Las denuncirantes del

DOCTOR
ALVAREZ

El 8 de enero, el oncélogo Manuel Alvarez fue formalizado por una
acusacion de abuso sexual a una paciente en la Clinica Las Condes,
el 2017. Durante la investigacion surgleron tres nuevos testimonios
de antiguas pacientes y sus familiares. La defensa del médico niega
todas las acusaciones. “Sdbado” tuvo acceso a la carpeta
investigativa y hablé con varios protagonistas.

El miedo de M.G. era

morir. No tenia que ver con los
58 afios que tenia entonces, ese
noviembre de 2015, cuando
empezd a sufrir de sangramien-
to en el recto, ya que aun se
consideraba muy joven. Tam-
poco con la incertidumbre de
dejar a su marido, con el que
llevaba 36 afios de matrimonio,
asu hijo, a su hijay a sus nietos.
Pasaba, dice ella ahora en una
oficina del barrio El Golf, en
que hasta entonces no se habia
enfrentado a nada tan dificil en
su vida. Ni cuando crecio en Vi-
fa del Mar ni cuando se trasla-
dé a Santiago. Pero ese cancer
al recto con metéstasis en el hi-
gado grado IV, el mas alto y
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agresivo que existe de la enfer-
medad y que le diagnosticaron
luego de meses de examenes, lo
cambiaba todo. No solo su no-
cién de que ese tipo de catds-
trofes no le sucedian a ella, sino
que también la ubicaba en una
posicion de la que habia tratado
de huir durante buena parte de
su vida: la de ser una victima.

—Por eso solo le conté a mi
mama, a mis hijos y a mi mari-
do —explica a “Sabado”—. No
queria inspirar lastima.

Toda su familia comenzo a
preguntar por médicos. Quié-
nes eran los mejores y donde
estaban. Siempre, dice M.G.,
habia un nombre que se repe-
tia: el del oncélogo Manuel Al-

varez Zenteno, un doctor que
era el jefe del Centro del Can-
cer en la Clinica Las Condes, la
misma donde ella tenia contra-
tado un seguro catastrofico que
serviria para amortiguar los
costos del tratamiento.

M.G. atin recuerda la primera
vez que se atendi6 con él. Fue
en enero de 2016.

Declaracion ante la fiscalia
de M.G.: “La primera consulta
con el doctor Alvarez fue en la
CLCy fui con mi hijay mi mari-
do, y él me dijo que me tenia
que poner un catéter en el pe-
cho y que después hariamos la
quimioterapia, y que con el
tiempo iriamos viendo los ca-
minos a seguir a medida que

avanzara la quimioterapia. Y
me parecio rara la manera de
examinar y la cercania. Yo esta-
ba, primero, tendida en la cami-
llay me examind asi de frente y,
después, me hizo ponerme de
medio lado con mi trasero ha-
cia él. Ahi su parte genital como
que se refregaba con mi trasero.
Esto fue en una parte de su con-
sulta, que es un ambiente sepa-
rado de donde estaban mis
acompafiantes”.

De acuerdo a su relato judi-
cial, M.G. le conté lo ocurrido a
su familia.

“Mi marido y mi hija me dije-
ron: ‘Qué raro, lestas segura?
éCambiamos de doctor?’. Pero
como era la primera vez, yo



queria avanzar mas en (el trata-
miento de) mi dolencia. O po-
dia cambiar el doctor su acti-
tud. Yo pensaba que no lo iba a
hacer mas”.

Esa idea M.G. la repite.

“Crei que no lo iba a hacer
mas”.

VoL

Manuel Alvarez era un nom-
bre propio en la oncologia chi-
lena. El doctor, hoy de 58 afios,
casado desde 1989 y padre de
cuatro hijos, habia comenzado
a fabricarse su prestigio poco
después de salir de la Escuela
de Medicina de la Universidad
de Chile y de especializarse en
Medicina Interna en la Univer-

sidad Catodlica. Estuvo en el
Instituto Nacional del Cancer
en Estados Unidos y fue parte
de un programa de entrena-
miento de alta dosis de quimio-
terapia y transplante de médu-
la ésea en el reconocido centro
norteamericano Fred Hutchin-
son. En Chile habia formado
médicos como docente de la
PUCy cred el primer centro in-
tegrado del cancer en el pais.
Segun la CLC, Alvarez llegd
en febrero de 2011 como médico
adjunto, y en julio del afo si-
guiente se le contrat6é como di-
rector del Centro Clinico del
Cancer. De acuerdo a la decla-
racion judicial del propio médi-
co, al poco tiempo los dineros

generados por ese centro llega-
ron a representar el 18% de los
ingresos de la CLC. Por eso, ex-
plica una alta fuente de la CLC,
Alvarez era importante para la
clinica. Incluso si su personali-
dad lo distanciaba de algunos.
Declaracién de Manuel Alva-
rez en lafiscalia: “Me considero
un jefe exigente. Y lamentable-
mente a muchos no les gusta la
exigencia. Me preocupo por mi
personal, por mi equipo, ha-
ciéndolos capacitarse, prepa-
rarse, estudiar, y les exijo den-
tro de sus capacidades. Pero no
soy el jefe que va a las fiestas y
hace vida social con ellos. No
soy el jefe buena onda, simpati-
co. Entre mis pares médicos es

lo mismo. No soy amigo de todo
el mundo”.

En otra parte de su testimo-
nio, el oncdlogo, que no quiso
participar de este reportaje,
ahondd en ese rasgo de su for-
ma de ser.

“Evito el contacto con perso-
nas ajenas a mi familia; no solo
con pacientes, sino también
con los otros doctores o con el
personal médico. Yo no soy de
piel, como se dice”.

Gemma Canessa, de 42 afos,
habia tenido otra impresion
cuando conocié al doctor Alva-
rez en 1997, luego de que con 19
afios le diagnosticaran un tipo
de leucemia, llamado trombo-
citemia esencial. Luego de un

EL MERCURIO | 1



aflo de tratamiento, Canessa
fue a la consulta del oncdlogo,
entonces en el hospital UC de
Marcoleta, para un chequeo.
Este es el relato judicial de lo
que recuerda.

“Al igual que en otras ocasio-
nes, él me hizo colocar las ma-
nos en la camilla y él se situd
detras mio. Yo estaba con pan-
talones, la bata clinica y solo
sostenes. En esta ocasién fue
distinto porque recuerdo que
apegd su cuerpo al mio y se co-
menzd a sobajear contra mi
cuerpo, situacion que durd un
par de segundos. Yo me quedé
como paralizada, para adentro,
y como que €l se puso nervioso
y en ese momento termind el
examen y se fue a lavar las ma-
nos y me dijo que me fuera a
vestir. Yo sali de ese lugar me-
dia helada, palida. No recuerdo
exactamente si le comenté a
mis papas ese mismo dia, pero
cuando lo hice no sé si me cre-
yeron tanto. Me preguntaban si
estaba segura o me habia con-
fundido. No volvi a ir a la con-
sulta del doctor como en tres
meses, pero volvi varias veces
después. Nunca repiti6 lo que
conté ese dia”.

En un café del barrio Italia,
Gemma Canessa cuenta por
qué nunca lo denuncio.

—Tanto mi mama como mi
papa me dijeron “bueno, pero
éa donde vamos a ir? Con qué
otro doctor?”. Yo tenia una en-
fermedad muy rara para al-
guien de 20 afos. Era muy difi-
cil encontrar otra eminencia
que pudiera tratarla.

Ratl Rojas cree que su espo-
sa, M.M., tampoco sinti6 que
podia contarlo.

Ahora, con 75 afios, sentado
en la mesa de una Copec de
Maip, Rojas recuerda cuando
conocid a M.M. Ella tenia 23, él
cuatro mas, y ambos trabaja-
ban en la Junaeb. Comenzaron
una relacién y se casaron en
1979. Tuvieron dos hijos: un ni-
fio y una nifia. Los fines de se-
mana, dice él, salian a caminar
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por el Cajon del Maipo. Eso du-
ré anos, hasta que en 1998 a
M.M. le encontraron un linfo-
ma no Hodgkin. Comenzd tra-
tandose en la Clinica Indisa,
pero buscando mejores médi-
cos se cambié al Hospital UC de
Marcoleta en 1999. Ahi ambos
conocieron al doctor Alvarez.

En los trayectos al hospital,
dice é1, M.M. se veia nerviosa. A
Rojas le llamaba la atenciéon
que no hablara porque eso, sub-
raya, era lo que ellos hacian.
Cuando la internaban, él pasa-
ba a verla todas las tardes des-
pués del trabajo. Se veia mal, di-
ce Rojas ahora, bebiendo un ca-
fé. Se veia mal, sin su pelo y
asustada. El, dice a “Sébado”,
creia que era por lo duro de la
quimio.

—Una de las tantas veces que
la fui a ver, ella, que estaba muy
nerviosa, me dijo: “Viejo, te
quiero contar algo”. Yo dije:
“Chuta, qué sera”. Ahi me con-
t6 de lavisita que le hacia el mé-
dico.

Declaracion de Ratl Rojas:
“Entre octubre y noviembre del
afio 1999, durante una hospita-
lizacién, mi sefiora me cuenta
que el doctor Alvarez le realiza-
baun ejercicio al borde de la ca-
ma clinica y le decia que movie-
ra la cintura debido a que ella
habia sufrido una fractura en
unavértebra de la columna, y é1
se ubicaba detras de ellay se ro-
zaba con los gluteos de ella, y en
una ocasién se percatd de que
la limpiaba, ddandose cuenta de
que se masturbaba detras de
ella. Yo le dije que hablaria con
el doctor Alvarez para aclarar
esta situacion y me rogd que no
lo hiciera, que él era el jefe del
equipo y se quedaria sin posibi-
lidad de tratamiento. Lo ante-
rior me lo pidio casi llorando,
por lo que decidimos no hacer
nada”.

Rojas, en la Copec, dice que
entonces sintid rabia.

—Desgraciadamente, no hice
nada. Tampoco le conté a na-
die. Mis hijos atin no saben.

M.M. también le conté a su
hermana mayor, Antonieta,
quien declaré una historia con-
cordante con la de Rojas en la
fiscalia:

“Le dije a mi hermana que
iria inmediatamente con el di-
rector de la clinica y me dijo
que no lo hiciera, pues él y su
equipo la iban a sanar y no le
creerian, y tal vez no la segui-
rian atendiendo”.

M.M. fallecié el 15 de marzo
de 2000, a los 53 afos, en una
pieza del hospital, sujetada por
los brazos de su marido que
ahora, 19 afios después, llora al
contarlo:

—Yo traté de olvidar un poco

66

Mi sefiora me
cuenta que el
doctor le
realizaba un
ejercicio al borde
de la cama (...)
El se ubicaba
detrds y se
rozaba con los
aluteos de ella

29

esto, de continuar la vida. Tenia
a mis hijos, en ese entonces
adolescentes.

Al final, Ratl Rojas dice una
cosa mas: “Yo traté de respetar
lo que ella me pidié”.

Lo

M.G.,, la paciente que conocio
al oncologo en 2016, tenia que
pasar por sesiones de quimio-
terapia cada 15 dias. Cada una
de ellas significaba internarse
tres dias en la Clinica Las Con-

des y que le implantaran un ca-
téter en la vena cava. Partié en
enero de ese mismo afio. Segun
ella, los primeros resultados
fueron positivos, era como si el
cancer estuviese retrocedien-
do.

En su declaracién, Manuel
Alvarez no opiné lo mismo.

“El cancer con que ella llegd
es incurable. Podemos sola-
mente aplicar un tratamiento
paliativo, estabilizar e intentar
detener, al menos temporal-
mente, el avance con quimiote-
rapia”.

“Distinto es, por cierto, que,
dado lo dificil que es asumir la
muerte, las personas reaccio-
nen de otra maneray se aferren
ala idea de que van a curarse”.

Ese afio, M.G. tuvo que ope-
rarse varias veces. Le elimina-
ron la totalidad de la parte de-
recha del higado, le hicieron
una ileostomia en el recto —en
la que se deja una bolsa para ir
al bafio— y, dos meses después,
otra operacion para sacarsela.
Al final del afio, sus examenes
no fueron buenos. Aparecieron
nuevos focos cancerigenos en
el higado y el pulmdn. Todo eso,
declaro a la fiscalia la psicologa
de la CLC, Verdnica Robert, la
tenia inquieta.

“En una ocasién el doctor Al-
varez me pidio que la viera,
porque la encontraba muy an-
siosa, subia mucho de peso. En
la evaluacion surge nuevamen-
te mucho miedo a la muerte y
mucha ansiedad asociada a lo
anterior”.

M.G.,, en la oficina de El Golf,
lo recuerda.

—Muchas veces me hizo sen-
tir mal porque subia de peso.
Me lo decia: que estaba gorda,
que tenia que ir a una nutricio-
nista, que tenia olor a galleta.

Pero eso, declararia M.G. en
la fiscalia, no era realmente lo
que la tenia asi.

“Desde que me interné la pri-
mera vez para la quimio, él me
hacia, generalmente el primer
dia, una revisién médica (...). Y



luego me hacia ponerme de
costado en la cama con el trase-
ro mio hacia él y él ahi se carga-
ba en mis hombros, como ha-
ciendo una presion, y me decia:
‘¢Te duele?’. No sé qué. Y luego
acercaba mucho su parte geni-
tal a mi trasero y se refregaba”.
Segin M.G., estas conductas
fueron volviéndose mas sexua-
lizadas. En su declaracion sefia-
la que escuchaba al doctor
abrirse el pantalon y que luego
Alvarez ponia su genital entre
las piernas de ella. La paciente
relata que trataba de esquivarlo
diciéndole “no, no, eso no, doc-
tor”. En el mismo parrafo, M.G.
asegura que usaba unos calzo-
nes con faja cuando el oncélogo
la atendia. Explica que se preo-
cupaba de tenerlos puestos
cuando él pasaba porque, de-
clard, estaba segura de que de lo
contrario él la habria penetra-
do. “Todo esto —testifico
M.G.— pas6 como 30 veces. No
hubo ninguna vez que me libra-
ra desde que me hospitalicé”.
—No denuncié porque tenia
temor —dice ella ahora—. Por
lo importante que €l era. Por
todo lo que significaba denun-
ciarlo. No me iba a creer nadie.
En el texto de la querella que
M.G. presento se indica por qué
no se cambi6 de clinica: “Tam-
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poco la victima podia dejar en
la quiebra a su familia al cam-
biarse a otra clinica, puesto que
el seguro catastréfico estaba
asociado a dicha institucion”.

El doctor Alvarez niega todo
esto. En su declaracion judicial
expresa que M.G. estaba cons-
tantemente escribiéndole
mensajes por WhatsApp. Dio
uno como ejemplo: “En abril de
2016 me agradecié y me dijo
que se quedaba tranquila cuan-
do yo iba a verla”.

El psiquiatra de la CLC, Octa-
vio Rojas, comenzo a atenderla
por su insomnio y ansiedad. En
su declaracion la describié ast:
“Lucida, orientada, con juicio
de realidad conservado, sin al-
teraciones perceptuales, sin al-
teracion del curso formal del
pensar, sin ideacion suicida, sin
conductas de riesgo”.

El 7 de septiembre de 2017,
M.G. le confid parcialmente su
secreto, segun el testimonio del
psiquiatra.

“(Alvarez) se aproximabaasu
cuerpo ‘mas alla de lo necesario
y de una forma intensa’ (usé
esas palabras), y hace un gesto
tocandose con sus manos todo
su cuerpo. Inmediatamente
después me pregunta si era co-
mun algo asi. Le planteo que es
muy grave lo que me esta con-

tando y se incomoda con mi re-
accion inicial. Enfaticamente
me dice que me lo estd comen-
tando porque estaba muy an-
gustiada y que nadie sabia: ‘Mi
prioridad es mejorarme del
cancer, y él es el mas capo de los
oncologos de Chile’, ‘si me voy a
mejorar y él me va a sanar, pue-
do soportar y aguantar esta si-
tuacion™.

Rojas indica que le dijo que
eso era grave y que habia otros
médicos que podian tratarla.
Pero, segtn su relato, M.G. no
quiso porque Alvarez “era el
mas capo de todos”. Luego dice
que nadie le creeria si lo conta-
ra y le exigi6 confidencialidad
al respecto.

La préxima en saber, de
acuerdo a la carpeta investiga-
tiva, fue la psicéloga Verdnica
Robert. Durante una consulta
de rutina, M.G. le contd sobre
las conductas sexualizadas del
oncologo.

“Le pregunto ‘¢por qué te
examina asi?’. Y él le dice a ella
que es para verificar la movili-
dad que se ve afectada por la
quimioterapia. Le dije qué pasa
cuando en las piezas hay caima-
ras y me dice que cuando esta
en piezas con camaras la lleva
al bafio. Le pregunto cémo lo
interpreta y ella lo interpreta

como algo sexual, que luego el
doctor se iba al bafio y se lavaba
las manos. Le dije que no era
normal, que primera vez que
escuchaba lo de la movilidad.
Ella se sentia muy angustiada
por todo esto”.

“Finalmente me dijo que no
le contara a nadie. Pero si que-
riale contaba a Octavio (Rojas),
que sabia. Ella no queria que el
doctor se enterara porque po-
dria no seguir atendiéndola o
enojarse”.

Al salir, Verdnica Robert se
encerro en el bafio a llorar.

—Les conté un poco al psi-
quiatra y a la psic6loga para sa-
ber si habia otras personas que
recibian el mismo tipo de exa-
men que yo —dice M.G.—. No
les conté mucho. No sabia qué
terreno estaba pisando con la
gente que trabaja ahi. No sabia
si eran amigos.

En octubre de 2017, segun la
carpeta del caso, Robert le dijo
al psiquiatra Rojas que tenia al-
go que contarle. Se juntaron en
el Starbucks de la clinica. Ellale
relatd una situacion de abuso
de una paciente. El le dijo que
sabia que era M.G. y que, desde
su punto de vista, no tenia ele-
mentos técnicos para conside-
rar que la paciente estaba min-
tiendo. Pero que él no habia in-
formado a la clinica. Que no te-
nia sentido hacerlo si luego la
paciente lo iba a desdecir. Ro-
bert, en cambio, queria contar-
le a May Chomali, la directora
médica.

Declaraciéon de Verdnica Ro-
bert: “El (Rojas) me dijo: ‘4Qué
vamos a lograr con eso?’. Que
habia que respetar lo que que-
ria la paciente”.

“Finalmente —relaté Robert
en fiscalia— acordamos no de-
cir nada”.

Vo
Lafamilia de M.G. se fue dan-
do cuenta de ciertos cambios.
Francisco, el menor de sus dos
hijos, recuerda algunos. Dice
que su madre se empezd a ir pa-



ra adentro y que le costaba es-
tar sola. Tampoco queria comer
nada que le recordara a la clini-
ca. Ni el té, ni las pifas, los pas-
teles que le daban después de
las quimioterapias, ni las pal-
tas. M.G., dice su hijo, amaba
las paltas:

—Nosotros la acompaiidba-
mos cuando pasaban estos epi-
sodios —cuenta Francisco—. El
doctor nos pedia que saliéra-
mos de la consulta. Al terminar,
volviamos y mi mama no me
miraba a la cara.

M.G. se atrevid a contarles a
dos personas mas. Segun la car-
petainvestigativa, la auxiliar de
enfermeria Jeanette Fierro su-
po alrededor de octubre. La on-
cologa Laura Itriago fue la otra.
A la primera le dijo que no le
gustaba cémo el doctor la exa-
minaba, porque la manoseaba.
Alasegunda le dio detalles mas
especificos. Segtn el testimo-
nio de Itriago, esa noche ella
llamo al psiquiatra Octavio Ro-
jas: “Me dijo que era una situa-
cion muy delicada y tenia que
ser la paciente la que debia de-
nunciar. Y que si yo lo contaba,
podia ser mi palabra contra la
de ella si no lo ratificaba”.

El7 de noviembre de 2017, de
acuerdo a su declaracion, la en-
fermera Maria Ester Flores te-
nia que ir a la pieza 1429 a ha-
cerle el ingreso a M.G., que ini-
ciaba un nuevo ciclo de quimio-
terapia.

“Al abrir la puerta de entrada,
choco con la puerta del bafio,
que estaba abierta. En eso, miro
por el agujero que queda entre
la puerta y la muralla y veo que
esta la paciente afirmada con
sus manos en el lavamanos, con
el doctor colocado detras de
ella, con sus manos en los pe-
chos de la paciente. Ella tenia
su bata de la clinica corrida. Es
decir, tenia sus manos directa-
mente en los pechos de la victi-
ma. Al ver esta situacion, en co-
sade segundos me asomo por la
puerta y en ese momento el
doctor me dice que esta ocupa-
do y cierra la puerta del bafio,
por lo que yo salgo de la habita-
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cion”.

En la carpeta, Flores explica
que penso que podian ser
amantes. Pero que M.G. no te-
nia cara de estar disfrutando.
También descartd que fuera un
examen fisico, porque la postu-
ray el lugar no correspondian.

que estd loca y que hay que lla-
marle un psiquiatra. Que esta-
ba hablando puras tonterias”.
Laura Itriago llamo6 a May
Chomali, la directora médica
de la clinica, para contarle.
Itriago viajaba ese dia fuera de
Chile y no queria tener mas esa

Susana Borzutzsky, abogada de M.G., dice que este caso “saca a la
luz un delito fantasma, que existe, pero no se enfrenta: el abuso
sexual en mayores de 18 afios”. Jorge Bofill, abogado de Alvarez,
argumenta que en este caso no se configura un abuso sexual
porque no hubo incapacidad de oponerse de la victima: “es una

ficcion completa”, dice.

Laenfermerale contd a Jeanet-
te Fierro. También le dijo a la
doctora Itriago.

Ese dia, segin el testimonio
de Flores, pasd una cosa mas.
“En reunion clinica donde se
presentan los pacientes, el doc-
tor comenta que la paciente
M.G. se esta descompensando,

informacion bajo secreto. Ca-
mino al aeropuerto, por teléfo-
no, le dijo a Chomali que M.G.
le habia contado de una situa-
cién de abuso que habia sufrido
de parte del doctor Alvarez. En
su declaracién, Chomali afirma
que “el relato de la paciente en
un inicio no era muy concor-

dante para poder determinar si
era un abuso o consentido”.
Chomali también tenia un viaje
pronto y M.G. se iba de alta al
dia siguiente. Ambas quedaron
de revisar el caso al regreso de
sus viajes. Dos dias mas tarde,
el psiquiatra Rojas volvi a tra-
tar a M.G. Esta vez la paciente
fue mas especifica con su rela-
to. Rojas le recomendd denun-
ciar, pero ella se negd. Lo mis-
mo que cuando le ofrecié cam-
biarse de médico.

Para ese entonces, el rumor
ya daba vueltas en la unidad de
oncologia. Jeanette Flores le
habia contado a otra enferme-
ra, Daniela Farias, lo que ella
habia escuchado y lo que Maria
Ester Flores habia visto. Segun
la carpeta investigativa, la ma-
fiana del 15 de noviembre de
2017, Farias fue a contarle a Fe-
lipe Olivares, enfermero jefe de
oncologia, lo que habia escu-
chado. Por la tarde, Flores le
confirmo a Olivares lo que ella
habia visto. E117 de noviembre,
Olivares le dio la informacion a
la directora de enfermeria, Ma-
carena Guell, quien cumplié
con avisarle a May Chomali.

Por esos dias, Manuel Alva-
rez tenia que entregar una pro-
puesta de reestructuracion
que, segtn lo que le habian soli-
citado, redujera costos. Jorge
Bofill, su abogado, indica que la
envio al gerente general de la
clinica el 23 de noviembre. La
tesis de la defensa es que esa
propuesta se filtrd. En fiscalia,
el doctor Alvarez explicé a
quiénes perjudicaba: “Suponia
afectar severamente las posi-
ciones de Felipe Olivares, Da-
niela Farias y Laura Itriago”.

El 28 de noviembre, M.G. te-
nia que regresar a quimiotera-
pia. En su testimonio, la enfer-
mera Daniela Farias dice que
entro a su pieza cerca del me-
diodia, para revisar el catéter.
Su relato judicial sigue asi:
“Cuando quiero ingresar a la
habitacidén, abro la puerta, la
cual choca con la puerta del ba-
fio. Inmediatamente veo a la
paciente en una posiciéon que



clinicamente no corresponde.
La paciente estaba parada al la-
do de la cama, con sus piernas
separadas, sus manos apoyadas
en la cama y su cabeza entre-
medio de los brazos. Detras de
ella, y realizando movimientos
pélvicos, estaba el médico Ma-
nuel Gerardo Alvarez Zenteno
que, al escuchar que yo ingreso
y pido permiso, sin darse vuelta
me responde: ‘Estoy yo’. Le di-
go: ‘¢Qué, doctor?’. No recuer-
do qué me respondid, ya que
quedé en shock cuando vi la
imagen. Me retiré de la habita-
cion”.

Daniela Farias fue a contarle
al enfermero Felipe Olivares.
Luego, cuando Alvarez ya se
habia retirado, regresé donde
M.G. Después de contarle que
la habia visto, segun la carpeta
esto fue lo que a Farias le dijo la
paciente: “Llevo 23 hospitali-
zaciones y todas las veces me
toca’. Le pregunté: ‘¢La pene-
tr6?’. Ella me responde ‘no, pe-
ro yo siento la pirula. El la saca’.
El doctor Alvarez, mientras es-
taba conversando, ingreso a la
habitacién en dos oportunida-
des. En esos ingresos la pacien-
te se quedaba callada. Ella me
decia ‘algo me va a hacer. Esta
nervioso™.

Declaracion de M.G.: “Al po-
co rato vuelve el doctor Alvarez
y me pregunta de qué me vino a
hablar Daniela, qué me pregun-
6. Y yo le digo que me pregun-
t6 como estaba el catéter, y él:
‘¢No te preguntd nada mas?’.
Me dijo ‘porque esta chica anda
con sus cosas’. Y se va el doctor
y vuelve como después de al-
muerzo, tipo 16:00 horas, y me
dice que quiere echar como a
once personas de ahi, en las
cuales esta incluida esta enfer-
mera, porque tiene que hacer
reduccion de personal”.

La declaracion judicial de
Manuel Alvarez niega el conte-
nido de todas esas conversacio-
nes.

Esatarde, M.G. tuvo que con-
tarlo todo de nuevo a la doctora
Itriago y May Chomali. Duran-
telanoche, segin M.G., Alvarez
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volvid a su pieza. Le dijo que
hacian un buen equipo y que se
iba a tomar vacaciones durante
el verano. Daniela Farias lo vio
entrar. Al dia siguiente, la en-
fermera fue a denunciar al on-
célogo ala PDI.

Los detectives de Investiga-
ciones llegaron a la clinica al
dia siguiente. M.G. no quiso de-
clarar ahi, con Alvarez atn en el
edificio, pero si firmo que habia
sido abusada sexualmente por
él. La paciente le conto a su fa-
milia ese 28 de noviembre, en
su pieza. Ambos hijos dicen que
solo entonces entendieron lo
que habia debajo del rechazo
que sentia su madre por cual-
quier cosa que le recordara a la
clinica. Chomali, segin su de-
claracion, llamé al médico de-
nunciado para pedirle que se
tomara vacaciones. La defensa
de Alvarez asegura que él solo
pudo enterarse de quién lo acu-
saba el 30 de noviembre. Final-
mente, el oncdlogo fue cesado.
Se enterd por la prensa, el 11 de
diciembre, y se querell6 contra
la clinica por despido injustifi-
cado. Esa demanda laboral la
gano. El tribunal decret6 una
indemnizacion de 210 millones
de pesos.

M.G. dio su testimonio en la
Brigada de Delitos Sexuales el 5
de diciembre de 2017.

Jorge Bofill, abogado de Alva-
rez, no sabe cual seria la ganan-
cia de la paciente para partici-
par en el complot que plantean.
Pero si marca un punto:

—La descripcién que ella ha-
ce es de un monton de cosas
que le suceden en su relacion
con el doctor Alvarez. Entre
otras, el haberse sentido aban-
donada por €L Lo dijo dos ve-
ces, lo cual denota que tiene
mucha rabia contra él. De he-
cho, en su relato eso tiene mu-
cha mas importancia que los
supuestos abusos sexuales, que
los describe de una manera
completamente superficiales y
practicamente irrelevantes.

En la transcripcion de la de-
claracion a la PDI de M.G. hay
una nota al final del relato he-

cha por la psicéloga forense
que la entrevisté. Dice: “Duran-
te diversos momentos de la en-
trevista fue posible apreciar
numerosos signos de ansiedad
y malestar psicoldgico tales co-
mo: aceleramiento en el len-
guaje, expresion facial, mucha
vergiienza, rechazo y temor al
relatar los hechos investiga-

£

dos”.

Vo)

El caso se hizo publico y, con
eso, se fueron uniendo las pie-
zas. A Gemma Canessa, la pa-
ciente de Alvarez de 1998, su
padre le envié un WhatsApp
contandole.

66

Evito el contacto
cON personas
ajenas a mi
familia; no solo
con pacientes,
sino también con
los otros
doctores o con el
personal médico

29

—Decia: “Mira, se descubrio
lo del doctor Alvarez. Lo que ta
decias era verdad”.

Canessa fue a declarar a la
Fiscalia Oriente el 5 de diciem-
bre de 2018.

Antonieta, hermana de M.M.,
la otra paciente del hospital UC
Marcoleta, también leyo la no-
ticia y recordd lo que le habia
confesado antes de morir. Lla-
mo a Raul Rojas, su excuilado, y
le preguntd si su hermana le
habia contado algo sobre el
doctor Alvarez. El le respondid
que si y le narré a Antonieta la
historia que habia prometido
callar. Raul Rojas fue a declarar

el 13 de septiembre de 2018. En
lafiscalia fue la primera vez que
relaté todo lo que se habia
guardado.

El16 de octubre de 2018 apa-
recid unadenunciante mas. Era
una mujer de Temuco, de 61
afios, cuya hermana once afios
mayor le habia contado una
historia con Alvarez, el 2015,
mientras le trataba un cancer
gastrico en la Clinica Las Con-
des. Esto declard: “Segun el re-
lato de mi hermana, del que no
dudo en absoluto, ella se sacaba
lablusa y la falda y se subia a la
camilla en sostén y calzon. La
revisaba fisicamente y luego la
hacia bajar y ponerse de pie.
Estando asi, la hacia tocarse los
pies con las manos, quedando
mi hermana doblada hacia ade-
lante y ahi él se ubicaba atras de
ella, pegado, pudiendo mi her-
mana sentir sus genitales. El
doctor con sus manos le tocaba
el abdomen y hacia como que
revisaba”.

Lahermana de la paciente di-
ce que, en el momento, le pidio
a su hermana no denunciar
porque en ese minuto ella no
tenia las fuerzas para pelear
contra al cancer y contra el
doctor. La mujer finalmente fa-
llecié en diciembre de 2016.
Cuando la acusacion salié en
los diarios, la hermana de la pa-
ciente llam¢ a la CLC para con-
tarles de esto.

Ladefensa del oncdlogo tiene
una tesis para explicar estos
nuevos relatos, que también
desmiente.

—Yo si sé que la CLC, luego
del despido del doctor Alvarez
que el sefior Mafalich anunci6
por la prensa, entreg6 informa-
cién para los efectos de que se
ubicara a pacientes anteriores
del doctor, para empezar a es-
cudrinar para ver si lograban
apoyar la historia de alguna
manera. Lo escuché de gente
dentro de la clinica —expone
Bofill.

Y luego sigue:

—Gente que nunca denuncio
nada respecto de personas que
fallecieron hace muchos afos,



¢hoy dia vienen a denunciar es-
to?, édespués que supieron? Es
muy raro.

Frente a estos dos nuevos
casos en la carpeta, que ha-
brian ocurrido en su institu-
cioén, en el Hospital UC Mar-
coleta enviaron un comunica-
do. Este es un fragmento:

“A través de revista ‘Sabado’
hemos conocido dolorosos
testimonios que no deberian
ocurrir a ninguna persona, en
ninguna institucion y de los
cuales no tenemos registro ni
antecedentes”.

Desde la CLC también en-
viaron un comunicado donde
describen que han colaborado
activamente con la investiga-
cién de la Fiscalia Oriente.
Consultados por “Sabado”, los
profesionales de la CLC ratifi-
can lo que han declarado en
fiscalia y desestiman la tesis
de la confabulacion. Muestra
de eso, aseguran, es que han

aparecido otras victimas aje-
nas a la CLC que han dado
cuenta del mismo patron de
conducta del doctor Alvarez.

Luego de su salida de la cli-
nica, el médico encontré tra-
bajo fuera de Santiago. Segun
el portal de transparencia del
Hospital Clinico de Magalla-
nes, en Punta Arenas, desde fi-
nes de junio de 2018 que Ma-
nuel Alvarez cumple una jor-
nada de 44 horas como onco-
logo. Mientras él atendia alla,
ladiscusion legal sobre su acu-
sacion fue cambiando. Prime-
ro, su defensa argumentd que
los hechos eran inverosimiles
porque las caracteristicas del
catéter no permitirian ese tipo
de movimientos y desplaza-
mientos de parte de la pacien-
te. Dos enfermeros de la CLC
aseguraron lo contrario.

El siguiente punto fue uno
legal. Segin el Cddigo Penal,
para que exista abuso sexual

contra una persona mayor de
18 afnos, debe existir incapaci-
dad para oponerse.

—Lamentablemente, la se-
fiora M.G. lleg6 con un cancer
grado IV, esos son canceres in-
curables. Entonces es contra-
dictorio que alguien que pade-
ce de esa enfermedad, que sa-
be que la tiene, pretenda que
el doctor que la esta tratando
es alguien que le va a salvar la
vida. Por lo tanto, la argumen-
tada incapacidad para oponer-
se, construida sobre la base de
la idea de este dios o salvador
que seria el doctor Alvarez, es
una ficcién completa —sefala
Bofill, quien mantiene la con-
viccién de que los hechos nun-
ca existieron.

Susana Borzutzsky, abogada
de M.G., disiente.

—Laincapacidad de oponer-
se de la victima se extiende a
abusos cometidos en situacio-
nes limites, en que la relacion

entre autor y victima es asimé-
trica. De manera que esta ulti-
ma se encuentra en una situa-
cion tan desventajosa frente a
su agresor, es decir, no esta en
condicion de impedir el acto
abusivo, y por ello este se pro-
duce sin que se requiera la
existencia de algun tipo de vio-
lencia fisica.

El 8 de enero, el fiscal Fran-
cisco Lanas formaliz6 a Ma-
nuel Alvarez en una audiencia
en el Centro de Justicia de
Santiago, en la que le comuni-
caron los cargos en su contra
por los cuales se abriria una
investigacion con un plazo de
120 dias. M.G. la vio por televi-
sion en la CLC, mientras esta-
ba en quimioterapia. Pensd
que le habria gustado estar
ahi, mirarlo y recordarle todo
lo que le habia hecho.

M.G., a los 61 afos, dice que
nunca mas quiere que la vean
como victima.
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