la
autoridad sanitaria debian extremarse. Es asi que, entre otras cosas, propuso aumentar las
pesquisas, para lo cual resultaba vital avanzar hacia la gratuidad universal del examen de
diagnostico; transparentar la entrega de datos e informaciéon con la comunidad; suspender
completa e inmediatamente los eventos masivos; extension del teletrabajo a los funcionarios
publicos para de esa manera incentivar con el ejemplo a que el mundo privado también lo haga, y
en avanzar en medidas que permitieran controlar los precios de los elementos de proteccion
personal necesarios para el desarrollo seguro de las prestaciones de salud.

El mensaje del Colegio Médico era claro: se necesitaba avanzar rapido en medidas que generaran
la disminucién de contactos entre las personas y con eso evitar el contagio masivo.

A pesar de que la recomendacion de los expertos internacionales y cientificos nacionales iba en la
linea de bajar la movilidad de las personas y con ello las aglomeraciones, el 16 de marzo fuimos
testigos de grandes filas de personas de alto riego que esperaban ser vacunadas contra la
influenza, en la campafa de vacunacién temprana que habia impulsado la autoridad sanitaria.

Esta escena se repitié en los dias siguientes. Ante ello, la subsecretaria Daza indicd: “Se van a
fortalecer los centros de vacunacién. Vamos a instalar dispositivos fuera de los consultorios para
poder ir atendiendo sobre todo a la poblacién mas riesgosa, sobre todo a los adultos mayores y los
enfermos crénicos.”. En esta explicacién se logra apreciar que el ministerio a cargo del doctor
Jaime Manfalich , especialista en epidemiologia, no tenia un plan para llevar a cabo el proceso de
vacunacién de manera que evitara aglomeraciones de personas adultas, nifios, nifias y
embarazadas, sino que este se fue construyendo sobre la marcha, lo que ciertamente contribuyé
al incremento de la propagacion de covid-19 entre la poblacidn.

A los cuatro dias siguientes de iniciado el proceso de vacunacién temprana, el alcalde de Cerro
Navia denunciaba a los medios que a las afueras de la Central de Distribucion de Vacunas de
Quinta Normal habia filas de ambulancias esperando para abastecerse del tratamiento, que por el
momento se encontraria agotado.

Consultado por ello, el exministro de Salud indicé que el problema no era de abastecimiento de las
vacunas, sino mas bien de la reposicién de estas para respetar sus cadenas de frio, reconociendo
que ello se producia a propdsito de la concurrencia masiva que se habia observado los primeros
dias de vacunacién.

Pido a mis colegas que, mas alla de las legitimas diferencias politicas que podamos tener, juzguen
si esta explicacién guarda relacién con algun criterio epidemioldgico minimo.

Para esa fecha, 16 de marzo, Chile entraba a la fase epidemioldgica 4, la cual se caracteriza por la
circulacién viral y la dispersiéon comunitaria del virus, y por ello se habria decidido el cierre de las
fronteras del pais, cuando ya era tarde.

Junto con informar acerca de este avance, el exministro Mafalich indicaba que “Hemos tenido un
comportamiento de crecimiento muy rapido. Esta curva de crecimiento estimamos que va a durar
no menos de ocho semanas y no mas de doce semanas, seguin nos han sefalado los expertos”.
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“No hay motivo para tener panico. Esta es una enfermedad que afecta a pocas personas, que la
mayoria de las personas que sean afectadas van a tener una enfermedad muy leve, algunos van a
necesitar hospitalizacion”.

Al 30 de junio, Chile supera los 279.000 casos, y las muertes llegaban a 5.688. Segun el informe
diario del Minsal, en 24 horas se registraron mdas de 3.000 nuevos casos de coronavirus.
Ciertamente, la proyecciéon mencionada por el ministro no se cumplié ni en términos de la
duracién ni del impacto que tendria en la salud de la poblacién. Se logra apreciar que sus dichos
tienden a minimizar la importancia que tiene el virus, lo cual genera que la comunidad no
reaccione adecuadamente a la implementacion de las medidas sanitarias.

El 18 de marzo se publicé en el Diario Oficial el decreto 104, del Ministerio del Interior y Seguridad
Publica, por el cual se declar6 estado de excepcion constitucional de catastrofe por calamidad
publica en todo el territorio nacional. Junto con ello, el primer mandatario indicé que Chile estaba
mucho mejor preparado que Espafa e ltalia, pues las medidas se comenzaron a adoptar desde
febrero del aflo en curso. Es asi que estdbamos preparados para “100.000 enfermos
simultaneamente”, 16.000 de ellos hospitalizados, y de ellos, 8.000 en tratamiento intensivo en
camas criticas y 4.000 con algun tipo de ayuda o ventilacién artificial. Indica, ademds, que
respecto de la solicitud de cuarentena total hecha por el Colegio Médico no es una medida que el
ministerio quiera adoptar en esos momentos, porque habia que asegurar el abastecimiento y la
existencia de los suministros basicos.

Hasta la fecha, el mensaje dado por la autoridad sanitaria y el mandatario han ido en la linea de
dar tranquilidad a la poblacién, porque el sistema estaria preparado para soportar las semanas de
mayor contagio sin poner énfasis en la necesidad de reducir la movilidad de las ciudades, pues la
estrategia que se estaba implementando en Chile era de mitigacién, buscando la propagacion
progresiva del virus en la poblacién.

El 20 de marzo, el Colegio Médico, por medio de su presidenta, Izkia Siches , advirtié que la
estrategia impulsada por el ministerio generaba descoordinacién e incertidumbre en la poblacién.
Es por ello que inst6 al cierre total de la Regidn Metropolitana, con mantencién de los servicios
basicos, abastecimiento y distribucidén. Por su parte, dio a conocer que los médicos estaban
informando que no se estaba contando con la capacidad de diagnéstico requerida ni se estaban
aplicando los protocolos; urgia avanzar en ampliar la capacidad de testeo y mejorar la
organizacién y coordinacién de la red asistencial.

Asimismo, se hizo mencidén a una critica que se mantuvo durante toda la gestién del exministro
Mafalich , y es que el ministerio no estaba transparentando la informacion. Los datos entregados
eran “incompletos, inconsistentes y tienen una tremenda falta de transparencia que no se habia
visto en la historia institucional de la salud publica chilena”. Se insté a la creacidén de un espacio
técnico, en donde las decisiones fueran compartidas por las personas que también las ejecutan.

En los dias siguientes de marzo, como ustedes recordaran, producto de fuertes controversias y
discusiones publicas a través de todos los medios de comunicaciéon masiva, el entonces ministro,
finalmente, se abrié a la creaciéon de una mesa social sobre la covid, conformada por autoridades
de gobierno, alcaldes, académicos y profesionales de la salud. Su objetivo era ser una instancia de
coordinacién y colaboracién entre el mundo social y politico.

Destaco eso simplemente para dejar en evidencia las enormes contradicciones entre las
grandilocuentes declaraciones de la autoridad y el malestar real existente entre los especialistas y
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las organizaciones gremiales, que, de suyo, constituian lo que se denomind la primera linea de la
salud, es decir, aquellas que si o si, mas alld de cualquier opcion ideoldgica, debian ser
consultadas.

En salud, esto es una falta al deber, un abandono de los deberes bdsicos que tiene cualquier
autoridad rectora en una situacién con las caracteristicas que en ese momento tenia la pandemia
en Chile. Mas alla de las explicaciones juridicas que pretendan entregarse como argumento para
desvirtuar el fondo del asunto, cuando en salud faltas a tu deber, lo que se pone en juego es la
vida de las personas, y cuando eso ocurre, lo que se pasa a llevar es el derecho de esa persona a
la vida y a la salud, por lo que, en consecuencia, se vulnera la Constitucién.

Suele decirse, casi como frase de buena crianza, que la atencién primaria en salud es el eslabdn
clave de la salud publica, la puerta de entrada al sistema. Pues bien, producto de la reforma
administrativa de 1980, la atencién primaria depende de cada municipio, pues el ministerio solo
actla como autoridad rectora en lo estriccamente sanitario y es el que financia, a través de los per
capita previamente establecidos, que, segln se supone, cubre las prestaciones recibidas por la
poblacién.

Entonces, la coordinacién de los alcaldes con la autoridad ministerial es no solo estratégica, sino
imprescindible. Son los alcaldes quienes administran el territorio; son los alcaldes quienes estan
en contacto directo con su poblacién; son los alcaldes la primera ventana del vecino con la
autoridad nacional. Muy bien, podran ser todo eso, pero no estan autorizados a cerrar mall o
colegios o industrias. “Los alcaldes y alcaldesas del pais, de distinto signo politico, de distintas
regiones y comunas, plantaremos la urgente necesidad de que se determinara la suspensién de
clases en todos los establecimientos educacionales y se estableciera el cierre de los centros
comerciales y mall. El ministro Mafalich dijo que eso no era necesario. Desestimé de manera
reiterada dicha solicitud, a tal punto que sefialé que esta era una medida de los alcaldes y
alcaldesas que tenia como propdsito fines electorales y populistas”. Esto es lo que sefiald el
alcalde Rodrigo Durdn en la comisién revisora de la acusacion.

Y continud: “Pues bien, toda la experiencia acumulada y la opinion de las sociedades cientificas y
del Colegio Médico indican que este fue un factor relevante para intentar minimizar la propagacion
del contagio, toda vez que los nifios y jdvenes son vectores muy importantes de propagacién del
virus. En este sentido, el hecho de que los alcaldes y alcaldesas de muchas comunas del pais, sin
contar con el beneplacito del exministro de Salud, decidiéramos la suspensién de clases de
nuestras comunas, forzando la implementacién de esta medida, cuestién que fue anunciada a los
pocos dias por el Presidente de la Republica”.

El dato freak, sin embargo, lo pone el propio exministro Mafalich , en su defensa ante la comisiéon
revisora: “Quiero recordar que, aproximadamente, el 50 por ciento de los casos se detectaban y
se tomaron examenes a partir de la atencién primaria de salud que, desde el inicio, fue un pilar
fundamental para la prevencién, educacién y el manejo de esta enfermedad.”

Por su parte, el rector de la Universidad de Chile, doctor Ennio Vivaldi , en la misma comisidn
revisora, sefald: “La Universidad de Chile hizo ver permanentemente sus puntos de vista respecto
del manejo sanitario y de los aspectos cientificos, sociales y comunicacionales. Insistimos muy
especialmente en componentes como la trazabilidad temprana e involucrar a la atencién primaria
en salud”.

Luego, el rector Vivaldi agregd: “La primera cosa que nosotros enfatizamos y que ha sido un tema
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de controversia en la comisién es la importancia de contar con datos desagregados al maximo,
para poder ayudar a tomar decisiones a través del modelamiento matematico y de las distintas
herramientas que la salud publica y la ingenieria tienen para prever el curso que va a tomar una
pandemia, y para comparar las distintas alternativas con las cuales se cuenta. Es una situacién
dificil. Podemos dar informes técnicos sobre lo que se discutié en su momento. Fue un tema
importante; se debatié en todo el mundo”.

Finalmente, el doctor Vivaldi cierra su intervenciéon con una frase que, junto con llamarnos a la
reflexién, encierra una serena pero constructiva critica a la forma que tuvo el exministro para
relacionarse con los actores mas relevantes de la ciencia de nuestro pais, lo que reafirma la
validez y pertinencia de nuestra acusacién: “Lo que nos ocurrié como pais debiera ser un motivo
de reflexion profunda sobre la importancia de la ciencia -no voy a repetir lo tragico que resulta, en
retrospectiva, por criterios economicistas absurdos, haber dejado de ser un pais que produce
vacunas-, lo importante que es involucrar a las universidades, lo mucho que puede ayudar a la
gestion del gobierno lo que hoy se hace en modelamiento matematico y lo que se entiende por las
problematicas en este contexto. Por lo tanto, un gran tema a aprender es cdmo involucrar a los
cientificos al manejo de datos en una situacién como esta”.

Por su parte, el sefior Marcos Vergara lturriaga , jefe del drea juridica de la Confederacién Nacional
de la Salud Municipalizada, sefialé en la misma comision revisora, el 7 de octubre del 2020: “Es
notable que, en medio de una conferencia de prensa, el propio doctor Mafalich haya indicado que
la atencién primaria en salud se haria préximamente cargo de la estrategia de trazabilidad junto
con la Seremi. Nosotros ya llevdbamos un par de meses trabajando en trazabilidad cuando él lo
plantea en los medios de comunicacién. Llevabamos realizando trabajos de seguimiento y de
cuarentenas preventivas, tomando examenes, haciendo control sanitario, trabajando en los
cordones sanitarios y haciendo promocién. En verdad, fue una desafortunada expresién del
entonces ministro, que generd un enorme malestar, por la falta de conocimiento y de amplitud de
mirada respecto de las acciones de salud en atencién primaria. Incluso, el exministro aseveré que
desconocia el nivel de hacinamiento y de pobreza existente en nuestro pais. Estos elementos -el
hacinamiento y la pobreza son determinantes sociales en salud, y se aprenden cuando uno
estudia. Cuando uno entra a trabajar en salud publica, la pregunta de prueba o de concurso
publico es: ‘{Cuales son los determinantes sociales en salud?’ y, junto con muchos otros, hay dos
importantisimos: el hacinamiento y la pobreza. Es imperdonable que una autoridad sanitaria
chilena o de cualquier pais no conozca esto, puesto que son los determinantes que participan en
los criterios de formacién de los presupuestos materiales y de vision de un ministerio o, por lo
menos, es lo deseable, a propdsito de que estamos justo frente al momento en que votamos... en
gue vamos a generar un planteamiento al proyecto de salud desde el 2020 al 2030. Necesitamos
gente y liderazgos que conozcan a fondo cémo funciona nuestro pais”.

Estimados y estimadas colegas, estamos frente a una exautoridad que, cuando ejercié su cargo,
no se relaciond ni consulté ni considerd opinidn alguna que no fuera la de no sabemos quién. Lo
cierto es que las sociedades cientificas no fueron escuchadas, tampoco las universidades ni los
mas destacados especialistas en la materia, ni tampoco los alcaldes, que son los que tienen a su
cargo el brazo mas importante, que habria permitido tener una trazabilidad real y no
comunicacional, y, por tanto, podria haber ayudado a evitar muchas muertes, que hoy tenemos
que lamentar.

Sigo con nuestra cronologia. El acta del Consejo Asesor del Minsal, del sabado 21 de marzo, sefiala
que “sobre el 90 % ciento de los casos no esta aislado en recintos asistenciales o bajo supervisidn
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de personal sanitario, manteniendo el riesgo de diseminacion a las familias y, consecuentemente,
a la comunidad.”.

El 30 de marzo, el mismo Consejo recomienda que “los casos probables deben ser manejados
como casos confirmados, indicar su aislamiento estricto e investigar los contactos directos e
indicarles la cuarentena.”.

Al 6 de abril, se habia casi doblado la cantidad de casos confirmados en el pais, llegando a 4.815
contagiados y a 37 muertos. Es recién en este punto que el Ministerio de Salud ordena el uso
obligatorio de mascarillas en el transporte publico.

Ahora bien, efectivamente, tiene razén el exministro cuando en su defensa en la mencionada
comisién argumentd que “estas acciones iniciales nuestras, que se movian en un ambiente de
mucha incertidumbre, generaron controversia. Por ejemplo, lo recuerdo perfectamente, lo digo por
la perspectiva del tiempo, es un conflicto en que yo mas bien me enredé con el tema de las
mascarillas, pero mantuve una conducta mas tranquila y de educacion. Aparezco sefialando, a
principios o a mediados de marzo -si no me equivoco-, que era bueno usar mascarillas en el
servicio Metro. Distintos expertos dicen: “No, esto no es correcto”. Preguntamos a la Organizacion
Mundial de la Salud, a través de un memo de la subsecretaria, que data del 21 de febrero, y nos
dice, el 6 de abril, que todavia no tienen pruebas. Entonces, evidentemente, aqui se genera una
discusion que existe hasta hoy, con una cosa tan simple como es el uso de mascarillas. De hecho,
en un publicacién del 5 de junio -y perdén que me detenga en las mascarillas-, la OMS todavia
para la comunidad general dice: “Mire, el uso de mascarillas no médicas -0 sea, hechas con
género, qué se yo no estd recomendado para la poblacién general”, y estamos hablando de varios
dias atras.”.

Me permito recordar a toda la audiencia que fue gracias a nuestro colega, el hingaro Ignaz
Semmelweis , que millones de pacientes del mundo entero salvaron sus vidas por un simple
hecho: Semmelweis se lavaba las manos antes de entrar a atender partos. Esta costumbre fue
evolucionando y hoy antes de entrar a pabelldn no solo nos lavamos las manos, sino que usamos
protectores capilares, guantes y, por supuesto, mascarillas. ¢éHabia algin problema acaso en
prevenir? En el peor de los casos pudo haber sido un placebo sin importancia, que no hacia dafo.

Mucho peor que esta, con mucho menos sustento cientifico que el uso de mascarillas, fue la
estrategia que el exministro dio a conocer el 7 de abril: “una vez que se comiencen a aplicar los
test rdpidos que detectan los anticuerpos del nuevo coronavirus -que puede ser entre una o dos
semanas mas-, se otorgard un ‘carnet de alta’ para las personas que hayan vencido la
enfermedad, debido a que corresponderian a una poblacién inmune al virus e incapaz de
transmitirlo.”.

Como era de esperarse, esta medida fue fuertemente criticada por la comunidad cientifica, pues
no tenia sustento desde el punto de vista empirico, porque aldn no se tenia conocimiento alguno
respecto de que el superar la enfermedad protegiera para el futuro: “No se sabe nada sobre si
eso0s anticuerpos son productivos, cuanto duran”. Sin perjuicio de ello, el ministro Mafalich insistié
con la necesidad de implementar este carnet, indicando que “es un instrumento que identifica a
las personas que, con altisima probabilidad -eso es lo que nos permite decir el conocimiento
actual-, ya tuvieron la enfermedad por coronavirus y son inmunes a adquirir una nueva
enfermedad, a reinfectarse y también no son capaces de transmitir la enfermedad a otros”.

Finalmente, el exministro dejé sin efecto ese anuncio el 10 de mayo, desestimando que tuviera
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mayores implicancias, pero sin reconocer que no tenia sustento cientifico, contribuyendo a la poca
claridad en los mensajes que caracteriz6 a su cartera.

Con fecha 14 de abril se registraban 7.917 casos confirmados totales, con 392 casos nuevos
diarios. A pesar de ello, se informé que algunas de las comunas, que hasta esa fecha estaban en
cuarentena, iban a salir de ella. De esta manera, la comunidad comienza a observar la estrategia
del Minsal relacionada con las cuarentenas estratégicas y dindmicas, indicando la autoridad que
estas “van en un sentido correcto y permite que los nimeros que estamos observando sean
menores a los que se supuso que iba a tener nuestro pais”.

Junto con atribuir el éxito de las cifras a esta estrategia, se informd a la poblacién cudles eran los
criterios para aplicar las medidas de cuarentena. Para ello, se tienen a la vista “las incidencias o
nuevos casos; la velocidad de propagacién de la enfermedad, la densidad de los casos por
kildémetro cuadrado, el perfil etario de la poblacién del territorio -adultos mayores, personas con
enfermedades crénicas y vulnerabilidad social, entre otros.”.

Desde mediados del mes de mayo, junto con las medidas ya enunciadas, se comienza a instaurar
un discurso de nueva normalidad, tanto por el Presidente Pifiera , como por parte del propio
ministro de Salud y las autoridades dependientes. Desde mediados de abril se sefala que el
coronavirus es un tema que va ser muy largo y que tenemos que acostumbrarnos a una nueva
normalidad.

Esta nueva forma de vivir en sociedad se referia a que poco a poco se comenzaria a abrir el
comercio, retomando paulatinamente nuestra vida, lo que ciertamente también implicaba la
posibilidad de realizar y asistir a juntas sociales. Incluso expresamente lo sefalaba la
subsecretaria de Salud Pdblica al decir que “esta nueva normalidad requiere de muchas medidas
de parte de la autoridad, pero también de una responsabilidad individual de cada uno de nosotros.
{Qué significa esto? éMe puedo juntar con un grupo de amigos a tomar un café? Probablemente si,
con unos pocos amigos, con cuatro amigos, con distanciamiento social, con mascarillas, con
lavado de manos y manteniendo esas medidas de cuidado personal y sobre todo de prevencién”.

Fundado en esa estrategia de vuelta progresiva a la normalidad es que se informé a la ciudadania
sobre el retorno a clases, ya no para el 27 de abril, como se habia anunciado previamente, sino
para mediados de mayo, indicando el ministro de Salud de la época, en sesién especial de la
Cadmara de Diputados y Diputadas, que habia sido un grave error suspender las actividades
escolares en los establecimientos educacionales. Se comunicé también el retorno a los espacios
de trabajo fisico de las y los funcionarios publicos.

En este punto me permito recordar que estos anuncios del sefior ministro de Educacién dejaron
hace mucho rato de ser resorte y decisidon de él. La autoridad sanitaria en nuestro pais es el
ministro de Salud, y en una pandemia es la autoridad maxima. Recordemos que el 13 de marzo el
propio Presidente anuncié que por decreto habia designado al ministro de Salud como coordinador
interministerial del plan para proteger a los chilenos del coronavirus.

Con fecha 24 de abril, el Presidente de la Republica, con base en las recomendaciones y
orientaciones del Minsal, presenté el “Plan retorno seguro”, el cual consistia, entre otras cosas, en
el retorno de los servidores publicos a los servicios necesarios para la comunidad, retorno de las y
los trabajadores a sus actividades en el sector privado y la sociedad civil, y en la vuelta de las y los
estudiantes a sus establecimientos educacionales. Junto con ello, se mencioné que se incluirian
nuevas herramientas, como la implementacién de un plan masivo de testeos rapidos de
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anticuerpos y la entrega del carnet covid-19 a los que cumplieran los requisitos de mejoria.

El mandatario aseguraba que estdbamos en una meseta con altibajos: “Yo me siento muy
orgulloso de que Chile sea uno de los paises que tiene buenos resultados”.

Sin embargo, y muy a su pesar, el 30 de abril del afio en curso se reportan 888 nuevos casos, de
los cuales 780 son positivos, con sintomas propios de la enfermedad, y 108 son positivos sin
sintomas.

Este es el dia en que se comienza a notar un quiebre en la tendencia de los casos positivos diarios,
pues pasamos de 550 casos a 880. La situacion de aqui en adelante comenzdé a ser critica, pues la
propagacion del virus aumenté notablemente.

Mientras tanto, desde la mesa de datos emanaba un informe que mostraba una situacién
alarmante en la curva de la pandemia en varias comunas de Santiago, lo cual se replica en los
informes de dias siguientes. De este modo, el plan inicial impulsado por el entonces ministro
Mafalich , consistente en las cuarentenas parciales y dindmicas, comenzaba a mostrar sus malos
resultados, dejando en evidencia el fallo del mismo pues “no bajé la movilidad en las comunas: el
70 % de los viajes se mantuvo y debian caer a 20 % o 30 % para tener resultados positivos.”.

Confirmando lo expuesto, el 2 de mayo se registraron 1.427 casos diarios, dia en que por primera
vez el ministro se refiere a la critica situacién que implica esta pandemia: “Hoy dia estamos todos
en el Gobierno del Presidente Sebastidn Pifiera concentrados en una sola batalla, que es la gran
batalla de Chile durante este Gltimo siglo, que va a marcar a una generaciéon completa y la puede
marcar muy mal, con muertos, con pobreza, con falta de educacién, con pérdidas de bienes
esenciales, con pérdidas de seres queridos.”.

A pesar de esto, sigue atribuyendo este disparo de casos a que “nos estamos acercando a una
meseta de casos nuevos”. “La infraestructura hospitalaria esta muy holgada y puede tolerar un
aumento muy significativo de casos, que, en mi opinién, no va a ocurrir”, porque, segun la
autoridad sanitaria, “tenemos un horizonte tranquilo, muy distinto al de los paises que no tomaron
medidas a tiempo.”.

Algunas horas después, el 11 de mayo, se registran 30.063 personas contagiadas, y el jefe de
Estado consideraba la pandemia como la mdas grave amenaza y el mas formidable desafio
sanitario de los ultimos 100 afos.

En otro frente, la periodista Alejandra Matus cuestionaba la cantidad de muertes que habia
ocurrido en el mes de marzo segun el Minsal, pues segun fuentes del Registro Civil se observaba
una diferencia de fallecimientos en Chile entre marzo 2019 y marzo 2020 de 932 decesos, un 12
por ciento mas, configurdandose el mayor salto de la década, mientras que, segun el Minsal, en
dicho mes sélo se habian producido 16 muertes.

Con el avance de los dias, el ministro Mafalich informé 34.231 casos, y de ellos 14.865
recuperados y 346 fallecidos en total, razén que sirvié de fundamento para decretar cuarentena
en toda la provincia de Santiago, integrada por 32 comunas y 6 comunas aledafas a ellas, ademas
de cuarentena obligatoria para todas las personas de 75 afos o mas, ampliando asi el aislamiento
estipulado para personas mayores de 80 afos.

Sin perjuicio de las medidas sanitarias impulsadas, el 16 de mayo se llegé a un 78 por ciento de
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ocupacion de las camas criticas en la Regiédn Metropolitana, lo que llevé a ejecutar los primeros
traslados aéreos de pacientes y a exigirle a la red privada que aumentara el nimero de las camas.

Ya para el 19 de mayo, el exministro de Salud, al dar su reporte diario, de 3.502 casos nuevos y de
509 fallecidos, indicaba que estdbamos entrando a la fase mas dificil. Los nUmeros eran
preocupantes. Con el pasar de los dias, se anuncié la nueva estrategia que se iba a instalar desde
el Minsal, consistente en reforzar la identificacién de casos y el aislamiento en residencias
sanitarias en todos aquellos lugares donde se estaba a punto de llegar a una situacién en donde
se necesitaria cuarentena.

El 25 de mayo se evidencié que en la Regién Metropolitana el sistema estaba llegando a su
maximo funcionamiento, pues el 91 por ciento de las camas criticas estaba ocupado.

El 26 de mayo es el dia en que el exministro admite su responsabilidad y nos entrega la razén a
los que levantamos esta acusacién: “Lo que hemos aprendido duramente en esta pandemia es
que todos los ejercicios epidemioldgicos, las férmulas de proyeccién con las que yo mismo me
seduje en enero se han derrumbado como castillo de naipes”. El gran problema es que quien se
sedujo fue él y los que pagaron la cuenta de sus errores no estan hoy dia en condiciones de
querellarse: fallecieron.

Fue sefiera la admisién de responsabilidad del ministro: “...las formas de proyeccién con las que
me seduje en enero se han derrumbado como castillo de naipes”, porque efectivamente lo suyo -
todo indica no pasé de ser una apuesta, una ruleta rusa, y solo en ese minuto fue posible
racionalizar la tozudez, la contumacia, la negacién de las competencias de otros. No habia
argumentos validos, no valia la pena discutir. Tal como sefialo el doctor Vivaldi en su intervencién,
simplemente “no querian escuchar”. Todo era una apuesta, y ante eso no hay argumento que
valga. iObvio! Su contrario en este juego siniestro tenia las cartas marcadas; no habia posibilidad
de ganar: “En otro sector de Santiago, que es nuestro drama de la cuarentena en este momento
(...) donde hay un nivel de pobreza y hacinamiento del cual yo no tenia conciencia la magnitud
que tenia; esa es la verdad”. Que una autoridad como el ministro de Salud no conozca las
determinantes sociales basicas, como la pobreza y el hacinamiento, es catastréfico.

En esta légica, colegas, con conocimiento de causa y la experiencia que me dan mis afios de
trabajo en salud pubica, puedo decirles que solo después de leer estas declaraciones se entiende
perfectamente el desprecio por una trazabilidad seria y profesional, o por aislamientos eficaces.
Esta no tiene sentido si la apuesta es la inmunidad de rebafio y si es de toda légica una
cuarentena “dindmica”. Los de Las Condes y Vitacura se pueden quedar en sus casas, porque
pueden teletrabajar desde alli; los de La Pintana y Cerro Navia pueden movilizarse en transporte
publico, porque las fabricas no admiten teletrabajo. Y claro, no voy a exigir mascarillas, porque
necesito que poco a poco se vayan contagiando. Como lo dije al comenzar, es una opcién; cruel e
insensata, desde mi punto de vista ético, pero es un opcién. De la misma forma, ahora todos
nosotros tenemos la posibilidad de decidir si una decisién de este tipo puede quedar impune o no.
También es una opcion.

Solo asi se entiende por qué los esfuerzos para lograr la trazabilidad se vuelven insuficientes y
resultan inutiles para la coyuntura misma de la pandemia. Ciertamente, para estudios futuros,
seran cifras de utilidad, pero en la contingencia esta el cuadro que sefalan las actas del Comité
Operativo de Emergencias: “80 personas contratadas: 70 telefonistas y 11 trabajadores de la
salud. La mitad llama a casos y la otra mitad a contactos. Ayer, 11.000 contactos no se alcanzaron
a llamar, lo que esta ocurriendo a diario (...) hay muchos contactos que no logran ser contactados.
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Faltan recursos humanos”, etcétera. Repito, esa es un acta del Comité Operativo de Emergencias.

Y finalmente, después de seis meses y cuando la pandemia arrecia, la tan nombrada atencidn
primaria aparece en escena. Con fecha 3 de junio se le incorpora formalmente al trazado de casos,
lo cual habia sido solicitado por diversos actores que consideraban que los centros de atencién
primaria eran cruciales en la labor de seguir la trazabilidad del virus, pues son los que conocen de
mejor manera el territorio en el que estan insertos.

En esta misma fecha -3 de junio-, Espacio Publico dio a conocer un informe que indicaba que entre
el 2 de abril y el 27 de mayo, el nUmero de fallecimientos que podia atribuirse directa o
indirectamente a la pandemia es 1.537, una cifra mucho mayor que los 825 reportados; parte
importante se podria deber a muertes por covid-19 que no han sido contabilizadas como tales,
debido al criterio utilizado por la autoridad (PCR confirmado positivo).

Este informe hace evidencia no solo de una diferencia en cifras, sino también de la falta de
trasparencia con la que el Minsal ha tratado los datos con los que cuenta y las metodologias que
implementa, lo cual dificulta los posibles aportes de la comunidad cientifica que no circunda
directamente al ministerio.

Desde el ministerio, tras un informe de Espacio Publico que se referia a esta materia, se anuncia
un cambio en la metodologia para contabilizar la mortalidad; se reconocen 653 muertes
adicionales. “Estamos haciendo un cambio metodolégico en la forma en que contamos a las
personas que han fallecido y que presuntamente su muerte podria estar vinculada a una infeccién
por covid-19”. “Esto nos lleva a la necesidad de reconocer, segin recomendaciones de la OMS,
tanto en marzo como en abril, a asignar como posibles casos de muertes asociadas a covid-19 un
numero de 653 personas fallecidas”. En total, a esta fecha, habria 2.190 muertes.

El 8 de junio, el ministro de Salud explica el cambio de metodologia para registro de fallecidos por
el informe de Espacio Publico, para lo cual utilizaran la base de datos del Registro Civil. Baja de 93
-el dia anterior a 19 fallecidos.

En palabras del exministro Mafalich , “al tomar decisiones sobre cambio de metodologias, de ir al
Registro Civil, nos parece mas exacta para realizar los ajustes e informarlos en los reportes
diarios”.

Sin embargo, Danuta Rajs , médico cirujano, licenciada en Estadisticas de Salud y exjefa del
Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud del Ministerio de Salud, en su intervencién
en la comision que estudié la acusacion, el 2 de octubre del afio en curso sefialé lo siguiente:

“El doctor Mafalich dice que el DEIS no estaba en condiciones de entregar esta informacion diaria,
“porque no estaba en linea con el Registro Civil”, y por eso tenian que basarse en Epivigila y bases
de datos de laboratorios. Debo decir que la Unica fuente valida de estadisticas de causas de
muerte es el DEIS y el Convenio Tripartito para las Estadisticas Vitales y que el DEIS estd en linea
con el Registro Civil desde hace mds de diez afios -casi quince-, con las distintas tecnologias
correspondientes a cada época.

A partir de mayo de este afo, el DEIS modificé, en conjunto con el Registro Civil, los
procedimientos para usar la conexion diaria y “bajar” la base de datos, a fin de codificar de
inmediato absolutamente todas las defunciones que hubieran bajado ese dia. Como dije, esto
mismo fue recomendado en el Comité Nacional de Estadisticas Vitales en marzo y asi fue
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adoptado. El tramite se demor6 un poco, pero ya en mayo se estaba haciendo. Obviamente, la
autoridad pudo haber pedido al DEIS que lo hiciera antes, pero no fue asi.

El procedimiento adoptado por el Departamento de Epidemiologia y sobre todo por la Divisiéon de
Planificacion Sanitaria (Diplas) en junio, de pedir acceso a la base de datos del Registro Civil, fue
completamente incomprensible, en circunstancias de que dos pisos mas arriba, en el DEIS, estaba
disponible y accesible. Dada la escasa preparacién en estadistica de salud de quienes formaban
parte de ese departamento en esas fechas y hasta hoy, porque la materia dejé de abordarse en
los posgrados de Salud Publica y de Epidemiologia que existen en el pais, ellos, apoyados por
informaticos y estadisticos matematicos, cometieron el gran error de pedir que se les informara la
variable “comuna” en esta nueva bajada de la base de datos de defunciones en el Ministerio, dos
pisos mas abajo, sin especificar a qué comuna se referian. Esto se debié exclusivamente a que
quienes lo solicitaron no conocen el certificado médico de defuncién, formato en el que figuran
tanto la comuna donde estd la oficina del Registro Civil que realiz6 la inscripcién como la
residencia del difunto o de la difunta. Desde el punto de vista epidemioldgico y demografico,
importa la comuna de residencia, porque la mortalidad se atribuye a esa poblacién, y de nada
sirve en epidemiologia o en demografia conocer la comuna donde esta la oficina inscriptora. De
ahi, en junio mas o menos, emanaron informes de mortalidad verdaderamente erréneos que
confundian a los usuarios. Por otra parte, para peor, creyeron que las causas de muerte se
obtenian mediante una especie de recuento de palabras, en circunstancias de que el
procedimiento correcto es la aplicacidn de las reglas de codificacién de la Clasificacién Estadistica
Internacional de Enfermedades, que practican las codificadoras de mortalidad del DEIS, como ya lo
mencione”.

Estimados y estimadas colegas, chilenos y chilenas, la verdad es que en un comienzo pensé en
dedicar sesudos parrafos y paginas a demostrar desde un punto de vista epidemioldgico, y basada
en mi larga experiencia como directiva del sector salud, las inconsistencias de las declaraciones
publicas del exministro; sin embargo, he llegado a la conclusién de que no tiene sentido. Son tan
claros los hechos, es tan cruda la realidad que el que no quiera verla, simplemente, no la vera. Se
nos ha mentido, y creo no equivocarme si digo que se nos sigue mintiendo. Estas declaraciones de
la doctora Rajs , a quien conozco como una de las profesionales mas serias y rigurosas en su
disciplina, son demasiado brutales, y el gran problema para el acusado sefior Mafialich es que
calzan a la perfeccion.

Definitivamente, como dijo William Shakespeare , a través de su personaje Marcelo , en su célebre
Hamlet : “Algo huele a podrido en el estado de Dinamarca”.

Para complementar las afirmaciones de la doctora Rajs , hace unos dias la exjefa de enfermedades
no transmisibles del Ministerio de Salud, Andrea Albagli , aseguré al Ministerio Publico, en el marco
de la investigacién contra el exministro, que mientras estaba en el ministerio se les pidié que
cambiaran la informacién de las cifras de informes de covid-19.

Y como si todo lo anterior no fuera suficiente, como consigna la Radio Bio Bio, “Una serie de
correos electrénicos enviados desde el pasado mes de marzo en adelante, entre funcionarios del
Ministerio de Salud, demuestran de forma clara que el sistema Epivigila , desde su
implementacién, mantuvo errores graves de funcionamiento.

Los principales problemas habrian estado en el “software de monitoreo de registros de
enfermedades infecciosas”, el que no habria permitido mantener un catastro claro de los
infectados por covid-19.
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Incluso se puede establecer que el martes 24 de marzo reconocian que llevaban 48 horas sin
poder bajar los datos...”.

Los hechos relatados hablan por si solos: se dafé la fe publica.

Estimados colegas, creo haber probado con creces que el exministro de Salud doctor Jaime
Mafalich infringié gravemente la Constitucién y las leyes al haber dejado esta sin ejecucion y
haber colocado en riesgo la vida y la salud de la poblacién.

Creo haber probado también que infringié gravemente la Constitucion y las leyes, y dejé esta sin
ejecucion a raiz del ocultamiento de datos y falta a la probidad.

También creo haber probado que ambas materias estuvieron siempre relacionadas; la estrategia
que se siguid no habria resistido de contar con informacién correcta, clara y transparente.

El solo hecho de generar esa enorme cantidad de dudas, el solo hecho de transformar esa
informacién en conversaciéon permanente de pasillos permitié que, sin mayores escandalos,
nuestros compatriotas fueran muriendo, uno a uno, en silencio.

Debo confesar que en mas de una ocasién me pregunté cdmo era posible que los chilenos no
reaccionaramos ante los horribles hechos que hemos vivido por tantos dias. Hasta llegué a pensar
que estdbamos perdiendo la capacidad de asombro. Pero no; creo que lo que pasa es que
estabamos enredados en cifras y cifras, y politizando asuntos que eran sanitarios, estrictamente
sanitarios.

El sefior Mafalich renuncié el 13 de junio. En esa fecha, el balance diario del Minsal indica lo
siguiente: “Hay 6.509 contagios nuevos (5.969 sintomaticos y 540 asintomaticos) y 231 casos
mortales nuevos; de este modo, la cifra total de casos a nivel nacional asciende a 167.355
contagios y 3.101 fallecidos. Por lo tanto, se ha sobrepasado la barrera de las doscientas treinta
muertes diarias y de los tres mil fallecidos totales (mas de tres mil cien, especificamente) en el
pais. Nuevamente, no se publicaron casos de recuperaciones. Hay un total de 26.958 casos
activos detectados, y 819.999 examenes PCR realizados. Se advierte que la tasa de casos activos
continla al alza, aunque de manera timida. Ademas, se han superado los ochocientos mil
examenes PCR realizados. Relativo a residencias sanitarias, hay un total de 12.264 habitaciones
(menos que ayer) y 131 residencias (manteniéndose respecto de ayer). La cantidad total de
respiradores mecanicos es de 2.894 (treinta y uno mas respecto del dia anterior); de estos, 2.589
se encuentran ocupados (treinta y seis mas) y solo 305 se encuentran disponibles (cinco menos).
Hay 1.408 pacientes conectados a ventilacidn mecanica invasiva (diecisiete mas que ayer) y 377
pacientes en estado critico (cinco mds que ayer). Hay un total de 1.715 pacientes en UCI
(cincuenta y nueve mas respecto al dia anterior) y 1.116 pacientes en UTI (cuarenta y dos mas
respecto al dia anterior). Las regiones de Chile con la mayor cantidad de contagios totales son:
Metropolitana , Valparaiso y Antofagasta , con 134.751 (superando los ciento treinta mil)”.

Con estas cifras se despidié el exministro. Desde su retirada la curva nunca ha bajado. La meseta
nunca existié y, como dije, y de acuerdo con mis propios cdlculos -solo el tiempo dird si me
equivoco-, tenemos mas de medio millén de contagiados y alrededor de 20.000 chilenos han
perdido sus vidas producto de la covid-19.

En alguna medida, si no en gran medida, porque eso nunca lo sabremos-, esto se debe a la teoria
epidemioldgica del exministro Mafalich: “El esfuerzo aqui no es que nadie se contagie, sino que se
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contagien las personas (...), pero de una manera lenta. Si nosotros dijéramos que vamos a hacer
medidas para que nadie se enferme, seria un error”.

Como corolario de mi argumentacion, citaré al doctor Michael Ryan , director ejecutivo de la
Organizaciéon Mundial de la Salud, refiriéndose a la estrategia epidemioldgica adoptada en Chile
para enfrentar el coronavirus, el 11 de mayo de 2020: “Asi, creo que esta idea de que tal vez los
paises que tenian medidas laxas y que no habian hecho nada, de repente alcanzaran
magicamente alguna inmunidad de rebafo. {Y qué pasa si perdemos algunos ancianos en el
camino? Esto realmente es peligroso; peligroso calculo, y no creo que la mayoria de los Estados
miembros estén dispuestos a hacer esa aritmética. Los Estados miembros son Estados
responsables, mirardn toda su poblacién, valorardn a cada miembro de su sociedad y trataran de
hacer todo lo posible por proteger su salud, mientras, al mismo tiempo, obviamente protegen a la
sociedad, protegen la economia y otras cosas. Necesitamos establecer nuestras prioridades de
manera correcta al entrar a la siguiente fase de esta lucha”.

Asi las cosas, si el rector de la Universidad Diego Portales y columnista del diario EI Mercurio sefior
Carlos Pefia pudiera poner las cosas en su correcta perspectiva, no me cabe duda de que la
conclusién de su informe habria sido clara.

Esto no es un tema de revancha politica ni una acusacion del Frente Amplio contra Chile Vamos u
otro bloque. Recuerdo tanto a El Mercurio como al rector que no pertenezco al Frente Amplio, sino
al Partido Radical; mi colega Ricardo Celis pertenece al PPD; el colega Tomas Hirsch es
independiente, Karol Cariola es comunista, y Esteban Velasquez , o ambos, son parte del bloque
Unidad por el Cambio.

Tampoco es un tema que tenga que ver con parlamentarismo, contra el cual no tengo ninguna
animadversion, ni con mayorias relativas o no. Tiene que ver con la ética y con la obligacién moral
de los funcionarios publicos de respetar los valores mas sublimes del ser humano: la vida, la
libertad, la salud y su dignidad.

Antes de finalizar, quiero informar que este documento obviamente va a quedar incorporado al
acta y que todas las citas y todas las referencias que contiene estan a disposicién de quien quiera
consultarlas.

He dicho.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Por un asunto de Reglamento, tiene la palabra el diputado Ivan Flores .

El sefior FLORES (don Ivan).-
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Sefor Presidente, en el uso legitimo de esta herramienta de supervigilancia, la defensa ha hecho
dos jugadas estratégicas: primero, presentar la defensa en la mitad del tiempo, con lo cual quedé
una larga lista de personas que no pudieron testimoniar, y ahora, sin la cuestién previa, quienes
formamos parte de la comisidn nos vamos a quedar sin intervenir.

No hago cuestion reglamentaria de eso, porque eso se puede.

Respecto del punto de Reglamento, el dia en que la comision inici6 su tarea, esto es, el 2 de
octubre, se acordd que la defensa haria llegar su presentacién por escrito antes del inicio de la
sesion. Esto no ocurrid.

Luego, en el transcurso de la sesion se dijo que iba a ser presentada al final de la misma. No voy a
seguir con una larga cadena -no sé como llamarlos de errores, incumplimientos; pero vencido el
plazo, el informe de la Secretaria, en las paginas 2 y 71, establece que se reconoceria la
exposicién verbal del acusado a través de la transcripcién taquigrafica, una exposicion técnica en
donde dio cuenta de la enfermedad en Chile y en el mundo, y no se dio respuesta a los capitulos |
y I, ni tampoco a las preguntas de quienes formabamos la comisién. Lo anterior, como ya dije,
véase en el informe.

Asi, tal como funcionan los tribunales de justicia, los hechos quedaron fijados para ambas partes,
no pudiendo agregar nuevos antecedentes.

Por lo tanto, quienes estamos convencidos de que es asi, no agregamos los antecedentes de
Contraloria, no agregamos nuevos antecedentes que tienen que ver con el proceso que se lleva en
Fiscalia, ni tampoco el irregular comportamiento del Consejo para la Transparencia.

Entonces, pregunto: idebe la defensa sujetarse a lo estrictamente expresado por el exministro
durante su exposicién verbal transcrita taquigraficamente y no agregar nuevos antecedentes en
esta segunda etapa de fondo?

Senor Presidente, esto es igualdad de armas entre la parte acusadora y la defensa.

Pido que se resuelva, de acuerdo con el Reglamento, si la defensa puede agregar o no mas...

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Ha concluido su tiempo, diputado Flores. Tiene la palabra el sefior Secretario.

El sefior ROJAS (Secretario subrogante).-

Sefior Presidente, esto esta regulado en la Ley Orgdanica del Congreso Nacional, en la cual se
sefiala claramente que el acusado puede presentar su defensa, de acuerdo con el articulo 39,
personalmente o por escrito. Posteriormente, en el articulo 44, se sefiala que si el informe de la
comisién recomienda rechazar la acusacién se dard la palabra a un diputado que la sostenga y
después podra contestar el afectado o, si este no lo hiciere, un diputado partidario de que se la
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deseche.

No existe ninguna norma que impida al acusado poder agregar alguna informacién, porque
precisamente estd contestando lo que se ha sefialado en la Sala. Lo que importa aca es la
tramitacion que se hace dentro de la Sala.

Como siempre hemos dicho, lo que hacen las comisiones es una recomendacién al pleno.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Muchas gracias, sefior Secretario.

Con la finalidad de contestar la acusacidén, ofrezco la palabra al sefior Gabriel Zaliasnik , en
representacion del exministro de Salud, don Jaime Mafalich Muxi .

El sefior ZALIASNIK (abogado defensor).-

Sefor Presidente, con mucho respeto y antes de iniciar esta contestacién y defensa en relacién a
lo dicho por la diputada Hernando , me gustaria permitir que haga uso de la palabra el exministro
Jaime Manalich , de manera breve por unos minutos, y acto seguido, yo asumiré y explicaré
pormenorizadamente los argumentos que deben llevar a desestimar esta acusacién constitucional.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Muy bien. Tiene la palabra el doctor Jaime Mafalich .

El sefior MANALICH.-

Sefor Presidente, por su intermedio, saludo a todos los honorables diputados y diputadas que
estan aqui presentes o que estan presentes telematicamente en esta sesiéon donde se analiza la
acusacion constitucional con dos capitulos en mi contra.

Lo primero que quiero destacar es que, tanto como hice ante la comisién como hago ahora frente
a los honorables diputados y diputadas, yo soy una persona acostumbrada siempre a dar la cara 'y
enfrentar los desafios que las circunstancias politicas, técnicas m, médicas me han puesto en la
vida.

Respeto enormemente la acusacion constitucional como mecanismo de control del accionar del
Poder Ejecutivo y espero que cualquier cambio constitucional en la forma en que se produzca
mantenga este mecanismo e, incluso, como lo he sefalado varias veces, lo haga mas frecuente, si
no obligatorio, al menos una vez al afio, para todos los ministros de Estado frente a la honorable
Camara de diputados.

Yo no quiero rehuir obligacién alguna en esta discusién y en esta defensa, y no solo porque se
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trate de mi persona, sino porque se trata de 170.000 funcionarios de salud, funcionarios de la
atencién primaria, estadisticos, que han dado una pelea descomunal frente al mayor desafio
epidemioldgico que el mundo entero ha enfrentado en los Ultimos cien afios. No estamos hablando
de una cosa pequefia, menor; estamos hablando del desafio de salud publica mas relevante de los
ultimos cien afios, donde no habia receta, no habia modelo, no habia esquema ni tablas de la ley a
las que sequir.

Y es por eso que, si bien el Reglamento Sanitario Internacional entra en vigencia una vez que se
decreta por parte del director general de la Organizacién Mundial de la Salud una emergencia de
salud publica de interés internacional -en mi opinién, y con mucho respeto por el doctor Tedros ,
en forma muy tardia respecto de lo que estaba ocurriendo en el mundo-, eso establece un minimo
sobre el cual nos hemos tenido que mover, con una incertidumbre completa en todos los paises.

Se ha mencionado una gran nacién africana, Senegal , que ha tenido un buen resultado, pero no
hay que olvidar qué es lo que esta pasando en el mundo hoy. Argentina, al lado nuestro, que tomé
una determinacién muy drdstica de un confinamiento completo al principio de esta epidemia,
miren ustedes lo que estd pasando hoy dia. Miren lo que estd pasando en Francia. Todo esto en un
ambiente de que las mascarillas sirven, no sirven; que los confinamientos sirven, no sirven; que
hay anticuerpos, que no hay anticuerpos; vale decir, preguntas que probablemente van a tardar
muchos afos en resolverse.

Y perddn que lo mencione hoy dia, porque evidentemente como ministro este es el segundo gran
desafio que me ha tocado enfrentar, el mas importante. El primero y segundo en importancia fue
el de mantener con vida a los 33 mineros de Atacama, cuyos diez afios de rescate se cumplen
precisamente en el dia de hoy, 13 de octubre, y donde hubo que inventar todo, todo, porque no
habia nada escrito sobre lo que nos pudiéramos mover.

Y esa es la situacidon hoy. ¢éQué es un caso de coronavirus? ¢Una persona que se enferma?

éUna persona que tiene un PCR positivo? {Una persona que desarrolla anticuerpos? éUna persona
que tiene un cuadro gripal que puede parecer o no parecer? {Quién es? (Cudles son las medidas
que hay que tomar? iLa distancia es un metro? ¢Es un metro y medio? éSon dos metros? (Cual es
la distancia? éCual es la intensidad de las cuarentenas y otras medidas?

Vale decir, tenemos una enorme cantidad de dudas todavia sobre las que tomar decisiones,
porque la doctora Hernando , la diputada Hernando , hablaba en algunos momentos como si esto
fuera un asunto del pasado. iNo, no, no! Esto podria estar recién empezando. Y todo lo que
estamos haciendo requiere prondsticos y respuestas para el futuro.

No puedo terminar esta breve intervenciéon, como se me ha pedido, sin sefialar -y lo digo
sinceramente que a veces esta discusidn o esta acusacién constitucional, en mi modesta opinién,
se ha transformado en una critica a la gestién, pero también al caracter del exministro Jaime
Mafalich . Y en ese sentido, quiero reconocer, una vez mas, que yo SOy una persona
extraordinariamente dspera, que no trabajo por simpatia, que no estoy preocupado de los votos ni
del si ni del no. No. Estoy preocupado de hacer la pega.

Y quiero ser humilde en este momento, para que no queden dudas, cualquiera sea la suerte de Ia
votacién de hoy dia: ciertamente he cometido errores y he ofendido a mucha gente durante mi
trabajo. Y lamento que eso haya ocurrido y me arrepiento de que eso haya ocurrido. Y pienso
especialmente en los alcaldes y las alcaldesas. ¢Por qué? Porque evidentemente, desde el primer
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momento, ellos y ellas quisieron hacer lo mejor por sus representados. Y pienso en la alcaldesa
Cathy Barriga , a quien yo traté duramente en un momento; pienso muy particularmente en el
alcalde Carter, en el alcalde Codina , que fueron personas muy activas, muy vehementes también
en sus planteamientos.

Aprovecho, entonces, de terminar estas palabras pidiendo sinceras disculpas por aquellos malos
ratos a esas personas.

Gracias.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Para iniciar la defensa, tiene la palabra el sefior Gabriel Zaliasnik .

El sefior ZALIASNIK (abogado defensor).-

Senor Presidente, honorables diputados, me dirijo a cada uno de ustedes hoy dia en un momento
que probablemente también puede ser histdérico. Somos el primer pais que somete a un juicio
politico de esta naturaleza y posiblemente a un enjuiciamiento de estas caracteristicas a un
exministro de Salud durante el transcurso de la pandemia en desarrollo. Por lo mismo, es muy
dificil saber cudles son las palabras exactas y cudl es el tono exacto de lo que tengo que decir hoy
dia y de como decirlo.

Por de pronto, honorables diputados, hemos acordado con el exministro Mafalich renunciar a la
cuestion previa. Entiendo que eso cause alguna sorpresa dentro de este rito republicano, pero
entendemos, como lo hizo presente la honorable diputada Hernando , que el meollo del asunto, el
quid del asunto, la esencia del cuestionamiento que se ha pretendido instalar al exministro
Mafalich , hoy acusado, y a la gestion del exministro Mafalich durante los primeros seis meses,
probablemente, de esta horrible pandemia, guardan relacién con aspectos muchisimo mas
esenciales que la mera desprolijidad de la acusacién, que la mera extemporaneidad de la
acusacion, que la mera imprecisién de la acusacién, porque se ha hecho un juzgamiento publico y
una imputacién publica respecto de la presunta manipulacién u ocultamiento de informacién, que
es completa y absolutamente falsa. Y como cualquier ciudadano, porque el exministro Manalich es
hoy un ciudadano, tiene todo el derecho del mundo a ser oido en este procedimiento, a ser oido
por los honorables diputados, para desvirtuar completamente tan falaz, tan infame acusacién que
se ha pretendido instalar.

Por lo mismo, honorables diputados -por su intermedio, sefior Presidente-, he pensado en muchas
formas de cémo comenzar hoy este alegato, en muchas variables y en muchas maneras de cémo
poder explicarles a ustedes lo mas sucintamente posible lo que aqui esta en juego.

De todas esas variables, yo he elegido una, que creo es la que grafica de mejor forma la
trascendencia republicana de lo que hoy estamos debatiendo. Y ello no porque lo diga yo, sino
porque fueron las palabras ponderadas, prudentes, palabras de Estado, que resonaron sin
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aspaviento en la Ultima sesidon de la comision revisora de la acusacién constitucional, a través de
las palabras del rector de nuestra querida Universidad de Chile, sefior Ennio Vivaldi . El rector nos
invité a reflexionar y a contextualizar la situaciéon que vivia Chile en marzo de este afo. ¢Qué dijo
el rector Vivaldi , que aqui ha sido parcialmente citado? Cito: “Yo haria un distingo. Uno, las
politicas que en el ambito de salud se han llevado en Chile por décadas terminan con una
situacién que vive Chile en marzo de 2020, y es cdmo el pais estd parado para enfrentar la
pandemia.”, en marzo de 2020.

Luego, agrega: “Eso tiene que ver con la situacion de base.

Desde ese punto de vista, yo he enfatizado que no era facil o, mejor dicho, que esa situacién de
base en que estd el pais es un factor que no puede dejarse de tener presente cuando se
consideran las posibilidades que tiene cualquier ministro -y recalco esto: cualquier ministro-...".

El rector Vivaldi agregé: “Hay un segundo contexto que a mi me interesaria mucho enfatizar, y es
qgue la pandemia llega a Chile en un momento de estadillo social, con un gobierno muy
cuestionado.”.

Ese era el contexto, honorables diputados. En ese contexto teniamos que desempefiarnos en el
mes de marzo de este afio o debia afrontar el gobierno, encabezado en este caso, en el punto
respectivo del Ministerio de Salud, por el entonces ministro Jaime Mafalich , que hoy en este
contexto ha debido seguir adelante el ministro Enrique Paris , que hoy nos acompana.

Asi, honorables diputados, el rector Vivaldi apunté a aciertos y errores, o a lo que él llamé
debilidades en la politica publica chilena en materia de salud en estos afios. Aplaudid,
efectivamente, el esfuerzo en materia de atencién terciaria. No cabe ninguna duda: infraestructura
critica, camas criticas y ventiladores fueron una gran gesta para que a nadie le faltara el derecho
a ser atendido en caso de una necesidad critica. Chile no vivié el dilema de la Ultima cama; Chile
no ha vivido el dilema de la Ultima cama, y esperamos que Chile nunca viva el dilema de la Ultima
cama.

Pero también estimé que pudo haber debilidades en la atencién primaria, como apuntaba en algo
también la honorable diputada Hernando . El sefior Vivaldi entendié los déficits en comunicacion,
en el contexto generalizado de desconfianza, e invitd a este Congreso Nacional -y eso dijo el sefior
Vivaldi : invité a este Congreso Nacional a reflexionar con una mirada global y completa, pensando
que la pandemia no se ha superado ni en Chile ni en el mundo, y que Chile, muy probablemente,
como cualquier otro pais, experimentara también, probablemente, algin tipo de segunda ola.

Aqui, honorables diputados, solo hay incertidumbres y muy pocas certezas, y cuando ello ocurre el
camino es la reflexién prudente, serena y republicana.

El apuntar con el dedo al acusar a otros es buscar culpables humanos ante fendmenos de la
naturaleza que estan fuera de nuestro control, es tapar el sol con un dedo vy, lo que es mas grave
aun, es evadir el necesario andlisis al que invité a esta Cdmara el rector Vivaldi .

Cito nuevamente al rector Vivaldi : “Yo creo que esto deberia ser algo que esta comisién pidiera,
como informe técnico, el tipo de decision y medidas que se hicieron en distintos paises y las
distintas estrategias que se hicieron. Para mi, vuelvo a repetir, hay un tema, porque se me hace
dificil juzgar al ministro de Salud si no juzgo, en su conjunto, las decisiones de cdémo combatir la
pandemia desde un punto de vista de la politica global.”.
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En consecuencia, honorables diputados, pretendo y espero que este espiritu republicano sea el
que predomine en el dia de hoy. El doctor Jaime Mafalich ha dado la cara desde el primer dia. Se
puso al frente de una dura y, por qué no decirlo, virtualmente, imposible tarea: preparar a Chile
para liderar, dentro de nuestras limitadas capacidades, la forma de enfrentar una pandemia
desconocida. Dio la cara ante los chilenos cuando esto empezaba y cuando el apoyo publico a la
conduccion del gobierno -reconozcamoslo era minimo. iEl apoyo publico era minimo! Nos hablé
siempre con su estilo vehemente y con la verdad de lo poco que se conocia en cada momento, con
la precaria informacién que se tenia. Empujd, fue voluntarista, no se doblegd ante un desafio
inédito, aunque, por cierto, muchas veces se equivocé e hidalgamente, como lo ha hecho también
hoy, dando la cara, asi lo ha reconocido.

El doctor Mafalich , honorables diputados, dio la cara y renuncié de manera indeclinable a su
calidad de ministro hace mas de cinco meses -fijense bien-, y su renuncia se concreté hace
exactamente cuatro meses. La renuncia es la forma como en politica uno asume su
responsabilidad. Es la forma politica de dar la cara, y el ministro Jaime Mafalich lo hizo. EI ministro
Jaime Mafalich , cuando considerd que era el momento apropiado y que debia continuar liderando
la estrategia de combate a la pandemia otro ministro, personas con otras habilidades, con otras
capacidades, donde él posiblemente habia tensionado la situacién, posiblemente por su estilo, dio
un paso al costado y renuncid: dio la cara politica.

El doctor Mafalich , honorables diputados, también dio la cara ante ustedes. En forma casi inédita,
personalmente, se puso a disposicion de la comisidn revisora y de todos ustedes para que le
formularan todas las consultas que estimaran pertinentes, como bien lo sabe, por su intermedio, el
honorable diputado sefior Flores, que encabezé dicha instancia. Se puso a disposicién para estar
presente y para responder a todas las preguntas que se le formularan, si era necesario, durante
dos jornadas completas; solo se nos autorizé una hora veinte minutos de exposicion. A eso se
limité y a esas preguntas respondio.

Esta es la forma democratica y republicana de dar la cara. El doctor Mafialich no cuestiona las
prerrogativas ni las atribuciones de esta Camara. Muy por el contrario, con humildad, como lo ha
dicho, se somete a ellas para que impere, por lo mismo, la profunda vocacién republicana y
democratica a la que nos convoca el rector Ennio Vivaldi .

Hoy, Jaime Mafalich , honorables diputados, quiere dar la cara una vez mas, y por eso nos pidié
renunciar a la cuestion previa y no eludir el debate de fondo. iNo es una estrategia juridica! iNo es
una sorpresa el dar la cara! Dar la cara es el estilo del exministro Jaime Mafalich , lo ha sido
siempre y lo va a seqguir siendo siempre; es su naturaleza humana, con los costos y con las
debilidades que eso puede implicar. No es una estrategia, no es un calculo politico; es dar la cara
y enfrentar este cuestionamiento malintencionado que se ha instalado, via filtraciones de
supuestas declaraciones ante fiscales, por otras vias instalar un cuestionamiento que dé cuenta,
en definitiva, de un supuesto ocultamiento, una supuesta manipulacién de datos inexistentes, con
el perverso supuesto propdsito o intencién de facilitar la propagacién del virus, de causar muerte
entre chilenos, de causar dolor a nuestros ciudadanos que subyace a esta infame acusacion.

Por lo mismo, honorables diputados, es hora de desmitificar las acusaciones, es hora de
desmitificar cualquier sombra de duda que pueda existir respecto del actuar del ministro Mafalich

Por lo mismo, en el legitimo ejercicio de derechos, naturalmente procesales, el ministro Mafalich
nos ha instruido, y solamente para efectos de claridad de esta honorable Camara, hemos
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solicitado una diligencia investigativa al Ministerio Publico para efectos de que se le tome
declaracién completa al ministro Mafalich . En la semana se ha hecho presente esto a la Corte
Suprema. Igualmente, el ministro Mafalich esta a disposiciéon de cualquier autoridad que quiera
someterlo a escrutinio respecto de sus actuaciones. Y asi fue graficado en el hecho que asi se ha
solicitado.

Esto es importante, y digo “desmitificar”, porque aqui se quiere construir una pequefia leyenda. Y
permitanme esta reflexidn, honorables diputados. Aqui se quiere dar a entender que como el
ministro Enrique Paris ha ejercido un derecho que estd en el Cédigo Procesal Penal, cual es que
frente a la solicitud ambigua, amplia, extrema, ilimitada de acceso a todos los correos de ciertos
funcionarios o exfuncionarios del Ministerio de Salud, habria un supuesto intento de esconder
informacidn, en circunstancias de que un ministro de Estado dice que en esa informacién puede
haber informacién que comprometa la seguridad nacional de nuestro pais.

Y si a eso se suma que ha habido filtraciones en la causa y que el Ministerio Plublico no ha podido
dar garantias para asegurar que eso no ocurra, a partir, y lo hizo la honorable diputada Hernando -
por su intermedio, sefior Presidente al citar una de esas declaraciones, que no ha podido ser
contrastada por esta defensa ni por defensa alguna. Es una persona que concurre a la Fiscalia y
supuestamente dice o afirma algo, pero donde los abogados no tienen la posibilidad de confrontar
o0 de contrastar.

iHonorables diputados, seamos serios, por favor, republicanos! Si no, terminemos con los jueces
de garantia y con los jueces de tribunal oral. {Qué sentido tiene la justicia penal si se va a definir
con una declaracién que se presta ante un fiscal y que se filtra a la prensa? Si ese es el estandar,
iclaro que debe ser acusado! Pero no puede ser ese el estandar, honorables diputados. Lo minimo
en un Estado de derecho es poder confrontar cualquier versién, y aqui no se han dado las
garantias.

Se solicité en la comisidn revisora que se citara al fiscal nacional, sefior Jorge Abbott , para que
nos aclarara muchas dudas, para que nos explicara por qué no habian citado al ministro Mafalich ,
por qué no se le pedia su versién al ministro Mafialich , por qué se precipitaban con la acusacién
ante la Corte Suprema o a la incautacién o a la medida intrusiva tendiente a obtener correos que
bien podian solicitar, en alguna medida, al propio afectado.

¢Por qué no lo hacian?

Lamentablemente, el sefior Abbott se excusé de participar y esas respuestas no las tenemos hoy.
Pero no cabe duda de que debemos manifestar nuestro escepticismo hacia las conductas
desplegadas por el Ministerio Publico, que han sido concomitantes, coherentes, concordantes con
la acusaciéon constitucional. Es decir, se plantea en un momento determinado que puede ser
extempordnea la acusacién y, coincidentemente, en ese momento aparece una medida intrusiva
para acceder a los correos electrénicos del Ministerio Publico.

Se plantea en un momento determinado -lo vieron todos quienes presenciaban la comisién
revisora que con la defensa del ministro Mafalich se desplomaba la acusacién constitucional.
Todos los profesores de Derecho Constitucional citados, practicamente todos (ocho de diez, si no
me equivoco) dijeron que esta acusacién constitucional no resistia el menor test juridico, no
pasaba el test juridico. Esto era inviable desde un punto de vista constitucional. Solo dos
profesores jévenes, que rehuyeron el debate de fondo o la explicacién de fondo a la comisién,
sostuvieron la tesis contraria. Cuando veian que esto se desarmaba, aparece inéditamente la
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filtraciéon de un testimonio de la Fiscalia, tratando también de imputar hechos indecorosos,
indebidos a nuestro representado.

Esto, honorables diputados, me lleva a otra reflexion. A veces la politica puede ser implacable,
especialmente para un hombre formado en el mundo de las ciencias, un hijo de la educacién
publica de este pais, y que, coyunturalmente, y por un espacio muy menor de tiempo en su larga
trayectoria de vida, le ha correspondido asumir una tarea politica. Aceptar aquello puede ser mas
duro audn, en particular cuando, de acogerse esta acusacién constitucional, la Unica -fijense bien-,
la Unica verdadera consecuencia que se seqguird, pues el ministro Mafalich renuncié hace cuatro
meses, sera la muerte civica del ciudadano Jaime Mafalich .

El propdsito punitivo revanchista que subyace a la acusacién constitucional es innegable, es
ineludible. Aqui no esta en juego una forma de ejercer la responsabilidad politica en un sistema
presidencial, parlamentario de facto o como lo quieran llamar; aca lo que esta en juego es, lisa 'y
llanamente, imponer una sancién, quitar derechos civicos, quitar derechos ciudadanos a un
ciudadano. Esa es la tarea a la que se ha abocado esta Corporacion, y esa es la tarea para la cual
no estd pensada la acusacion constitucional, pues, en este caso, el ministro Mafialich ha dado la
cara y renuncié hace ya cinco meses y se hizo efectiva su renuncia hace exactamente cuatro
meses.

No sin dolor, como ciudadano vienen a mi memoria, honorables diputados, las acusaciones a los
exministros de Educacién Yasna Provoste y Harald Beyer , destacados servidores publicos privados
por cinco afos de aportar a Chile por el ejercicio de esta poderosa herramienta constitucional, que
hoy nuevamente se esgrime. En ambas acusaciones, a la exministra Provoste y al exministro
Beyer , con la perspectiva del tiempo yo creo que el pais se formo6 una opinién critica del efecto
posterior producido. La actual procesién de acusaciones probablemente se ancle, en alguna
medida, en aquellas pretéritas acusaciones.

Por lo expuesto, honorable Cdmara, hoy quiero ser muy claro y apelar a cada uno de ustedes por
intermedio del sefior Presidente. Este es un alegato en favor de la honestidad, el trabajo, la
humildad, el respeto al otro y el aprendizaje en tiempos de incertidumbre, virtudes que, sin lugar a
dudas, se requieren de todos en politica y en la vida publica de nuestro pais.

En momentos de blUsqueda de certezas y seguridades, de decisiones claras y efectivas que
resultan tan elusivas es bueno recordar que las crisis surgen precisamente en los ambitos de
incertidumbre, duda y hasta desorientacién.

Hoy no solo se estd acusando de forma maniquea, extemporanea e impropiamente, como
veremos, a un exministro de Salud, por dos precarios y fragiles capitulos; hoy nos estamos
mirando todos al espejo como chilenos y preguntandonos si acaso el sacrificio del doctor Mafalich
exorcizara nuestros propios demonios.

La peste, la pandemia siguen ahi. Las debilidades de nuestro sistema de salud, como dijo el rector
Vivaldi , presentes ya en marzo también del 2020, siguen ahi; nuestras carencias como pais
siguen ahi. Como aquel famoso microrrelato de Monterroso: “Cuando despertd, el dinosaurio
todavia estaba alli”, la pandemia todavia esta ahi.

Por lo tanto, en este contexto de pluralismo, de diversidad de opiniones y competencia politica,
que es natural, las respuestas expertas pueden ser diversas. Pero aqui lo que se trata no es de
cuestionar unas respuestas y privilegiar otras. Todas las respuestas frente a un fenémeno
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desconocido pueden ser igualmente validas y legitimas, aunque unas en el tiempo prueben ser
mas eficientes y certeras que otras.

Por cierto, las situaciones de la alarma y catastrofe propias de una pandemia no pueden suponer
suspender el pluralismo, pero si debiera, por un instante, suspender su dimensién competitiva.
Como ha dicho el ministro de Salud de Argentina, exembajador en Chile, Ginés Gonzalez , aqui
esta en juego la partidizacion de la pandemia, lo que es muy grave, cualquiera que sea el color
politico que uno encarne.

Para uno, como ciudadano, resulta extraordinariamente grave ver a nuestras autoridades
haciendo politica a partir del dolor, de la muerte, de los contagios de miles de familias chilenas, en
circunstancias de que sus autoridades de gobierno y de oposicién estan enfocadas, en toda escala,
en lograr lo mejor para cada uno de nuestros compatriotas.

A nadie se le pasa por la cabeza pensar, por un instante siquiera, que nuestras autoridades locales
0 nacionales, que nuestro Parlamento no ponen la salud de los chilenos por delante de intereses
politicos contingentes.

El filosofo Slavoj Zizek lo grafica en forma muy clara en su libro sobre la pandemia, por medio de
una pregunta muy asertiva que nos acompafara durante toda esta jornada: édénde acaban los
datos y empieza la ideologia? Esa es la pregunta que subyace a toda esta acusacién constitucional
y a toda esta pretensién.

Honorables diputados, équé quiero decir con esto? Que debe prevalecer la responsabilidad
institucional frente a las visiones de la crisis como oportunidad de autoafirmacion partidista. La
politica fija prioridades sociales y las instituciones permiten que esa fijacién se realice de modo
publico, responsable, consciente de sus efectos y alternativas, y con respeto a los valores que
hemos decidido proteger.

Ni los estudios de television, ni las redes sociales ni la calle pueden hacerlo en vuestro lugar,
puesto que este es el lugar donde debe hacerse. En este sentido, antes de entrar detalladamente
a los capitulos de la acusacién constitucional, debo decir una vez mas que aqui nunca hubo
ocultamiento de informacién. Saquémonos las mascaras y pensemos en nuestros hijos y en
nuestros compatriotas: hay vileza en esa acusacién constitucional, y con ello se dafian los valores
que ennoblecen el servicio publico.

Lo dijo el doctor Mafalich en la comisién revisora, y lo reafirmo en esta Sala: los instrumentos de
navegacion existentes para enfrentar una pandemia, los instrumentos que poseia nuestro pais,
eran precarios, fragiles. La data y sus bases eran fragiles, no habia certezas, no habia suficiente
informacidn, y se debia enfrentar la pandemia, que no esperaba.

No era el momento de formular recriminaciones. Chile no se podia paralizar; habia que tomar
decisiones en una inmensa oscuridad. En el mundo habia, y aln subsisten, incertezas.

{Se equivocé el doctor Manalich ? Si, y muchas veces. {Acertd el doctor Mafalich y el inmenso
equipo del Minsal? Si, y muchas veces. ¢Los aciertos fueron de buena fe y los errores de mala fe?
iPor favor! Seamos serios.

El doctor Mafalich cumplié su deber, probablemente el deber mas dificil que, en todo un siglo, le
ha correspondido a un ministro de Salud, y lo cumplié con nobleza. Hoy ese peso recae en el
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ministro Paris .

Honorables diputados, quiero graficar este punto leyendo un simple mensaje que recibi por
WhatsApp en estos dias. Su autor es un cardiélogo, el cardiélogo de mi madre. Lo leeré porque
creo que ilustra bien lo que muchos ciudadanos piensan y sienten en este momento. Me escribe:
aprovecho de agradecerte por estar en el equipo del exministro. Yo estoy en el grupo que, quiza,
no seria su amigo ni lo invitaria a comer a mi casa, pero en la objetividad del clinico que ya esta
por cumplir treinta afios de médico, me siento orgulloso del manejo efectuado en esta grave
pandemia. Pocas veces nos enfrentamos, en diversas profesiones, a lo que nos entrenan para
enfrentar. Ahora nos tocé enfrentarlo, y, en mi opinién, nuevamente la medicina publica chilena ha
dado el ancho. En ello, todos han tenido un norte claro, que era el bienestar del paciente.

Honorables diputados, me permito esta reflexion respecto de la medicina publica de Chile, porque,
en alguna medida, me presento hoy en defensa del ministro Mafalich , premunido, por un lado, de
la Constitucion Politica de la Republica, pero, por otro, de la larga historia de la medicina publica
nacional.

Jaime Mafialich es un exponente no solo de la educacién publica, sino de una larga tradicién que
enorgullece a nuestro pais, por su aporte y valor al desarrollo nacional. La medicina chilena, desde
sus albores y hasta el presente, no es solo un exponente del estado del conocimiento nacional,
sino también de una ética que ha marcado nuestra historia.

Desde aquel lejano primer médico del hospital San Juan de Dios, Francisco Maldonado da Silva,
quien murié victima de los fuegos de la hoguera de la Inquisicién, en la ciudad de El Callao -vaya
coincidencia-, en 1639, la ética y el conocimiento del médico de pueblo, la ética y el conocimiento
del antiguo médico general de zona son una tradicion que todos, cual mas, cual menos,
conocemos, y de la que emergen grandes médicos, que poco a poco acceden a la confianza
publica y han formado generaciones de chilenos.

Ejemplo de lo que expreso son los doctores José Joaquin Aguirre , Augusto Orrego Luco ,
introductor de la neuropsiquiatria; Francisco Puelma , Eduardo Cruz-Coke y Arturo Atria . Me
detengo en este nombre, por tratarse de un bacteriélogo del Instituto de Chile que enfrentd la hoy
olvidada pandemia de tifus, que alcanz6 su apogeo en 1918, con alrededor de quinientos
enfermos diarios. En esa época un tercio de los infectados moria. Habia piras de fuego en la que
se quemaban los cadaveres, como lo retratd Joaquin Edwards Bello .

También esta el doctor Alejandro Lipschitz , en Concepcién, quien fundé la Facultad de Medicina
de la Universidad de Concepcién, y el de tantos otros, como Calvo Mackenna , Asenjo , Enrique
Laval y Carlos Monckeberg , quienes, transversalmente, priorizaron siempre un Unico norte: la
salud de los chilenos. Esa es la educacion y la formacién de la medicina publica de nuestro pais.

No puedo no pensar en ello, especialmente cuando uno escucha al rector de la Universidad de
Chile, Ennio Vivaldi , médico también, o a dofia Danuta Rajs , exjefa de estadistica, quien fundé el
Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud. Cuanta nobleza hay en las intervenciones
que hicieron ante la comisidén. La sefiora Danuta Rajs dijo, derechamente, que desde su punto de
vista era falso que el ministerio estuviera generando errores en la produccién de la informacion.
iLo dijo en la comision! Y agregd que no habia que distorsionar ni cambiar el sentido de sus
palabras.

A propésito de los errores cometidos en materia de informacién de mortalidad, indicé que se
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debieron, fundamentalmente, a una vieja historia del ministerio: la falta de una politica de
informacién -ise acuerdan? El rector Vivaldi decia que esto se arrastraba por décadas. Hay que
ver como estaba Chile al inicio de marzo-, problema que el DEIS estuvo planteando
sistematicamente -ella lo fundé-, predicando en el desierto debido a que ninguna autoridad le da
importancia, ni les asigna los recursos necesarios para su verdadero desarrollo.

Ello, porque no tienen los conocimientos en la materia -una critica que formulé-, y porque también
hay un raro habito, adoptado desde los afios 1973-1974, y que siguié desde 1990 en adelante, de
que a cargo de las distintas dreas de especialidad en el ministerio se coloca a personal de
confianza por sobre los técnicos. Eso dijo dofia Danuta Rajs , otra exponente de la salud publica y
de la medicina publica chilena.

Honorable Camara de Diputados, la reflexidn es inevitable, reflexion y contexto, como sefialé el
doctor Vivaldi . Por lo mismo, no perdamos el norte, no hagamos politica con el dolor de miles de
ciudadanos.

Segun su etimologia, una pandemia es una enfermedad infecciosa que afecta a todos, mientras
que una epidemia afecta en un area, en un contorno geografico limitado. Nuestros instrumentos
de gobierno estan disefiados para gestionar epidemias, no pandemias. El desafio de una pandemia
exige mayor integracion politica a la humanidad. De alli la importancia de la OMS, con todas sus
carencias, con todas las dificultades que han tenido para precisar y dar luces de cdmo enfrentar
esta pandemia.

Sin embargo, es evidente que en los momentos de crisis las urgencias ponen en primer plano a las
personas practicas, a quienes organizan y deciden, asumiendo los riesgos que sobrepasarian a
cualquiera, y eso ocurrié con el doctor Manalich .

La crisis del coronavirus es uno de esos acontecimientos que no se pueden comprender ni
gestionar sin un pensamiento complejo. Estamos ante cambios repentinos, no anticipados, que
modifican las sociedades de un modo catastréfico; estamos en un territorio de lo desconocido y de
ahi que las decisiones para hacer frente a la crisis en todo el mundo tuvieran siempre -y siguen
teniendo un cierto caracter de improvisacién, de experimento e, incluso, pueden estar llenas de
errores, especialmente cuando no se ha identificado bien la naturaleza.

El rector de la Universidad Diego Portales, con especial lucidez, tal vez tradicional lucidez, asi lo
hizo presente en su informe escrito a la comisién. Carlos Pefia fue muy claro: “Las actuaciones de
don Jaime Mafalich (...) acaecieron en medio de una pandemia que constituye, segin opinion
unanime que por publica y notoria no requiere prueba, un acontecimiento imprevisible a la fecha
en que sobrevino, y atendidos el conocimiento disponible, hasta ahora imposible de resistir del
todo.”.

Luego agrega: “Se sostiene que en este caso el ministro ha ocultado informacién; pero, como ya
se explico, alli donde la ciencia no logra discernir en qué consiste exactamente el peligro -como se
transmite, qué sintomas inequivocos produce, etcétera reprochar porque la informacion respecto
del nimero de contagios o muertes surgidas es incompleto o inconsistente cuando se lo compara
con diversas fuentes, no parece razonable. La informacién puede ser completa, comparable y
estrictamente fidedigna solo alli donde aquello que se contabiliza es perfectamente verificable.
Reprochar la contabilidad errénea de un mal cuya caracterizacién y efectos es insuficiente, no
parece correcto desde el punto de vista normativo.”.
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De hecho, sin ir mas lejos, el doctor Tedros , director ejecutivo de la OMS, al comienzo de esta
pandemia, ya daba cuenta de esta misma circunstancia de incertidumbre, y hacia notar la
situacion que se debia enfrentar, aunque todavia no se declaraba como pandemia la epidemia de
coronavirus. Dijo: “Hemos dicho sistematicamente que debemos ser cautelosos a la hora de sacar
conclusiones de las cifras diarias reportadas. Ahora no es el momento de la recriminacién -
estabamos en febrero-, ahora no es el momento de los forenses, ahora es el momento de luchar
contra este virus y podemos tratar otros temas mas tarde, en mi opinion. Todos cometen errores
en una crisis y esa no es ninguna prueba; al revés: esta puede ser la prueba.”.

Agregé: “En primer lugar, lo que es importante entender, es normal en el curso de un brote
adaptar la definicién del caso, porque necesitamos estar muy cerca de la realidad para monitorear
la enfermedad a medida que se esta desarrollando”. Repito: “adaptar la definicion del caso”.

“Cuando la situacion esta evolucionando -dijo Tedros cambias tu definiciéon solo para asegurarte
de que puedes controlar la enfermedad con precisiéon y esto es lo que hemos hecho
recientemente: cambiar la definicién del caso para incorporar casos leves que no estaban en la
definicién inicial, sino también integrar los casos que son postsintomaticos o con sintomas poco
claros, porque estaban probando contactos alrededor de los casos y esto es lo que se ha hecho.”.

En sociedades simples la ignorancia se debia a la escasez de data, a la limitacién del mundo
accesible, a la mondtona homogeneidad de los peligros naturales, a la imprevisibilidad de los
enemigos exteriores.

En las sociedades complejas, en las democracias complejas, como las actuales -como las define
Daniel Innerarity -, la ignorancia puede responder también a la abundancia o la sobreabundancia
de data y a la incapacidad de los sistemas para procesarlas, validarlas, cotejarlas, verificarlas.
Ejemplo grafico de eso es lo que ocurre en este caso, en esta suerte de disputa ideoldgica por la
data. Como decia Slavoj Zizek , éen qué momento la data se transformé en una disputa
ideolégica?

Hay muchos motivos para la critica, pero el tono de algunas revela que hay quienes no han
entendido que hemos entrado en un terreno que apenas conociamos, en el que las decisiones en
todo el mundo tienen cierto caracter naturalmente de apuestas y no estan precedidas por razones
abrumadoras, pese al consejo de los expertos. De alli que hay muchas situaciones que podrian
haberse planteado y que, probablemente, pueden haber pasado desapercibidas en la exposicién
de la honorable diputada Hernando .

La campafa de vacunacién contra la influenza, en la cual Chile tuvo un gran acierto, pues logré
que un 95 por ciento de la poblacién estuviera vacunada contra la influenza a mediados de marzo.
Esto quiza parece algo menor, porque todos los aflos hacemos campafas contra la influenza y con
amplio alcance, pero eso no ocurre en todo el mundo.

Honorables diputados, ésaben ustedes que uno de los grandes temores que habia al inicio de esta
pandemia en todo el mundo era lo que podria significar afladir a la pandemia de coronavirus la
gripe o influenza estacional en su momento mas algido y hasta qué punto eso podia hacer
colapsar el sistema sanitario de un pais? Una enfermedad viral inesperada que coincide con la
influenza estacional no es simplemente el doble de tragica que la gripe, sino potencialmente podia
ser catastrofica. Y eso no ocurrié en Chile. De ahi la importancia de la oportuna y urgente
campanfa de vacunacién, a la que he hecho referencia.
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El desafio de una pandemia exige la integracién politica de la humanidad. De alli la importancia de
la OMS y sus recomendaciones.

Aqui me quiero detener, basicamente porque se ha dicho, con bastante liviandad, incluso también
a nivel de requerimientos de informacion por parte del Ministerio Publico, que la lex artis, es decir,
aquella ciencia que requiere un conjunto de conocimientos previamente conocidos como
correctos, por los cuales se debe guiar el actuar dentro de cualquier especialidad, dentro de
cualquier profesién, en este caso, la lex artis para manejar la pandemia estaria definida por el
protocolo para el manejo de la influenza de 2007.

iPodemos hablar de lex artis, de conocimientos previamente sabidos como correctos en un
fenémeno inédito, desconocido y aun en desarrollo? Como dijo el rector de la Universidad Diego
Portales, Carlos Pefla , alli donde la ciencia no logra siquiera discernir en qué consiste
exactamente el peligro, {podemos saber exactamente cual es el protocolo? Ciertamente, no.
Estamos en los bordes, en las fronteras, estamos en los contornos, en definitiva, del conocimiento.

Por lo mismo, son extraordinariamente importantes las definiciones que nos provee la OMS, en sus
conferencias practicamente semanales, en las que ha ido definiendo todo. Practicamente ha ido
guiando a la humanidad en esta oscuridad, dando sefiales de lo que podria ser esperable en
ciertos comportamientos. Y en su conferencia del 2 de marzo de 2020 -es importante dejar esto
muy claro, para despejar la idea de que existiria un protocolo a partir del tratamiento de la
influenza-, el director ejecutivo, Tedros , dijo: “Conocer y entender una epidemia es el primer paso
para derrotarla. Se trata de un virus Unico, con caracteristicas Unicas. Este virus no es la gripe
estacional influenza, estamos en un territorio desconocido.”.

Continta: “Si se tratara de una epidemia de gripe, habriamos esperado ver una transmisiéon
comunitaria generalizada en todo el mundo y los esfuerzos para ralentizarla o contenerla no serian
factibles. Pero la contencion y mitigacién de covid es factible y debe seguir siendo la maxima
prioridad para los paises. No se ven restricciones ni medidas de gripe estacional influenza en este
caso. Entendemos la dindmica de transmision, entendemos sus patrones, aqui tenemos una
enfermedad para la que no tenemos vacuna ni tratamiento. No entendemos completamente la
transmisién, a diferencia de la influenza; no entendemos completamente la letalidad de los casos,
a diferencia de la influenza; no es gripe estacional o influenza y no se comporta como la gripe y la
influenza; se comporta como covid-19.”.

Esto lo sefial6 el director general de la Organizacién Mundial de la Salud. Vamos, entonces,
honorables diputados, derechamente a contestar la acusacion.

De forma muy rapida y solo para despegar estos vicios y desprolijidades de la acusacién
propiamente tal y no pasarlos por altos a la hora de reflexionar en el ejercicio republicano en que
nos encontramos, digamos dos cosas muy bdsicas.

Primero, esta acusacién, honorables diputados, se utiliza, en definitiva, para fines punitivos, y
segundo, esta acusacion no se comporta o no tiene el caracter de ultima ratio. Existen cuatro
comisiones especiales investigadoras funcionando en paralelo en esta honorable Camara que
estan conociendo de estos mismos hechos y a las cuales, curiosamente, el exministro Mafialich no
ha sido citado hasta la fecha de interposicién de la acusacién constitucional.

{Hasta dénde se puede equivocar una acusacién constitucional? éHasta dédnde una acusacién
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constitucional puede tener solamente propésitos revanchistas y sancionatorios?

De cara a la historia, Chile enjuicia politicamente en medio de la pandemia a un exministro de
Salud por implementar -fijense bien medidas y politicas que, en paralelo, otros paises hoy hacen
suyas. Y lo enjuicia por no adoptar medidas que hoy sabemos que han fracasado en otros paises.
Esa es la paradoja de esta acusacién. Para muestra, un botén muy sencillo.

Solamente el dia de ayer ya habia una discusién nuevamente en Europa en relacién con
reimplantar el confinamiento o medidas de cuarentena selectiva. En este caso, el delegado para
Europa de la Organizacién Mundial de la Salud, David Nabarro , encargado de la institucién y del
manejo de la pandemia de la coronavirus en Europa, sefial6é que esta “solo tiene una consecuencia
que nunca hay que menospreciar y es hacer que la gente pobre sea mucho mas pobre(...) el Unico
momento en el que creemos que un confinamiento esta justificado es para ganar tiempo para
reorganizar, reagrupar, reequilibrar los recursos y proteger a los trabajadores de la salud que
estan agotados, pero, en general, preferimos no hacerlo.”.

De ahi también que la causa penal que se ha iniciado por el alcalde Jadue y por el senador Navarro
en contra del doctor Mafalich tenga especial gravedad desde el punto de vista de esta
partidizacién de la politica, de esta criminalizacién de las actuaciones de un ministro de Salud
durante la gestion que lleva adelante. Es extraordinariamente grave, porque, en el fondo, al
apalancar la causa penal con la acusacién constitucional y la acusacién constitucional con la causa
penal, se pierde todo el sentido de la responsabilidad politica, y nos damos cuenta de los fines
revanchistas que subyacen, en definitiva, y los fines ideoldgicos de la disputa que pudieran
subyacer en este caso.

La verdad es que en escenarios de incertidumbre se requiere de una mirada multidimensional que,
ante el temor propio de una pandemia, escapa muchas veces a las posibilidades de reaccién del
ser humano. Nuevamente son aqui ilustrativas las palabras de la OMS. Me refiero al sefior Tedros
Adhanom .

{Qué decia el 6 de abril la OMS? Afirmaba: “Los bloqueos también estan causando grandes
dificultades econdmicas y todo el mundo, especialmente en el mundo en desarrollo, necesita
llegar a una manera mas sostenible de gestionar esta epidemia y controlar el covid-19, sin seguir
dafando la vida econdmica y social de sus pueblos.”.

Es decir, no se trata de una visién binaria entre economia y salud, como se ha pretendido, sino de
integrar una mirada multidimensional que permita continuar haciendo esfuerzos para combatir
este virus.

El psicélogo Daniel Goleman utilizé el término “pandemia del miedo” para describir el fendmeno
que nos ha capturado con ocasién de la covid-19. El miedo se ha propagado de una forma tanto o
mas vertiginosa, sin lugar a dudas, que el propio virus. Se trata de la primera epidemia que se
transmite en vivo y en directo por los medios de comunicacién y las redes sociales, viralizando el
temor. Por eso aparecieron en todo el mundo nedfitos epidemidlogos y personajes abrumados por
la contingencia proponiendo drasticas medidas, sin aquilatar las ventajas y desventajas de ellas.

El saber que se pone en juego en estos momentos es plural, diverso; atiende a distintos
indicadores y valores. Médicos, economistas, politicos observan la realidad desde distintas
perspectivas y, por cierto, son todas igualmente validas. Ni siquiera dentro de la medicina se
comparte el mismo criterio de salud. El saber, a partir del cual se han debido tomar las decisiones,
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no es un saber monopolizado por ningln sector politico; no es indiscutible: es plural y revisable.

De hecho, sin ir mas lejos, honorables diputados, cuando comencé mi exposicién pretendi usar en
esta Sala esta cobertura transparente y no utilizar la mascarilla. La verdad es que, honorables
diputados, sin querer ser irénico, no deja de ser casual que el exministro Mafalich , el 14 de
marzo, propusiera el uso de mascarilla en lugares en donde hubiese hacinamiento, como el Metro
de Santiago. Curiosamente, los testigos de los acusadores, por ejemplo, un sefior Bacigalupe ,
psicélogo, o la misma doctora Izkia Siches , en ese momento representando al Colegio Médico,
salieron rapidamente a criticarlo y a cuestionar su decisiéon. La doctora Siches decia que no le
parecia prudente recomendar a la ciudadania enfrentar situaciones de hacinamiento con el uso de
mascarillas durante el viaje. Por su parte, la epidemidloga Maria Paz Bertoglia posteé en Twitter
“No, las mascarillas no sirven en poblacion general asintomatica”. Debo decir, ademas, que yo
tuve el coronavirus y quizas tengo alguna cuota de inmunidad. Maria Paz Bertoglia continda: “Si,
las mascarillas pueden aumentar el riesgo de contagio...”. Sin embargo, yo los veo a todos aqui
con mascarillas.

El doctor Bacigalupe , el mismo testigo que acudié a la comisién revisora, en una forma bastante
audaz posted en Twitter: “{Mascarillas? iSe volvieron locos!”. La evidencia es clarisima respecto
del problema.

Con esto no quiero hacer mas que el punto. ¢Es correcto que estemos con mascarillas o puedo
sacarme la mascarilla? Nadie lo sabe. Hay incertidumbre. {Estaba en lo correcto la doctora Izkia
Siches ? Puede ser. ¢Estaba en lo correcto el doctor Mafalich ? Es probable. Pueden haber estado
ambos en lo correcto; nadie lo sabe. Suecia hoy cuestiona el uso de la mascarilla; Holanda
también cuestiona el uso de la mascarilla. Nadie lo sabe. Honorables diputados, la verdad es que
esto da para mucho.

La ultima reflexién, previa al fondo mismo de los datos, se refiere a la extemporaneidad. Quiero
hacer esta reflexion no para efectos de que ustedes se hagan cargo de ello, sino para mostrar la
precariedad de la acusacion.

Esta acusacion, que se present6 en el Ultimo dia de plazo, supone que debe darse cuenta en la
Sala dentro de los tres meses de presentada para hacer efectivo el plazo. Cualquier chileno asi lo
entenderia respecto de cualquier demanda civil o de cualquier juicio civil. La Corte Suprema y la
jurisprudencia de nuestros tribunales es muy clara en que si ahora, por ejemplo, al terminar esta
audiencia, alguno de ustedes quiere ir a demandar una deuda y esta por expirar hoy el plazo de
prescripcién, y no alcanza a notificar esa demanda, o la notifica después, dentro de la semana, el
plazo se pierde, prescribe, precluye. Lo mismo ocurre aca. Si el Ministerio Publico quiere
interrumpir la prescripcién en un caso penal, tiene que formalizar a alguien dentro del plazo de
prescripcion. ¢Y qué ocurre? Nuestros tribunales a veces se atrasan. Puedo presentar una solicitud
de formalizacién que interrumpe la prescripcién, y fijar una audiencia para tres meses mas, por
ejemplo, ahora, a propdsito de la pandemia.

Entonces, équién tiene que tomar el resquardo para actuar dentro de plazo, dentro del tiempo
correcto? Naturalmente, a quien le interesa interrumpir la prescripcion y hacer uso de ese plazo.
{Hay alguna situacién especial de privilegio para los honorables diputados, por su intermedio,
sefior Presidente? Por supuesto que no. Todos los chilenos en esto somos iguales; todos debemos
cumplir con diligencia y cuidado nuestras obligaciones y los deberes en la forma en que la ley
reglamenta el ejercicio de los derechos.
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Por lo tanto -en esto me permito solamente hacer el punto-, no nos parecié prudente sefialar esto
como parte de la cuestidn previa, porque es tan obvia la extemporaneidad de esta acusacion
constitucional que, de haberse aprobado la cuestién previa, quedaria también la sospecha
respecto de si el ministro Manalich estaba dispuesto a enfrentar o no el fondo del asunto sometido
a nuestro debate, y, por ende, decidimos desistir de aquella cuestién previa para que no se
sostenga, para que no se diga, en definitiva, que nos excusamos en los errores de la acusacion
para efectos de obtener una suerte de victoria pirrica en esta Sala.

Si hemos de obtener un resultado favorable y esta Sala ha de rechazar esta acusacién
constitucional, como si no hemos de hacerlo, queremos hacerlo en la linea de debatir el fondo del
cuestionamiento y no otras alternativas.

En ese sentido, honorables diputados, se ha hecho presente también, por los distintos juristas que
declararon ante la comisién revisora, que, en definitiva, no hay una precisidon clara de los hechos
que informan la acusacién.

Esto es muy importante por la misma razén que prevenia -por su intermedio, sefior Presidente el
honorable diputado sefior Flores, es decir, el marco de hechos es inherente al debido proceso, v,
por lo tanto, yo solo me puedo defender cuando me explican de qué me acusan, y si no me
explican de qué me acusan, yo no me puedo defender -eso, dicho en términos muy sencillos-. Y la
acusacion es una acusacioén genérica, es decir, invoca las normas constitucionales que dice
afectadas -el derecho a la vida, el derecho a la integridad corporal, etcétera-, pero no dice y no
precisa, con el debido resguardo, con el debido cuidado, el contenido de dichas infracciones vy, por
ende o nuevamente, subyace esta idea de que la acusacién no cumple con estdndares minimos de
rigor.

Pero obviando la falta de precisién, obviando la extemporaneidad, obviando que hay cuatro
comisiones investigadoras y que hay dos querellas penales donde se estdn investigando
actualmente estos hechos, vamos, entonces, al quid de asunto, que trasciende el marco del relato
mismo contenido en la acusacién.

La pregunta politica y penal de fondo dice relacién con el supuesto ocultamiento o adulteracion de
las cifras de contagiados y/o muertos, como si, ademas -fijense bien-, estas dos categorias -cifras
de contagiados y cifras de muertos fueran lo mismo; si no es por una, van por la otra.

De alli también la confusién entre dos sistemas de reporte de informacién: el sistema Epivigila y el
Departamento de Estadisticas e Informacién (DEIS), del Ministerio de Salud.

A ello apunta la pregunta, entonces, inicial de Zizek: ¢dédnde acaban los datos y empieza la
ideologia?

El supuesto factico inicial no se encuentra establecido, porque nunca existié, nunca ha existido, no
ha habido ocultamiento ni manipulacién de datos, nunca hubo una cifra exacta, nominativa, de
muertos conocida que se escondiera, no hay muertos desaparecidos.

Lo que queda claro es que es un proceso dinamico, evolutivo, de ensayo y error, donde existian y
existieron varias formulas de recuento de registro de casos, todas originadas en procesos limpios,
transparentes, legitimos de conteo, pero que tenian componentes o requisitos diversos. Y esto fue
mutando, como lo veiamos por las mismas definiciones de la OMS, como dijo el sefior Tedros
Adhanom , en el tiempo, por el cambio de las definiciones metodoldgicas, por el intento de
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perfeccionar la data existente o disponible, o, incluso, por nuevos conocimientos sobre el virus.

Un ejemplo de ello es la reciente modificaciéon que se introducird en la definicién de casos
recuperados: se va a rebajar ahora, a contar de octubre -creo-, de catorce a once dias la
cuarentena posdiagnéstico para entender un caso como recuperado. Van a cambiar los nimeros -
fijense bien-, porque si yo altero, modifico la definicién metodoldgica de catorce a once dias,
naturalmente va a incrementarse, de alguna manera, el nimero de casos recuperados; no
esperaré esos tres dias adicionales.

Las diferencias metodoldgicas, honorables diputados, son legitimas, mas cuando se esta actuando
sobre la crisis y la coyuntura. Esto no es ni fue un ejercicio académico; se puede, incluso, cometer
errores, pero eso no justifica que se pueda construir aqui el fundamento material de algun tipo de
responsabilidad penal o juridico-constitucional o politica, como la que aqui se pretende. Lo otro es
ideologias, afirmacién barata, populismo.

Ante la falta de antecedentes para juzgar el manejo de la pandemia, se ha intentado, como bien
digo, hacer este uso politico del manejo de los datos y de la forma en que se ha informado.

En este punto, lo primero que cabe decir con total claridad, nuevamente, es que aqui no ha
existido manipulacién de datos, no han existido sistemas paralelos, no ha habido ocultacién de
ningun tipo. Por el contrario, lo que ha habido es la existencia de sistemas para controlar la
calidad de la informacién, mejoramientos permanentes y una bldsqueda incansable por extremar
medidas y perfeccionar los sistemas existentes, pues, como lo voy a explicar
pormenorizadamente, aqui existian graves falencias que se han ido tratando de superar.

En la explicacién de este capitulo de la acusacion, los acusadores actlan con una simpleza que
bordea en la negligencia. Se trata de hacer creer que estdbamos en un mundo donde todos los
datos estaban y era cosa de recuperarlos, obtenerlos; como por arte de magia llegaban a manos
de las autoridades del Ministerio de Salud y alguien después los revisaba, los escondia y los
manipulaba. Eso es absurdo, honorables diputados; eso no es asi, esa no es la realidad.

Cuando uno enfrenta una pandemia de esta magnitud, necesita contar con datos, con informacién
lo mas fehaciente y pronto posible. Pero éde dénde saca esa informacidn? Se hizo, naturalmente,
un esfuerzo enorme por acceder a ella, y, por eso -el ministro lo explicé largamente en la comisién
en su momento-, como no existian esos datos y como la metodologia en paralelo iba cambiando,
de la OMS, etcétera, lo que se hizo fue implementar el sistema Epivigila para efectos de los datos
de contagios -aqui nada tiene que ver con el tema de los muertos en la pandemia; tiene que ver
con los contagios-, que era un sistema que se venia implementando desde mediados del 2019,
propiamente tal, con un convenio suscrito con la Universidad de Valparaiso.

Y, basicamente, este sistema habia sido creado para incorporar alli las enfermedades de
notificacion obligatoria, por ejemplo, la malaria, el sarampion, etcétera, pero no era un sistema
que pudiera servir, como estaba disefiado, para manejar el volumen de informacién y la celeridad
en que se requeria la informacién relativa a una pandemia como la covid. Simplemente, no estaba
disefiado para enfrentar la pandemia.

Por eso, las transformaciones que se fueron haciendo por el equipo del Ministerio de Salud, sobre
la marcha, fueron cruciales. Asi lo declaré, por ejemplo, ante la comisién revisora, Carmen Gloria
Chacana , exjefa del Departamento de Tecnologias de la Informaciéon y Comunicacién en el
Ministerio de Salud. Me permito citarla: “Por lo tanto este convenio que pone a disposicion de
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Raveno al ministerio -Raveno era el programa desarrollado, que tiene el nombre de Epivigila, por
la Universidad de Valparaiso(...) es un sistema que cuyo origen no contemplaba el escenario de
pandemia. Con esto lo que quiero ya poner sobre la mesa es que un sistema cuyo disefio, cuya
base, cuyo modelo de base de datos, no tiene considerado un escenario tan complejo, tan
emergente y tan incierto en cuanto a volumen y requerimiento de (...) informacién, como va a ir
requiriendo la pandemia.”.

Se ha cuestionado el uso del sistema Epivigila , cuando supuestamente se sostiene -y aqui la
confusidnexistia el DEIS, mas que otro sistema el Departamento de Estadisticas e Informacién del
Ministerio de Salud, que tenia aparentemente otros datos. Ningln experto lo ha sostenido de esa
manera, porque implicaria no entender los dos sistemas, pero si he visto a parlamentarios, a
periodistas, a la opinion publica asi afirmarlo.

Nada mas lejos de la realidad que creer que la pandemia se podia manejar con informacién del
DEIS. Es, en alguna medida, cierta ignorancia en la naturaleza y las caracteristicas de esta unidad.

Epivigila es un sistema que se usa para introducir datos que nos permiten conocer el nimero de
contagiados, pero ahi los operadores son los médicos, son los hospitales, son las personas que
estdn en la primera linea, que van imputando al sistema la informacién que van recogiendo, y, por
lo tanto, depende, en buena medida, de la operacién humana.

El DEIS, el departamento de estadisticas, en cambio, sirve solo y exclusivamente para tener la
data estadistica de fallecidos. Es bueno, entonces, dejar en claro que, desde el punto de vista
epidemioldgico, la informacién de fallecidos es de menor trascendencia que la informacién
propiamente de contagio. El dato de fallecidos nos permite comprender la letalidad de la
enfermedad y valorar el drama que ella significa para las personas en Chile, pero no nos permite
tomar las decisiones epidemioldgicas oportunas, como permite -digamosla data que dice relacion
con los contagios.

Por lo tanto, hay que detenerse a mirar cdmo funcionaban, en definitiva, estos sistemas. Y aqui
quiero ser bien claro: el DEIS, que es el que reporta las estadisticas de muertes o de fallecidos, no
procesaba en forma diaria esta informacion. Es mas, segun declar6 el director del DEIS en la
propia comisiéon, el sefior Carlos Sans , la informacidén oficial, en este minuto, ya revisada,
articulada, integrada con las bases del Registro Civil e integrada con las bases del INE, recién Chile
tiene el reporte al afio 2018. No se ha procesado siquiera la informacién del afio 2019.

La interconexién que existia con el Registro Civil para cotejar registros y partidas de defuncién con
la informacién propiamente exacta, que es la que reporta finalmente el DEIS para tomar
decisiones, recién se logré en el mes de mayo del presente afio, y gracias a la gestién del ministro
ahora acusado. De no mediar la gestidn del entonces ministro Mafalich , la informacién que
hubiera recibido el DEIS, la capacidad de procesar informacién, a lo mas, en el mejor de los casos,
en el Ultimo tiempo, y con todas las precariedades que tiene, era semanal, ni siquiera diaria, o de
una semana y a la subsiguiente podian tener procesados los datos.

Por lo tanto, cuando esta informacién se integra y se prioriza el determinar el alcance de esa
estadistica en el mes de mayo, y se comienzan los reportes en el mes de junio, esa es la Unica
estadistica propiamente oficial con la que se podia contar. No existia, en este sentido, informacion
diaria, y asi lo declaré -como bien digo don Carlos Sans . Es mas, la propia fundadora del DEIS,
doctora Danuta Rajs , en esto fue muy clara: dijo que a partir de mayo de este afio el DEIS
modificd, en conjunto con el Registro Civil, los procedimientos para poder usar la conexién diaria,
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para bajar la base de datos y codificar de inmediato todas, absolutamente todas, las defunciones
que hubieran bajado ese dia. Y asi también lo explicé el doctor Sans.

Por lo tanto, resulta insélito que se esté acusando de esconder datos, cuando lo que se ha hecho,
justamente, es perfeccionar, en definitiva, la gestiéon de datos.

Recién -insisto en mayo, y en estricto rigor desde junio, y gracias a la gestién del exministro
Mafalich y del Minsal, es que el DEIS puede entregar informacion de manera diaria relativa a
fallecidos; antes no era capaz de eso. Fijense, entonces, honorables diputados, la precariedad del
asunto.

Pero decia que no habia verdaderamente un sistema para hacer seguimiento a la pandemia, a los
contagios y su progresion. Por eso se recurrid, en definitiva, a Epivigila; pero el sistema Epivigila -
este sistema desarrollado por la Universidad de Valparaiso también tenia insuficiencias para un
asunto como este. Este sistema se cred no para manejar una pandemia, sino para administrar
aquellas enfermedades de notificacién obligatoria a las que he aludido.

Epivigila -como les decia es un sistema que se alimenta con datos que se introducen por los
propios médicos o encargados del hospital. En términos simples, honorables diputados, el médico
o el encargado del hospital, cuando tienen un caso sospechoso, lo introduce manualmente al
sistema. Si ese caso se confirma por un examen, tienen que introducirlo también al sistema; si la
persona muere, tienen que introducirlo también al sistema. Entonces, hay tres momentos:
sospecha, confirmacion con PCR positivo y fallecimiento.

Cuando se detectaron las inconsistencias en el sistema, se decidié preguntarles a los médicos, y
muchos de estos médicos dijeron -como era natural, honorables diputados que no tenian tiempo,
en medio de la pandemia, o el espacio, para alimentar el sistema de manera rapida. Las
prioridades, naturalmente, eran otras.

{Se podia sancionar a quienes no ingresaban los datos en forma oportuna o que estaban
dedicandose por completo a sus pacientes en medio de la pandemia de la covid? Ciertamente no.
Esto demuestra un brutal desconocimiento de la realidad sanitaria por parte de los acusadores.

Entonces, habia que buscar mas informaciéon. Se recurrid, por ende, a los laboratorios para
identificar en dénde se encontraban laboratorios con PCR positivos, para incorporar, a estos
efectos, a la data, porque no era completo lo que entregaba Epivigila . Se buscé integrar a los
seremis para que recogieran, en sus respectivas regiones, lo que estaba ocurriendo, hospital por
hospital. Y entiendo que es gravisimo, es delicado, nos parece precario; pero es la realidad en la
que estdbamos, era el contexto en que esto se llevaba adelante. Y esto explica, entonces, por qué
se agrega a los seremis en este sistema, o se los integra.

El sistema no es sui géneris, como se ha querido decir por algunos, sino que se ha ido
construyendo sobre la marcha, adecuandose a la situacién, complementando la informacién.

{Se puede pretender que buscar la informacién constituya un ilicito constitucional, un abandono
de deberes por parte de un ministro de Salud? {Debia quedarse de brazos cruzados y depender de
un sistema cuyas falencias eran evidentes, y reportar a la opinién publica, a la ciudadania, la
informacién equivocada que ese sistema estaba entregando, a medida que las detectaba?
Ciertamente, aqui se produce una paradoja, una inversion, en definitiva, del sentido comun, del
sentido de la realidad, de como, en definitiva, enfrentar esto.
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Solamente como muestra 0 como ejemplo, un testimonio, honorables diputados, si me permiten.

La doctora Daniela Zavando , exseremi de la Regién de O Higgins, sefialé respecto de esto mismo:
“Esta informacidn, yo quiero decirlo con toda claridad -lo dijo en la comisién revisora-, a mi me
incomodd cuando lef las declaraciones donde se decia de un sistema sui géneris. No es un sistema
sui géneris -dijo-. Nosotros tuvimos la necesidad de ir buscando esta informacién a través de lo
que nos llegaba de la base de datos de los laboratorios, porque nosotros también solicitabamos a
nivel regional la informacién a los laboratorios, porque Epivigila no era capaz de darnos
informacidn rapida y completa”.

Sefor Presidente, con toda claridad, la existencia de los sistemas o supuestos sistemas paralelos
es simplemente una invencién; es novelizar, en definitiva, los hechos. El usar expresiones sui
géneris, sistemas paralelos, manipulacidn, tiene una carga cognitiva; hay un neolingliismo en esta
pandemia para tratar de hacer pasar el esfuerzo descomunal realizado por el Ministerio de Salud,
por el ministro a la cabeza, por todos los funcionarios, por tener la mejor informacién posible,
como hechos que pudieran tener alguna cuota de ambigledad, de sospecha, de suspicacia, que
pudieran cuestionar, en definitiva, la gestion.

No estamos hablando de sistemas paralelos; estamos hablando -como dijo la doctora Zavando de
sistemas complementarios para llegar a la informacién lo mas real posible. Y tanto es asi, que los
problemas con el Epivigila fueron graves y muchos. Los voy a graficar en tres momentos, para no
sobre extender esta audiencia, que creo van a ilustrar a cada uno de los honorables diputados
respecto de lo que estamos diciendo:

En primer lugar, algunos correos, ya que se ha hecho tanto caudal respecto de la existencia o
inexistencia de correos, tratando de dramatizar una situacién que no tiene otro contexto sino
ejercer un derecho procesal que esta en el articulo 209 del Cédigo por parte del sefior ministro de
Salud, para que el Ministerio Publico acote su pretensidn. Pero entre los correos, trascendié ayer,
por ejemplo, en la Radio Bio-Bio, un correo de dofia Johanna Acevedo , supuestamente la persona
que tenia a su cargo Epivigila , que habria declarado, supuestamente también, en el Ministerio
Publico, algunos hechos que pudieran llevar a justificar algun tipo de pesquisa o indagacién.

{Qué dice en este correo dofia Johanna Acevedo , dirigido a seis, siete personas dentro del
Ministerio de Salud? Me permito leerlo, sefior Presidente: “Frente a la contingencia que tenemos
por coronavirus, necesito que el Departamento de Tecnologia comprenda la prioridad y urgencia
de este proyecto. Tenemos problemas con la infraestructura Minsal y los protocolos de
funcionamiento interno con respecto a Epivigila. La plataforma no estd en alta disponibilidad, lo
que incide en intermitencias del sistema o se queda pegada. Cuando hay muchos usuarios al
mismo tiempo, se queda pegada; no se guardan correctamente las notificaciones. Ayer estuvo
caida dos horas continuas en la mafiana. Hay restriccién de transacciones y descarga de base de
datos. Llevamos 48 horas sin poder descargar la base de datos. Todos estos problemas inciden en
el uso correcto del sistema y en la posibilidad de tener informacién actualizada.”. Era la
encargada, honorables diputados.

Me permito leer un correo del 29 de mayo del 2020, de dofia Carmen Gloria Chacana , dirigido al
sefior ministro. Esto lo podria haber solicitado el Ministerio Publico, por supuesto, si hubiese citado
al ministro Mafalich a prestar declaracion. Indudablemente, habriamos hecho entrega de este u
otros correos que pudieran estar a su disposicién.

“Sefior ministro, ayer jueves 28, a partir de las 9:05 horas, Epivigila presenté una caida que duré
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hasta las 12:25 horas. Tiempo total de caida: tres horas, veinte minutos.”. Sigo citando: “La
cantidad de usuarios conectados a Epivigila a las 9:00 horas era un nimero normal en ese rango
horario; sin embargo, la conexién a la base de datos comenzé a triplicar ese nimero. Esto es un
escenario de sobreconsumo de recursos de base de datos excepcional, no normal. Se procedié a
evaluar posibilidad de ataque. Nuestro equipo sigue evaluando distintos escenarios para llegar a la
causa y corregir.

Por problemas de la caida, ayer el corte para extracciédn de datos de las 11:00 horas se ejecuté a
las 13:00 horas y, posteriormente, un nuevo corte a las 14:00 horas, ambos coordinados con el
Departamento de Epidemiologia.”.

Honorables diputados, respecto de las fallas de Epivigila, estamos hablando del 29 de mayo,
aunque el primer correo -no los citaré todos es de finales de marzo. Los primeros problemas se
detectaron ya a comienzos de marzo. Habia un problema serio con el sistema.

Pero no solo eso, honorables diputados. También hubo ataques, hubo ingresos indebidos a la base
de datos; no ofrecia las garantias. El sefior ministro, o la subsecretaria en este caso, dofia Paula
Daza , debi6 interponer, en el mes de mayo, una denuncia penal ante la Fiscalia Centro Norte, la
misma fiscalia que investiga con tanto celo la actuacién del ministro, pero parece no haber
avanzado en demasia en esta otra investigacién. éQué denuncié el ministro o la subsecretaria en
ese momento ante la Fiscalia Centro Norte en la causa RUC 2000463379-3? Me habria gustado
gue esta pregunta se le hubiese hecho al fiscal nacional sefior Jorge Abott . “Este ministerio ha
tomado conocimiento del acceso no autorizado al sistema denominado Epivigila , instalado y en
operaciones en la red de telecomunicaciones del Ministerio de Salud, en adelante, red Minsal,
hechos constitutivos de los delitos de espionaje informatico, a través de la vulneracion del sistema
de registro de usuario y navegacién no autorizada dentro del sistema de registro de datos
sensibles correspondientes al registro epidemiolégico de enfermos covid-19, delitos previstos en la
ley informdtica.”. Esto data del 2 de abril de 2020 y esta latamente detallado, sin mayor avance.

¢En qué se grafican también estos problemas del sistema Epivigila? Probablemente, muchos de
ustedes lo leyeron en los diarios y se pueden haber impuesto de ello. La seremi de Salud de La
Araucania debié renunciar a su cargo en el mes de marzo de este afo tras haber contraido
coronavirus. Se inicié una investigaciéon penal por el Ministerio Publico por presuntos delitos
relacionados con propagaciéon de gérmenes y descuido, porque, supuestamente, ella habria
conocido que era portadora del virus. A fines del mes de septiembre, el Ministerio Publico se vio
enfrentado a la situacién de que el tribunal de garantia respectivo sobreseyé definitivamente a
dofia Katia Guzman , estimando que no habia incurrido en estos hechos. Es mas, condené al
Ministerio Publico -casos bastante esporadicos, por lo demas, en la historia judicial de Chile al pago
de las costas del juicio, mas alld de los perjuicios que haya sufrido dofia Katia Guzman . ¢Por qué
este error o este problema del Ministerio Publico? La verdad es que el Ministerio Publico -en esto
hay que ser hidalgo sufrié los rigores del sistema Epivigila , porque el Ministerio Publico solicité la
informacién que existia en el sistema Epivigila , y en el sistema Epivigila aparecian tres examenes
de PCR a la doctora Katia Guzman : uno del 13 de marzo, otro del 20 de marzo y uno creo que
como de salida, al final. Y cuando le pidieron a dofia Johanna Acevedo , la testigo de cargo del
Ministerio PuUblico, que explicara este error, équé hizo dofia Johanna Acevedo , en un oficio
memorandum N° 329, del 29 de septiembre? “Habiendo revisado todos los correos y respaldos
enviados por los laboratorios, no se encontraron registros que respaldaran como fecha de toma de
muestra el 13 de marzo de 2020, tratandose de un error de digitacion en la consolidacién de la
informacioén recibida en el Ministerio de Salud.”. Dofia Johanna Acevedo , el 29 de septiembre:
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error de tipeo, error de digitacidn, base Epivigila, y la sefiora Katia Guzman , renunciada seremi de
Salud de La Araucania en funcién de ese dato impropiamente aportado.

Entonces, honorables diputados, esa era la realidad con que nos enfrentdbamos. ¢Es necesario
crucificar a alguien, como decia la doctora Hernando , citando las palabras del honorable diputado
Barros en la comisién? La verdad, no. El sistema y todos los sistemas tienen falencias, porque no
existen sistemas preparados para procesar semejante cantidad de informacién en ninguna parte
del mundo.

Nuevamente, a modo ilustrativo: todos han leido lo que ha ocurrido en el Reino Unido. Quizas, por
algo somos los ingleses de Latinoamérica o asi nos gusta sefialarlo. ¢{Cuantos miles de casos de
contagio fueron subreportados y reincorporados a las bases del Reino Unido en la Ultima semana
del mes de septiembre? ¢{Cuantos? Miles. {Cual fue la explicacién del Reino Unido, honorables
diputados? Una falla de las planillas Excel, que no aceptaban la cantidad de columnas necesarias.
Es decir, tampoco estamos tan mal en Chile; en otros paises también tienen sus propios problemas
y también recurren a Microsoft y a bases de datos de ese tipo. Probablemente, estaria siendo
investigado el ministro de Salud en Inglaterra por el Ministerio Publico chileno; estarian incautando
sus correos para ver cémo y por qué hubo un error en la planilla Excel del Ministerio de Salud.

En el Estado de Florida, en Estados Unidos, esta semana -pasé también a mediados de
septiembre-: “Florida deja de entregar informacidn publica -esto anteayer porque encontraron un
lab mix-up -un enredo en un laboratorio-". Miles de estudios de PCR no informados por los
laboratorios en Florida, que estaban procesados, que se les informd a la gente, se les notificé su
resultado, pero que no llegaron a las bases estatales y, por lo tanto, en definitiva, no pudieron ser
incorporados.

También pasé el 1 de septiembre: 75.000 informes en el Estado de Florida. Ellos estan con una
positividad de 3 por ciento. Dentro de todo, mas alla de lo que uno lee en las noticias, no lo han
hecho nada de mal, hasta ahora, pero tienen 75.000 resultados atrasados.

No sé si ir a lugares mas cercanos, a nuestra vecina Argentina. El caso de Argentina, honorables
diputados, todos lo hemos leido: miles de muertos rezagados en la sola provincia de Buenos Aires
-ni siquiera en Capital Federal; no estamos hablando del resto de las provincias por atraso en los
reportes y confirmaciones de los casos por parte de laboratorios de gente que estaba fallecida y
que fue subreportada.

{Podemos hablar de manipulacién de datos en el caso de Argentina, en el caso de Inglaterra, en el
caso de Estados Unidos? En Atlanta pasé algo parecido. Es decir, la verdad, parece absolutamente
excesivo.

Entonces, la pregunta, honorables diputados, es cdmo llegamos -no la rehuyamos a los 30.000
Casos supuestamente subreportados, supuestamente producto, que nos quieren hacer creer, de
esta manipulacién de datos, del ocultamiento de datos que se incorporan practicamente en el
tiempo en que el ministro Mafalich renuncia y asume el ministro Paris . Esto es fruto de un
informe de la Contraloria General de la Republica, y quien hace la auditoria es la Contraloria
General de la Republica, y audita los sistemas del Ministerio de Salud. {Por qué la Contraloria
audita los sistemas del Ministerio de Salud? Porque con fecha 29 de mayo del

2020, la misma fecha del correo de Johanna Acevedo reportando, incluso, esta caida inusual o el
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posible ataque al sistema de Epivigila, el ministro de Salud le solicita por oficio ordinario A15 N°
2012, de fecha 29 de mayo, al contralor general de la Republica que, atendida la obligacién de
vigilancia epidemiolégica, fundamental para tomar decisiones, desde el punto de vista técnico
existen dudas respecto de la capacidad del sistema Epivigila para manejar adecuadamente el
volumen de informacién requerido para hacer frente a esta situacién imprevista.

El ministro Mafalich le solicita al sefior contralor de la Republica que audite los nimeros; hay
problemas con Epivigila, le pide “revise los problemas” a nuestra autoridad encargada de las
auditorias, a la Contraloria General de la RepuUblica. ¢Eso es ocultamiento de datos o eso es
transparencia? Eso es someterse al Estado de derecho, someterse al sistema de auditorias del
Estado. {Es ocultamiento? ¢Es manipulacién, honorables diputados?

Francamente, me parece que esta persecucion, esta acusacion, llega a extremos inaceptables,
desde ese punto de vista. De hecho, si me permiten, “Contralorito”, este personaje de la
Contraloria General de la Republica que trata de facilitarnos la comprensién de las decisiones del
contralor, cuando audita Epivigila y da sus conclusiones, iqué nos explica?

Dice: “éPor qué al dia 8 de junio no se contemplaban todos los casos covid-19 en el sistema?”.
Principales razones para que esto suceda: No todos los facultativos cumplian con la obligacién de
reportar los casos.

2) No todos los casos (...) Minsal revisé las acciones para ingresar los casos en la plataforma, habia
errores de digitacion, los mismos errores que llevaron a que dofla Katia Guzman tuviera que
renunciar a la Seremi de La Araucania.

Agrega: Los datos se consolidaban en Excel, lo que pudo conllevar faltas de control o errores en el
manejo de datos, pues se detectaron RUT erréneos, nombres asociados a mas de un RUT y
registros incompletos; parecido a lo sucedido en Inglaterra.

Al dia 9 de junio,... después reporta los casos, etcétera. Contraloria General de la Republica en su
dictamen emanado el 13 de julio, que dice: “A solicitud del Ministerio de Salud”.

Claramente, habia también distintos criterios metodoldgicos. Iban evolucionando y, como iban
evolucionando los criterios metodoldgicos, también eso pudo haber Ilevado a muchos errores
humanos. No habia una metodologia fijada en piedra, no habia reglas obligatorias a seguir. De
hecho, la OMS entrega los casos confirmados, aunque también pide la informacién de los casos
sospechosos.

Se ha tratado de hacer creer, engafiando, a mi juicio, en esto al pais, que ha habido ocultamiento
de datos, en circunstancias de que en verdad solo ha habido diferencias de criterios, de
metodologias, y un severo esfuerzo por acceder a los datos y de presentarlos en forma diaria.

Respecto de las diferencias de criterios epidemiolégicos y de falencias en el sistema Epivigila ,
cabe sefalar que las decisiones epidemioldgicas se toman con el informe epidemioldgico semanal,
no con los reportes diarios que daba el ministro. Ese es otro de los cuestionamientos que subyacen
a esta acusacion.

Que no se diga que se han tomado decisiones de politicas publicas basadas en informacion errada.
Todo lo contrario, se han tomado decisiones de politicas publicas, correctas o equivocadas, pero
decisiones de politicas publicas cuyo mérito podremos juzgar con el maximo de informacién
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disponible en su tiempo, tanto es asi que incluso ahora se ha cambiado este modelo.

Hay otro aspecto respecto del cual es también indispensable hacerse cargo, honorables diputados:
el llamado exceso de muertes, que también se lo suele atribuir como una suerte de subcapitulo,
de subpretensién, para decir: “Aca se han manipulado los datos, aca se escondia informacién”.

Lo primero que hay que dejar en claro respecto del exceso de muertes es que la mayor cantidad
de muertos que se han producido este afio, en comparacidén con afos anteriores, que no estan
registrados por covid 2019, no se trata de un nimero oculto o manipulado, se trata de un nimero
real, que sirve como aviso para ver que tal vez el Servicio de Registro Civil e Identificacién estaba
inscribiendo mal las muertes, o tal vez el Ministerio de Salud las estaba leyendo mal.

La metodologia del exceso de fallecidos -esto es muy importante que lo retengan, porque de aqui
viene este famoso debate, discusién o diferencia de opiniéon con Espacio Publico se empieza a
utilizar en esta pandemia. Durante esta pandemia se empieza a reportar en distintos medios de
informacién, como el New York Times y en otros a los que acceden algunos periodistas, que existe
un diferencial de muertes no reflejadas en la estadistica que los paises estan proveyendo, en
definitiva, de informacion.

Introducir la metodologia de asumir que ese exceso de muertes puede ser correlato de covid
subreportado es un cambio metodolégico que Espacio Publico, que el sefior Engel , le propone al
ministro de Salud. El ministro de Salud lo recibe, entiende las razones y de alli viene ese salto, que
ustedes recordaran, de un nimero importante, los dias en que el ministro Mafalich estaba por
dejar o apenas habia dejado el cargo.

Para graficar lo anterior, para ver cuan interesante es este tema del exceso de muertes, en
términos de lo utilitario al relato de los acusadores, pero de lo inatingente que es, francamente,
desde un punto de vista del cuestionamiento politico, y también penal -por qué no decirlo-, basta
graficarlo con la pandemia H1IN1, en el afio 2010.

En esa época, en Chile, no existia el concepto de exceso de muertes ni se aplicé esta metodologia.
Por lo tanto, la pregunta que los invito a plantearse, honorables diputados, por su intermedio, es:
Si aplicamos retrospectivamente los criterios de hoy, como se pretende hacer con el exministro
Mafalich , sobre exceso de mortalidad en pandemia, que podrian, directa o indirectamente,
atribuirse a la infeccién de H1N1, ies correcto sefialar que la epidemia de influenza humana del
afio 2009-2010 produjo en Chile 160 o 161 muertes? Esa es la pregunta, honorables diputados.

Su miramos los datos de mortalidad de 2009-2010 y aplicamos la pregunta de exceso de
fallecidos, nos encontramos con que la cifra es de al menos 4.000 personas fallecidas en exceso
sobre la letalidad prevista. Justo, gracias a la informacion del DEIS integrada con el INE, se ha
entregado el reporte de defunciones generales a nivel pais del periodo 2008-2012. Esto esta en la
pagina del INE.

Si se fijan en el grafico que les exhibo en este momento, la tasa de incremento de mortalidad en el
afio 2010 excede en cerca de 6.000 fallecidos, de hecho, al afio anterior. Si se descuentan los
fallecidos por incremento de la tasa demografica del pais, todavia subsisten 4.000 fallecidos, una
cantidad de ellos probablemente atribuida al fendémeno del tsunami, pero la cantidad mas
significativa de ellos, probablemente, posiblemente -se podra hacer este juzgamiento en
retrospectiva-, este exceso de muertos corresponde a HIN1. ¢{Cudntos habrian sido?
Probablemente, no menos de 4.000.
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¢{Hubo ocultamiento de datos, manipulacién de la informacién por parte de las autoridades de
Salud del afio 2009-2010 a estos efectos, honorables diputados? La verdad, me resisto a aceptar
esa hipétesis. No solo yo me resisto a aceptar estas hipétesis de jugar con el dolor y el nimero de
los muertos; también lo hizo la exdirectora del Departamento de Estadisticas e Informacién de
Salud, Danuta Rajs , en la comisién, cuando se le pregunté precisamente respecto de esta
informacion, que fue publicada por Ciper Chile, por el que fue citado un periodista a la comisidn,
como si se tratara de un experto o un académico.

{Qué dijo la sefiora Rajs , en duros términos, a la comisiéon? Sefialé: “Esa afirmacién es
completamente falsa”.

“Bueno -dijo-, la conducta posterior de ese periodista en canales de television demostré que era
capaz de inventar eso y mas, ademas de hacer comentarios lesivos a la dignidad de las personas
mayores”.

Algo parecido, no respecto del periodista, sino en cuanto a que no existen muertes en exceso, lo
dijo el doctor Araos en la comision. A mi no me interesan mucho las comparaciones, pero quiero
mostrarles que Chile tiene el exceso de mortalidad, como yo les mostraba, en los meses que ya
hemos discutido, y que eran mayo y junio, pues no habia exceso en marzo y abril. Esto es muy
importante tenerlo presente, porque como no habia exceso de mortalidad en marzo y abril no
habia este elemento posible de prediccién que plantea Espacio Publico recién en mayo, cuando se
produce este desacople, evidentemente, y que lleva a ajustar las cifras y que grafica la capacidad
de escuchar, que grafica la capacidad de aceptar opiniones diversas también del ministro Mafalich
, que ha sido cuestionado a este respecto por los acusadores. Todo lo contrario, el ministro
Mafalich escuché atentamente, y cuando las criticas fueron correctas y bien fundadas, las acogié
como tal.

{Y qué nos dijo Araos en los meses que hemos discutido? Dijo: “y cuando esto lo ponemos en
contexto de quién explica el exceso de mortalidad, van a ver que cuando vemos el exceso de
mortalidad y le restamos el nimero de fallecidos informados debido a covid-19, no hay diferencia,
es decir, nuestro exceso de mortalidad esta explicado en un ciento por ciento o mas, incluso, por
muertes debido a covid.”.

Hay un tema, honorables diputados -para ir cerrando algunas ideas-, que quizas es un poco mas
juridico. Una vez que hemos demostrado que no hay manipulacién de la informacién, que no hay
manipulacién de los datos, que los fracasos del sistema Epivigila , del sistema de DEIS, que no era
un fracaso, sino que el retardo -estd en el 2018 recién validada la informacién existente-, queda
en una forma francamente muy grafica la debilidad juridica de la acusacidn. Es que la pretension
de informacidén provista por el ministro en los reportes diarios que daba en los puntos de prensa no
estd consignada como una obligacién legal en norma alguna. No hay una norma que los diputados
puedan sefialar como infringida por el ministro. ¢éSe pudo equivocar en ese reporte diario de la
informacién? iClaro que se pudo equivocar! éPudo faltar informacion? iClaro que pudo faltar
informacién! Pero las normas sobre publicidad, sobre transparencia, ya sea transparencia activa o
transparencia pasiva, que rigen o a las que se someten nuestras autoridades, naturalmente no
obligan desde ese punto de vista a lo que se refiere al reporte diario. Y por eso es que resulta
también tan descabellado -si ustedes quieren que se pretenda que la informacién que el ministro
de Salud daba en esos reportes diarios pudiera tipificar un delito de falsificacién de instrumento
publico, como plantea el querellante Jadue en las investigaciones contra el ministro y que el
Ministerio PUblico burdamente, a juicio de estos abogados, persigue, y que estos acusadores en
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esta acusacion también burdamente incorporan. De hecho, esto es lo que llevd, de una u otra
manera, a solicitar en su momento la auditoria, porque no era una informacién que como tal tenia
alguna relevancia.

Pero esto también lo dijo la sefiora Rajs . Y no lo dijo solamente en la comision; lo dijo en una
entrevista en la revista YA, de El Mercurio del dia 4 de agosto. Y esto fue como la critica que le
hizo -fijensela doctora Rajs al ministro sefior Mafalich o al exministro en ese entonces. Dijo: “Hay
algo mas que me desconcierta: el anuncio diario de fallecimientos por coronavirus.

-Salvo por razones comunicacionales, no veo por qué hay que informar las muertes todos los dias.
Creo que no es necesario, y que no se toma ninguna decisién técnica, epidemioldgica o de gestion,
a partir de esa informacién diaria.”.

Entonces, honorables diputados, me restaria, para terminar este alegato pidiendo el completo
rechazo de los dos capitulos de la acusacién, referirme, aunque sea sucintamente, a las
pertinencias de las medidas tomadas por el ministro Mafalich durante su gestion.

Aqui hubo mucha preparacién; aqui Chile, como es inevitable, tuvo que tomar decisiones sobre la
marcha ante cambios de hecho, ante cambios de nociones cientificas. De hecho, équé decia la
Organizaciéon Mundial de la Salud? Y esto, honorables diputados, me permito leerlo, porque es muy
importante cuando la honorable diputada Hernando -y lo digo con todo respeto, por su intermedio,
sefor Presidente hace un recuento de una suerte de linea de tiempo. La verdad es que a ratos uno
piensa que estamos leyendo las noticias, la historia y los sucesos como en dos mundos paralelos.
Porque resulta que la Organizacién Mundial de la Salud, el 24 de enero del 2020, informa al
gobierno de Chile, a través del Ministerio de Relaciones Exteriores, entre otras cosas, que el
director general de la OMS, segun asesoramiento del Comité de Emergencia del Reglamento
Sanitario Internacional para la neumonia por el nuevo Coronavirus determiné que el evento no
constituia una emergencia de salud publica de importancia internacional, lo que implicaria la
emision de recomendaciones temporales.

Para la OMS, al 24 de enero no habia una emergencia. Ese es el organismo en que Chile participa
en los foros multilaterales y, como he dicho, es la lex artis, el que fija las reglas y los criterios que
se deben sequir en este tipo de situaciones. Y es mas, hizo algunas recomendaciones relevantes
para las Américas en este mismo oficio. Y dijo, entre otros, que en la actualidad la posibilidad de
que casos de infeccién por el 2019-nCoV que se exporten desde China a las Américas persiste, y
recomienda algunas medidas respecto de quienes llegan, en el fondo, desde China.

Honorables diputados, es cosa de observar esta linea de tiempo.

(El abogado defensor sefior Gabriel Zaliasnik exhibe el documento con la linea de tiempo a que
hace referencia)

No sé si se alcanza a ver a la distancia; traté de hacer el mayor esfuerzo. Pero en esta linea de
tiempo intentamos retratar todas las medidas que se tomaron desde enero a abril. Es decir,
cuando aun no se declaraba siquiera por la OMS practicamente la pandemia nuestro Ministerio de
Salud ya se encontraba adoptando medidas y planificando contencién de la misma.

Ejemplos de ello fueron esta polémica por el uso de las mascarillas, sin lugar a dudas, y también
las famosas cuarentenas de abril. La informacién naturalmente va cambiando, y al doctor Mafalich
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le tocd enfrentar esto en una forma muy apremiante, muy encima.

Pero el 22 de enero, por ejemplo, Chile ya habia dictado un oficio -antes de que todavia
respondiera la OMS de alerta y refuerzo ante el brote de covid-19; el 29 de enero informd sobre la
situacion un nuevo oficio; el 30 de enero se declara emergencia sanitaria; el 5 de febrero declara
la alerta sanitaria por un afio, decreto N° 4; el 6 de febrero se crea el comité asesor; el 27 de
febrero se empieza a exigir declaracion jurada de estado de salud y formulario a los viajeros. Chile
implementa una suerte de aduanas sanitarias y cordones sanitarios en los aeropuertos en Chile
cuando ningun pais en el mundo lo estaba haciendo.

Una digresidn, honorables diputados: personalmente, estaba viajando en ese tiempo en Asia. No
habia ningln control sanitario en Australia, en Asia, en ninguna parte. El primer control sanitario al
que me enfrenté fue en el aeropuerto Comodoro Arturo Merino Benitez . Y me lo enfrenté al salir
también: las consultas, habia preparacién en el aeropuerto, habia mascarillas, habia medidas de
resguardo por parte de los funcionarios de la Policia de Investigaciones.

Por lo tanto, decir, pretender que Chile estaba, por decirlo asi, con la guardia abajo, me parece
una afirmacién extraordinariamente temporal.

Podria sequir con esta larga lista de medidas, pero no me voy a extender para facilitar un poco el
decantamiento de todo lo que ya se ha dicho en esta hora y media de alegato por mi parte.

Esto estd cambiando. Saber si las cuarentenas, por ejemplo, que algunos propugnaban con tanto
entusiasmo a comienzos de afo, eran efectivas o no, parecen hoy dia ser extraordinariamente
cuestionadas también por la OMS y por muchos paises que también las implementaron y que
vieron los fracasos de aquello. Resultados ineficaces en Argentina, sin ir mas lejos: ha sido un
completo desastre. En Nueva York, en Berlin hoy dia se estan usando también cuarentenas
selectivas y dinamicas.

Aqui se dice: “se derrumbé el castillo de naipes”. Pero, a ver, éalguien sabia realmente los
alcances de esta pandemia, cdmo iba a evolucionar? Si vamos a las instituciones nacionales e
internacionales que pronosticaban, estos que -no yo en realidad, sino un filésofo Bernard-Henri
Lévy denomina agoreros de la muerte, de alguna manera, gente que predic6é con mucho
entusiasmo cifras catastroéficas que se iban a verificar en todo el mundo, los nimeros de contagios
y fallecidos que se pronosticaban. En esta agitacidn febril, que involucraba a todo el planeta,
abundaron rentistas del drama. Entonces, salieron los paladines del confinamiento, escendgrafos
de este gran espectaculo, en definitiva, de guerra en contra de coronavirus.

Pero, sin ir mas lejos, todos han oido hablar de Neil Ferguson , quien fue uno de los primeros que
instd por estos confinamientos, un doctor que en realidad no era doctor, sino un experto en fisica
del Imperial College de Londres, hizo prondsticos que realmente no estariamos hoy en esta Sala
nosotros si se hubiesen hecho naturalmente efectivos. Pronosticé

500.000 muertos en Reino Unido a esta fecha, para agosto; mas de 2 millones en Estados Unidos,
también para agosto, y esto se fue derrumbando rdpidamente. Lo mismo ocurrié con los
pronosticos de la Universidad de Washington. En el caso de Neil Ferguson , hay una anécdota,
porque debié renunciar no solo a este prondstico, sino a muchas cosas, dado que después de que
se contagié de covid-19, fue sorprendido con su amante, lo que demuestra que no respetaba las
cuarentenas que propugnaba.
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Entonces, pido que seamos serios a la hora de tratar de hacer comparaciones.

Esto ha pasado antes, en concreto, con la pandemia o brote epidémico de H1IN1, en el que hubo
161 fallecidos, 0 4.161, segun si agregamos o no el dato de exceso de muertos de ese afio, y, en
total, 16.000 contagios.

Esa fue la pandemia mds cercana que nos haya afectado, si queremos comparar con la realidad
que vive el Chile actual. Ahora, si vemos su evolucién en los primeros tres meses, algunos
recordaran que Chile gasté mas de 3.000 millones de pesos en comprar Oseltamivir , Tamiflu , un
producto que probé que no era efectivo para el virus, por lo que quedd en las bodegas de la
Central Nacional de Abastecimiento (Cenabast) hasta que se vencid, porque no se requirid su uso.
Habia solo un proveedor a nivel mundial, que incluso tenia patente respecto de ese producto.
Hubo autoridades que pronosticaron que habria 100.000 muertos en Chile, por lo que habia que
comprar el Oseltamivir con urgencia.

{Alguien podria cuestionar la politica publica que adoptd la o el ministro de Salud de la época,
para contar con los medicamentos suficientes para el caso de que la pandemia llegara a Chile? Me
pareceria una critica insospechada.

éLo hizo para hacer un negocio con el laboratorio fabricante? Por supuesto que no; lo hizo porque
queria precaver la salud de los chilenos. No cabe ninguna duda al respecto, porque hasta ese
momento solo habia incertidumbres.

Rudolf Virchow , el padre de la anatomia patoldgica, dijo que una epidemia es un fendmeno social
que conlleva algunos aspectos médicos y cientificos -miren qué sabio lo que se dijo en el siglo XIX-
, lo demds son conductas humanas, conductas sociales que probablemente explican esta
partidizacion de la pandemia que describen en Argentina.

Parte de la incertidumbre la muestran los continuos cambios que ha ido adoptando la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y cémo han ido evolucionando los distintos paquetes.

Ahora me haré cargo de algo que dijo la diputada Marcela Hernando en cuanto a que la estrategia
agresiva de trazabilidad se habia abandonado, como si aqui el foco estuvo en la estrategia de la
atencién terciaria, es decir, que el foco habria estado en los ventiladores, las camas criticas, en
que a nadie le faltara un lugar. La integracién del sistema publico y privado como nunca habia
ocurrido en Chile. En Chile no se discriminé a nadie por su origen, su capacidad econdémica, su
etnia, su religién, por ninguna otra razon, a la hora de requerir atencién; siempre hubo recursos
del Estado y privados disponibles, puestos a disposicion del Estado, para sacar esto adelante.

No obstante, se pregunta por la trazabilidad. Pero si para hacer trazabilidad convengamos en que
se necesita capacidad de diagndstico y capacidad de procesamiento de datos de laboratorio. Es
decir, hay que hacer un reforzamiento a toda la red epidemioldgica; no se trata solo con tener un
call center. éDe qué nos sirve un call center llamando personas si no tenemos examenes de
proteina C reactiva (PCR) suficientes para saber quién puede estar contagiado?

Saben qué, honorables diputados: Chile fue de los primeros paises en el mundo que en enero -
cuando la covid no era emergencia sanitaria-, a través del Instituto de Salud Publica (ISP,)
secuencid el genoma del coronavirus; Chile fue de los primeros paises en el mundo que tuvo a su
disposicién los elementos para hacer examenes PCR. Estoy hablando de enero, de la tercera
semana de enero. En esos momentos, conforme a los oficios de la OMS que lei, la covid ni siquiera
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era una emergencia sanitaria. Sin perjuicio de ello, Chile se proveyd, se armd y se prepard para
enfrentar el coronavirus, y eso es lo que permite que hoy hagamos casi 40.000 test de coronavirus
diarios.

Convengamos con que para eso no basta solo con tener las térulas, los reactivos o haber
secuenciado el virus y todo lo que se hizo. éQué trazabilidad vamos a hacer si no tenemos eso.
Necesitamos un reporte de laboratorio. éSaben cuantos laboratorios tenia Chile en ese momento?
Cinco: uno de referencia del ISP y cuatro mas. éSaben cuantos laboratorios tiene hoy dia nuestro
pais? 145 laboratorios. éSaben cuantos laboratorios teniamos cuando el sefior Mafalich dejo el
ministerio? Alrededor de 110.

En todo Chile, en todas las regiones, no hay un chileno que no pueda hacerse un test de
coronavirus para determinar si esta contagiado o no.

Después podremos hablar de trazabilidad. Por supuesto que hay muchas mas cosas que se
pueden hacer, y mucho mejor. Pero no se puede poner la carreta delante de los bueyes.

¢Podemos hacer trazabilidad sin PCR, sin secuencia?

Eso no se hace por arte de magia; alguien hizo esto, un gobierno, una autoridad, miles de
funcionarios hicieron esto. Que Chile pudiera responder a una calamidad, a una pandemia de estas
caracteristicas, se debe a que miles de chilenos se han comprometido a sacar esto adelante, sin
preocuparse del efecto politico, de a quién beneficia o no la forma de abordar la pandemia.

Se podra discutir si se puso mds esfuerzo en la atencidn terciaria o en los laboratorios o en la
secuenciacién o en el call center de trazabilidad. De hecho, la doctora Marcela Hernando lo dijo
con mucha hidalguia: se puede discrepar en aquello.

Eso es discrepar de una politica publica; pero no se puede pretender acusar a un ministro de
incurrir en una infraccién constitucional por ello, en un ilicito de estas caracteristicas por el solo
hecho de no compartir la opinidn, la posicidn o la estrategia que haya adoptado el gobierno.

Me permito hacer un alcance en ese mismo sentido. La doctora y diputada Marcela Hernando dijo
que los alcaldes no podian conocer la informacion de los pacientes y no podian tomar medidas. Al
respecto, nuevamente quiero ser extremadamente claro: esto no fue un capricho del entonces
ministro sefior Mafalich , porque, ante el requerimiento de los alcaldes, el ministro consulté al
contralor general de la Republica si podia entregar esta informacién a los alcaldes. Sin embargo,
ahora el exministro de Salud es objeto de una querella por parte del alcalde de Recoleta, sefior
Daniel Jadue , porque no recibié informacién respecto de los contagios o de las victimas en su
comuna, en circunstancias de que la Contraloria General de la Republica, en dictamen N° 8.113,
de 20 de abril de 2020, prohibié al entonces ministro de Salud hacer entrega de esa informacién.

Es mas, la Contraloria dijo lo siguiente: “Se ha dirigido a esta Contraloria General el Ministerio de
Salud, solicitando un pronunciamiento que determine si resulta procedente la comunicacién de
datos sensibles de salud, relativos al diagndstico de pacientes covid-19, a las municipalidades”.

Conclusién del contralor general de la Republica: “no resulta procedente la entrega a tales
entidades o autoridades de informacion de salud relativa a los pacientes que hayan sido
diagnosticados con el denominado covid-19, sin su consentimiento. Cualquier medida en contrario
requerira la aprobacién de la correspondiente ley modificatoria que asi lo permita”. Es decir, recae
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en los honorables diputados, con todo respeto, implementar lo que el alcalde Jadue y otros, en ese
sentido, pudieran haber demandado.

En definitiva, estamos ante una acusacidén, a nuestro juicio, bastante frivola, ante una acusacién
gue lo que pretende es exorcizar nuestros propios demonios, nuestros propios temores,
probablemente, por la pandemia, culpando, de una u otra manera, a un exministro de Salud por
politicas publicas que este pudo adoptar, lo que resulta ser muy ajeno al propésito de una
acusacion constitucional.

Aca se intenta de una u otra manera tratar normas de la naturaleza, que es nuestra incapacidad
de controlar en términos absolutos una pandemia, como si fuera una especie de ley humana;
mediante el castigo al exministro Mafalich se intenta decir que contra los hechos tenemos la
capacidad de controlar la pandemia que en ninguna parte del mundo, por lo demas, ha sido
controlada, aunque algunos sostengan que Nueva Zelanda, con sus caracteristicas muy
excepcionales, podria ser un caso relativo de eso.

Esa es la razén que nos lleva a presentar esta defensa, honorables diputados. Contrariamente a lo
que se esperaba para hoy, no venimos a entregar certezas, sino, quizds, a evidenciar la
incertidumbre sobre la pandemia, sobre su comportamiento y sobre lo que pasard, pero también
sobre todas las incertidumbres que nos deja esta acusacion.

Quiero ser claro en cuanto a que la promesa del escrito de acusacién es una falsa promesa de
certezas de que sabiamos o de que habia alguien que sabia lo que se debia hacer, porque esas
dudas no se han despejado.

Una filosofa, Martha Nussbaum , probablemente conocida por todos, en su texto La monarquia del
miedo, es muy lucida y clara al respecto. Dice: “Muchas veces atribuimos una culpa, a pesar de
que no haya ninguna culpa que repartir. El mundo esta lleno de accidentes y casualidades, pensar
gue todo hecho malo es culpa de alguien es algo que satisface nuestro ego y que, en cierto
sentido profundo, nos resulta reconfortante. El acto de atribuir culpas y de perseguir al malo, nos
procura un hondo consuelo, hace que sintamos la capacidad de control, en vez de impotencia”.

Sefior Presidente, todos estamos expuestos, hoy y aqui, y en general, a un juicio. Hay un juicio
politico, indudablemente, que es el que tiene lugar en esta Sala; hay un juicio ciudadano, que es
un proceso aun en evolucion, en tanto no se supere esta inédita pandemia, que nos juzgara a
todos como lo hicimos o no lo hicimos, y hay un juicio de la historia, aquella que evaluard con la
perspectiva del tiempo lo que aqui ha ocurrido. Frente a esa historia, todos seremos acusados o
evaluados, pero creo que el Unico que con certeza serd juzgado favorablemente es precisamente
el doctor Jaime Mafalich .

Como dijo el ex-Presidente Ricardo Lagos , uno puede estar en acuerdo o en desacuerdo
politicamente; uno puede discrepar de la autoridad, pero hay un hecho innegable y es que el
exministro Jaime Mafalich , asi como miles de colaboradores y trabajadores, se la jugaron para
abordar una pandemia desconocida con informacién y directrices cambiantes, incluso de los
drganos técnicos especializados a nivel mundial.

Frente a la historia, aunque les pese a los acusadores y a quienes han hecho del manejo de la
pandemia una disputa politica, el doctor Jaime Mafalich serd recordado como el médico que
enfrentdé con coraje una pandemia desconocida, resguardando la salud de millones de
compatriotas y salvando la vida de miles de chilenos.

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 227 de 256

Debate Admisibilidad

Por eso, honorables diputados, en esta tradicion de la medicina publica chilena, de la cual el
ministro Jaime Mafalich es uno mas de aquellos grandes ejemplos de compromiso al servicio
publico y de compromiso con la salud de sus pacientes, que es el norte de nuestros ciudadanos, es
que solicito que en ambos capitulos la acusacién constitucional sea completamente desestimada;
si fuera un tribunal, honorables diputados, diria incluso con costas, por las desprolijidades enormes
que contiene en definitiva la acusacién. La verdad es que francamente no creo que haya una
opcion distinta, si juzgamos el mérito de la historia, que rechazar la acusacién constitucional en
todas sus partes.

Muchas gracias.

He dicho.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Muchas gracias, sefior Gabriel Zaliasnik .

Para rectificar los hechos que estime necesarios, tiene la palabra la diputada Marcela Hernando .

La seflora HERNANDO (dofia Marcela).-

Senor Presidente, muchas gracias.

En primer lugar, quiero lamentar el tono de la defensa en términos de la forma, pero no voy a caer
en eso.

Quiero referirme, en primer lugar, a un tema al que la defensa no ha hecho mencién en ningdn
momento, y que para nosotros es importante y que tiene que ver con la inmunidad de rebafio. Me
referiré a ese aspecto en especifico.

{Cuales fueron los efectos de todas las omisiones -ya descritas en mi intervencién en materia de
prevencién? El no interrumpir efectivamente la cadena de contagios que provocé que el virus se
expandiera rapidamente a gran parte de la poblacién, aumentando con ello el nimero de casos
graves y, por consiguiente, el nimero de personas fallecidas.

En sintesis, la no implementacién de una estrategia de prevencién de forma oportuna incidié
directamente en el nimero de fallecimientos totales.

Asi lo sefialaron varios de los expertos invitados a la comisién. Primero, la doctora Catterina
Ferreccio sefialé: “Insisto, si hubiésemos implementado esas medidas, control de fronteras,
trazabilidad y aislamiento, no habriamos dejado de tener casos comunitarios; seguramente los
habriamos tenido, pero no en esa magnitud. Ademas, cuando uno parte con el proceso de aislar,
de trazar, y empieza a levantar sus sistemas de informacién desde el principio, no llega a la
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expansion que llegamos a tener.”.

Segundo, la presidenta de la Sociedad Chilena de Epidemiologia, la doctora Sandra Cortés sefialé:
“Este es el momento de salvar vidas, y la mejor manera de hacerlo y de reducir la carga
hospitalaria es con las medidas preventivas; una de ellas es precisamente la cuarentena, pero hay
muchas mas.".

Tercero, el doctor Juan Carlos Said , por su parte, afirmé que la no implementacién de una
estrategia de trazabilidad y aislamiento oportuna incidié directamente en el nimero de personas
fallecidas. Sefald: “El tema que mds se ha dejado de lado y que ha sido clave en determinar el
numero de fallecidos, el cual, como lo voy a demostrar durante la exposicién, pudo haber sido
mucho menor, y de un menor impacto en nuestro pais; el problema es la trazabilidad.”.

En este sentido, agregd: “No hemos sabido contener el nUmero de casos, reducir el nUmero de
contagios; de hecho, hoy en dia somos el noveno pais en casos totales, lo que encuentro bastante
impactante. Estoy hablando no por millén de habitantes; lo que aparece en el grafico es una tabla
de la OMS, Estados Unidos, Brasil, India , paises de poblaciones cuantiosas, después de un par de
paises latinoamericanos y Chile. Es decir, con un nimero de casos totales gigante. Ahora, esto no
es solo porque tomamos muchos exdmenes, porque si bien tomamos examenes, tampoco somos
el pais del mundo que toma mas examenes; de hecho, estamos en el nUmero 26 en toma de
examenes por millén de habitantes, en paises sobre un millén de habitantes.

Este gran nimero de casos nos ha llevado a liderar los rankings de fallecidos por millén de
habitantes en el mundo. De hecho, hoy somos el séptimo pais con mas fallecidos por millén de
habitantes, en paises sobre un millén de habitantes, y esto considerando solo los casos
confirmados por PCR.

Esto es dramatico. En verdad, el hecho de no contener el nimero de contagios nos ha llevado a
esta mortalidad, porque el nimero de fallecidos se reduce disminuyendo los contagios, no
comprando ventiladores mecanicos, que, inevitablemente, cuando una persona cae en ventilacion
mecanica, uno de cada dos de esos pacientes finalmente va a fallecer. Eso hay que tenerlo en
cuenta.”.

Al respecto, hace una comparacion bastante ilustrativa con las defunciones de otros paises.
Sefala: “Si Chile hubiera tenido las mismas muertes por millén que Alemania, hoy en dia
tendriamos 1.962 muertos; si hubiéramos tenido los muertos por millén de Australia, hoy en dia
tendriamos 140; si fuéramos Corea , 106; Nueva Zelanda , 83, pero lo mas interesante es que si
hubiésemos sido Uruguay, nuestro pais vecino, habriamos tenido 180 muertes. Muchas veces se
dice que lo que pasa es que Uruguay es mas chico; bueno, pero llevémoslo, por ejemplo, a Las
Condes; comparemos la ciudad de Montevideo con la comuna de Las Condes; Montevideo tiene
1,3 millones de habitantes, tres veces mas poblacién que la comuna de Las Condes, y aun asi
Montevideo tenia una mortalidad mas baja que Las Condes. Ni siquiera en el sector alto de
Santiago, un lugar donde no podriamos cuestionar incluso factores determinantes sociales de la
enfermedad o acceso a prestaciones de salud, es decir, una comuna donde se limpia ese factor de
acceso y se coloca el estandar mayor al pais, ni siquiera ahi hemos tenido una mortalidad
equivalente a la de Uruguay. De hecho, en la comuna de Las Condes, con la mortalidad de
Uruguay, habriamos tenido 98 por ciento menos de muertes.”.

Dicho lo anterior, sobre la inmunidad de rebafio, el sefior Gabriel Zaliasnik , dijo hace pocos
minutos que al escuchar mi descripcién de la linea de tiempo o cronologia, le parecia que
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estabamos en dos mundos paralelos. Efectivamente es asi, y lo voy a graficar con mi personal
vivencia de esta pandemia, obviamente, influida por mi historia y mi formacién, que me da fuerza
para estar hoy sosteniendo esta acusacién, porque desde la Segunda Regidn vi el impacto de las
muertes en funcionarios de salud, personas conocidas por mi, con nombre. Quiero recordar a la
sefiora Gladys , funcionaria del servicio de salud por afios, que fallecié por covid-19.

No solamente vi esas muertes, sino que también los brotes en el SAMU, en el Hospital Clinico o
viejo de Antofagasta, los brotes entre nuestros funcionarios; tuve acceso a la insistencia
permanente de los profesionales de la salud a través de sus cartas publicas, y también de
informacién que me hacian llegar directamente.

Para dar un ejemplo, voy a leer la carta abierta de varios gremios publicada el 2 de mayo: “La
Confederacién de Profesionales de la Salud de la Regidn de Antofagasta, conformada por Fenpruss
de la Direccién del Servicio de Salud de Antofagasta, Fenpruss del Hospital de Antofagasta,
Fenpruss del Centro Oncoldgico Norte, Fenpruss del Hospital de Tocopilla y Fenpruss del Hospital
de Calama, y en representacién de sus asociados profesionales de esta red de salud, viene en
solicitar a la maxima autoridad regional, intendente sefior Edgar Blanco Rand ; jefe de la Defensa
Nacional de la Fach, general José Aguirre ; seremi de Salud de la Regién de Antofagasta, Rossana
Diaz Corro, y a parlamentarios de la regién, senadores Alejandro Guillier y Pedro Araya ; diputados
José Miguel Castro , Marcela Hernando , Paulina NUfiez , Catalina Pérez y Estaban Velasquez , un
pronunciamiento claro y urgente respecto de las medidas a implementar para controlar la
pandemia por covid-19 en nuestra region.

Hoy, cuando ya tenemos 679 casos confirmados y 7 personas fallecidas, ademas de un sinnimero
de funcionarias y funcionarios en cuarentena por contacto, la Regién de Antofagasta presenta un
comportamiento en su tasa de contagios que la ubica como regién con mayor tasa de crecimiento
efectiva en la Ultima semana en el pais.

La incidencia aumenta diariamente por no haber tomado medidas preventivas en lo que se refiere
a control en las ferias, en los aeropuertos de la regién, lo que se suma a la apertura del comercio,
como es el ejemplo de la multitienda Falabella , ubicada en el mall Plaza de Antofagasta.

Ante esto, no observamos una respuesta local, sino que solo medidas desde el nivel central que no
dan respuesta a nuestra grave situacién ante el aumento de la curva de contagios.

Por lo anterior, y como gremio profesional de la salud, solicitamos implementacién de cuarentena
para las comunas mas afectadas, protegiendo asi a las comunidades y ayudando a
descongestionar la carga asistencial de los establecimientos de salud de la red; implementacién
de barreras sanitarias efectivas en la regién a cargo de la autoridad sanitaria y del jefe zonal por
estado de excepcién, donde todas las personas aceptadas de ingresar a la regiéon cumplan
cuarentena obligatoria en sus domicilios; aumentar la capacidad en la regién para procesamiento
de muestras, ya que en este momento se cuenta con tres laboratorios con una capacidad
instalada de 380 exdmenes diarios para el procesamiento de muestras de casos sospechosos por
covid-19, pero la realidad operativa para los proximos dias es compleja y esta fuertemente
amenazada, ya que existen cuellos de botella para el procesamiento oportuno de muestras.
Llegamos a tener mas de catorce dias de retraso en los informes de estos examenes. Exigimos
replantear la estrategia de normalizacidn gradual instruida a los establecimientos de la red de
servicios de salud, como retomar la realizacién de cirugias, ya que los recursos deben enfocarse
en la contencidn de la carga asistencial derivada del aumento de casos covid-19.
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Requerimos ahora mas que nunca un pronunciamiento claro de todas nuestras autoridades, con
una visién territorial, a fin de mantener controlada la pandemia y asi poder asegurar la salud y la
vida de todos los habitantes de nuestra regién, ademas del acceso a las atenciones requeridas.”.

Tuve acceso a la insistencia permanente, como dije, de estos profesionales. Les voy a leer un
wasap personal en el cual recibia informacién de algunos funcionarios de salud:

“Hoy le pregunté al director del Servicio de Salud por qué no estaban informando los funcionarios
covid-19 positivos. Desde el 30 de abril estaba congelado el dato. Me dijo que no sabia por qué. Le
adverti que se veria feo que se filtraran y que tenga que dar explicaciones después; que hoy era 4
de mayo y habia casos en el Hospital de Mejillones y quizds cudntos mas sin ser trasparentados, y
se encogidé de hombros. Sé de kinesiélogos de la UPC en cuarentena por ser casos positivos, y de
Calama no he sabido nada.

Se presume que el brote del Samu es por mal uso de elementos de proteccién personal. Estoy
chata. Encubren la informacidn. Los cuarentenas del Samu no fueron informados, y ese nimero de
teletrabajo del Servicio de Salud no es real. Son 22 positivos y 29 en cuarentena: 51 en total. Hoy
salié otro positivo. Mafiana debieran figurar mas del Samu. Llamado de atencién o parche antes de
la herida o lavado de manos del director.

Los tratos directos estan a la orden del dia. Hoy simplemente omitieron los datos de
funcionarios.”.

Siguiendo con mi regién, voy a insistir con un tema respecto del cual he preguntado ya en varias
instancias, incluso al exministro Mafalich , y que se refiere a la comuna de Maria Elena, la cual al
dia de hoy tiene 347 casos. Cuenta con una poblacién de 7.000 habitantes. Si uno calcula una tasa
aproximada es mayor a 4.000 por 100.000 habitantes. Van 15 muertos, el doble de la tasa de
letalidad.

Nunca estuvo en cuarentena, por mas que se les pidid; jamas se establecié una barrera sanitaria.
{Por qué? En Maria Elena esta SQM. Es la Unica explicaciéon que encontramos.

Efectivamente, una pandemia encierra una enorme cantidad de incertidumbre. Cualquiera que
haya escuchado mi intervencion lo debe tener absolutamente claro. Sin embargo, para enfrenar
cualquier pandemia, incluso una desconocida, existen herramientas epidemiolégicas conocidas y
que a través de la historia han demostrado su eficacia. Esas no las usé el ministro; no quiso
recurrir a ellas, y la cuenta se paga con personas muertas.

De hecho, el defensor critica una supuesta intencion de los acusadores de estar politizando la
herramienta de acusacién. Cita, pero descontextualiza. Mi intervencién no estd basada en
ideologias. El fondo de la acusacién es técnico-sanitario, no politico.

El tema de los datos no necesariamente es lo mas relevante para enfrentar una pandemia, pero
fue el propio ministro quien, haciendo mal uso de una herramienta como esa, lo transformé en un
problema que dificulta la toma de decisiones para enfrentar la pandemia.

Lo dije muy claro en la intervencion: testeo, trazabilidad y aislamiento. Esas son las herramientas
primeras, no los datos.

Puse como ejemplo Mongolia y Senegal. Los datos en esos paises no fueron un problema, porque
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se usé la Unica estrategia valida y conocida hasta ahora para enfrentar una pandemia y tomar
decisiones adecuadas: testeo, trazabilidad y aislamiento.

Vuelvo a decir algo que he dicho en las comisiones y que he dicho ante la opinién publica: me
consta que existia informacion en el escritorio del exministro, tal como la teniamos nosotros en la
regién, informacién que era recogida por los funcionarios de salud de acuerdo a las bases de datos
y a la forma de recopilacién habitual. Y era diferente de la que era informada, y eso es una leccién.
Era el ministro quien decidia qué cifras iba a informar cada dia.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Finalmente, tiene la palabra el sefior Gabriel Zaliasnik , para rectificar los hechos que considere
pertinentes.

El sefior ZALIASNIK (abogado defensor).-

Sefior Presidente, en forma muy breve, solo quiero insistir en un par de aspectos.

En primer lugar, por su intermedio, respecto de lo dicho por la honorable diputada Hernando ,
quien reitera el cuestionamiento a la politica de trazabilidad, citando una serie de recortes de
prensa y de opiniones de personas que no declararon en la comisién investigadora o revisora -
doctor Said y otros-, prefiero atenerme especificamente a los dichos y a la informacién que recibié
la comisidn revisora, la cual escuché a dofa Judith Mora , exdirectora del ISP, quien se hizo cargo
especificamente de este punto, y me permito citarlo, porque eso esta en el informe o en los
antecedentes que obran en poder de este Congreso Nacional: “Es asi que cuando se liberan los
protocolos de la OMS para el diagndstico molecular, en relacién al covid, virus SARS-CoV2, que
produce el covid-19, inmediatamente nosotros comenzamos a implementar el diagnoéstico local
con nuestros propios recursos. Con el desarrollo del primero, tenemos la metodologia, y eso
significé tener ya los Ultimos dias de enero el diagndstico implementado por PCR en tiempo real,
pero, ademas, con una confirmacion a través de secuenciacién nucleotidica, que nos permitia
confirmar regiones especificas del virus, si estaba presente o no, porque, al principio, no teniamos
reactivos comerciales y no teniamos otra posibilidad. Por lo tanto, nos comenzamos a preparar en
ese sentido.

Y ademas, por otro lado, sabiamos que era necesario fortalecer la capacidad diagndstica del pais.
En eso, Minsal comenzdé distintas acciones con el propdsito de fortalecer esta capacidad de
diagndstico en la Red Asistencial, considerando la emergencia sanitaria que teniamos.

Ya en febrero nosotros hicimos las primeras actividades de capacitacién a la red; entre febrero y
marzo, a los profesionales de los distintos laboratorios de hospitales publicos del pais. Esto
coordinado con las acciones de redes asistenciales, porque ademas teniamos que fortalecer las
capacidades de laboratorios y también trabajar en todo lo que es fortalecimiento de equipamiento,
disponer de los insumos, y, ademas, un laboratorio molecular no se monta en pocos dias; se
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requiere personal capacitado y una infraestructura.”. Eso por una parte.

Por otra -voy a ser muy breve en esto, porque creo que practicamente todo se ha dicho;
evidentemente, la cantidad de acciones que se desplegaron estariamos una jornada completa
retratandolas-, quiero insistir en la idea de que -porque pareciera aqui apuntar la honorable
diputada Hernando -, porque no se fortalece en la forma en que los acusadores creen se debi6
haber privilegiado las politicas de trazabilidad, todo el resto del trabajo que se pudo haber hecho
fuera un trabajo mal hecho, cuestionable, dubitado.

La verdad es que ningln pais tiene claridad tampoco en este sentido. De hecho, en entrevista al
ministro de Salud de Argentina -quienes aplicaron probablemente la politica mundial mas extrema
en materia de confinamiento-, el sefior Ginés Gonzalez , en Pagina 12, el dia 5 de octubre, o sea,
hace una semana, a propdsito de destacar dénde estarian las fortalezas del modelo seguido por
Argentina, tras hacer esta critica de partidizacién, subrayd el esfuerzo que se hizo en conjunto con
esto para equipar el sistema de camas criticas y de ventilacién mecanica en Argentina. Es decir,
Argentina, que se nos sefiala como modelo, precisamente su mayor logro no estd tampoco en
trazabilidad y seguimientos; su mayor logro -no somos nadie para juzgar a ningln pais; cada pais,
como dice la OMS, ocupa sus estrategias propias, segun sus caracteristicas pasa a ser un poco
aquello a que he hecho mencién de la atencidn terciaria.

Permitame ponerlo en palabras simples, sefior Presidente, y quiza al exministro Mafalich lo
sonroje este comentario que voy a hacer, y puede ser un poco cinéfilo. Pero, quizd, muchos de
ustedes han visto la pelicula Sully: un piloto norteamericano que aterrizé el avién en el rio
Houdson de Nueva York. Si bien el actor principal es Tom Hanks y es una gran pelicula, que, por lo
demas, se la recomiendo, ahi se enjuicia al piloto porque hace aterrizar el avién en medio del rio
Houdson, en lugar de que el avién aterrice en el aeropuerto mas cercano, que seria Nueva Jersey.
Después, cuando pasa el tiempo y lo juzgan, hacen la modelacién del accidente con el resultado
de las cajas negras, y resulta que no hay un solo piloto de pruebas en Estados Unidos que sea
capaz de hacer llegar el avién al aeropuerto de Nueva Jersey. La mejor decisidon que podia haberse
tomado era haber hecho amarizar ese avion en el rio Houdson y haber salvado a la mayor parte de
los pasajeros.

{Qué quiero decir con esto, honorables diputados? Es muy dificil enjuiciar en medio de la
incertidumbre y del desconocimiento, pero mas dificil enjuiciar en medio de la pandemia, sin
retrospectivas, sin perspectivas.

Acd hay un tema republicano extraordinariamente importante. Si hoy dia juzgamos al ministro
Mafalich por las decisiones dificiles, duras, de urgencia que hubo que tomar durante esta
pandemia, yo me pregunto: el dia de mafiana, {qué ministro de Salud en este pais? Porque ser
ministro de Salud es distinto -perdéneme que asi lo diga que ser ministro en otros ambitos donde
tenemos, si se quiere, mas control de las cosas; un ministro de Obras Plblicas podrd ver un
problema con un puente o con obras que se llevan adelante. Un ministro de Salud es como
cuestionar -perdénenme que lo diga con esta claridad el comportamiento de un gobierno la noche
del tsunami a oscuras. ¢Podia tomar decisiones a oscuras esa noche el gobierno? Si no tenia
helicopteros, no tenia teléfono, no tenia medios satelitales, ¢podia? iNo! No podia. Acd estamos en
la oscuridad ya por seis, siete u ocho meses. {Qué tipo de decisidn, qué nivel, qué estandar se le
exige a un ministro de Salud de aqui en lo sucesivo? Si aqui se acoge esta acusacién
constitucional, Chile no va a poder contar nunca mas con un ministro de Salud; solamente con
burdcratas que cumplan, en definitiva -y perdonen, lo digo sin ningun tipo de prejuicio-,
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formalmente con un criterio y un checklist de actuaciones, de manera tal que no se resuelvan los
problemas, pero que tampoco puedan ser juzgados, porque aqui lo que se sigue, de acogerse la
acusacion constitucional, es la muerte civica del ciudadano Jaime Manalich .

Y digo esto, porque asi lo dice la OMS, sefior Presidente. También, recientemente, el 7 septiembre,
iqué dijo la OMS? “Aqui, en este dmbito de incertidumbres, es donde un gobierno tiene que operar
y ser responsable de la traduccion de la ciencia en una politica efectiva y asequible que permita a
una sociedad avanzar con la confianza que el gobierno esta haciendo lo mejor que puede en el
interés de la gente. Nadie espera que los gobiernos sean perfectos, y, ciertamente, nadie espera
que los politicos sean perfectos, pero se espera que todo el mundo haga el mejor esfuerzo basado
en el mejor interés de los ciudadanos.”. Eso es lo que ocurri6 aca.

Y me permito concluir, sefior Presidente, mostrando una lamina que no alcancé a plastificar, pero
creo que es muy importante a la hora de juzgar al ministro Manalich .

(El abogado defensor sefior Gabriel Zaliasnik exhibe el documento)

Esta ldmina -si se alcanza a ver a la distancia no estd hecha o por mi, estd hecha por Johns
Hopkins , probablemente el centro de referencia en seguimiento de covid en todo el mundo. Este
es el comportamiento de la covid en Chile. El punto mas alto en esta lamina, después de las
rectificaciones que se hacen por Espacio Publico, es el momento en que renuncia o se hace
efectiva la renuncia del ministro Mafalich ; el punto mas alto en términos de casos, de contagios,
etcétera.

Después, la curva, progresivamente, comienza a decrecer. ¢El virus es politico, honorables
diputados? ¢El virus tomd nota de que el ministro Mafalich habia renunciado y empezé a bajar? Si
tenemos catorce dias para que haya recuperados -ahora vamos a hablar de once dias-, esta baja
sistematica -esto lo digo con todo respeto, ministro Paris , a la enorme gestién que esta
desplegando y a esta estrategia que se ha seguido llevando a adelante-, si aqui se hubieran hecho
las cosas mal, si al ministro Mafalich hubiera que enjuiciarlo, se retiré en el momento no digo de
cosechar, porque no sabemos si va a haber segundas olas, etcétera. Pero hay que seguir haciendo
las cosas bien, y aqui ha habido una politica publica que se ha hecho bien. Por lo tanto, siguiendo
las palabras del rector Carlos Pefia en su informe, no cabe sino rechazar, en definitiva, esta
acusacion. Esta acusacién es precaria, esta acusacion es débil, esta acusacién es desprolija, esta
acusacion era extemporanea, esta acusacién falta a la verdad al hablar de ocultamiento, se falta a
la verdad al hablar de manipulacién de datos; esta acusacién no puede prosperar.

Y lo digo para terminar solamente con una anécdota. Un libro muy bonito que a mi me gusta citar -
y perdédneme si alguien lo ha escuchado-, de Leonardo Padura, El hombre que amaba a los perros.
En el pueblo de Baracoa, en Cuba, habia una calle que se llamaba Farol y no iluminaba, habia un
rio que se llamaba Miel y no era dulce, habia un cerro llamado Yunque y no forjaba. Esta acusacién
es oscura y no alumbra. Esta acusacién no es dulce; es amargo tener que enfrentar, de cara a los
chilenos, un cuestionamiento de estas caracteristicas, de esta gravedad, de esta naturaleza por
haberse esforzado por salvar la vida y la salud de los chilenos. Esta acusacién no forja. En esta
acusacién nada bueno puede salir para nuestro pais, de prosperar una situacién de estas
caracteristicas.

Por lo tanto, solicito a los honorables diputados -por su intermedio, sefior Presidente que rechacen
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completamente, en ambos capitulos, la acusacién formulada en contra del exministro y del
ciudadano Jaime Manalich Muxi .

Muchas gracias, sefiores diputados, por su paciencia.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Seforas y sefiores diputados, a los efectos de la fundamentacidn del voto de la cuestion de fondo
se procedera conforme a lo establecido en el articulo 159, inciso primero, del Reglamento de la
Corporacién. Para ello, cada bancada dispondra de un maximo de seis minutos, que podran usar
hasta tres diputados, por dos minutos cada uno; hasta dos diputados, por tres minutos, o un
diputado, por cinco minutos.

Tiene la palabra el diputado Ramén Barros .

El sefior BARROS.-

Sefor Presidente, honorable Sala, sefiores ministros, nos encontramos en un escenario inusitado,
enfrentando una pandemia de proporciones inimaginables, a la que todos los paises y autoridades
de organismos internacionales y expertos en salud han intentado hacer frente en un escenario de
enorme incerteza.

Respecto de los aspectos juridicos planteados en la acusacién, hay un gran consenso en la
doctrina en cuanto al caracter de ultima ratio de esta herramienta. Es dificil entender que esta
misma Corporacion esté desarrollando, de manera simultanea, cuatro comisiones investigadoras
relativas a la pandemia, ademas de la presente acusacién constitucional. Todo ello en el contexto
de la pandemia mundial que nos aqueja. Ninguna de las cuatro comisiones ha arrojado aln
conclusion alguna que haya sido sometida a la consideracion de esta honorable Sala. Asi de feble
es la forma en que se ha construido politicamente esta acusacidn. Lo dijo el profesor Bertelsen :
“En lo juridico, no tiene sustento, y los acusadores vaya que si lo saben”.

Desde el punto de vista sanitario, el ministro de Salud comenzé su trabajo relativo a la pandemia,
previendo muy tempranamente que podia tratarse de una situacién complicada. Esos son hechos
indubitados.

Ante los decretos que prepararon el sistema de salud, dictados entre enero y marzo, para
enfrentar la pandemia, pongo de relieve la importancia que han tenido para que Chile hoy pueda
mirar con un optimismo distinto del que se observa en paises vecinos.

Se establecieron medidas concretas para el arribo de extranjeros y el regreso de chilenos
provenientes del exterior en relacién con la covid; para asegurar la llegada de ventiladores, lo que
impidié que en Chile tuviéramos el brutal dilema de la Ultima cama; notificacién obligatoria al nivel
central de la ocurrencia de casos covid; vacunaciéon masiva, en pocos dias, contra la influenza en
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poblacién de riesgo: nifios, adultos mayores y enfermos crénicos; decision de testeos masivos, que
lleva a que Chile sea nimero uno en Latinoamérica, con un alto nivel de testeo en el mundo;
decision personal del exministro Mafalich -cuestionada por algunos al inicio del uso obligatorio de
mascarillas; unificacion de las redes de salud publica y privada; implementacién de hospitales
modulares, incluido el buque Sargento Aldea ; posibilitar la participacién de médicos extranjeros
en los sistemas de salud primaria y en la red asistencial, flexibilizando dicha incorporacién;
incremento en el nUmero de camas UCI en el pais, cuya magnitud nunca habia sido posible
observar; una accién inicial decidida, que le permite a Chile, apenas estén disponibles en el
mundo, tener asegurado, con tres proveedores distintos, el abastecimiento de vacunas para
nuestra poblacién.

Sefor Presidente, estas son algunas de las gestiones realizadas con éxito, al mando del exministro
de Salud don Jaime Manalich .

{Serd posible, luego de ver ese trabajo, sostener que el exministro Mafalich infringié gravemente
la Constitucién y las leyes, poniendo en riesgo la vida y la salud de la poblacién? Todo es una
paradoja, en circunstancias de que nos consta que se la jugd precisamente por la salud y por la
vida de nuestros compatriotas, junto con miles de trabajadores de la salud.

En relacion con el ocultamiento de datos, esta grave acusacion, que representa derechamente una
imputacién de dolo, no viene aparejada de prueba alguna que la sostenga, y como si eso fuera
poco, dicha tesis es sencillamente abandonada por el libelo acusatorio y no recibe ningln
desarrollo posterior, mas alld de su enunciado. No hay ninguna duda de que tanto el exministro
Mafalich como el equipo de salud pudieron haber cometido errores, y es lo mas probable. Como
ejemplos podemos citar su intento de mejorar la entrega de datos que se daban a conocer a la
poblacién por parte de Epivigila, incorporando la informaciéon de laboratorios, seremis de todas las
regiones y agentes sanitarios. Puede no haber sido todo lo preciso que el exministro Mafalich y su
equipo esperaban, pero concluir por ello que se trata de un ocultamiento deliberado y dolo, hay un
trecho muy largo.

Sefor Presidente, en virtud del tiempo, termino con esto. En los dias previos al desarrollo de estas
sesiones, el expresidente Lagos sefiald, en un programa de televisién, que se le acusa porque, a lo
mejor, tenemos pensamientos politicos distintos, pero eso no da para una acusacion
constitucional, porque el exministro Mafalich se la jugé.

En representacién de mi partido, la UDI, solamente me queda decir que vamos a votar por el
rechazo y dar las gracias.

Pido que se rechace.
Muchas gracias, Jaime Manalich , por cumplir con su deber, por su entrega y por su carisma.

He dicho.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-
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Tiene la palabra, hasta por cinco minutos, la diputada Daniella Cicardini .

La sefiorita CICARDINI (dofia Daniella )-.

Senor Presidente, quiero sefalar, primero que todo, que el no uso de la cuestién previa por parte
de la defensa del acusado significa un reconocimiento de la admisibilidad formal de esta
acusacion. Es importante sefialarlo.

Hago presente que resulta de especial relevancia el Capitulo Il, que contiene la imputacién de
haber infringido gravemente la Constitucion y las leyes, a raiz del ocultamiento de datos y la falta
de probidad administrativa, lo que queda de manifiesto no solo por los antecedentes recabados en
la comision revisora, sino porque asiste la conviccidn sobre la existencia de un interés publico
comprometido en el contexto de la crisis sanitaria, lo que otorga relevancia a los principios
constitucionales de transparencia y probidad administrativa, que permiten sostener la presente
acusacion.

Ante la comisidn, la destacada periodista Alejandra Matus sefialé un subre porte de fallecidos, a
partir de una comparacion de la informacién publica del gobierno, advirtiendo incongruencias en la
cifra de reportes diarios versus la informacién de departamentos especializados del Minsal.

Asimismo, la presidenta del Colegio Médico de Chile, doctora lIzkia Siches , también afirmé que
existieron errores y omisiones graves y evitables, contradiciendo la opinién de expertos, ademas
de que podria existir negligencia e impericia al no seguir las recomendaciones del consejo asesor,
instando, en relacién con el manejo de datos, a determinar si existi6 intencionalidad o dolo en el
ocultamiento de las cifras reales.

Ademads, quedd en evidencia que no solo no se adoptaron oportunamente medidas eficaces para
combatir la pandemia, sino que las recomendaciones no fueron escuchadas por la autoridad, como
por ejemplo las estrategias de testeo, trazabilidad y aislamiento, sefialadas desde principios de
afio, pero que finalmente fueron adoptadas después de cuatro meses o un poco mas. Es por eso
que es razonable preguntarse a quién escuchaba finalmente el exministro o bien cuales son las
otras altas autoridades que tomaron las decisiones o tuvieron injerencia sobre medidas sanitarias
que se alejan de las recomendadas por la OMS y el mundo médico, académico y cientifico.

No debemos olvidar que la nueva normalidad es un caso paradigmatico, como se desprende del
oficio circular No 18, del 17 de abril de este afo, dictado por los ministerios de Hacienda e Interior
sin una motivacién razonable, pues el intento de retorno de los funcionarios publicos carecia de
razones epidemiolédgicas y de salud publica, por lo cual se derogaba el oficio circular No 10, del 18
de marzo de este afio, que permitia el trabajo remoto de los funcionarios. De mas esta decir que el
citado acto administrativo fue declarado ilegal por la Contraloria General de la Republica.

En este punto, el exministro Mafalich no contestd las interrogantes en la comisidn revisora, no
explicd las razones de por qué se desentendié de las recomendaciones de expertos ni pudo
justificar los motivos de por qué se tomaron tardiamente las medidas que los distintos expertos
sefialaban y por qué debia escuchar, aparentemente, a otras autoridades, cuando era la autoridad
sanitaria la competente para tan relevantes decisiones.

Es por eso que a la hora de pronunciarnos sobre esta acusacidon no es razonable eludir la
contundente informacién que ha salido en los Ultimos dias en distintos medios de comunicacién,
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como la de la jefa de Planificacion Sanitaria del Minsal, sefiora Johanna Acevedo , quien afirmé que
el gabinete del exministro llevaba un conteo paralelo al del Departamento de Epidemiologia del
ministerio, declaracién que hizo ante la Fiscalia.

Sefior Presidente, estamos hablando de las incongruencias en el manejo de las cifras, del
ocultamiento de datos, del desfase de conteos, de un sistema de conteo paralelo poco claro o
totalmente desconocido en su metodologia, incluso para los funcionarios y expertos del propio
Minsal . De eso estamos hablando: de la falta a los deberes de veracidad de los funcionarios
publicos, y hasta donde sé, la falta de probidad, en su dimensién de veracidad, asi como las
exigencias de transparencia en la entrega de informacién publica no es un hecho inédito e
inesperado, no es una enfermedad no conocida. Se trata de un principio fundamental, conocido y
permanente, que deben respetar todas y todos los funcionarios publicos en nuestro pais.

Chile y las familias de los mas de 13.000 fallecidos necesitan hacer un escrutinio de sus
autoridades. No podemos permitir que se instale la falta de transparencia como politica aceptada
respecto del manejo de datos de la gestién plblica y menos adn de un ministerio tan sensible
como es el Minsal.

Existe un interés publico respecto del acceso a esta informacidn, siendo injustificada la negativa
por parte de algunos actores a su entrega, pues los hechos conocidos por las investigaciones
periodisticas deben hacernos reflexionar.

Es por eso que me he formado la conviccién de que esta acusacidn constitucional tiene mérito, y
sobre la base de estos razonamientos y de conformidad con el articulo 52, nimero 2, letra c), de la
Constitucion Politica, debe ser votada favorablemente.

He dicho.

-Aplausos.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra la diputada Marisela Santibafiez , hasta por tres minutos.

La sefiora SANTIBANEZ (dofia Marisela).-

Sefor Presidente, quiero comenzar esta intervencion con una necesaria cronologia de los hechos y
antecedentes que hoy nos tienen discutiendo esta acusacion constitucional y que algunos
confunden con un homenaje.

El 27 de mayo, Ciper informa que el Registro Civil inscribe 63 muertos mas que los informados por
el Minsal.

El 13 de junio, el Ministerio de Salud confirmé a Ciper Chile que reporta a la Organizacién Mundial
de la Salud un nimero mas amplio de decesos por covid que lo que informé diariamente a la
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opinién publica el Minsal.
El 13 de julio, la Contraloria inicia un sumario al Minsal por inconsistencia en las cifras.
El 25 de agosto, la Contraloria detecta incongruencias en los fallecidos informados por el Minsal.

El 11 de septiembre se da a conocer que, pese a la orden judicial, el Minsal niega entregar los
correos a la fiscalia.

El 16 de septiembre, El Mostrador informa que la mitad de los fallecidos nunca estuvieron
hospitalizados.

El 18 de septiembre, el fiscal Armenddriz acusa manejo sui géneris o improvisaciéon de Mafalich
para enfrentar la pandemia.

El 7 de octubre, Ciper Chile: Testimonio de la exepidemidloga del Minsal, la sefiora Andrea Albagli,
quien acusa al gabinete de manipular los datos.

El 8 de octubre, Ciper Chile: Actual jefa de Planificacién Sanitaria del Minsal, Johanna Acevedo ,
también declaré sobre la rebaja de las cifras diarias de contagiados.

El 11 de octubre, la periodista Alejandra Matus , en el programa Pauta Libre, informd que el
exministro Jaime Mafalich intervino cinco laboratorios porque habia muchos resultados positivos
por covid.

El 12 de octubre, en el medio Biobio Chile se publica que tuvieron acceso a una serie de correos
que fueron enviados entre funcionarios del Minsal y que demuestran que desde el inicio de la crisis
sanitaria el sistema Epivigila falld, falla que no habria permitido mantener un catastro claro de los
infectados por covid.

Sefior Presidente, en el mes de julio constituimos una Comisién Especial Investigadora sobre las
incongruencias en las cifras de fallecidos por covid. Insistimos en tener la presencia del
exmninistro Jaime Manalich . Hasta la fecha no ha ido, no ha asistido, y con eso nos demuestra la
poca voluntad de aportar a la necesaria y urgente...

(Hablan varios diputados)

Si pudiera haber un poco mas silencio, por favor.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Por favor, pido silencio a los parlamentarios en la Sala.

La sefiora SANTIBANEZ (dofia Marisela).-

...de aportar a la necesidad urgente de aclarar al pais sobre si hubo o no diferencias en la cifra de
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fallecidos que se reportaban durante la gestién a la opinién publica.

Es real, sefor Presidente, que ningln pais del mundo estaba preparado para asumir las
consecuencias de esta pandemia y que ningln sistema de salud era lo suficientemente robusto
para sobrellevar esta pandemia, pero sin duda creemos que en Chile se podrian haber hecho mas
esfuerzos por llevar a la poblacién la verdad, pues la verdad crea conciencia, y no frases que
robustecen la ignorancia, como, por ejemplo, que el virus podia transformarse en buena persona o
que Chile tenia el mejor sistema de salud del planeta, cuando el exministro ni siquiera conocia la
realidad del hacinamiento de nuestro pais.

Si, existen responsabilidades politicas claras y es nuestro deber ante el pais acusar a quienes con
sus malas decisiones desinformaron, omitieron y tomaron como un nimero, un digito...

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Ha terminado su tiempo, sefiora diputada. Tiene la palabra la diputada Karol Cariola .

La sefiorita CARIOLA (dofia Karol) .- Sefior Presidente, esta acusacion constitucional no solo se
relaciona con la mera estrategia sanitaria para enfrentar la pandemia causada por la covid-19
disefiada por este gobierno y, en especifico, por el exministro de Salud Jaime Mafalich, sino que se
establece directamente respecto de una serie de hechos de la mayor gravedad, algunos de los
cuales vinimos a conocer en mayor profundidad por las investigaciones criminales en curso.

Para nadie es un secreto que el sistema de salud en Chile es deficitario y que requiere una
profunda reforma. Sin embargo, con esto no se puede pretender justificar las malas decisiones de
un gobierno frente a una pandemia. ¢O me van a decir que la estrategia de inmunidad de rebafo
fue exitosa? ¢Qué clase de sociedad apuesta a generar inmunidad a costa de la vida de las y los
mas débiles? iEsto es inaceptable y lo dijimos desde el primer momento!

En salud sabemos que la negligencia se establece por accidn o por omisién, y hoy resulta evidente
que en el caso de la atencién primaria se omitié inexplicablemente su rol desde el primer
momento, sin considerar el necesario aporte en la identificacién, aislamiento y trazabilidad de los
primeros casos. Esto, entre otras cosas, acredita que el ministro actud, a lo menos, con
negligencia grave, por no garantizar la proteccién del derecho a la vida y a la salud de los
habitantes en nuestro pais.

En el disefio de la estrategia no se considerd y se desoyé las recomendaciones de Naciones
Unidas, de la comunidad médica cientifica internacional y nacional, del Colegio Médico, de los
alcaldes y alcadesas. iY para qué decir de los gremios de salud, que ni siquiera fueron convocados
a la mesa social!

El ministro, haciendo gala de una impresentable soberbia, sefiald reiteradas veces que nuestro
pais estaba mejor preparado que el resto en la comunidad internacional para enfrentar esta
pandemia. Esto tuvo consecuencias, sefior Mafalich , por su intermedio, sefior Presidente; tuvo
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efectos graves en la vida y en la salud de miles de chilenos y chilenas, y hoy el gobierno sigue
tratando de instalar en la ciudadania un discurso que explica el supuesto éxito y garantias de
contencién de la pandemia en Chile cuando claramente no es asi.

Es imperdonable el llamado a la nueva normalidad. Incluso, es mds, quiero decir que el propio
actual ministro Enrique Paris , en su entonces calidad de integrante de la Mesa Social Covid, dijo
que “no ayudd en esta lucha contra la enfermedad el manejo comunicacional del gobierno cuando
hablé de “nueva normalidad” o mencion6 lo de poder volver a tomar un café con amigos. Esto
confundié a la gente”. Lo dijo el ministro Paris .

Tal como lo reconoce la defensa del ministro Mafialich , él cometid errores y, sin duda, errar es
humano. iPero, sefior Presidente, esto cobré vidas!

Por eso, hago un llamado a mis colegas, viendo que la mortalidad en la pobreza ha sido mayor, a
tomar conciencia, a hacernos cargo, a ser responsables y a aprobar esta acusacién constitucional,
porque no queremos mas impunidad en un pais donde se han violado los derechos humanos.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra el diputado Ricardo Celis .

El sefior CELIS (don Ricardo).-

Sefor Presidente, quiero decir al abogado Zaliasnik que lo mas oscuro y amargo que tiene que ver
esta Camara hoy dia son 541.051 personas contagiadas y 17.958 personas fallecidas por covid.
Eso es lo oscuro y amargo; no la presentacion de esta acusacion constitucional.

Segundo, quiero decirle que no se estd acusando al exministro Mafalich por su caracter o por su
estilo personal. Es mas, yo tengo la mejor impresion de él. Siempre que lo llamé me respondié a
cualquier hora. Sé de su trabajo, sé que trabajo hasta tarde, sé que hizo esta pega, pese a tener a
su sefiora con una enfermedad crénica, y que se separd de su domicilio, etcétera. Todo eso lo sé.
Esta acusacion tiene que ver con una responsabilidad politica y administrativa de la autoridad
sanitaria, que dice relacién fundamentalmente con dos elementos centrales: uno, no haber hecho
todo lo que habia que hacery, dos, el ocultamiento de datos.

Quiero decirle que don Carlos Pefia sefialé que un reproche juridico ocurre cuando un determinado
evento estaba bajo la esfera del control del sujeto, y este, pudiendo conducirlo, lo abandona o lo
omite. Y aqui, a mi entender, en el primer capitulo que se invoca en esta acusacién constitucional
hay un hecho central que tiene que ver con la trazabilidad, que no es un hecho menor. Quiero
decirle que los documentos de la OMS, liberados el 10 de mayo, que tienen ver con esta materia,
que estan en Contact tracing in the context of covid-19, lo sefialan claramente. La trazabilidad es
el eje central, como muchos expertos lo han sefalado a lo largo de toda esta pandemia en
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comisiones investigadores y en distintos lugares. Nombrarlos a todos seria innecesario, pero
quiero mencionar a algunos: la doctora Ferreccio , la doctora Izkia Siches ; organismos
internacionales y, ademas, organismos locales que han estado involucrados en el tema. Ellos han
sido superclaros: no ha habido trazabilidad adecuada en Chile. Aln no la hay, pero en ese
entonces, claramente, no la habia.

Tal como lo sefial6 la doctora Hernando recién: “La trazabilidad no estaba aqui a tiempo. No
teniamos ninguna posibilidad”. Dice uno de los expertos: “A dieciocho dias del primer caso
confirmado, habiendo 434 personas en el sistema, el sistema era incapaz de detectar o hacer
trazabilidad sobre las personas”. Ese es un hecho importante, de manera que el abandono de la
trazabilidad es para mi un hecho central.

Por otra parte, quiero referirme al segundo elemento, que es el mas importante, referido a la
manipulacién de datos.

Quiero decirles que soy miembro de la comisién especial investigadora de los actos del gobierno
relacionados con la covid-19. En esa instancia, la sefiora Johanna Acevedo ha sido clara, al igual
que otras personas que han concurrido a la comisién. La sefiora Andrea Albagli ain no ha asistido.
Le pregunté claramente a la sefiora Johanna Acevedo si era correcta la informacién de Ciper de
que se modifico la fecha, los tiempos de corte, para que hubiese un ajuste entre la informacion
que se estaba dando y la que tenia el DEIS. Ella respondié: Si, se modificaron las fechas. No son
las mismas fechas de corte cada dia. Esa fue su respuesta. O sea, eso significa que hubo
manipulacién de los datos.

Para mi eso es un elemento central. ¢éPor qué? Porgque eso tiene que ver con la fe publica, porque
eso tiene que ver fundamentalmente con la probidad, porque tiene que ver con la transparencia, y
eso es lo que estamos objetando, y no el caracter del exministro Mafalich . Estamos objetando,
fundamentalmente, la manipulacién de datos con fines de crear un ambiente.

El abogado dijo denantes que aqui habia un uso politico. Yo entiendo que aqui hubo un uso politico
de la informacién, y eso me duele. Eso es doloroso para las 17.958 personas que han fallecido. Eso
es lo que nos ha impulsado a presentar esta acusacion constitucional.

Para mi no fue facil firmar. No tenia plena conviccién, hasta cuando finalmente comenzé a
aparecer toda esta informacién de la manipulacién de datos. Eso no puede ocurrir en un Estado
republicano; eso no puede suceder en un pais como Chile. Quiero sefialar, por su intermedio, al
exministro Mafalich y al abogado Zaliasnik que ese es el punto central que me llevé a suscribir
esta acusacion.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra, via telematica, el diputado Esteban Veldsquez .

El sefior VELASQUEZ (don Esteban) [via teleméatica].-

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 242 de 256

Debate Admisibilidad

Sefior Presidente, por supuesto que importa qué inspira, qué principios y bajo qué criterios se
mueven los gobernantes. Si importa, y digo esto porque resultaron frias y temerarias las
expresiones del exministro Mafialich cuando manifesté que nunca estuvo de acuerdo con la fecha
del cierre de colegios, que fue un grave error hacerlo. Entonces, uno se pregunta: ¢Cudles eran las
motivaciones del exministro? Habldbamos de aumentar el riesgo de vida de nifios y jévenes si
continuaban asistiendo a las escuelas. El nunca estuvo de acuerdo con esa suspension.

Como bancada regionalista, no estamos revisando intencionalidades ni rasgos de la personalidad
del exministro -como su arrogancia, la soberbia-, sino hechos objetivos, ni la buena fe 0 mala fe
que indicaba la defensa, que mas que defensa, a mi juicio, parecia un discurso de reconocimiento
por afios de servicio del exministro. La diputada Hernando detall6 y explicé contundentemente las
razones de la acusacion constitucional y el desempefio del exministro Manalich , que afecté con
sus decisiones, en gran medida, a todo el pais.

En lo que respecta a la region a la que pertenezco, cumpliendo este territorio todos los criterios
técnicos que establecié el propio Ministerio de Salud, que dirigia el entonces ministro Mafialich ,
sin explicacion no se tomaron decisiones y medidas de cuidado en el tiempo y momento que
correspondia.

En cuanto a la grave pandemia que ya azotaba al pais, tal como lo reconocian gremios de la salud
y expertos en enfermedades infectocontagiosas, no se trataba de tener claro o no los
instrumentos de navegacién que aduce la defensa, casi burlescamente, el problema fue que los
criterios objetivos del Minsal no se aplicaron con tiempo y oportunidad.

La Region de Antofagasta y Calama, por sus caracteristicas laborales, estaba muy expuesta,
debido a la poblacién flotante de miles de trabajadores relacionados con el rubro minero. Sin
embargo, la movilidad estaba desatada, sin politica ministerial de proteccidon alguna. Recién en
mayo se declaraba una cuarentena, para que, luego de algunos dias, se levantara esta sin
argumento técnico, sino, a nuestro juicio, solo por medidas economicistas de mantener a la
mineria en su capacidad maxima de produccién. Asi comienza el sacrifico de vidas hasta nuestros
dias.

Fue tal el nivel de contagio y mortalidad que se elevaba que, después de dos semanas, se vuelve
a decretar cuarentena para Antofagasta, en este inentendible procedimiento de ensayo y error.
Esas decisiones hoy tienen a la Regidn de Antofagasta con mas de 20.000 contagiados y mas de
20 personas fallecidas. Situacién similar ocurrié en Mejillones, Maria Elena y particularmente en
Calama.

Se solicitd, en la Comisién de Mineria, al ministro Baldo Prokurica , que se aplicaran medidas de
mayor proteccién para la ciudadania, en razon de la actividad minera que no cesaba. Respondi6
Prokurica que era la autoridad sanitaria la que tenia esa potestad. La movilidad se mantenia a
plenitud, factor que provoca el mayor contagio, como ya hemos escuchado largamente a expertos
en este tema.

Fueron autoridades locales, como la exalcaldesa de Antofagasta Karen Rojo , cercana a la UDI,
quien el 4 de mayo sefald: “Si no actlan las autoridades sanitarias, esto se le va a ir de las
manos. Por favor, declaren cuarentena”. Es el alcalde de Calama, Daniel Agusto , de Renovacion
Nacional, que pidiendo auxilio dice: “Cierren el aeropuerto, que es un matadero. Acaben con la
movilidad”.
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Son antecedentes objetivos de decisiones que no se tomaron respecto a los propios criterios
técnicos que el Minsal se autoimpuso. Las cifras estan alli, al igual que los testimonios. Por eso, no
se trata de que el exministro pida hoy perdén, gesto que se puede destacar, por supuesto; sin
embargo, los gestos son estos y habilidades sociales se necesitan el momento de tomar
decisiones, de ejercer la autoridad.

Esta acusacidn esta lejos de ideologia o informacién barata, como dijo el abogado defensor. Son
datos objetivos, antecedentes con evidencia, datos corroborados, cifras indesmentibles, sendas
exposiciones y declaraciones de connotados expertos que daban cuenta de las equivocadas
decisiones de politica publica que dirigia el entonces ministro Mafalich . Asi lo vivimos en los
territorios, en donde ni siquiera se aplicaron sus propios procedimientos ni criterios técnicos. Se
sacrificéd a miles de personas en aras de condiciones econémicas y productivas. Esta bien que hoy
se reconozca y se pida perddn, aunque ya es tarde. A los miles de chilenos contagiados y
fallecidos ya no les sirve ese perddn.

Por las razones sefaladas, la bancada regionalista respalda con conviccién plena esta contundente
acusacion constitucional.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra al diputado Luciano Cruz-Coke .

El sefior CRUZ-COKE.-

Sefior Presidente, junto con saludar al ministro presente, al exministro Mafalich y a su defensa, a
muchos puede no gustarles ciertas caracteristicas de personalidad del doctor Mafalich . Algunos
pueden considerar que quiza su asertividad, su decisién para enfrentar los asuntos que le
competen, su pasidén y entereza para enfrentar desafios que muchos pueden sefialar no es
adecuada; puede no gustarles su tono de voz, sus ademanes; algunos sefialan que es tosco; que
es pesado, dicen; que habla golpeado; dicen que hace gala de soberbia -se ha dicho aqui y que es
arrogante.

Hay quienes valoran mas el tono, la forma, el cuidado de las maneras, el tacto, si es empatico o si
es mas suave en las formas. Tal vez tengan razén. Probablemente, son caracteristicas mas propias
de la personalidad o de la manera de ser, que bajo ningln punto de vista estan en juicio esta tarde
aqui.

Algunos podrian sugerir que el doctor Mafalich podria trabajar mejor aquellos aspectos de su
personalidad en esta materia. Pero esto no es un concurso de simpatia. Nadie en este lugar podria
cuestionar la idoneidad profesional, la experiencia, el empuje, el sacrificio personal, la capacidad
de armar equipos y dirigirlos con éxito y, sin lugar a dudas, tampoco la pasién con que Jaime
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Mafalich enfrenta tanto en su vida personal como a nivel profesional la gestion de los desafios que
debe enfrentar.

Nadie puede cuestionar el trabajo del doctor Mafalich en esta pandemia, a nivel personal, a nivel
familiar y a nivel profesional, que solo dan cuenta del trabajo y no del abandono de la correcta
gestién para proteger la vida humana, y no supuestamente acciones que atentan contra la vida y
la salud de las personas, que realizé el doctor Mafialich enfrentando una pandemia sin
precedentes a nivel mundial en forma oportuna y responsable.

Para hacer solo un brevisimo y somero resumen respecto de su trabajo, parte de lo que se ha
mencionado: la alerta temprana en febrero, el incremento de mas de 144 por ciento de
disponibilidad de camas UCI en el pais; la compra de ventiladores, hospitales modulares; la
unificacion de los sistemas publico y privado, la multiplicacion de la capacidad de testeo del pais,
el sistema de cuarentenas locales, el uso de mascarillas obligatorias, el apoyo permanente en
expertos para tomar decisiones.

Pero mas importante quizas para lo que es un juicio politico -porque esto es lo que eses el hecho
de que todos podemos dar fe de la franqueza y la manera directa y honesta que tiene Jaime
Mafalich para aproximarse a su trabajo, a la opinién publica y también a este Congreso y a la
comisién que le correspondi6 informar, y, por cierto, hoy también en este hemiciclo, como lo ha
hecho delante de todos: franco, directo, claro, dando la cara.

En nuestra megalomania acusatoria de exageradas ya nueve acusaciones constitucionales, les
pregunto a mis colegas: écudntos se atrevieron a dar la cara las veces que fueron requeridos?
Recuerdo, recién, hace un par de semanas, la jueza Silvana Donoso ni siquiera 0sé aparecer por
este lugar para justificar su actuar. No ha sido este el caso de Jaime Mafalich . Sefioras y sefiores,
eso es un signo de respeto también por este lugar tan vejado, tan denostado y muchas veces tan
degradado por la misma accién de los propios parlamentarios que a veces nos congregamos en
este lugar.

Y quiero hacer ese punto; me parece importante. Indigna que parte de la oposicién hoy dia lo esté
acusando, luego de todo lo que se ha hecho no solamente para demostrar que se ha trabajado
precisamente en pos de la salud de los ciudadanos y no en contra de ella.

Me parece que no es legitimo que se pretenda instalar un parlamentarismo de facto en este lugar,
considerando que un ministro puede ser acusado o no por no contar con la confianza politica del
Parlamento. La acusacién constitucional es por infracciones constitucionales, algo que, a todas
luces, no ha existido acd. Jaime Mafalich no solamente no merece castigo, sino que su labor
debiese ser valorada, apreciada y, alun mas, debiese ser agradecida.

Hoy celebramos diez afios desde que se rescaté en Atacama a treinta y tres mineros. Al doctor
Manfalich le cupo ahi también una participacién muy destacada.

Gracias, doctor Manalich , por su franqueza, por su sacrificio personal y por ayudar a sacar a Chile
de esta horrible pandemia.

He dicho.
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El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra el diputado Ivan Flores .

El sefior FLORES (don Ivan).-

Sefior Presidente, si bien es cierto es un derecho reglamentario, no cabe ninguna duda, pero
también es una lastima que los cinco miembros de la comisién revisora de la acusacién no
hayamos podido intervenir en la cuestidn previa, reflejando los antecedentes y argumentos de
muchisima gente que fue invitada. Escuchamos a infectélogos, epidemidlogos, estadisticos,
alcaldes, universidades, prensa investigativa, representaciéon de ciudadanos que, en definitiva,
nutrieron de argumentos mdas que suficientes para quienes estamos convencidos de que esta
acusacién constitucional tiene sentido sea planteada aqui con fuerza.

Pero ya que el abogado defensor ha citado varias veces al rector Vivaldi , quiero citar también lo
que el rector Vivaldi dijo. Cito: “el gobierno no quiso dejarse ayudar tal vez para demostrar lo que
podia hacer mejor luego del estallido social. Asi, la mesa social y la atencidén primaria pudieron
haber sido mucho mejor aprovechadas.”.

Y antes de usar estos demasiado escasos cinco minutos como para resumir toda la informacién, le
quiero advertir, por su intermedio, Presidente, al abogado defensor que no puedo aceptar que se
califique a esta acusacién constitucional como carente de honra y valor, siendo vil en su especie. Y
lo dice por el uso de una herramienta valida, vigente de este Congreso Nacional cuando sefala
que esta es una infame acusacién y que hay vileza en su presentacion.

iQué insolencia sobre este instrumento de supervigilancia del Congreso!

Sefior Presidente, estimados colegas, la responsabilidad que recae en el exministro Mafalich
deriva ni mas ni menos de los principios del Estado de derecho democratico y constitucional. En
este sentido, destaco el tamafo del desafio que enfrentamos todos en ocasién de la pandemia. Y
esta acusaciéon se deduce principalmente por acciones destinadas derechamente a evitar los
estandares de transparencia y publicidad de la actuacién publica, asi como evitar la incorporacion
de expertos y antecedentes para la mejor y mas amplia decisidn de politicas publicas.

El exministro no solo participéd de manera muy esporadica en la Mesa Social Covid-19, sino que
desestimé acoger o implementar propuestas de expertos de este mismo consejo asesor en
materia sanitaria. éPara qué, entonces, la convocan?

Lo anterior se agrava si se considera que ni siquiera consta en actas publicas sobre dichos
espacios de debate y aporte conjunto, pese a asi requerirlos sus integrantes, adoptando anuncios
sin un sélido o amplio respaldo técnico.

Lo anterior no solamente ha sido referido por los acusadores y expositores que asistieron a la
comisidn revisora, sino que, ademas, son antecedentes de la investigacién penal que se esta
desarrollando actualmente en la Fiscalia, donde consta la actuacion de precaria gobernanza al
interior del ministerio, donde funcionarios publicos de puestos claves en esa materia no
participaban de la toma de decisiones ni conocian de las mismas o de los procesos para definirlas;
incluso para el fiscal Armendariz aun resultan desconocidos los criterios y contenidos de la
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informacién con que se contaba y cdémo era calculada.

Es preocupante la negatividad del ministerio para entregar dicha informacién relevante y se pueda
determinar si existe participacién penal o no.

Tal y como fue reconocido, el conteo se realizé mediante un sistema no oficial, dependiente del
circulo mds directo del exministro de Salud, mediante su jefa de gabinete y de exclusiva
confianza. Y, curiosamente, el mecanismo accesorio de correccién de cifras conllevd, a la fecha de
la salida del exministro, a superar treinta mil casos en relacién con los reportados por la autoridad
sanitaria, tal como da cuenta el oficio de la Contraloria General de la Republica, cifra ajustada con
fecha 16 de junio del presente. O sea, tres dias después de la salida del exministro, el nuevo
ministro informa que hay 31.412 casos mas.

La sefiora Siches , presidenta del Colmed, reforzé estas acusaciones, refiriendo: “hubo errores
graves y evitables”, contradiciendo la opinidn de expertos y protocolos del propio ministerio.
Asimismo, sefald: “el Ministerio de Salud, liderado por don Jaime Mafalich , debilité ain mas la
credibilidad institucional con imprudencia temeraria en el manejo de los datos”; “fue alguien que
no escuché a los expertos, produjo malos resultados sanitarios, a pesar de saber lo que tenia que
hacer.”.

Lo que se le exigia al sefior exministro, en virtud del mandato juridico constitucional, era adoptar
las medidas que correspondian a base de todos los antecedentes e informacién efectivamente
disponibles. Recordemos que la conducta de la autoridad fue la de insistir -segin sus dichos en
desmentir la critica, resultando evidente que los datos terminaron siendo manejados
artificiosamente o premeditadamente por la autoridad, al desconocer y evitar las fuentes oficiales.
Ello habria generado la pérdida de trazabilidad.

Voy a cerrar, considerando que la finalidad de los mecanismos que persiguen la responsabilidad
de las autoridades, consistente en la proteccién del interés publico a través de un control
interorganico con el objeto de contener o sancionar el abuso o infraccién de poder de la autoridad
en cuestiéon y de su cometido en el ejercicio de sus funciones, porque recuerdo que el Estado esta
al servicio de la persona humana y su finalidad es promover el bien comun,...

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Ha terminado su tiempo, sefior diputado. Tiene la palabra, hasta por cinco minutos, el diputado
Miguel Crispi .

El sefor CRISPI.-

Sefior Presidente, el ministerio cuenta con una institucionalidad robusta para la gestién de datos
de personas fallecidas: el Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud (DEIS).
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El exministro, el actual ministro y todas las autoridades del Minsal han sefialado que en un inicio el
DEIS no contaba con la capacidad para realizar un conteo ad hoc de fallecimientos covid y, por
tanto, se levanté un conteo paralelo, dirigido, como un cancerbero, por don Jaime Mafalich .

Lo que no se ha sefialado es que el Departamento de Epidemiologia si entregaba informes sobre
fallecimientos diarios al gabinete del entonces ministro, informes que fueron desestimados por
parte del gabinete. La cifra que valia era la que se construia de manera sui géneris y de manera
improvisada, como consignan las conclusiones preliminares de la investigacién que realiza el
Ministerio Publico.

El abogado defensor dice que nunca hubo doble contabilidad. En términos de fallecimientos,
existia al menos el reporte del Departamento de Epidemiologia, la cifra oficial reportada por el
DEIS y el nimero que construia el ministro y su equipo.

Para el 12 de junio, la brecha entre el reporte del gabinete y del DEIS era de cerca del doble. Es
decir, no era un problema de tipeo o un problema tecnoldgico, como ha intentado sefalar la
defensa, sino un problema de dimensiones, que muy probablemente haya afectado decisiones
estratégicas respecto de la respuesta sanitaria que se debiera enfrentar a la crisis. Estamos
hablando de 2.600, 2.700 casos contra 5.000 casos que reportaba el DEIS a esa fecha.

Si lo expuesto por Ciper suena tendencioso o ideologizado, invito a los colegas a revisar la
presentacién de la Contraloria General de la Republica, que, ademas de dar cuenta de las diversas
incoherencias en el manejo de las cifras de fallecimientos, también expone sobre estas eventuales
consecuencias sanitarias.

La defensa ha intentado invertir el argumento, para que aplaudamos la gestiéon del exministro,
dando cuenta de la dificultad que significé desde el inicio contar con un conteo real de las cifras de
fallecidos y contagiados. Pero, si bien es un asunto discutible, hay, a lo menos, dos instituciones
publicas, la Contraloria General de la Republica y el Ministerio Publico, que sefialan que el tipo de
conteo que armé el gabinete del entonces ministro Mafalich pudo tener consecuencias sanitarias
gravisimas.

Respecto de la contabilidad, la defensa ha sefialado que las diferencias metodoldgicas son
legitimas. Efectivamente, lo son, pero en tanto estén a la vista y bajo el escrutinio de la esfera
publica. La cuestién de la entrega y el uso de informacién tan sensible para el pais, como lo es la
cifra de fallecimientos por covid-19, fue un continuo durante toda la gestién del exministro
Mafalich . Desde la comunidad cientifica, desde el consejo asesor, desde la sociedad civil y desde
la Mesa Social Covid-19 hubo llamados permanentes a la maxima autoridad sanitaria para que
entregara los datos, pero las respuestas siempre fueron esquivas y los datos se entregaron como
cuentagotas, en funcién de la presion publica.

Por accién u omisidén, el exministro oculté por meses a la opinién publica y a la comunidad
cientifica la existencia de distintas metodologias de conteo de fallecimientos. Busquen el matinal
que hacia el exministro todos los dias en la mafiana, para ver si alguna vez sefialé que habia dos
contabilidades.

Esa falta total de transparencia en una materia tan sensible amerita que se asuma una
responsabilidad politica.

La defensa cité al sociélogo Daniel Innerarity en relacién con la ignorancia y cémo en las
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sociedades complejas se establece una brecha entre el saber y el no saber. La pregunta aqui es
quién establece si la determinacién de aquello que las autoridades consideran como no
informacidén es producto de una decisién orientada al bien comun o si obedecié a otra motivacion.

Bueno, en este preciso instante, en esta Cdmara de Diputados, en esta acusacién constitucional es
donde, en democracia, definiremos lo que es informacién y lo que es no informacién, no en un
libro de sociologia.

Dentro de todas las reflexiones, la defensa invitd a ver la pelicula Sully , protagonizada por Tom
Hanks , quien, con tremendas complicaciones, logra aterrizar un avién en el rio Hudson.

Por mi parte, invito a la defensa a ver la serie Cherndbil, en la que se muestran los profundos
errores de la burocracia total, la ausencia de control democratico y de las consecuencias que ello
puede producir para la poblacion civil.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra la diputada Marcela Hernando .

La seflora HERNANDO (dofia Marcela).-

Sefior Presidente, insistiré respecto de uno de los temas que creo que ha estado implicito en cada
una de las intervenciones, que es el manejo de la informacion.

En ese contexto, muestro la portada del diario La Estrella de Antofagasta, del 10 de junio, cuyo
titular dice que en la regién habria mas de setecientos casos confirmados que no aparecen en el
reporte del Minsal. Luego, en el interior del periddico, se hace referencia a un informe ejecutivo del
Servicio de Salud al que ese medio tuvo acceso. Aqui tengo el informe, por lo que puedo comparar
los datos.

Voy a leer algunos de los parrafos que aparecen en la publicacion.

Dice: “Dicho reporte retrata la situacion regional hasta el pasado lunes 8 -de junio-. Calama es la
comuna que registra la mayor diferencia, con un total de 485 casos confirmados que no han sido
informados a la comunidad. En el reporte del gobierno de ese dia, figuraban 791 casos
acumulados y en este documento interno la comuna alcanza la cifra de 1.276 casos totales, con
una diferencia de 38 por ciento.

Luego sigue Antofagasta , con una diferencia de 241 casos que no han sido notificados, ya que ese
reporte oficial acumulaba 1.800 casos y en el registro interno figuraban 2.041 contagiados, lo que
hace una diferencia de 12 por ciento.
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La otra comuna que aparece con diferencia en el nimero de casos, aunque menor, es la pequefa
localidad de Maria Elena. El pasado lunes figuraba con 168 casos acumulados, nueve menos que
los que se manejan en forma interna, que eran 177.

De esta manera, hasta el lunes 8 habia una diferencia de 737 casos acumulados entre las
comunas de Antofagasta, Calama y Maria Elena , no informados oficialmente, y otra de 76 casos
distribuidos en el resto de las localidades e incluidos en el item de no residentes, que fueron
reportados sin ser considerados en los reportes que se entregan a diario.

Consultados al respecto, las autoridades del sector Salud no se refirieron por el momento y
anunciaron para hoy una respuesta formal en relacién con el tema, en una jornada que ha estado
marcada por la escasa informacién a nivel central y, por ende, a nivel local.

En los ultimos dos dias no se han actualizado las cifras covid-19 en el sitio web del Ministerio de
Salud, Minsal , y el reporte local se ha entregado mas tarde que de costumbre e, incluso, sin
detalles de los casos acumulados por comuna ni de los fallecidos.”.

Lamento ser majadera en este tema, pero quiero referirme a lo dicho por el abogado Zaliasnik , en
el sentido de que cuando él desprecia absolutamente, en sus palabras, la estrategia de
trazabilidad, evidencia que no ha entendido absolutamente nada, pues todo el mundo comparte el
consenso de que la Unica estrategia valida -lo fue desde el principio es establecer la trazabilidad,
el testeo y el aislamiento.

Eso significa que no nos ha escuchado. En ese sentido, lamento el tono que ha mantenido durante
toda la defensa.

Creo que la estrategia implementada por el exministro, de disculparse ahora con los alcaldes, es
tardia, porque, lamentablemente, si esos alcaldes hubieran estado incorporados desde el principio,
hoy serian otras las cifras que estariamos mirando.

En todo caso, lamento nuevamente esa disculpa tardia, pues no hace mella en el nimero de
fallecimientos que estamos lamentando.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra el diputado Patricio Rosas .

El sefior ROSAS.-

Sefior Presidente, qué duda cabe de que lo que se ha mencionado aca por parte de los médicos
que somos diputados demuestra que se dejé de lado una de las advertencias iniciales, desde
enero o febrero, que hicieron la OMS y la OPS al pais.
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La inmunidad de rebafio o la inmunidad colectiva es una estrategia antiética; no es lo mejor. Se
nos advirtié por todos los medios, y varios ya lo han mencionado aca.

Si hubiéramos seguido esa linea, como lo hicieron Uruguay , Japén , Nueva Zelanda, Corea ,
Australia y Alemania, y hubiésemos obtenido las mismas tasas que esos paises, hoy el nimero de
muertos no pasaria de 2.000.

Lamentablemente, no fue asi. Por lo tanto, debemos concluir que se eligié contra los consejos y las
advertencias de la OMS y la OPS, que propugnaban seguir la estrategia que el ministro actual,
sefior Enrique Paris , estd implementando, tratando de bailar con la fea, tratando de contener la
pandemia.

Esta pandemia no debid llegar a Chile, debié detenerse desde un inicio, como se plateé por la OPS,
en el aeropuerto, con medidas estrictisimas, no con un papel en el que las personas que entraban
juraban que no habian tenido contacto alguno y entraban igual. Eso es lo que marcé nuestro
destino, finalmente.

Ademas, aqui, en Chile, la mitad de las muertes causadas por la covid-19 ocurrieron fuera de los
hospitales. Asi que tampoco funciond la estrategia de disminuir los dafios.

Finalmente, esta acusacién constitucional tiene fundamento técnico y no es una...

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Ha terminado su tiempo, sefior diputado. Tiene la palabra, hasta por dos minutos, el diputado
Diego Ibafez .

El sefior IBANEZ.-

Sefior Presidente, la covid-19 puso en evidencia la vocacién ética de quienes nos gobiernan y ojala
la politica no sea una batalla campal, una batalla salvaje, sin coédigos, de todos contra todos.
iOjala! Lamentablemente, no es asi, y la gestidn del exministro Mafalich refleja, justamente, una
politica salvaje, una campafa sin compasién, una barbarie politica.

La gestién de la pandemia, que no sabe de fronteras territoriales, que no sabe de idiomas, pero
que si sabe de clases sociales, llevé a que los muertos en las comunas mas pobres triplicaran a los
de las comunas mas ricas, con un falso exitismo, con la soberbia de la inmunidad de rebafio, con
la obsesién de minimizar la crisis. Y usar la pandemia para subir en las encuestas no tiene vuelta
atras. No hay consuelo que pueda reparar ese dafio.

Esta acusacidn constitucional se trata justamente de dejar la manipulacién atrds, de abrirnos a
una politica sanitaria honesta, que proteja a la gente y que se base en el amor y en el cuidado al
pueblo, de mirar al futuro subiendo el estdndar de quienes nos gobiernan.
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Ya se encargara la fiscalia y la justicia de saber qué tan sucio dejaron el Ministerio de Salud, que
no les pertenece a ustedes; les pertenece a todos los chilenos. Ya se encargaran de desentrafar el
esquema de botin politico de la pandemia, que hoy tiene a familias completas sin consuelo.

Obstruir la entrega de informacién a la justicia, escondiendo correos, es traiciéon a la patria. Si
estuviéramos en época de guerra, esa traicion, esa mentira y esa manipulacién se pagaria tras las
rejas, con la pena mas alta. Hoy vivimos en un manto de derechos humanos, que para algunos son
solo consignas, pero para nosotros son minimos civilizatorios, cuya violacién se debe pagar con
carcel, caiga quien caiga.

iBasta de mentir! Nosotros aprobaremos esta acusacién constitucional.

He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra la diputada Camila Rojas .

La seforita ROJAS (dofia Camila) .- Sefior Presidente, quiero relevar dos puntos en torno a la
acusacion: primero, la concentracién de autoridad y, segundo, la impunidad.

Sobre la concentracién de autoridad, esa larga tradicién que ensimisma a las autoridades chilenas,
quiero decir que hubo alertas muy tempranas de parte de organizaciones médicas, de centros de
pensamiento y del periodismo de investigacion; pero la autoridad decidié no escuchar, decidié
hacerlo a su manera.

Esto no se debe a que el exministro se autodefina como aspero, porque francamente no se trata
de su personalidad, sino de su desempefio como autoridad maxima del Ministerio de Salud. Si su
desempefio hubiese sido otro, este desenlace pudo haber sido mucho menos tragico y, en ese
sentido, la diputada Hernando lo ha dejado muy claro. Estamos hablando de mas de 17.000
muertos, entre sospechosos y confirmados en el pais.

En segundo lugar, la impunidad con la que ciertas élites han entendido su quehacer publico
durante la transicion. No deja de ser llamativo que el abogado defensor cite a Ricardo Lagos,
conocido por su frase: “dejar que las instituciones funcionen”. El problema de fondo es que las
instituciones y las autoridades no pueden seguir funcionando como ha ocurrido hasta ahora, con
ocultamiento de informacién, con amenazas, con intromisidn en otros poderes, entre otros.

{Qué nos quieren decir desde la defensa? éQue dejemos que las instituciones funcionen aunque
estén funcionando mal, aunque ello implique la pérdida de miles de vidas? No, no lo creemos asi.
Por eso, presentamos esta acusacién constitucional.

Quiero agradecer el trabajo del Partido Comunes y la insistencia de la diputada Claudia Mix , que
hicieron posible esta acusacidn y que, como vemos, ha tenido plena justificacién.
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He dicho.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra, hasta por cinco minutos, el diputado Leopoldo Pérez .

El sefior PEREZ (don Leopoldo).-

Sefor Presidente, durante las sesiones de la comisién tuvimos la oportunidad de constatar el
arduo trabajo realizado por todo el equipo de funcionarios de la salud, encabezado por el
exministro Mafalich , y por los miles de personas que, en distintas areas, intentaban contener la
pandemia.

Analizamos con detencidn el contenido del libelo acusatorio y, sobre la base de lo expuesto, queda
absolutamente claro que las imputaciones referidas a vulneraciones graves al derecho a la vida, a
la integridad fisica y psiquica de las personas, asi como los principios constitucionales de probidad
y publicidad no se acreditaron.

Senor Presidente, uno tiene derecho a tener su propia opinién, pero no a sus propios hechos y lo
que acd se devela es que el exministro Mafalich hizo todo lo que estuvo a su alcance para cumplir
con los chilenos y decir que toda persona que necesité una cama, un ventilador mecanico o
asistencia médica tuvo acceso a ella.

Igualmente, nadie podria negar la voluntad y la resolucién de la autoridad sanitaria por ir
mejorando los sistemas de informacién para poder tomar las mejores decisiones en el combate a
esta pandemia. No hay antecedentes que confirmen la intencidn manifiesta de ocultar o de
manipular informacion.

Como sefalé el profesor Carlos Pefia : “La informacion puede ser completa, comparable y
estrictamente fidedigna solo alli donde aquello que se contabiliza es perfectamente verificable.
Reprochar la contabilidad errénea de un mal cuya caracterizacién y efectos es insuficiente, no
parece correcto desde el punto de vista normativo.”.

Superando las imputaciones, quisiera poner el acento en un aspecto que me parece de suma
importancia, que se refiere a la utilidad, en un régimen presidencial como el nuestro, de la
acusacion constitucional que se deduce en contra de ministros de Estado cuando estos ya han
salido del gabinete. No se trata de una cuestion menor, ya que si efectivamente lo que se persigue
en esta ocasion es la responsabilidad politica del exministro Mafalich , bien se deberia entender
que ella se hace efectiva con su salida del gabinete. Por tanto, persistir en una acusacién con
posterioridad a ello solo busca sancionar e inhabilitar a un funcionario publico por cinco afios. Se
trata, por cierto, de una sancién de extrema gravedad, que limita desproporcionadamente los
derechos a la participacion politica de una manera incompatible con el Sistema Interamericano y
Universal de Proteccion de los Derechos Humanos.
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Si, como lo ha manifestado gran cantidad de parlamentarios de oposicion, lo que se busca en
términos abstractos y amplios es perseguir la responsabilidad politica del exministro, sin mas
consideracion juridica que esa, estamos sentando un precedente que colisiona de frente con
nuestra arquitectura politico-institucional.

Tanto o mas grave es que los acusadores sostienen banderas en favor de los derechos de las
personas, cuando lo que representa esta acusacion es la utilizaciéon de un sujeto y la suspensién
radical de sus derechos politicos con el solo objeto de dafar politicamente a un gobierno que
posee minoria parlamentaria. Eso es un atropello total de la dignidad humana. Al parecer, quien
estaria siendo vulnerado en sus derechos fundamentales seria el propio exministro Mafalich .

En efecto, el procedimiento establecido para la sustanciacién de esta acusacioén constitucional no
es compatible con los estandares minimos de un debido proceso, mas aln teniendo a la vista la
naturaleza de la sancién que arriesga el acusado.

Existe en este sentido un acuerdo cerrado en el Sistema Interamericano de Proteccion de los
Derechos Humanos de que el debido proceso supera lo meramente judicial. Asi lo ha sefialado la
Corte Interamericana de Derechos Humanos, desde la opinién consultiva N° 9, de 1987.

Con posterioridad, la Corte Interamericana de Derechos Humanos, en el caso Quintana Coello y
otros versus Ecuador, conden¢ a dicho Estado por la remocién arbitraria de cuatro magistrados de
la Corte Suprema de Justicia en ausencia de un marco legal claro que regulara las causales y
procedimientos de separacién de su cargo.

Sin ir mas lejos y para graficar de manera explicita la vulneracién de elementos del debido
proceso, como la bilateralidad de la audiencia, debemos recordar que estuvimos sesionando, en
mas de una ocasion, escuchando invitados sin conocer la contestacién de la acusacidén, mas aun,
se escucharon cifras y casos que superaban ampliamente el periodo en el que el exministro
Manalich estuvo en el cargo.

Diputadas y diputados, asi Chile no avanza, asi nos costard mucho mas recuperarnos como pais.
Los llamo a reflexionar y a ser justos.

El gobierno, junto a los miles de personas que han trabajado dia y noche, ha intentado enfrentar
esta pandemia de la mejor forma posible. Es en este momento donde, con mas fuerza que nunca,
adquiere vigencia el dicho popular “después...

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Ha terminado su tiempo, sefior diputado. Por un punto de Reglamento, tiene la palabra el diputado
José Miguel Castro .

El sefior CASTRO (don José Miguel).-

Sefor Presidente, quiero preguntar por el estatus en que se encuentra el diputado Gonzalo Winter
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respecto de esta acusacién y si se inhabilito.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Tiene la palabra el sefior Secretario.

El sefior ROJAS (Secretario subrogante).-

Sefior Presidente, el diputado Gonzalo Winter no ha pedido inhabilitarse.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Corresponde votar la admisibilidad de la acusacion constitucional deducida por diez diputadas y
diputados en contra del exministro de Salud sefior Jaime Mafalich Muxi .

En votacion.

-De conformidad con lo dispuesto en el Reglamento, el sefior Secretario tomé de viva voz, por el
sistema telematico, las votaciones de los diputados Florcita Alarcén , Vlado Mirosevic , Karim
Bianchi , Diego Schalper y René Alinco .

-Efectuada la votacién en forma econdmica, por el sistema electrénico, dio el siguiente resultado:
por la afirmativa, 71 votos; por la negativa, 73 votos. Hubo 7 abstenciones.

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Rechazada.

-Votaron por la afirmativa los siguientes sefiores diputados:

Alarcon Rojas , Florcita , Flores Garcia, lvan , Mirosevic Verdugo , Vlado , Saldivar Auger , Raul
Alinco Bustos , René , Garin Gonzdlez , Renato , Mix Jiménez , Claudia , Santana Castillo, Juan
Alvarez Vera , Jenny , Girardi Lavin , Cristina , Monsalve Benavides , Manuel , Santibafiez Novoa ,
Marisela Ascencio Mansilla , Gabriel , Gonzédlez Gatica , Félix , Mulet Martinez , Jaime , Schilling
Rodriguez , Marcelo Barrera Moreno , Boris , Gonzalez Torres , Rodrigo , Naranjo Ortiz , Jaime ,
Sepulveda Orbenes , Alejandra Bernales Maldonado , Alejandro , Gutiérrez Galvez, Hugo , NiUfez
Arancibia , Daniel , Sepulveda Soto , Alexis Bianchi Retamales , Karim , Hernando Pérez , Marcela ,
Nuyado Ancapichdn , Emilia , Soto Ferrada , Leonardo Boric Font , Gabriel , Hertz Cadiz , Carmen ,
Orsini Pascal , Maite , Soto Mardones , Raul Brito Hasbin , Jorge , Hirsch Goldschmidt , Tomas ,
Ortiz Novoa, José Miguel , Teillier Del Valle , Guillermo Cariola Oliva , Karol , Ibafiez Cotroneo ,
Diego , Parra Sauterel , Andrea , Torres Jeldes , Victor Castillo Mufioz , Natalia , llabaca Cerda ,
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Marcos, Pérez Arriagada , José , Vallejo Dowling , Camila Castro Gonzalez, Juan Luis , Jackson Drago
, Giorgio , Pérez Olea, Joanna , Veldsquez Nufez , Esteban Celis Araya , Ricardo , Jiles Moreno ,
Pamela , Pérez Salinas , Catalina , Venegas Cardenas , Mario Cicardini Milla , Daniella , Jiménez
Fuentes , Tucapel , Rocafull Lépez , Luis , Vidal Rojas , Pablo Crispi Serrano , Miguel , Labra
Sepulveda , Amaro , Rojas Valderrama , Camila , Walker Prieto , Matias Diaz Diaz , Marcelo , Leiva
Carvajal, Raul , Rosas Barrientos , Patricio , Winter Etcheberry , Gonzalo Espinoza Sandoval , Fidel ,
Marzan Pinto , Carolina , Saavedra Chandia , Gastdn , Yeomans Araya , Gael Fernandez Allende,
Maya , Mellado Pino , Cosme , Saffirio Espinoza, René .

-Votaron por la negativa los siguientes sefiores diputados:

Alessandri Vergara , Jorge , Fuentes Barros , Tomas Andrés , Melero Abaroa , Patricio , Renteria
Moller , Rolando Alvarez Ramirez , Sebastian , Fuenzalida Cobo, Juan , Mellado Suazo , Miguel , Rey
Martinez, Hugo Amar Mancilla , Sandra , Fuenzalida Figueroa , Gonzalo , Molina Magofke , Andrés ,
Romero Saez , Leonidas Baltolu Rasera, Nino , Gahona Salazar , Sergio , Morales Mufioz , Celso
Sabag Villalobos , Jorge Barros Montero , Ramén , Galleguillos Castillo , Ramdén , Mordn
Bahamondes , Camilo , Sanhueza Duefias , Gustavo Berger Fett , Bernardo , Garcia Garcia, René
Manuel , Moreira Barros , Cristhian , Santana Tirachini , Alejandro Bobadilla Mufoz , Sergio ,
Hernandez Hernandez , Javier , Mufioz Gonzalez , Francesca , Sauerbaum Mufioz , Frank Carter
Fernandez , Alvaro , Hoffmann Opazo , Maria José , Noman Garrido , Nicolds , Schalper Sepulveda ,
Diego Castro Bascufidn , José Miguel , Jirgensen Rundshagen , Harry , Norambuena Farias, lvan,
Torrealba Alvarado , Sebastian Celis Montt , Andrés , Kast Sommerhoff , Pablo , NUfiez Urrutia ,
Paulina , Trisotti Martinez , Renzo , Cid Versalovic , Sofia , Keitel Bianchi , Sebastian , Olivera De La
Fuente , Erika , Troncoso Hellman , Virginia Coloma Alamos, Juan Antonio , Kort Garriga , Issa,
Ossandodn lrarrdazabal , Ximena , Undurraga Gazitla , Francisco Cruz-Coke Carvallo , Luciano ,
Kuschel Silva , Carlos , Pardo Sainz , Luis , Urrutia Bonilla , Ignacio Cuevas Contreras, Nora , Lavin
Ledn , Joaquin , Paulsen Kehr , Diego , Urrutia Soto , Osvaldo Del Real Mihovilovic , Catalina ,
Leuquén Uribe , Aracely , Pérez Lahsen , Leopoldo , Urruticoechea Rios , Cristédbal Duran Espinoza ,
Jorge , Longton Herrera , Andrés , Prieto Lorca , Pablo , Van Rysselberghe Herrera , Enrique Duran
Salinas , Eduardo , Luck Urban , Karin , Ramirez Diez , Guillermo , Veldsquez Seguel , Pedro
Eguiguren Correa , Francisco , Macaya Danus , Javier , Rathgeb Schifferli , Jorge , Von Mihlenbrock
, Zamora , Gastdn Flores Oporto , Camila .

-Se abstuvieron los diputados sefiores:

Auth Stewart , Pepe , Lorenzini Basso , Pablo , Silber Romo , Gabriel , Verdessi Belemmi , Daniel
Carvajal Ambiado , Loreto , Meza Moncada , Fernando , Toha Gonzalez, Jaime .

El sefior PAULSEN (Presidente).-

Por haber cumplido con su objeto, se levanta la sesién.

-Se levantd la sesidon a las 16:13 horas.

Biblioteca del Congreso Nacional de Chile - www.bcn.cl/laborparlamentaria - documento generado el 09-12-2024



Historia de la Acusacién Constitucional de Jaime Mafalich Muxi Pagina 256 de 256

Debate Admisibilidad

GUILLERMO CUMMING DIAZ,

Jefe de la Redaccion de Sesiones.

DOCUMENTO DE LA CUENTA

Acusacion Constitucional deducida por las diputadas seforas Rojas; Hertz ; Jiles ;
Sepulveda , dofa Alejandra , y Vallejo , y los diputados sefiores Ascencio ; Boric ; Brito ;
Gonzalez, don Rodrigo ; Hirsch ; Naranjo ; Rocafull ; Saffirio , y Torres, en contra del
Ministro del Interior y Seguridad Publica, sefor Victor José Pérez Varela , de
conformidad con lo dispuesto en los articulos 52 N° 2 letra b) de la Constitucion Politica
de la Republica, y 37 y siguientes de la ley N°19.918 organica constitucional del
Congreso Nacional

Acusacién Constitucional

Diputadas sefioras Rojas; Hertz ; Jiles ; Sepulveda , dofia Alejandra , y Vallejo , y los diputados
seflores Ascencio ; Boric ; Brito ; Gonzalez, don Rodrigo ; Hirsch ; Naranjo ; Rocafull ; Saffirio , y
Torres.
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