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“Este 2017 fue muy desafiante,
donde el sector privado de

la salud en general se vio
enfrentado a un escenario de
desaceleracion econdmica,
mostrando indicadores muy
planos y caidas relevantes en
ambitos como el quirurgico y
hospitalario.”
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Estimados:

Como Presidente del Directorio de Empresas Red Salud S.A.,
tengo el agrado de compartir con ustedes nuestra Memoria
Anual 2017, documento en el que rendimos cuenta de la gestidn
corporativa de nuestra red de prestadores de salud, presente a
los largo de todo Chile.

Este 2017 fue muy desafiante, donde el sector privado de la salud
en general se vio enfrentado a un escenario de desaceleracion
econdmica, mostrando indicadores muy planos y caidas
relevantes en ambitos como el quirurgico y hospitalario.

En el caso de RedSalud, el escenario nos afectd
también, pero gracias a los buenos resultados del 2016,
reordenamiento institucional de la red y el contar con

una estrategia clara para los préoximos afos, pudimos

salir fortalecidos y continuar con nuestro avance en

la Hoja de Ruta de esta gran red.

Este ano, y siempre inspirados en nuestros atributos
de calidez humana, calidad a precio accesible y
disponibilidad, logramos avances significativos en
diversos ejes de trabajo de nuestra Hoja de Ruta, tales
como un modelo clinico de excelencia en red, personas y
cultura organizacional, excelencia operacional, tecnologia
e infraestructura, ademas de dinamismo comercial.

En el caso del modelo clinico de excelencia en red, cerramos
el 2017 con la configuracion de un cuerpo normativo médico
Unico para toda la red, con reglamentos claros en materia
ética y de acreditacién transversal.

Por otra parte, se definid acuciosamente toda la oferta médica
de nuestra red con miras a potenciar la disponibilidad de
algunas especialidades e implementar adicionalmente polos
de desarrollo en nuestras clinicas, centros médicos y clinicas

dentales

La Direccion Médica trabajo durante este periodo
arduamente en la configuracidn de este proyecto,
definiendo estructuras homogéneas a lo largo de todas
nuestras clinicas y centros, con el objetivo de instalar aun

mas la calidad como un pilar clave en el quehacer médico
y alcanzar mayores eficiencias como red.

En el eje de personas y cultura, durante este 2017 se
avanzd en un modelo de Gestion de Desarrollo para
nuestros colaboradores, definiendo competencias
transversales que cada colaborador de RedSalud debe



poseer y acercarnos asi al cumplimiento de nuestro propdsito de
convertirnos en una gran red de salud para nuestro pais y generar
un impacto en la calidad de vida de los chilenos. Es asi como
las Competencias RedSalud definidas durante este periodo son:
Compromiso con el Paciente, Excelencia Operacional, Trabajo en
Red, Disposicion al Cambio y Liderazgo Facilitador.

El primer avance en esta materia se materializé este 2017 con
la puesta en marcha de la primera etapa de nuestro modelo de
Evaluacion de Desempeno, el que tendra sus primeros resultados
durante el 2018.

Igualmente potentes son las definiciones que se tomaron en el eje
de tecnologia e infraestructura, dejando claro que ésta debe ser una
ventaja competitiva que nos permita funcionar como una verdadera
red de salud. Es asi como ya hemos asumido el desafio de avanzar en
una base de datos uUnica integrado de todos quienes forman parte de
la red, en aspectos mas complejos y de fondo, como la homologacion
en el uso de softwares. Ademas, tomamos la definicion de avanzar
en la implementacion de una nueva plataforma financiero contable,
la cual no solo ayudara a la integracion de nuestra red sino también
aportara con estructura y orden.

En materia de excelencia operacional, se definieron estructuras
organizacionales homogéneas, credndose las gerencias de
operaciones en las distintas clinicas de la Regidn Metropolitana, con
el objetivo de generar y homologar procesos, y formas de trabajo
equivalentes en cada uno de los servicios que ellas entregan, tarea
gue se estad haciendo codo a codo con el drea médica.

Se avanzoé también en la integracion de las dreas contables y
financieras, ademas de la centralizaciéon de la negociacién con
proveedores. Finalmente, en el eje de inteligencia de negocio
y marca, alcanzamos nuestro cambio marcario, el que se
materializara el 2018.

PROGRAMA DE INVERSION

El ejercicio 2017 estuvo fundamentalmente destinado al
afianzamiento y gestion de las inversiones desarrolladas en
los afos anteriores, las cuales han generado un crecimiento
importante en los activos de nuestra matriz.

Asi, durante 2017, junto a las inversiones de reposicion y
mantenimiento, se realizaron inversiones fundamentales para
la estrategia de consolidacion de nuestra red. En Clinica Elqui,
se destind un total estimado de $2.200 millones al proyecto de
expansion, que considera la construccion de un edificio de cinco
pisos, el cual se proyecta que entrara en operacidén el primer
trimestre de 2019 y que tendrd 28 camas en una primera etapa.
Este proyecto refuerza la importancia que para nosotros tiene la
salud en regiones y refuerza nuestro liderazgo como prestador
de salud en la cuarta regidn. En esta misma linea, en Clinica
Magallanes, se realizaron inversiones por $3.000 millones para la
construccion de su nuevo edificio ambulatorio, el cual comenzo
a operar durante el segundo semestre de 2017



En Clinica Tabancura se continud invirtiendo en la Segunda Fase
de Integracion de las Torres, logrando completar en octubre
la conexién de la nueva torre a las antiguas dependencias,
optimizando asi sus operaciones. Adicionalmente, en nuestros
centros médicos y clinicas dentales, se invirtieron aproximadamente
$1.200 millones en la habilitacidn de nuevos centros dentales en
Agustinas y en Mall Paseo Estacion. Finalmente, se adquirié un
13,25% de participacion adicional en Clinica Magallanes, alcanzando
una participacion total de 81,58%. Este paquete accionario fue
comprado a Masvida por $1.616 millones.

GESTION Y RESULTADOS DEL ANO

El 2017 fue un affio complicado para la industria de prestadores
de salud, con bajo crecimiento en la demanda por prestaciones y
consecuente caida en los margenes EBITDA. RedSalud, mediante
un plan de contencién de costos ajustando capacidad disponible
a la demanda existente y un fuerte foco en capturar actividad
derivada desde sus centros médicos, logro sortear este complejo
escenario. En paralelo, se siguidé avanzando en los proyectos
de construccion de la red y en las expansiones de capacidad
ambulatoria, hospitalaria y dental.

Megasalud

Durante 2017, nuestra filial lanzd su primer centro especializado
de salud dental en Estacion Central, permitiendo aumentar
la oferta odontoldgica y poner a disposicion de la poblacion
atencién dental de calidad y accesible, cercana y con calidez
humana, al alero de los pilares estratégicos definidos en la mision
de RedSalud. Con foco inicial en la Regidon Metropolitana, zona
en la que se espera consolidar el formato, Megasalud buscara en
una segunda etapa llevar sus clinicas dentales a regiones, donde
hoy la red de centros ambulatorios y dentales ya cuenta con
fuerte presencia y donde registra mas del 40% de su actividad.

En el mismo afo, nuestra filial logrd posicionarse como la red
gue mas implantes coloca en Chile, con cobertura de Arica a
Punta Arenas, 900 dentistas a nivel nacional, 1.965.215 millones
de prestaciones anuales y 370 box dentales.

Por otro lado, la Unidad de Oftalmologia del centro Megasalud
Alameda, incorpord un nuevo retinégrafo de campo amplio,
tecnologia de punta a nivel mundial, que permite optimizar
los tiempos de toma de examen y entrega de resultados.
Este equipamiento significa un gran avance para el drea de
oftalmologia de los centros de la clinica a nivel nacional.

Clinica Tabancura
Nuestra clinica ubicada en el sector oriente de Santiago, logro
finalmente durante este 2017 la conexion de sus torres, facilitando

el acceso y atencidn para nuestros pacientes.

En el marco de su estrategia de reposicionamiento, Tabancura
realizé durante este 2017 una alianza con la municipalidad de
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Vitacura al firmar un convenio especial que beneficia a sus
vecinos, contribuyendo asi, a mejorar la calidad de vida de
quienes viven en esta comuna. Ademas, permite a nuestra clinica
mejorar su alcance comunicacional y de difusion, a través de
diferentes activaciones de prevencion de salud, bienestar y vida
sana, entre otros temas.

En paralelo, sumd un convenio con Isapre Fundacion
BancoEstado, para brindar a sus mas de 30 mil beneficiarios una
atencion integral y de calidad a través de planes de libre eleccion.

En materia del servicio de maternidad, Tabancura incorpord en
sus nuevas dependencias modernas Salas de Atencidon Integral
del Parto (SAIP), habitaciones acondicionadas especificamente
para que tanto la madre, como su acompafante tengan su trabajo
de preparto, parto, puerperio inmediato y la atencion del recién
nacido en la misma habitacién.

Por su parte, el Servicio de Oncologia fue inaugurado el pasado
aflo, y creado para una mejor atencion de salud integral a todos
los pacientes oncoldgicos que necesiten tanto de tratamiento con
estadia abreviada, como hospitalario. En su unidad transitoria, el
servicio cuenta con seis sillones de quimioterapia de calidad, y en
el drea de hospitalizados, cuenta con seis salas individuales para
guimioterapia, cuatro aislamientos basicos y dos aislamientos
protectores profundos, ajustados al estdndar ministerial chileno
y europeo.

Clinica Avansalud

Nuestra clinica ubicada en Providencia continudé el 2017 con el
proceso de consolidacion de su liderazgo como prestador de
servicios médicos a precios accesibles.

Asimismo, Avansalud continud incorporando tecnologia de punta
este 2017, al sumar un nuevo servicio orientado a la atencién
mas eficiente y radpida en la obtencién de imagenes mamarias.
Tal tecnologia es denominada Tomosintesis y es uno de los tres
equipos que hay en Santiago, y que permite acceder a lesiones
minimas, imposibles de detectar con equipos anteriores, ademas
de hacer posible la realizacion de cortes milimétricos y obtener
la imagen real de la mama en 3D lo que mejora notablemente la
visualizacion de los contornos de las lesiones, especificando su
tamano, ubicacion y extension.

En cuanto a su infraestructura, durante el 2017, Clinica Avansalud
amplid su oferta hotelera con 25 habitaciones, a las que se sumaron
durante el mismo afio 25 en las antiguas dependencias del Servicio
Dental de Megasalud y de la Central de Esterilizacion. Asimismo,
inauguro su nuevo Servicio de Hemodinamia con la mas alta
tecnologia para el diagnodstico y tratamiento ambulatorio de arterias.

Clinica Bicentenario

De acuerdo con el Plan de Desarrollo Integral de RedSalud y
pensando siempre en optimizar el servicio de salud para las
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familias chilenas, Clinica Bicentenario adquirié un moderno
equipo de Oxigenacion de Membrana Extracorpdrea, ECMO, una
tecnologia que permite reemplazar por un tiempo determinado la
funcion circulatoria del corazon y la oxigenacion de la sangre que
realizan los pulmones. La adquisicion de este equipo posiciona
al Servicio de Cardiologia como uno de los centros de mayor
complejidad de nuestra red y del pais.

Con el objetivo de dar continuidad educacional a los nifios,
nifas y jovenes internados -sin acceso momentaneo a un
colegio regular- la Clinica Bicentenario, firmd un convenio con
la Corporacion Educacional “Salud y Educacion” para crear
la primera Escuela Hospitalaria en la red, en apoyo a aquellos
pacientes que permanecen un periodo largo en nuestras
instalaciones.

En el 2017, nuestra clinica se transformo en el principal prestador
quirdrgico y hospitalario de Fundacion Teletdn. Gracias a esta
alianza, las instituciones se han potenciado para lograr un
estandar de excelencia y liderazgo en materia de rehabilitacion,
compartiendo conocimiento y realizando cirugias complejas de
alta tecnologia, que han beneficiado directamente a las familias
que se atienden en nuestros institutos, mejorando su calidad
de vida. Hoy, alrededor del 70% de las cirugias de los pacientes
Teletdn se realizan en Santiago, de ellas, un 90% se realizan en
Clinica Bicentenario

Clinicas Regionales

Durante este periodo, es posible destacar algunas iniciativas,
tales como la inauguracion en Clinica Elqui de la nueva Unidad de
Piso Pélvico, conformada por urélogos, ginecélogos, kinesidlogos,
cirujanos colo-proctdlogos y otros profesionales de la salud,
permitiendo ofrecer a la comunidad de La Serena y alrededores
un tratamiento integral para enfrentar esta patologia y aumentar
las posibilidades de éxito terapéutico y bienestar.

En Clinica Magallanes se llevo a cabo la construccidon de su nueva
Unidad de Tratamiento Intermedio, la cual consta de cuatro
cubiculos para pacientes intermedios y todo el equipamiento
necesario para entregar una atencién completa e integral, ademas
de incrementar la disponibilidad de camas para pacientes que
requieren de cuidados especiales.

En Temuco, en tanto, Clinica Mayor sumo nuevas especialidades
de Medicina Fisica y Rehabilitacion (Fisiatria) y Cirugia y
Traumatologia Bucal y Maxilofacial a su lista de atenciones,
aumentando la disponibilidad de especialidades para el cuidado
de la salud en la comunidad que la rodea. Asimismo, durante este
periodo se sumo la aprobacion de ampliar su infraestructura
para incorporar 2 nuevos pabellones y 20 camas adicionales.

En la Regién de O’Higgins, Clinica Integral incorpord un resonador
magnético a su servicio de Imagenologia, pensando siempre
en entregar el mejor servicio y diagndstico a sus pacientes,
favoreciendo directamente a su entorno.

Por su parte, Clinica Valparaiso, fue centro de un importante
curso de Cirugia Toracica Uniportal, realizdndose de manera
exitosa y contando con la presencia de cirujanos de los paises de
la region con mayor experiencia en la practica de esta técnica,
entre ellos, Colombia, México, Peru, Ecuador y Argentina.

OTROS DESAFIOS

En relacion con los proyectos centrales durante el ejercicio 2017,
sitlo en relieve los principales hitos del afio:

1) Gerencia de Operaciones

a. Se comenzd a trabajar en una estructura operacional
estandarizada, con modelos de gestion operacional
equivalentes, indicadores y metas operacionales con un
mismo nivel de exigencia en cada uno de nuestros servicios
y para cada uno de nuestros prestadores, con el fin de ofrecer
un servicio de excelencia y calidad a nuestros pacientes.

b. Asimismo, se realizaron negociaciones centralizadas, tanto de
medicamentos e insumos como de equipamiento y servicios
transversales,

2) Gerencia de Proyectos

El eje principal estuvo centrado en la profundizaciéon de un

método y una cultura de trabajo creada el aflo 2016 que incorpora

seguimiento y mediciones a través de un modelo de gestion

(comités y gobiernos) que se ha ido transmitiendo al resto de la

organizacion, los objetivos a alcanzar son:

a. Asegurar el cumplimiento de los objetivos estratégicos,
mediante la definicion y seguimiento de la cartera de
proyectos de RedSalud.

b. Transformar la forma de trabajo de la red, aumentando
el trabajo en equipo y estableciendo nuevas reglas de
compromiso.

c. Retroalimentar a Casa Matriz a través del apoyo y trabajo
conjunto en las principales iniciativas estratégicas para
RedSalud, priorizandolas y dandole visibilidad transversal.

d. Definir la cartera estratégica de proyectos red y sus clinicas,
centros médicos y clinicas dentales, con el objeto de alcanzar
los objetivos y aspiraciones planteadas para los proximos tres
afos.

3) Gerencia de Estrategia Comercial

a. Se implementd la Unidad de Gestion Centralizada
de Pacientes, para la derivacion GES de los distintos

aseguradores bajo la logica de una sola red en la Region
Metropolitana.



b. Selogrd la adjudicaciéon por segunda vez la licitacion GRD
con FONASA, potenciando la relacion con el sector publico
hasta el 2019.

c. Se avanza en el ordenamiento de precios en las distintas
clinicas, centros médicos y clinicas dentales, segun el
segmento en el cual compiten.

d. Setrabajd intensamente en la preparacion de una estrategia
de marca Unica para RedSalud, que involucra a cada una de
sus clinicas y centros médicos.

4) Gerencia de Finanzas y Desarrollo

a. Se opero centralizadamente la gestion de deuda, mejorando

en todas nuestras clinicas y centros médicos las condiciones
de acceso a financiamiento.

b. Se colocd un bono por UF1.200.000 a un spread de 110
bps sobre BCU, refinanciando pasivos existentes por
aproximadamente $13.000 millones generando un ahorro
anual de $250 millones anuales.

c. Setrabajé mensualmente con el Comité de Inversiones en la
revision y evaluacion del plan de inversiones y en la evaluacion
de distintos proyectos.

d. Se reformuld la metodologia presupuestaria de RedSalud,
generando un presupuesto vinculado directamente a
indicadores operacionales de actividad y gestién de flujo
de caja.

e. Se trabajo en la preparacion de los modelos de provision
para cada una de nuestras clinicas y centros médicos, con el
fin de dar cumplimiento a la nueva normativa de provisiones
(IFRS 9).

f.  Se realizd un levantamiento exhaustivo de oportunidades de
ahorro de costos y gastos mediante el ajuste de la capacidad
instalada a la demanda existente y el establecimiento de
benchmark y mejores practicas en gestion de costos.

FUTURO INMEDIATO

En término de inversiones, RedSalud tendrd como principales
inversiones para los proximos tres aflos:

1) Expansion de Megasalud. Se seguira potenciando su red de
servicios ambulatorios, invirtiendo mas de $14.500 millones
dentro de los préoximos tres afios, con un potente foco en el
servicio dental.

2) Ampliacion de Clinica Elqui. A fines del afio 2018 se finalizara
la construcciéon de un nuevo edificio de cinco pisos, que, en
una primera etapa, contempla la habilitacion de 28 camas
médico-quirdrgicas en habitaciones individuales. El proyecto
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contempla una inversiéon de $8.000 millones y entrara en
operacion durante el primer semestre de 2019.

3) Nueva Marca RedSalud. Durante el afo 2018 se realizara
un cambio de marca con el objetivo de unificar a todas las
clinicas, centros médicos y clinicas dentales bajo la gran
marca RedSalud. Esta inversion considera el cambio de las
fachadas de todas nuestras clinicas y centros médicos y
dentales, la creacion de una pagina web de agendamiento
y una campafa publicitaria y comunicacional para generar
mayor visibilidad.

4) Nuevo Sistema ERP. En la actualidad nuestras clinicas y
centros médicos poseen diversos sistemas de informacion,
qgue no se encuentran integrados entre si. Debido a esto,
en 2018 la Gerencia de Sistemas y Tecnologia evaluara los
meéritos de cambiar a un sistema integrado Unico, inversion
que se realizara en los proximos tres afos.

AGRADECIMIENTOS

Al repasar todo lo alcanzado durante el 2017, en un contexto
de desaceleracion econdmica, quiero manifestar mi profundo
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Sebastidn Reyes, quien, junto al esfuerzo de nuestros miles de
colaboradores, médicos y odontdlogos a lo largo de todo nuestro
pais, seguiremos construyendo esta gran red.

Estoy seguro de que hemos logrado grandes avances durante
este periodo para continuar con nuestra Hoja de Ruta al 2020,
situando como nuestro principal proposito el brindar una
atencion de calidad, accesible y calida disponible tanto en el
norte, como centro y sur de nuestro pais.

Agradezco, ademas la confianza depositada por nuestros
accionistas, Inversiones la Construccion S.A. y la Camara Chilena
de la Construccidn, los que nos permite seguir avanzando hacia
la consolidacion de la red de salud privada lider de Chile.

Victor Manuel Jarpa Riveros
Presidente
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Estructura
de propiedad

|

Empresas Red Salud S.A (en adelante también “RedSalud” o la “Sociedad”) es controlada por la Cadmara Chilena de la Construccién
A.G (en adelante también “Camara” o “CChC”). Esta es quien opera sus inversiones a través de su matriz de negocios ILC, no
existiendo personas naturales o juridicas que -individualmente o con acuerdo de actuacidn conjunta- sean controladores de CChC

en los términos de la Ley N°18045.

La CChC es una asociacién gremial y privada, con una sdlida institucionalidad de mas de 60 afos, cuyo objetivo es contribuir al
bienestar de los chilenos mediante el desarrollo y perfeccionamiento del sector construccion.

Principales
accionistas

Al 31 de diciembre de 2017, la propiedad de RedSalud se distribuia de la siguiente manera:

31-12-2017

Numero de Porcentaje de
Accionistas RUT Acciones Participacion
Inversiones La Construccion S.A. 94.139.000-5 2.752.327.165 99,99
Cdamara Chilena de la Construccion 81.458.500-K 0,01

otal | [2752327166 100,00
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Ingeniero Civil Industrial
Universidad de Chile

® ©

Fernando de Solminihac Tampier Pedro Cubi
Rut: 6.263.303-4 Rut: 5.115.199-2
Fecha de nombramiento: 25-04-2017 Fecha de nombram
Ingeniero Comercial Médico Cirujano

U. Catdlica de Chile Universidad de Chile
MBA, Universidad de Stanford, USA.

Q)

Claudia Ricci Ricci

Rut: 11.827.554-3

Fecha de nombramiento: 25-04-2017
Ingeniero Comercial

Universidad Adolfo Ibahez
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Ejecutivos vy
Administracion




Sebastian Reyes Glc
Gerente General
Empresas RedSalud S.A

@

Juan Pablo Pascual Beas
Director Médico Corporativo
Empresas RedSalud S.A

©)

Enrique Cuadra Court
Gerente Legal
Empresas RedSalud S.A

@

Pilar Torres Medina
Gerente de Personas
Empresas RedSalud S.A

®

Claudio Abé Montt
Gerente de Proyecto
Empresas RedSalud S.A

©

Sergio Soto Avendaiio
Gerente Contralor Corporativo
Empresas RedSalud S.A

9

Carlos del Rio Valenzuela
Subgerente Técnico de Diagndstico
Empresas RedSalud S.A

Daniel De La Maza Diaz de Valdés
Gerente de Sistemas y Tecnologia
TiRed S.p.A

@

Sergio Mon
Subgerente de C
Estudios

Empresas Red Salud S.A

®

Valentina Villavicencio Serri
Subgerente de Administraciéon y
Abastecimiento

Empresas Red Salud S.A

©)

Katherine Aravena Ramirez
Subgerente de Gestion Contable
Empresas RedSalud S.A

Gerente Ge
Clinica Avansalu

@

Luis Alberto Sanchez
Rosa Maria Porras Ramos* Subgerente de Proyecto
Subdirector de Proyectos Médicos HIS Redsalud

Empresas RedSalud S.A TiRed SpA

©) @

Maria Liliana Escobar Alegria* Mario Cortés-Monroy
Subdirector de Calidad Gerente Clinicas Regionales
Empresas RedSalud S.A Empresas Red Salud S.A.

Nicole Pauliac Basulto*
Subgerente de Marketing

Empresas RedSalud S.A *Ejecutivos ausentes
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Administracion

Gerente General

Sebastian Reyes Gloffka

RUT: 14.243.957-3

Ingeniero Comercial

Universidad Adolfo Ibafez

MBA, University of Notre Dame, USA
Fecha de Nombramiento: 20-07-2015

Subgerente de Finanzas

Rosario Verénica Letelier Letelier
RUT: 15.784.020-7

Ingeniero Civil Industrial

Pontificia Universidad Catdlica de Chile
Fecha de Nombramiento: 06-03-2017

Subgerente de Control de Gestiény
Estudios

Sergio Montenegro Tagle

RUT: 12.131.214-k

Ingeniero Civil Eléctrico

Pontificia Universidad Catdlica de Chile
MBA

INSEAD

Fecha de Nombramiento: 16-05-2016

Subgerente de Administraciony
Abastecimiento

Valentina Villavicencio Serri
RUT: 13.661.915-2

Quimico Farmacéutico

Universidad de Concepcién

Fecha de Nombramiento: 01-10-2014

Gerente de Sistemas y Tecnologia
Daniel de la Maza Diaz de Valdés
RUT: 9.805.290-9

Ingeniero Comercial

Universidad Adolfo Ibafez

MBA Universidad Catdlica de Chile
Fecha de Nombramiento: 12-06-2017

Subgerente Técnico de Diagnéstico
Carlos Patricio del Rio Valenzuela
RUT: 14.178.470-6

Tecndlogo Médico

Universidad de Chile

Fecha de Nombramiento: 01-08-2017

Subdirector de Proyectos Médicos
Rosa Maria Porras Ramos

RUT: 23.772.895-5

Médico Cirujano

Universidad de La Habana, Cuba

Master en Salud Sexual y reproductiva,
UNAN Managua

Diplomado en Gestidon de Establecimientos
de Salud, Universidad Mayor

Fecha de Nombramiento: 01-07-2017

Subgerente de Personas

Denisse de La Paz Reimberg Leyton
RUT: 13.666.200-7

Ingenieria Civil Industrial

Universidad Diego Portales

Fecha de Nombramiento: 18-04-2017

Gerente Legal

Enrique Cuadra Court
RUT:10.775.530-6

Abogado

Pontificia Universidad Catodlica de Chile
Magister en Derecho de la Empresa
Pontificia Universidad Catodlica de Chile
Master in Laws

Georgetown University, USA

Fecha de Nombramiento: 01-12-2016

Gerente de Proyecto

Claudio Abé Montt

RUT: 9.901.216-1

Ingeniero Comercial

Universidad Finis Terrae

Fecha de Nombramiento: 01-07-2016

Gerente Contralor

Sergio Soto Avendaio

RUT: 13.066.387-7

Contador Auditor

Universidad Andrés Bello

Fecha de Nombramiento: 15-01-2015

Subgerente de Gestion Contable
Katherine Aravena Ramirez

RUT: 15.485.167-4

Contador Auditor

Escuela de Contadores Auditores de Santiago

Fecha de Nombramiento: 01-10-2014

Director Médico Corporativo
Juan Pablo Pascual Beas

RUT: 7.081.269-k

Médico Cirujano

Universidad de Chile

MBA Universidad Diego Portales
Fecha de Nombramiento: 01-05-2017

Gerente de Personas

Pilar Torres Medina

RUT: 13.657.831-6

Ingeniero Civil Industrial
Universidad Diego Portales

MBA Universidad Adolfo Ibafez
Fecha de Nombramiento: 16-01-2017

Subdirector de Calidad

Maria Liliana Escobar Alegria
RUT: 6.555.926-9

Médico Cirujano

Universidad de Chile

Fecha de Nombramiento: 01-10-2017

Gerente de Negocios en Red

Alvaro Sebastian Tacchi Mc Innes
RUT: 13.918.481-5

Ingeniero Civil Industrial

Universidad Técnica Federico Santa Maria
MBA, Pontificia Universidad Catdlica
Fecha de Nombramiento: 01-08-2017

Subgerente de Marketing

Nicole Georgette Pauliac Basulto
RUT: 16. 098.132-6

Ingeniero Comercial

Pontificia Universidad Catolica de Chile
Fecha de Nombramiento: 01-10-2017

Gerente de Servicios y
Operaciones en Red

Juan Pablo Acevedo Ferrer

RUT: 9.333.790-4

Ingeniero Civil Industrial

Universidad de Chile

Fecha de Nombramiento: 10-04-2017
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Gerencia
Legal

l l 1

Gerencia de
Sistemas y
Tecnologia

[N 71

Gerencia
Finanzas y
Desarrollo

Direccién Gerencia
Médica Proyectos

Subgerencia | | Subdi i6 Subdi i6 Subgerencia Subgerencia >
Técnico de de Proyectos Médica de de de Finanzas ::!;49;;:::::[:3
Di 6stico Médi Calidad Desarrollo Corporativas 9

Subgerencia
de Control
Gestiény
Estudios

Subgerencia
de Gestién
Contable
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CAMARA CHILENA DE LA CONSTRUCCION

99,99%

— REDSALUD 0.01%

sOMOS cChe

99,99%

99,99% Inmobiliaria
Clinica S.p.A.

99,0% C. Diagndstico
Clinica Tabancura
S.p.A

99,9% Serv. Médicos
Tabancura S.p.A.

99.9% Inversiones Cas 99,9%

SpA Arauco Salud Ltda.

92,19% Clinica

lquique S.A.

IPVES Il Hospital Clinico de
Vifa Del Mar S.A.

51% Resonancia

Magnetica
99,99% Clinica Avansalud S.A.
Avansalud S.p.A. ”
Lab. Neurofisiologia
Digital y Estudio del
9
0% Suefio S.A.
51%
— Diagnolab S.A.
99,9% Inmobiliaria
99,99% Megasalud S.A.
 — MezEsEle Inversiones Salud

S.p.A.

Arica S.A.

Proyectos de
99% Inv. en Salud S.A.
Inversiones Salud
Millacura S.A.

Compafiia de
Inversiones en Salud
Inversalud 15,20% S.p.A
Del Elqui S.A.

99,9996%

Centro Médico del

Elqui S.p.A Admisal S.A.

51,75%

Clinica Regional
del Elqui S.PA

Inversiones Clinica 0,0004%
La Serena S.p.A.
Centro Médico
Inmob. e Inv. Clinica [KelRelsFA Clinica Salud TSI S
Rancagua S.A. Integral S.A.
5a59, CIDESAM S A
[eIF] Clinica Valparaiso o

Sp.A.

Inversalud
Valparaiso S.p.A.
L, Centro Médico
100% P Il  Valparaiso S.p.A.
Regionales 6 S.p.A

100% Clinica

Magallanes S.p.A.

81,58% Inversalud Magallanes
SA.

Centro Médico
Magallanes S.p.A

100%

99% Inmobiliaria
Inversalud S.p.A.

Inversalud

74,65% Temuco S.A.
Hcum Prestaciones

ftery ~Ambulatorias S.p.A.

Inmob. e Inv. Clinica Regional
Curicé Sp.A. Curico

Adm. Clinicas

50%
Regionales 2 S.A.

99,7% o A
|I-MED S.A. BEENELE |-med Consultoria

S.A.

49,99% Transacciones
Electronicas S.A.
ERRKN Ciinica Bicentenario

Sp.A.

AUTENTIA S.A.

Serv. Médicos
Bicentenario S.p.A.

100% Onco Red

100% Onco Comercial
SpA.

Sp.A.
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RedSalud

en una mira

Actividad

Egresos Totales (*)
Subsidiarias y Asociadas

40 39 78 91 103 110 115 85 84 83

d

Consultas Médicas y de Urgencia
Subsidiarias y Asociadas

21 2,1 2,8 31 3,5 3,8 3,8 3,5 3,6 3,8

150.000
: [
100.000
« 4]
° 2
3 22
=
50.000
I :
o I I o
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2008 2009 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017
l = Clinicas RM. = ACR6 m ACR2 = |quique ACRS
Ingresos por Prestaciones (**) Ingresos por Prestaciones
Subsidiarias (por segmento) Subsidiarias (por asegurador)
21,86%
29,82%
0,
41.84% 49,97%
28,17%
28,34%
@ Ingresos por prestaciones de salud ambulatoria @ Isapres
@ Fonasa

@ Ingresos por prestaciones de salud hospitalarias
@ Ventas Ambutatorias Centros Medicos

(*) Nota 1

@ Particular y otros

Cifras de Actividad e Infraestructura incluyen Subsidiarias y el 100% de las Sociedades Asociadas.

Egresos Totales incluyen Egresos Hospitalarios y Ambulatorios

(**) Ingresos por prestaciones de salud ambulatoria e ingresos por prestaciones de salud hospitalaria no incluyen Megasalud
Ventas ambulatorias de centros médicos corresponde a ingresos por prestaciones de salud ambulatoria de Megasalud.

241

Exdamenes de Laboratorio e Imagenes
Subsidiarias y Asociadas

3,0 3,0 4,0 4,7 5,5 6,0 6,3 59 7,2 7,4

4
2II|
[¢]

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Millones

Ingresos de Explotacion

Subsidiarias

2%

2%

14%

@® Megasalud lquique

@ Tabancura ® Inversiones CAS
@ Avansalud @® ACR6

@ Bicentenario Otros



Infraestructura

Superficie m?
Subsidiarias y Asociadas

Camas
Subsidiarias y Asociadas

Pabellones Quirurgicos
Subsidiarias y Asociadas

MEMORIA 20
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Boxes Consultas Médicas,
Urgencia y Dentales
Subsidiarias y Asociadas

134 144 228 304 316 327 334 266 302 305
400 1600 [ ¥ % @9 125 12211508 1357 sss 20 o6 0 33 33 68 88 90 101101 71 76 75 906 54 1264 1455 1501 163 1572 1302 1319 1579
350 - 1.400 |- ‘ ‘
100 |- -
L L ]
1.200 - N 1.500 1=
80 -
H 1.000 -
= 800 60 1000 |-
600
40
400 500 |-
20
200
[¢]
20082009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2008 2009 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
= Megasalud = Clinicas R.M. m ACR2 ACRS = ACR6 = |quique
Evolucién Financiera
Ingresos de Explotacion EBITDA Resultado Inversion en Activos Fijos (**)
RedSalud Consolidado RedSalud Consolidado y RedSalud Consolidado (atribuible a la controladora)
Subsidiarias (atribuible a la controladora)
90 98 107 134 164 192 213 281 336 349 123 124 N4 10,7 159 215 21,6 27,2 37,0 349 50 74 67 10 26 42 21 24 74 36 53 95439182 1,0 128 229 311 14,1 156 276
400 25 300
18,9
350 20
” " 3 8 250 578
2 9 % 15 3 ’
$ 300 g a -1
-3 a ° o Inversion
o ) ° 10 T 200 [ ] Red Salud
o 250 © 3 4 | 2008 - 2017
s
4 2 - 2 i
< c o kel
S 200 15} = = 150 107,7
= = € o0 €
E 150 c 3 3
° 9 ~ L ] L
2 . 8> 8 100 =
2 o s =
§ 100 = -10 Activos
50 91,9 | Fijos Iniciales
50 -15
0 -10 o [ I R R R R
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2008 2009 2010 20T 2012 2013 2014 2015 2016 2017 PPE& 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 PPE&
Acum.
= Megasalud = Tabancura = Avansalud -10- = Resultado Operacional el ol
= Iquique = Bicentenario ACR6 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 = Resultado No Operacional y Otros = Inv. PP&E Clinicas de Regiones
= Otros = Inversiones Cas - v,

- Consolidado

(**) Nota 2

= Avansalud
ACR6

= Tabancura
= Bicentenario
= Inversiones Cas

= Megasalud
= lquique

= Otros

-+ Consolidado

- Resultado cons. (parte controladora)

- NV,
- v

- Inv.

PP&E Clinicas RM
PP&E Megasalud
PP&E Inversiones CAS
PP&E Otros (1)

Cuando se habla de

Clinicas R.M: Se refiere a Clinica Tabancura, Clinica Avansalud y Clinica Bicentenario

(**) Clinicas de Regiones: Se refiere a las Clinicas Iquique, Valparaiso, Integral, Mayor, Elqui y Magallanes. Desde el afio 2016 se deja de consolidar el Hospital Clinico de Vifia del Mar.

ACR2: Es el equivalente a Clinica Chillan y Clinica Curicé en la medida que fueron formando parte de Red Salud

ACRS: Es el equivalente a Clinica La Portada, Clinica Atacama, Centro Médico y Diagnéstico Atacama, Clinica Lircay, Hospital Clinico del Sur y Clinica Puerto Montt en la medida que fueron formando parte de Red Salud.
ACRS: Es el equivalente a Clinica Elqui, Clinica Valparaiso, Clinica Integral, Clinica Mayor y Clinica Magallanes, en la medida que fueron formando parte de Red Salud.<

Inversion atribuible a la controladora.
(1) Categoria "Otros" considera Empresas Red Salud, TI-Red y Onco Red.
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iniciativa

como conse

servicio de salu

parte de la poblac

creacién, RedSalud esta

estructurar una amplia re

privadas de servicios de sa

necesidades de la poblacién de

dimensiones. Como resultado de

RedSalud define un plan de desarrollo

iniciativas estratégicas: tener capacidad

en todos los niveles de complejidad que dema
poblacién, establecer presencia a lo largo de todc
pais para que toda la poblacion sea susceptible de
constituirse en nuestros usuarios, y, en tercer lugar,
atender a todos los segmentos socioeconémicos con
nuestros servicios de salud. Este plan de desarrollo se
tradujo en el desarrollo de cinco proyectos: crear una
nueva clinica en Santiago, ampliar la Clinica Avansalud,
mejorar las instalaciones de Megasalud, desarrollar una
red regional de clinicas y ampliar la Clinica Tabancura.

Durante el aflo 2008 pasan a formar parte de RedSalud,
como subsidiarias, las entidades Megasalud, Clinica
Tabancura, Clinica Avansalud, Clinica Bicentenario (en
construccién), y la Clinica Iquique. Adicionalmente,
fueron incorporadas como asociadas la Clinica La
Portada (Antofagasta), Clinica Elqui (La Serena), Clinica
Magallanes (Punta Arenas) y la sociedad Atesa.

2017

Redsalud cerré el aflo 2017 con la
configuraciéon de un cuerpo normativo
médico Uunico para toda la red, con
reglamentos claros en materia ética y de
acreditacion transversal, entre otros.

En materia de excelencia operacional,
se establecieron nuevas gerencias de
operaciones en las distintas clinicas de
la Regidn Metropolitana, con el objetivo
de generar procesos y formas de trabajo
equivalentes en cada uno de los servicios que
ellas entregan, tarea que se esta haciendo
codo a codo con el drea médica que es el
corazon de la red.

Ademas, se estudid toda la oferta médica
con el objetivo de potenciar la disponibilidad

RedSalud
denominada ad

Adicionalmente, se
destinada a acoger los i
prestadoras de RedSalud.

de algunas especialidades e implementar
adicionalmente polos de especialidad en
las diferentes clinicas, centros médicos y
dentales, asi como también la definicion de
estructuras homogéneas.

Adicionalmente, se trabajo en la identificacion
y operacionalizaciéon de las competencias
transversales que cada colaborador Redsalud
debe desarrollar, avanzando en la primera
Evaluacién de Desempeiio con la finalidad
de medir el grado de cumplimiento de los
colaboradores y gestionar sus propios
desarrollos.

Finalmente, respecto a las mejoras de
infraestructura y operaciones en clinicas
regionales, destacan los siguientes hechos:

Clinica Magallanes adquiere 13,25% de
participacion de Masvida y comienza la
construccion y habilitacion de un centro
ambulatorio y de imagenologia; Clinica Iquique
realizé un aumento de capital por MM $2.178
suscrito y pagado por Redsalud; Clinica Mayor
comenzd las obras de habilitacién del cuarto
piso, lo que aumentara su capacidad en 20
camas; y en Clinica Integral entré en operacion
un Resonador Magnético de 1,5 Tesla. Por otra
parte, en las clinicas de Santiago destaca la
conexion de las Torres Nueva y Antigua de
Clinica Tabancura, la habilitacion de 25 camas
en el séptimo piso de Clinica Avansalud,
y la inversién de méas de MM $1.200 en la
inauguracién de dos nuevas Clinicas Dentales de
Megasalud en la Regién Metropolitana, ubicadas
en calle Agustinas y en el Mall Paseo Estacion.
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A comienzos de afo, inicia sus operaciones la Clinica
Bicentenario. Asi mismo, en el marco del plan de
inversiones de RedSalud, la filial Megasalud concluye
las obras de mejoramiento de infraestructura de los
centros médicos de Osorno, Valdivia, Puerto Montt,
lquique y Valparaiso.

En febrero de 2011, RedSalud adquiere el 10.98% del
Hospital Clinico de Vifa del Mar.

Hacia finales del ano se constituye la sociedad Oncored,
orientada a satisfacer las presentes en la poblacién
que sufre de enfermedades oncoldgicas. Esto requiere
la coordinacién de una compleja red de prestadores
que provean los diversos servicios requeridos por los
pacientes.

Durante el aifo 2011, la sociedad realiza un canje de
acciones, en el cual se multiplican por 100.000 cada
una de las acciones emitidas, con lo que el niUmero de
estas pasa 22.846 acciones a 2.284.600.000 acciones.
Adicionalmente fueron emitidas 715.400.000 acciones.
De estas, 254.100.000 fueron suscritas y pagadas
por la Mutual de Seguridad de la Cadmara Chilena de
la Construccion, quedando 461.300.000 acciones
disponibles para la incorporacién de nuevos socios.

En diciembre de 2011, el Servicio Médico de la CChC le
vende a la Cadmara Chilena de la Construccion A.G. sus
acciones en RedSalud. Con esta transaccion, el Servicio
Médico dejo de ser accionista de RedSalud.

2014

En febrero y junio las clinicas Avansalud y Bicentenario
obtienen la acreditacién bajo el Estandar General
de Acreditacion para Prestadores Institucionales de
Atencion Cerrada de la Superintendencia de Salud.

Durante el segundo semestre Megasalud inaugura un
nuevo Centro Médico de 2.032 metros cuadrados en la
comuna de Quilicura.

En mayo se crea la filial TI -Red SpA, destinada al
desarrollo de software y asesorias informaticas para
los prestadores de RedSalud.

El 25 de septiembre de 2014 Empresas Red Salud
S.A. realiza un aumento de capital en su filial Clinica
Bicentenario, el cual se materializa a través del aporte
de su participacién en su asociada ATESA.

Durante el aflo Clinica Bicentenario termina la
habilitaciéon de nueva infraestructura consistente en
20 boxes de consultas médicas, 7 boxes de consultas de
urgencia, 4 nuevas salas de procedimientos, 12 nuevas
camas para la unidad de cuidados intermedios y 24
nuevas camas para la unidad de cuidados intensivos.
Para la realizacion de estas remodelaciones, se reubica
el drea administrativa desde la Clinica hacia la torre del
Centro Médico.

Con fecha 20 de noviembre de 2014 RedSalud e
Inmobiliaria Clinica Regionales (ICR) informan su
decision de poner término a su asociacién en la
Administradora Clinicas Regionales Dos S.A. (ACR2).
Como resultado de esta separacion, RedSalud pasa a ser
duefia de las participaciones que la ACR2 conservaba
a esa fecha en la Clinica Elqui, ubicada en la ciudad de
la Serena; Clinica Valparaiso, ubicada en la ciudad del
mismo nombre; Clinica Integral, ubicada en la ciudad
de Rancagua; Clinica Mayor, ubicada en la ciudad de
Temuco; y en la Clinica Magallanes ubicada en la ciudad
de Punta Arenas. Este proceso de division debera estar
concluido durante el primer trimestre del aflo 2015.

2012

Con fecha 26 de enero de 2012 Empresas Red Salud
realiza una exitosa colocacién de dos series de bonos
en el mercado financiero local. La primera por un millén
de UF, en la unidad de cuenta mencionada, a 21 afios de
plazo y duracién de 11 aflos, y una segunda por 21.800
millones de pesos, en la moneda mencionada, a 5 afos y
duracion de 4 afios. Con esta emision, RedSalud recaudo
$44.467 millones, cuya finalidad fue pagar deuda de
corto plazo que la sociedad tenia al cierre del afio 2011,
y financiar parte del programa de inversién definido
para el periodo 2008-2013.

Con fecha 25 de mayo de 2012, la Sociedad Inversiones
la Construccion S.A. adquirid la totalidad de las acciones
de RedSalud que eran de propiedad de la Camara
Chilena de la Construccion A.G. Tras esta adquisicion,
el porcentaje de propiedad de nuestro controlador
alcanza un 89,99%.

En cuanto a inversiones, durante este ailo Megasalud
concluyd las obras de mejoramiento de la
infraestructura de los centros médicos de Antofagasta,
Calama, La Serena, en regiones y los centros de
Alameda, Nufioa y Salvador (centro dental) en Santiago.
Asi mismo, en el desarrollo de las clinicas en regiones,
durante el aflo se realizaron obras de ampliaciony
remodelaciéon de las Clinicas La Portada (Antofagasta),
Elqui (La Serena), Curicé y Pto. Montt.

Durante el afo RedSalud aumentd a 12,73% su
participacion en el Hospital Clinica de Vifia del Mar.

2015

En el mes de mayo, se pone término a la asociacién
que mantiene RedSalud S.A e Inmobiliaria Clinicas
Regionales S.A., a través de las cuales administrabany
operaban una red de trece clinicas en distintas regiones
de Chile. Como consecuencia, la Sociedad pasa a ser
duefa, a través de la sociedad Administradora de
Clinicas Regionales Seis S.A., de las participaciones que
anteriormente tenia ACR Il en las siguientes sociedades:
Clinica Elqui, Clinica Valparaiso, Clinica Integral, Hospital
Clinico Universidad Mayor y Clinica Magallanes. Con esto,
Empresas RedSalud deja de tener participaciones en las
siguientes clinicas: Clinica La Portada, Cinica y centro
médico Atacama, Clinica Lircay, Hospital Clinico del Sur
y Clinica Puerto Montt.

Con el objetivo de ofrecer un mejor servicio a sus
clientes en el dmbito dental y diagndstico, la filial
Megasalud incorpord a sus instalaciones 37 clinicas
dentales, 25 tomas de muestras a nivel pais e incorpord
4 Resonadores, 4 Scanners, 8 Ecotomdgrafos, 4
Densitometros y 2 Mamografos.

Adicionalmente Clinica Avansalud, lleva a cabo una
reestructuracion interna la cual permite la habilitacién de
7 nuevas camas médico quirurgicas, y la trasformacion
de 3 camas médico quirurgicas existentes a camas
de tratamiento intermedio, con lo cual la unidad de
pacientes criticos de la clinica alcanza una capacidad
de 15 camas. Ademas, se inaugura una nueva unidad
Hemodinamia, la que estara en plena operacién durante
el afno 2016.

MEMORIA 20
ANUAL 17

2013

En marzo de 2013 se aprueba la fusion por incorporacion
de la Administradora Clinicas Regionales S.A. por
parte de Administradora Clinicas Regionales Dos
S.A. Como resultado de esta fusion, se incorporar a la
Administradora Clinicas Regionales Dos S.A. la totalidad
del patrimonio de Administradora Clinicas Regionales
S.A. Adicionalmente en el mes de octubre, RedSalud
le compra a Inversiones Dial S.A. un 10% del total de
las acciones emitidas por la Administradora Clinicas
Regionales Dos S.A. Con ello, Empresas Red Salud S.A.
quedod como titular del 50% del total de las acciones
emitidas por Administradora de Clinicas Regionales
Dos S.A.

Al igual que en afios anteriores Megasalud en 2013
continud con su plan de remodelacion de sus centros a
través de trabajos de mejoramiento de infraestructura
de los centros de Chillan, Concepcién, Conchali, Puente
Alto, Alameda, Providencia y centro dental Kennedy.

En Clinica Bicentenario, hacia el final del afio comienzan
obras de remodelacion con el objeto de incorporar a la
clinica 30 camas, trasladar el pabellon oftalmoldgico
a un drea ambulatoria, habilitar 20 box de consultas
generales, aumentar en 7 los boxes de urgencia, y
trasladar el area administrativa a la torre del centro
médico.

Durante el afio continuaron las obras de construccién
de la nueva clinica situada contigua a la actual Clinica
Tabancura.

2016

Con fecha 9 de mayo de 2016, Mutual de Seguridad
CChC vende a Empresas RedSalud S.A 5.149.904
acciones de la sociedad Clinica Iquique S.A, con lo
que RedSalud queda con un 86,92% de propiedad de
la Clinica.

El 25 de julio de 2016, se realiza un aumento de capital de
$26.682 millones mediante la emisién de 600 millones
de acciones nominativas, suscritas por Inversiones La
Construccion S.A, aumentando su participacion de
89,99% a 99,99%.

A principios de 2016, comienza a operar la filial
Inversiones CAS, a la cual, Megasalud, transfiere la
totalidad de su participaciéon en el “Centro Médico
Arauco Salud” Debido a esto, el centro cambia su
nombre “Centro Médico Clinica Tabancura, sucursal
Pargue Arauco”, y su administracion queda a cargo de
Clinica Tabancura.

Respecto a las mejoras de infraestructura y operaciones,
Avansalud inicio el un proyecto de remodelacion que
permitird la adicion de 25 camas en el séptimo piso
de la clinica. Cambios importantes se desarrollaron
también en las clinicas regionales: Iquique incorpord
un nuevo centro médico de atenciéon ambulatoria
que permitio realizar atencion ambulatoria primaria y
secundaria. Clinica Elqui implementé 10 nuevos box de
consultas médicas. Adicionalmente, en nuestra filial
Clinica Magallanes, se empezd a construir un edificio
ambulatorio de cinco pisos.
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Fuente: Clinicas de Chile A.G.

El sistema de salud chileno es de caracter mixto, existiendo un
subsector publico y uno privado tanto para el aseguramiento
como para la provision de servicios. Desde el punto de vista
normativo, en tanto, tiene caracter unitario, pues las politicas
y normativas generales son elaboradas por el sector publico.

En ese escenario, el Ministerio de Salud tiene entre sus funciones
elaborar y dirigir las politicas nacionales de salud, definir sus
objetivos y fortalecer y desarrollar su accion en el espacio
intersectorial para promover y desplegar politicas publicas
coherentes con las prioridades sanitarias. Ademas, debe definir
normas e instrumentos para evaluar la calidad de la atencion,
fortalecer el desempefno de las funciones esenciales de la salud
publica, y definir el plan de salud, estableciendo sus garantias.

Desde el punto de vista del financiamiento, el sistema de salud
estd compuesto por una combinacion de aportes publicos y
privados, pudiendo ser estos directos e indirectos. El aporte
publico directo corresponde a la contribucion municipal y a
las asignaciones presupuestarias derivadas desde el Gobierno
Central, mientras que el aporte publico indirecto tiene su origen
en la cotizacién obligatoria que efectuan los trabajadores (7,0%)
y las empresas a partir de sus ingresos imponibles.

El gasto de bolsillo de las personas (copagos por atenciones
médicas, medicamentos y atenciones médicas particulares)
se denomina como el aporte privado directo vy, por ultimo, el
aporte privado indirecto estd constituido por las cotizaciones

adicionales (voluntarias) de los afiliados a Isapres, con la
finalidad de mejorar la cobertura de su plan de salud y el
pago de las primas de seguros privados de salud. En tanto, las
cotizaciones obligatorias de seguridad social se consideran
como aporte publico indirecto.

Con respecto de los servicios que participan, el sistema esta
constituido por una industria de seguros de salud y una industria
prestadora de servicios asistenciales. En ese escenario, la
industria de seguros de salud estd integrada, principalmente, por
el Fondo Nacional de Salud (Fonasa) y las Instituciones de Salud
Previsional (Isapres), aunque también tienen una participacion
minoritaria las mutuales, las compafias de seguros, las cajas
de compensacion y las mutualidades de la FF.AA. Estas son las
instituciones encargadas de recaudar, administrar y distribuir los
recursos de los cotizantes de acuerdo a los servicios de salud
estipulados por cada instituciéon previsional.

Por otro lado, la entrega de los servicios asistenciales es realizada
por una extensa gama de prestadores publicos y privados, los
gue -a su vez- pueden ser institucionales o individuales. Entre
los primeros conviven aquellos que prestan atenciéon hospitalaria,
vale decir, que estan habilitados para la internacién de pacientes
con ocupacion de una cama declarada en la dotaciéon y aquellos
gue prestan atencion ambulatoria. En el subsector privado, en
tanto, pueden encontrarse también prestadores individuales de
salud, quienes dependiendo de un prestador institucional o de un
convenio con éste, entregan servicios de atencién clinica.
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RedSalud tiene como mision
contribuir a que las personas
vivan mas y mejor con una
atencion integral de salud
médica y dental centrada en el
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compromiso es entregar amplio
acceso, con altos estandares de
calidad, segun los principios y
valores de la Camara Chilena
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Empresas Red Salud S.A. es una sociedad andnima constituida mediante escritura publica del 18 de abril de 2008.

Empresas Red Salud S.A. es la matriz de un grupo de sociedades dedicadas a ofrecer servicios y atenciones en el ambito de la
salud, a través de atenciones ambulatorias y hospitalarias, médicas y dentales, también a la explotacion de bienes raices, desarrollo
y mantenimiento de programas computacionales, las cuales se encuentran organizadas en ocho subsidiarias de primera linea, las
gue se detallan a continuacion:

-> MEGASALUD, sociedad dedicada a otorgar atenciones -> ONCORED, sociedad dedicada a otorgar todo tipo de

ambulatorias de salud, tales como consultas y procedimientos
médicos y dentales, a entregar servicios de apoyo diagndstico
en el dmbito de laboratorio clinico e imagenologia y el
tratamiento de enfermedades u otras afecciones a través
de profesiones auxiliares de la medicina como enfermeria,
kinesiologia y sicologia.

SERVICIOS MEDICOS TABANCURA, sociedad dedicada a la
administracion y explotacion de establecimiento hospitalario
y actividades complementarias a ésta.

INVERSIONES CAS, sociedad que opera a través del Centro
Médico Clinica Tabancura (antes Arauco Salud), entrega
diferentes tipos de prestaciones de salud, incluyendo servicios
y procedimientos médicos y dentales, asi como el tratamiento
de diferentes enfermedades.

CLINICA AVANSALUD, sociedad dedicada a la administracién
y explotaciéon de establecimiento hospitalario de salud para el
otorgamiento de prestaciones médicas, quirdrgicas y servicios
de asesoria de salud.

CLINICA 1QUIQUE, sociedad dedicada a la administracién y
explotacién de toda clase de establecimientos hospitalarios
y actividades complementarias a ésta.

prestaciones de salud, servicios y procedimientos médicos
de diagndstico y tratamiento de enfermedades oncoldgicas.

ADMINISTRADORA DE CLiINICAS REGIONALES SEIS
SPA, sociedad dedicada a la inversion en establecimientos
dedicados al funcionamiento de hospitales, clinicas,
policlinicos, centros médicos y servicios generales en salud.
Actualmente cuenta con una red de clinicas en las ciudades
Valparaiso, La Serena, Rancagua, Temuco y Punta Arenas.
Con fecha 1de mayo de 2015, se incorporo a la Consolidacion
de Empresas Red Salud S.A., por lo tanto esto afecta los
resultados comparativos en relacion al ano 2014.

2> T RED, sociedad dedicada a la creacidon, comercializacion,

instalacion, desarrollo y mantenimiento de programas
computacionales, asi como la gestion, tramitacion, permiso
de uso y comercializacion de licencias de los mismos.

INMOBILIARIA CLINICA, sociedad dedicada a adquirir y
enajenar a cualquier titulo toda clase de bienes raices y
derechos constituidos en ellos; y explotarlos e invertir en
toda clase de bienes corporales e incorporales.
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El 2017 fue un afno muy desafiante para RedSalud, donde
se experimentd a nivel pais una desaceleracion econdmica
importante en el sector privado de la salud, lo que se tradujo en
indicadores muy planos y caidas relevantes en ambitos como el
quirurgico y hospitalario.

En términos de ventas, nuestra organizacion obtuvo un total de
$348.758 millones, lo que representd un crecimiento anual de
un 3,8%; un EBITDA de $34.902 millones, experimentando una
disminucidn en su margen desde un 11,0% en 2016, a un 10,0%
en 2017. La utilidad controladora fue $3.586 millones, $3.821
millones menos que la utilidad de 2016.

Sin embargo, en términos de actividad ambulatoria, durante el
2017 se efectuaron 3.440.712 consultas médicas, representando
un aumento de un 5,4% respecto al afo anterior. Adicionalmente,
se realizaron 6.429.001 exdmenes de laboratorio lo que
corresponde a un aumento de 3,0%, respecto del 2016.

Las consultas de urgencia presentaron una baja de 5,9%
respecto al periodo anterior, mientras que imagenologia
disminuyd su actividad en un 1,1%. Por lo demas, al cierre de
2017 se contabilizaron 85.243 intervenciones quirdrgicas, con
un promedio de 61,4% de ocupacion de camas.

Megasalud

Durante el 2017 la gestion de Megasalud estuvo focalizada
principalmente en torno al desarrollo de proyectos orientados
al desarrollo de nuevos canales, transformacion digital y la
transformacion de la estructura organizativa.

Los cambios con respecto a tecnologia y desarrollo de canales
se iniciaron con un proceso de transformacion digital con foco
en la gestion omnicanal de la relacidon con el paciente, lo que
significd cambios en estructuras, procesos e infraestructura TI.

La creacién de una plataforma de Agenda permitié una mejor gestion
de cupos de consultas médicas, dentales y procedimientos, ademas
de cambios en las plataformas de contacto telefénico y mejoras en
el uso de la interfaz web de esta agenda, posibilitaron la migracion
del agendamiento hacia canales no presenciales (web y call center).

Gerencia de Personas tuvo como desafio principal trabajar en
los fundamentos definidos el afio 2016 sobre la transformacion
organizacional, es por ello que el foco principal fue el desarrollo
de nuestros colaboradores con programas orientados
al fortalecimiento de sus condiciones, como también la
implementacion de diversas herramientas de trabajo.

En el dmbito financiero, durante el periodo Megasalud tuvo
ingresos por $103.175 millones, lo que representd un crecimiento
de 8,5% respecto del afo anterior. La reestructuracion del
negocio generd una utilidad de $5.426 millones, lo que representa
una disminuciéon de 12,9% respecto de 2016, en donde alcanzd
una utilidad de $6.231 millones.
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Por otra parte, a nivel de actividad, durante 2017, se realizaron
mas de 8,6 millones de prestaciones, lo que representa un
aumento de 3,1% sobre el afio anterior. Los mayores crecimientos,
respecto al 2016, se percibieron en las areas de Laboratorio
(+8,4%) y Consultas Médicas (+5,9%), mientras el area Dental,
Imagenologia y Procedimientos tuvieron variaciones menores
de actividad respecto al aflo anterior.

Clinica Tabancura

Durante el 2017, finalmente Clinica Tabancura logrd la conexion
total de sus tres torres, facilitando tanto el acceso, como el
traslado de pacientes y colaboradores, asi como también generar
mayores eficiencias en su actividad diaria.

Para reposicionar a la clinica en el sector oriente de la ciudad,
durante el 2017 realizdé una alianza con la Municipalidad
de Vitacura al firmar un convenio especial que beneficia a
sus vecinos, aumentando la red de salud de la comuna y
contribuyendo a su vez, a mejorar la calidad de vida de quienes
viven en esta comuna.

En cuanto a servicios clinicos, la Unidad de Oncologia habilitd
un nuevo servicio transitorio con seis sillones y un area de
hospitalizacion que cuenta con dos habitaciones presurizadas
para la necesidad de este tipo de pacientes.

Grupo Tabancura (Clinica, Arauco e Inmobiliaria) tuvo ingresos
por $56.440 millones, un 16,9% superior respecto de 2016. Sin
embargo, Clinica Tabancura experimento resultados negativos
durante el periodo (-$5.470 millones - suma lineal de utilidades
totales empresas relacionadas a Grupo Tabancura) y una merma
en su margen EBITDA, de un 3,9% en 2016 a un 1,9% en el 2017.

A nivel ambulatorio, las consultas médicas presentaron una
disminucién de un 1,9% anual, pasando de 155.146 en el afio
2016 a 152.142 en el afno 2017, de igual forma los exdmenes de
laboratorio pasan de 447.689 en el ano 2016 a 411.814 en el 2017
con una disminuciéon anual del 8,0%. Por su parte la actividad
de imagenes crece de 60.674 a 62.787, lo que representa un
crecimiento de 3,5% anual.

Clinica Avansalud

Durante el 2017, Clinica Avansalud reforzé el mejoramiento de su
infraestructura, ampliando su oferta hotelera con 25 habitaciones,
a las que se sumaron durante el mismo afio 25 en las antiguas
dependencias del Servicio Dental de Megasalud y de la Central de
Esterilizacion. Trasladdandose ésta ultima de ubicacion y creciendo
440 m2.

Durante el periodo, nuestra clinica ubicada en Providencia,
continud incorporando tecnologia de punta, al sumar un nuevo
servicio orientado a la atencion mas eficiente y rapida en la
obtencion de imagenes mamarias.
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Respecto a sus resultados, el 2017 Clinica Avansalud continud su
proceso de consolidacion como prestador de servicios médicos
a precios accesibles. Esa asi, como registré un crecimiento anual
de un 10,6% en sus ingresos, alcanzando $49.149 millones. El
incremento respecto del afo anterior también se registré en
sus utilidades, logrando $3.694 millones, un aumento de 25,9%
respecto del ano anterior.

Durante 2017, la actividad de la Clinica crecidé en 5% respecto
al ano anterior. Haciendo un desglose, la actividad de
hospitalizaciéon crecié un 10,1%, pasando de 25.020 dias cama
ocupados en 2016 a 27.541 en 2017. Destaca el aumento de los
exdmenes de laboratorio, pasando de 673.031a 737.616, lo cual
representa un aumento de un 9,6%.

Clinica Bicentenario

Durante el 2017, Clinica Bicentenario dio un enfoque en la gestion,
el costo efectividad y las mejoras en procesos impulsados por
las distintas dreas de nuestra organizacion y en especial por la
nueva Gerencia de Operaciones.

El trabajo basado en el anélisis, implementacién de mejoras e
inclusion de tecnologias permitieron una mejora sustancial en
las dreas de Pabellon y Urgencia entre otros.

Por otro lado, este aflo se consiguid el equilibrio financiero de la
Institucion demostrado por el financiamiento de las inversiones a
través de caja propia, la nula captacion de deuda externa como
interna, el pago de deudas y lineas financieras, y la regularizaciéon
de pagos con proveedores, entre otros, sustentado en una
eficiente gestion en los distintos procesos desde la admision
hasta la cobranza de una cuenta, permitiendo una recaudacion
optima.

Los ingresos obtenidos durante 2017 alcanzaron los $59.257
millones, un incremento de 2,5% en relacion con 2016. El resultado
operacional, en tanto, fue de $2.493 millones lo que se tradujo en
una disminuciéon de 43,5% comparado con el ejercicio anterior
cuando obtuvo $4.414 millones. El resultado total del 2017 fue
de $604 millones frente a los $1.283 millones obtenidos en 2016.
Durante 2017, Clinica Bicentenario alcanzd 19.472 egresos,
realizaron 16.370 intervenciones quirurgicas y 3.626 partos y
cesdreas. En el drea ambulatoria se efectuaron 287.816 consultas
médicas, lo que significd un aumento de 4,9% en relacién con
2016. Las consultas de urgencia, en tanto, llegaron a 64.753.

Clinicas Regionales

Durante el 2017, nuestras Clinicas Regionales, continuaron su
avance en la gestion e integracion a RedSalud de Clinica Iquique
y de la sociedad Administradora de Clinicas Regionales Seis,
la cual estd formada por las clinicas Elqui, Valparaiso, Integral,
Mayor y Magallanes.

Ademas, se avanzd en el fortalecimiento de la infraestructura
de diversas clinicas, tales como la remodelacion de pabellon y
servicio de urgencia en Clinica Iquique, la construcciéon de un
nuevo edifico de cuatro pisos en Clinica Elqui y la incorporacion
de 20 camas adicionales en Clinica Mayor, asi como el inicio de
las operaciones del nuevo edificio de especialidades médicas
en Clinica Magallanes.

En términos de tecnologia y equipamiento, es posible destacar
la incorporacién de un resonador magnético en Clinica Integral
y la realizacién, en Clinica Valparaiso, de la primera cirugia
otorrinolaringoldgica con intervencion de un neuronavegador
hibrido, técnica inédita en Chile

Respecto a sus resultados, es posible mencionar que el margen
EBITDA experimentd un leve descenso de un 11,9% en 2016 a un
1,2% en 2017, pasando de $10.276 millones de EBITDA en 2016
a $8.748 en 2017.

En cuanto a actividad, es posible destacar un aumento
de importante de las consultas médicas a nivel regional,
representado por un 11,4% respecto al periodo anterior,
correspondiente a un total alcanzado de 585.276 de consultas.
Adicionalmente, destaca el aumento de los examenes de
laboratorio en un 3,1%, respecto al 2016

Red Oncosalud

Red Oncosalud tuvo un aino con resultados superiores al 2016,
totalizando ingresos por $4.621 millones, lo que representa 0,7%
de aumento en relacion con el ejercicio pasado. El resultado
total del aflo 2017 fue de $383 millones, versus los $517 millones
obtenidos en 2016.

En relacidn a su actividad, 1.416 pacientes fueron atendidos
durante el 2017 a nivel nacional, cifra 4,8% inferior al afo 2016.
Adicionalmente, durante 2017, Red Oncosalud logré gestionar
508 pacientes tratamiento quimioterapéuticos.
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Principales Clientes

Dentro de los principales clientes de Empresas RedSalud S.A
como holding de prestadores de salud, se encuentran las
distintas Instituciones de Salud Previsional (Isapres), el Fondo
Nacional de Salud (Fonasa), las empresas privadas y los pacientes
particulares.

Principales Proveedores

Del mismo modo, los proveedores mas relevantes de la sociedad
corresponden a los profesionales médicos, redes de laboratorios
clinicos, distribuidores de materiales médicos, mantencion y
reparacion de equipos, ademas de consumos basicos, entre otros.

Marco Normativo

La operacidon y el mercado objetivo de la sociedad estan
regulados. Por un lado se encuentra la Superintendencia de
Salud, como empresa holding de prestadores de salud vy, por
otro, la Comisién de Mercado Financiero, como empresa emisora
de bonos de oferta publica.

Politica de Dividendos

La Junta General Ordinaria de Accionistas acordd que la Politica
de Dividendos de la Sociedad considere el reparto de 100% de
las utilidades entre los Accionistas, en la medida que lo permita la
situacion de caja y el monto de las inversiones que desarrolle la
Sociedad y sus filiales. Todo lo anterior, sin perjuicio de las decisiones
que corresponda adoptar al Directorio y a las Juntas de Accionistas.

Dividendos distribuidos por accion

N° de Dividendo
Fecha Dividendo Nominal ($)
Mayo de 2009 1 185.208,90
Junio de 2009 2 38.986,40
Septiembre de 2009 3 18.697,00
Junio de 2010 4 133.946,50
Noviembre de 2010 5 194.557,70
Agosto de 2011 6 2,31
Mayo de 2012 7 0,4
Mayo de 2013 8 1,03
Septiembre de 2014 9 1,66
Octubre de 2015 10 0,83
Septiembre de 2016 n 0,93
Septiembre de 2017 12 2,79

Utilidades Distribuibles

Las utilidades del afio 2017 seran distribuidas en un 100% durante
el ano 2018, segun el siguiente detalle:

Accionistas
Inversiones La Construccion S.A

Politica de Inversiéon y Financiamiento

Los ejes principales de la politica de inversion y financiamiento
de Empresas Red Salud S.A. se mantuvieron durante el afio
2017 respecto de los definidos para afos anteriores. Asi, en el
ambito de las inversiones, uno de los principales objetivos de la
Sociedad es asegurar una rentabilidad adecuada mediante la
evaluacion e implementacion de diversos proyectos en el drea
de la salud, asi como a través de una extensa oferta de servicios
relacionados con dichos proyectos. Adicionalmente, por medio
de sus inversiones, la empresa busca: a) permitir que una alta
proporcion de la poblacién acceda a servicios de salud provistos
por RedSalud; b) proveer servicios de salud para todo tipo de
necesidades de la poblacién; ¢) ser una fuente de solucion de
salud para todos los segmentos socioecondmicos; y d) mejorar su
posicionamiento en una industria altamente dindmica en cuanto
a la evolucién de la demanda.

La politica que guia las inversiones ha consistido en la
implementacion de aquellos proyectos que tengan el potencial
para generar flujos de caja que aseguren la rentabilidad de la
inversion y que satisfagan los estandares de calidad de la Red. En
definitiva, cada proyecto es evaluado para verificar que cumpla
con los clasicos criterios de bondad econdmica y financiera: tener
valor presente positivo a la tasa de costo de capital de la Sociedad.

Para alcanzar los objetivos descritos anteriormente, RedSalud ha
implementado diversos proyectos durante los ultimos afos, tales
como la construccidn de Clinica Bicentenario, la modernizacion
de Clinica Avansalud y centros médicos de Megasalud, vy la
construccién de una red de clinicas regionales a lo largo del
pais. Sumado a esto, durante 2017, se continud con el ambicioso
plan de inversiones de tres afios definido en 2016, el cual tiene
tres ejes centrales: a) expansion de Megasalud; b) ampliacion
de Clinica Elqui; y ¢) proyecto de Integracion de Torres Nueva y
Antigua en Clinica Tabancura.

Durante el aflo 2017 se realizaron inversiones por mas de $22.600
millones. Las principales inversiones correspondieron a $2.200
millones en la expansién de Clinica Elqui, $4.500 millones en
la Integracion de Torres de Clinica Tabancura, y alrededor de
$1.200 millones en la habilitacion de nuevos centros dentales
de Megasalud. Por otra parte, se invirtieron $3.000 millones
en la construccion de un nuevo edificio ambulatorio en Clinica
Magallanes y $1.616 millones en la compra de un 13,25% de
participacion en la misma clinica, llegando asi a tener un 81,58%
de participacion a diciembre 2017. En este periodo también
se realizaron otras inversiones menores en Clinica Avansalud
para la habilitacion de 25 nuevas camas, en Clinica Mayor para
habilitar el cuarto piso, y en Megasalud para ampliar la oferta de

Porcentaje de Dividendo Numero de Dividendo
Participacion en M$ Acciones por accion
99,90% 3.582.336 2.752.327 1.30
0,01% 3.586 1 1.30

Cdamara Chilena de la Construccion A.G.
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imagenes y laboratorios. Cabe sefalar que todas las inversiones
anteriormente mencionadas se mantuvieron en linea con el
presupuesto establecido para el afo 2017.

Como en afnos anteriores, la empresa ha financiado su cartera
de proyectos tanto con recursos generados por su operacion,
como a través de contratos con instituciones bancarias y leasing
financiero. Cada proyecto de inversion tiene una politica de
financiamiento particular, definida por pautas aprobadas por el
Comité de Inversiones.

En el marco de estas politicas de financiamiento, se pagaron
deudas por $83.107 millones. Por otra parte, a comienzos de
agosto de 2017, RedSalud realizé exitosamente la colocacion de
UF 1,2 millones en el mercado local de bonos desmaterializados
y al portador (Serie E), a 5 afos, con una duracion estimada de
4,7 afos y a un spread sobre BCU de 110 puntos base. A través de
esta colocacidn, la Sociedad recaudd aproximadamente $32.421
millones, los cuales se destinaron en (a) un 65% al refinanciamiento
de los siguientes pasivos: (i) refinanciamiento de la deuda bancaria
de corto plazo de RedSalud con origen de capital de trabajo
e inversiones ya realizadas el afo 2017 por aproximadamente
$10.500 millones; (ii) refinanciamiento de la deuda bancaria con
vencimiento el aflo 2025 de las filiales Megasalud SpA vy de la filial
Clinica Bicentenario SpA por aproximadamente $13.500 millones;
y (b) en un 25% al financiamiento del programa de inversiones de
RedSalud en sus filiales Clinica Elqui, Megasalud, Clinica Tabancura
y Clinica Magallanes, por montos ascendentes aproximadamente
a $8.000 millones. Producto del refinanciamiento antes sefalado,
la sociedad generd un ahorro anual estimado de $210 millones
en intereses al afio.

A diciembre 2017, la Sociedad mantiene deuda financiera
por $197.912 millones y un patrimonio neto total de $129.605
millones, lo que representa una relacion de deuda financiera
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sobre patrimonio de 1,5 veces. Esta cifra se encuentra en linea
con el objetivo definido por la Sociedad al inicio de su plan de
inversiones y, en el largo plazo, la empresa espera mantener una
relacion de deuda financiera en torno a uno.

Marcas Registradas por Empresas
Red Salud S.A

A la fecha, las principales marcas registradas a nombre de
Empresas Red Salud S.A son las siguientes:

Servicios Médicos Tabancura S.p.A

La marca CLINICA TABANCURA, a través de la sociedad Servicios
Médicos Tabancura S.p.A, bajo el nimero 1.006.266, para la clase
44, se encuentra vigente, con vencimiento 30/10/2022.

La marca MATERNIDAD TABANCURA, a través de la sociedad
Servicios Médicos Tabancura S.p.A, bajo el numero 928.825, para
la clase 44, se encuentra vigente, con vencimiento 8/06/2021.

Clinica Iquique S.A

La marca CL IQUIQUE, a través de la sociedad Clinica Iquique S.A,
bajo el nimero 923.818, para la clase 44, se encuentra vigente,
con vencimiento 16/10/2020.

La marca CLINICA IQUIQUE, a través de la sociedad Clinica
Iquique S.A, bajo el numero de solicitud 1.235.584, para la clase
44, se encuentra se encuentra en proceso de aprobacion por el
Registro de Marcas, con fecha de publicacién 27/01/2017

Arauco Salud Limitada

La marca ARAUCO SALUD, a través de la sociedad Arauco Salud
Limitada, bajo los nimeros 790.205, 790.206, 799.301, para las
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clases 10 y 35, se encuentra vigente, con fechas de vencimiento
19/02/2017,19/02/2017 y 15/05/2017 respectivamente.

La marca CLINICA ARAUCO SALUD, a través de la sociedad
Arauco Salud Limitada, bajo los nimeros de registro 790.204
y 866.309, para las clases 10 y 44, se encuentra vigente, con
fechas de vencimiento 21/03/2017 y 13/11/2019 respectivamente.

La marca CLINICA ARAUCO, a través de la sociedad Arauco
Salud Limitada, bajo los numeros 823.834, 823.835, 823.836,
823.837,823.838, para las clases 5, 44, 35,10 y 3, se encuentra
vigente, con fechas de vencimiento 09/02/2018, 09/02/2018,
09/02/2018, 08/04/2018 y 09/02/2018 respectivamente.

La marca LABORATORIO CLINICA ARAUCO, a través de la
sociedad Arauco Salud Limitada, bajo los nimeros 790.203,
813.744, 813.745, para las clases 10, 35, 42 y 44, se encuentra
vigente, con fechas de vencimiento 30/04/2017,10/09/2017 y
29/10/2017 respectivamente.

La marca RED SALUD CLINICA ARAUCO SALUD CENTRO
MEDICO, a través de la sociedad Arauco Salud Limitada, bajo los
numeros 1.024.719,1.027.006 y 1.168.773, para las clases 44, 35 y
36, se encuentra vigente, con fechas de vencimiento 24/07/2023,
31/07/2023 y 11/06/2025 respectivamente.

Clinica Avansalud S.p.A

La marca AVANSALUD, a través de la sociedad Clinica Avansalud
S.p.A, bajos los nimeros 982.282, 982.284,1.042.249,1.087.364,
1.120.984, para las clases 36, 38, 44 y 16, se encuentra vigente,
con fechas de vencimiento 10/09/2022,10/09/2022, 22/12/2023,
18/03/2024 y 16/06/2024 respectivamente.

La marca CLINICA AVANSALUD, a través de la sociedad Clinica
Avansalud S.p.A, bajo los nimeros 1.087.358, 1.087.360 y
1.087.362, para las clases 36, 38 y 16, se encuentra vigente, con
fechas de vencimiento 07/09/2024, 07/09/2024 y 07/09/2024
respectivamente.

La marca AVANSALUD PROVIDENCIA, a través de la sociedad
Clinica Avansalud S.p.A, bajo el nimero 1.192.723, para la clase
44, se encuentra vigente, con fecha de vencimiento 17/11/2025.

Empresas Red Salud S.A

La marca RED SALUD RED SOCIAL CCHC, a través de la sociedad
Empresas Red Salud S.A, bajo los nimeros 824.762 y 824.763,
para las clases 16, 36 y 44, se encuentra vigente, ambos nimeros
de registro con fecha de vencimiento 20/08/2018.

La marca RED SALUD SOMOS CCHGC, a través de la sociedad
Empresas Red Salud S.A, bajo los niumeros de solicitud 1.218.771
y 1.218.772, para las clases 36 y 44, se encuentra en espera de
acreditacion (con fecha 20/02/2017), ambos nimeros de registro
con fecha de solicitud 24/08/2016.



La marca RED SALUD CCHC, a través de la sociedad Empresas
Red Salud S.A, bajo el nimero 822.222, para la clase 44, se
encuentra vigente, con fecha de vencimiento 18/07/2018.

La marca REDSALUD CLINICA MAGALLANES, a través de la
sociedad Empresas Red Salud S.A, bajo el nimero de solicitud
1.235.589, para la clase 44, que se encuentra en proceso de
aprobacioén por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud
27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA BICENTENARIO, a través de la
sociedad Empresas Red Salud S.A, bajo el nimero de solicitud
1.235.590, para la clase 44, que se encuentra en proceso de
aprobacioén por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud
27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA AVANSALUD, a través de la
sociedad Empresas Red Salud S.A, bajo el nimero de solicitud
1.235.596, para la clase 44, que se encuentra en proceso de
aprobacioén por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud
27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA TABANCURA, a través de la
sociedad Empresas Red Salud S.A, bajo el nimero de solicitud
1.235.597, para la clase 44, que se encuentra en proceso de
aprobacioén por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud
27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA IQUIQUE, a través de la sociedad
Empresas Red Salud S.A, bajo el nimero de solicitud 1.235.598,
para la clase 44, que se encuentra en proceso de aprobacion
por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud 27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA INTEGRAL, a través de la sociedad
Empresas Red Salud S.A, bajo el numero de solicitud 1.235.601,
para la clase 44, que se encuentra en proceso de aprobacion
por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud 27/12/2016.

La marca REDSALUD CLINICA VALPARAISO, a través de la sociedad
Empresas Red Salud S.A, bajo el numero de solicitud 1.235.602,
para la clase 44, que se encuentra en proceso de aprobacion por el
Registro de Marcas, con fecha de solicitud 27/12/2016.

Megasalud S.p.A

La marca RED SALUD MEGASALUD CCHC, a través de la
sociedad Megasalud S.p.A, bajo los nimeros 800.203 y 857.897,
para las clases 16 y 44, que se encuentra vigente, con fechas de
vencimiento 02/11/2017 y 18/08/2019 respectivamente.

La marca MEGASALUD, a través de la sociedad Megasalud S.p.A,
bajo el numero de registro 1.213.461, para la clase 44, que se
encuentra vigente, con fecha de vencimiento 10/02/2026.

La marca CENTRO MEDICO Y DENTAL MEGASALUD SOMOS
REDSALUD, a través de la sociedad Megasalud S.p.A, bajo el
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numero de solicitud 1.206.739, para la clase 44, que se encuentra
en proceso de aprobacion por el Registro de Marcas, con fecha
de solicitud 31/05/2016.

La marca MEGASALUD SOMOS RED SALUD, a través de la
sociedad Megasalud S.p.A, bajo el numero de solicitud 1.206.738,
para la clase 44, que se encuentra en proceso de aprobacion
por el Registro de Marcas, con fecha de solicitud 31/05/2016.

La marca REDSALUD CLINICA COPIAPO a través de la sociedad
Megasalud S.p.A, bajo el nimero de registro 1.262.373, para la
clase 44, que se encuentra vigente, con fecha de vencimiento
02/11/2027

La marca REDSALUD CLINICA VALDIVIA a través de la sociedad
Megasalud S.p.A, bajo el niumero de registro 1.262.440, para la
clase 44, que se encuentra vigente, con fecha de vencimiento
02/11/2027

La marca REDSALUD CLINICA OSORNO a través de la sociedad
Megasalud S.p.A, bajo el numero de registro 1.262.371, para la
clase 44, que se encuentra vigente, con fecha de vencimiento
02/11/2027

La marca REDSALUD CLINICA CONCEPCION a través de la
sociedad Megasalud S.p.A, bajo el nUmero de registro 1.262.372,
para la clase 44, que se encuentra vigente, con fecha de
vencimiento 02/11/2027

La marca REDSALUD CLINICA TEMUCO a través de la sociedad
Megasalud S.p.A, bajo el nimero de registro 1.262.374, para la
clase 44, que se encuentra vigente, con fecha de vencimiento
02/11/2027

Sintesis de Comentarios y Proposiciones a
los Accionistas

No hubo comentarios o proposiciones por parte de los
accionistas durante el ejercicio 2017.

Factores de Riesgo

Las empresas que conforman el Grupo Red Salud se encuentran
expuestas a un conjunto de riesgos de mercado, financieros y
operacionales, propios de la actividad prestadora de servicios de
salud en la cual estan insertas. Debido a lo anterior, la estructura
de gobierno corporativo ha sido disefiada para operar con
propdsitos claros de cémo administrar y atenuar los riesgos
asociados a la actividad prestadora de salud.

Actualmente, la direccidn superior de las compafias filiales esta
radicada en el directorio central de la sociedad holding, el que
estd compuesto por seis integrantes, quienes otorgan orientacion
en la gestion de cada una de las compafias que conforman el
grupo empresarial.
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Asi, las principales decisiones médicas, de inversion,
financiamiento y comerciales estan radicadas en el Directorio de
RedSalud. Adicionalmente, la creacion de distintos comités en
estas areas otorga un real soporte a las decisiones tomadas por
el Directorio, lo que permite mantener la posicion competitiva
del Grupo en una industria con un alto nivel de competencia.

Por otro lado, los riesgos regulatorios del sector de salud se
originan principalmente en las rigurosas normas bajo las cuales
se deben entregar las prestaciones de salud. Dichas exigencias
tienen como objetivo garantizar la seguridad de los usuarios,
asi como la calidad de los distintos servicios que se entregan.

Para lo anterior, nuestras Subsidiarias deben velar por dar
estricto cumplimiento al marco regulatorio establecido por la
Superintendencia de Salud, en un sector en el que el mercado
es cada vez mas exigente y en el cual se ha construido una
soélida cultura de altos estdandares. Eventuales cambios en las
regulaciones actuales pueden tener un impacto en la industria.
El riesgo operacional estd asociado a la pérdida directa o
indirecta originada por causas relativas a los procesos, el

personal, la tecnologia e infraestructura del Grupo. Para esto,
se cuenta con politicas y procedimientos que los minimizan a
través de la administraciéon de sus recursos de manera individual
por cada una de las Subsidiarias, en concordancia con normas
y estandares definidos a nivel de Grupo.

El objetivo de la gestidon de riesgos operacionales es proteger
de manera eficiente y efectiva a los trabajadores, el medio
ambiente, los activos de la Sociedad y la marcha del negocio
en general.

Clasificacion de Riesgo

La Compafia ha tenido clasificacion de riesgo A- (Feller Rate)
y A (Humphreys) desde el inicio de su clasificacion en 2012. En
julio 2017 se incluyd Fitch Chile como clasificadora que clasifico
a la compafia en categoria A.

A diciembre 2017 Fitch y Humphreys tienen clasificacion A con
perspectiva estable para Empresas Red Salud, mientras que Feller
tiene clasificacion de A- con perspectiva estable.

Clasificadora de Riesgo

Feller Rate
abr-12 A-/Perspectiva Estable
may-13 A-/Perspectiva Estable
may-14 A-/Perspectiva Estable
may-15 A-/Perspectiva Negativa
may-16 A-/Perspectiva Negativa
ene-17 A-/Estable
Abr-17 A-/Estable
jul-17 A-/Perspectiva Estable

Transaccidén de Acciones

Humphreys Fitch Chile
A/Perspectiva Estable
A/Perspectiva Estable
A/Perspectiva Estable
A/Perspectiva Estable
A/Perspectiva en observacion
A/Estable

A/Perspectiva Estable A/Perspectiva Estable

Con fecha 25 de septiembre de 2017, La Construccion S.A. realizd el pago de 101.191.815 acciones suscritas representativas de

$4.500.000. quedando la siguiente estructura.

Accionista
Inversiones La Construccion S.A
Camara Chilena de la Construccion A.G.

31-12-2017
Numero de Porcentaje de
Rut Acciones Participacion
94.139.000-5 2.732. 327164 99,99%
81.458.500-K 0,01%

dotal | | 2752 327,165 100%

Remuneracién del Directorio

Durante los periodos 2017 y 2016, los miembros del Directorio han percibido por concepto de dietas y participacion, los siguientes

valores brutos, segun lo acordado en las Juntas de Accionistas:

2017 2016
Participacion Participacion
Director Cargo Dietas UF UF Dietas UF UF
Victor Manuel Jarpa Riveros Presidente 1906,88 304,49 889,84 318,92
Juan Pablo Aylwin Jolfre Vicepresidente 1048,32 133,80 397,61 212,62
Pedro Cubillos Mahana Director 928,65 133,80 - -
Mario Kuflik Derman Director 1037,70 133,80 348,28 186,05
Claudia Ricci Ricci Director 681,63 170,70 - -
Max Correa Rodriguez Director 557,31 170,70 - -
Fernando de Solminihac Tampier Director 641,04 170,70 - -
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Durante el mismo periodo, también percibieron participacion los siguientes miembros del Directorio anterior, segun el siguiente detalle:

2017 2016
Participacién Participacion
Director Cargo Dietas UF UF Dietas UF UF
Alberto Etchegaray Aubry Ex director 611,64 (0] 1779,67 637,85
Gustavo Vicufa Molina Ex Director 246,72 0,00 593,22 318,92
Andrés Sanfuentes Vergara Ex Director 236,77 0,00 593,22 318,92
Carlos Orfali Bejer Ex Director - - 593,22 292,36
Lorenzo Constans Gorri Ex Director - - 244,94 132,88
Enrique Loeser Bravo Ex Director - - 244,94 132,88

Kurt Reichhard Barends Ex Director - -
Sociedades Subsidiarias

Durante el 2017 ningln miembro del Directorio de la sociedad anénima Empresas Red Salud S.A. que formen parte de los Directorios
de las Sociedades Subsidiarias.

Desembolsos por Asesorias

En la Junta Ordinaria de Accionistas celebrada el 25 de abril de 2017, se designo a la empresa “Deloitte Auditores y Consultores
Limitada” como auditores externos de Empresas Red Salud S.A y Subsidiarias, cuyos honorarios anuales ascienden a UF 8.600
para el caso del holding y a UF 750 a nivel de RedSalud, por los servicios de revision de los estados financieros de acuerdo a los
requerimientos establecidos por la Superintendencia de Valores y Seguros.

Remuneraciones de la Administracion

Durante 2017, los principales gerentes y ejecutivos de la sociedad percibieron remuneraciones totales que ascendieron a
UF42.651,36, cifra que el ailo anterior fue de UF 39.955,55.

Administracion Cargo Fecha de Nombramiento
Sebastian Reyes Gloffka Gerente General 20-07-2015
Rosario Verdnica Letelier Letelier Subgerente de Finanzas 06-03-2017
Enrique Cuadra Court Gerente Legal 01-12-2016
Claudio Abé Montt Gerente de Proyecto 01-07-2016
Maria Liliana Escobar Alegria Subdirector de Calidad 01-10-2017
Sergio Montenegro Tagle Subgerente de Control de Gestion y Estudios 16-05-2016
Nicole Georgette Pauliac Basulto Subgerente de Marketing 01-10-2017
Alvaro Sebastidn Tacchi Mc Innes Gerente de Negocios en Red 01-08-2017
Carlos Patricio del Rio Valenzuela Subgerente Técnico de Diagndstico 01-08-2017
Rosa Maria Porras Ramos Subdirector de Proyectos Médicos 01-07-2017
Daniel de la Maza Diaz de Valdés Gerente de Sistemas y Tecnologia 12-06-2017
Sergio Soto Avendano Gerente Contralor 15-01-2015
Valentina Villavicencio Serri Subgerente de Administracion y Abastecimiento 01-10-2014
Katherine Aravena Ramirez Subgerente de Gestion Contable 01-10-2014
Juan Pablo Pascual Beas Director Médico Corporativo 01-05-2017
Denisse de la Paz Reimberg Leyton Subgerente de Personas 18-04-2017
Pilar Torres Medina Gerente de Personas 16-01-2017
Juan Pablo Acevedo Ferrer Gerente de Servicios y Operaciones en Red 10-04-2017

Para los principales gerentes y ejecutivos de Empresas Red Salud S.A., sélo se otorgan bonos de participacion sobre las utilidades
anuales de la sociedad, los que no se encuentran estipulados en sus respectivos contratos de trabajo. El monto de dichos bonos
para 2017 y 2016 corresponde a UF 10.588,22 y UF 3210,57 respectivamente.

Empresas Red Salud S.A. presentd gastos de indemnizaciones por afos de servicio que ascendieron a UF 1.745,21, durante el
periodo 2017.
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RESPONSABILIDAD SOCIAL Y DESARROLLO
SOSTENIBLE

Diversidad del Directorio

1) Numero de personas por género

Seis miembros del Directorio de la sociedad pertenecen al género
masculino y uno al género femenino siendo la primera mujer que
en incorporarse en el afno 2017.

I1) Numero de personas por nacionalidad

Asimismo, los siete miembros de la mesa directiva tienen
nacionalidad chilena.

111) Numero de personas por rango de edad

Los rangos de edades del Directorio de la sociedad es el
siguiente:

Rango Edades
< a 30 anos
entre 30 y 40 afos

entre 40 y 50 aflos 1
entre 50 y 60 afnos

entre 60 y 70 anos 4
>a 70 afnos 2

iv) Numero de personas por antigiiedad

Los rangos de antigliedad de los miembros del Directorio que han
desempefado dicho cargo, es el que se presenta a continuacion:

Antigiliedad en el Cargo

< a 3 anos 4
entre 3y 6 afos 3
entre 6 y 9 afos

entre 9 y 12 anos

>al2 anos

Diversidad en la Gerencia General y otras gerencias que reportan
al Directorio

1) Numero de personas por género

N° de personas por género
Femenino 2
Masculino 10

1) Numero de personas por nacionalidad

Los 12 miembros de la plana gerencial de Empresas RedSalud
tienen nacionalidad chilena.

111) Numero de personas por rango de edad

Los rangos de edades de la gerencia de la sociedad son los
siguientes:

N° de personas por rango de edad
Inferior a 30 afos

Entre 30 y 40 anos 3
Entre 41y 50 afos 5
Entre 51y 60 anos 3
Entre 61y 70 afios

Superior a 70 aflos 1

IV) Numero de personas por antigiiedad

Al cierre de 2017, la antigledad de los gerentes que han
desempefado funciones en la entidad fue la siguiente:

N° de personas por antigiiedad en el cargo

Menos de 3 afios n
Entre 3 a 6 anos

Mas de 6 y Menos de 9 afos

Entre 9 y 12 afos

Mas de 12 anos 1

Diversidad en la organizacion
1) Numero de personas por género

En 2017, RedSalud contaba con 49 trabajadores, los cuales se
distribuyen por género de la siguiente manera:

N° de personas por Género
Femenino 25

Masculino 24

ii) Numero de personas por nacionalidad
En 2017, 48 trabajadores de la sociedad tienen nacionalidad

chilena y 1 trabajador de la sociedad tienen nacionalidad
extranjera.



1) Numero de personas por rango de edad

Los rangos de edades de los trabajadores de la sociedad son
los siguientes:

N° de personas por rango de edad

Inferior a 30 aflos 15
Entre 30 y 40 afos 24
Entre 41y 50 afos 5
Entre 51y 60 afnos 5

Entre 61y 70 afos
Superior a 70 afos

IV) Numero de personas por antigliedad

Al cierre del 2017 la antigledad de los trabajadores de RedSalud
se distribuyd de la siguiente manera:

N° de personas por antigiiedad en el cargo

Menos de 3 afios 45
Entre 3 a 6 anos 2
Mas de 6 y Menos de 9 aflos 1
Entre 9y 12 afos 1

Mas de 12 afios
Brecha salarial por género

A diciembre de 2017, la brecha salarial -calculada como la
proporcion que representa el sueldo bruto base promedio- de
las trabajadoras respecto de los trabajadores fue la siguiente:

2017
Gerentes y Subgerentes 0,57
Jefaturas, Ejecutivos y Administrativos 1,33
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Participacion en Sociedades

Los ejecutivos principales y Directores no mantienen
participacion en Empresas Red Salud, ni en sociedades que
forman parte del grupo.

Hechos Relevantes

1. Con fecha 25 de enero de 2017, la sociedad Administradora
Clinicas Regionales Seis SpA compra el 13,25% de la sociedad
Inversalud Magallanes S.A.

2. Ensesion de directorio celebrada con fecha 26 de enero 2017,
se acordd designar como director reemplazante de don Carlos
Orfali Bejer al Dr. Pedro Cubillos Mahana.

3. En Junta Ordinaria de Accionistas de Empresas Red Salud
S.A., celebrada con fecha 25 de abril de 2017, se designd como
directores por el proximo periodo estatutario de 3 afios a
dofa Claudia Ricci Ricci y a los sefores, Victor Manuel Jarpa
Riveros, Max Correa Rodriguez, Mario Kuflik Derman, Pedro
Cubillos Mahana, Juan Pablo Aylwin Jolfre y Fernando de
Solminihac Tampier.

4. En sesion de directorio de fecha 3 de mayo de 2017, se acordd
designar como Presidente del Directorio a don Victor Manuel
Jarpa Riveros y a don Juan Pablo Aylwin como Vicepresidente.

5. Con fecha 9 de agosto de 2017, Empresas RedSalud realizd
su primera colocacion en el mercado local de bonos
desmaterializados y al portador con cargo a la linea de 10
afos, inscrita en el Registro de Valores de la Superintendencia
de Valores y Seguros bajo el nimero 860, con fecha 25 de
julio de 2017, cuyas caracteristicas mas relevantes son las
siguientes: Bonos de la Serie E, por una suma total de UF
1.200.000, con vencimiento el 30 de junio de 2022. La emision
se realizd a una tasa de colocacion de 2,09%

6. Con fecha 29 de septiembre de 2017, ha presentado su
renuncia al cargo de Gerente de Finanzas y Desarrollo de
Empresas Red Salud S.A. don Pedro Matias Moral Mesa.

7. Con fecha 3 de enero 2018, Clinica Bicentenario SpA vendid y
traspasd a AK Chile Holdings SpA la totalidad de las acciones
gue poseia en la sociedad Administradora de Transacciones
Electréonicas S.A. que corresponden al 50% de las acciones
emitidas por dicha sociedad, y cuyo principal activo es
la propiedad indirecta del 50% de las acciones emitidas
por la sociedad |-Med S.A. El precio de la venta asciende
a M$18.000.000, pagaderos segun contrato, el efecto en
resultado del ejercicio, para el 2018, es de M$12.350.000.

8. En adiciodn, la operacidon antes mencionada, generara una
disminucién aproximada de M$ 1.011.000 en inversiones en
asociadas, y una disminucién de M$4.587.000 en activos de
impuestos diferidos.




Hechos Posteriores

Con fecha 3 de enero 2018, Clinica Bicentenario S.p.A vendid y
traspasd a AK Chile Holdings SpA la totalidad de las acciones
gue poseia en la sociedad ATESA S.A. que corresponden al 50%
de las acciones emitidas por dicha sociedad, y cuyo principal
activo es la propiedad indirecta del 50% de las acciones emitidas
por la sociedad I-Med S.A. El precio de la venta asciende a
M$18.000.000, pagaderos segun contrato, el efecto en resultado
del ejercicio, para el 2018, es de M$12.350.000.

En adicidn, la operacion antes mencionada, generarad una
disminucién aproximada de M$ 1.011.000 en inversiones en
asociadas, y una disminucion de M$4.587.000 en activos de
impuestos diferidos.

Entre el 1de enero de 2018 y la fecha de emisién de los presentes
estados financieros (marzo 23, 2018) no han ocurrido otros
hechos posteriores que afecten significativamente a los presente
estados financieros.

POLITICA GENERAL DE HABITUALIDAD
DE EMPRESAS RED SALUD S.A.

PARA OPERACIONES CON PARTES
RELACIONADAS

Las operaciones que se indican mas abajo, conforme con lo que
autoriza la letra b) del inciso final del articulo 147 de la Ley N°
18.046, corresponden a las operaciones que conforme a politicas
generales de habitualidad, determinadas por el Directorio
de Empresas Red Salud S.A., en adelante la “Sociedad”, en
sesion celebrada con fecha 26 de octubre de 2012, deberan
ser consideradas como operaciones ordinarias del giro de la
Sociedad vy, en tal calidad, podran ejecutarse sin necesidad de
cumplir con los requisitos y procedimientos establecidos en los
numeros 1) al 7) del articulo 147 de la Ley N° 18.046, en tanto
éstas tengan por objeto contribuir al interés social y se ajusten
en precio, términos y condiciones, a aquellas que prevalezcan
en el mercado al tiempo de su aprobacion:

a) Aquellas que la Sociedad realice corrientemente con
personas relacionadas, dentro de su giro social y que sean
necesarias para el desarrollo ordinario de las actividades de
la misma, independiente de su monto y sin perjuicio de que su
contratacion sea por periodos mensuales, anuales o de mayor
extension. En dicho sentido, y para facilitar la determinacion
respecto de la habitualidad de tales operaciones, podra
tomarse en consideracion la similitud de dicha operacién con
operaciones que la Sociedad ha efectuado en forma ordinaria
o recurrente, incluso con anterioridad a la aprobacién y
vigencia de la presente politica de habitualidad;

b) Aquellas que la Sociedad celebre en ejercicio de los derechos
que tenga como socio o accionista de otras sociedades,
tales como la compra y venta de valores y de derechos en
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éstas; asistencia con voz y voto a juntas de accionistas o
asambleas de socios de las sociedades en las cuales participe;
modificaciones de contratos de dichas sociedades y estatutos
sociales, transformaciones, fusiones, divisiones, disoluciones
y liguidaciones de sociedades en las cuales participe la
Sociedad; cesiones de derechos sociales y transferencias
de acciones y participaciones en sociedades; todo tipo
de aportes de capital social que realice la Sociedad y las
correspondientes suscripcidon de acciones, entre otras;

c) Financiamiento a personas relacionadas con el mismo Grupo
Empresarial, en especial, a sociedades en las cuales participa
la Sociedad;

d) La celebracion, modificacion, prérroga o término de contratos
de crédito y la realizaciéon de todo tipo de operaciones
financieras; la inversion de los excedentes de caja; la
celebracién de contratos de cuenta corriente mercantil y/o
el otorgamiento de préstamos financieros;

e) El otorgamiento de cualquier clase de garantias por
obligaciones que las filiales de la Sociedad tengan con
terceros, como asimismo aquellas que la Sociedad constituya
en garantia de sus propias obligaciones.

f) La celebracion de contratos de asesorias, mandatos, encargos,
prestacion de servicios administrativos, contables, financieros,
tributarios, legales, realizacion de estudios, informes y otros
similares;

g) La celebracion de contratos de arrendamiento y
subarrendamiento de toda clase de inmuebles y muebles en
general.

La presente Politica de Habitualidad entré en vigencia a contar
del 26 de octubre de 2012 y se mantendra vigente mientras el
Directorio de la Sociedad no acuerde su modificacidon. En dicho
caso, las modificaciones pertinentes serdn puestas a disposicion
de la Superintendencia de Valores y Seguros y se cumplira con
los requisitos de publicidad exigidos por la Ley de Sociedades
Andnimas.

Para los efectos de lo dispuesto en la letra b) del inciso segundo
del articulo 147 de la Ley N° 18.046, se hace presente que esta
Politica de Habitualidad se encontrara a disposiciéon de los
accionistas en las oficinas sociales y sera debidamente publicada
en el Sitio Web de la Sociedad www.redsalud.cl.
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3)

Subsidiarias

Megasalud

Clinica Bicentenario

Clinica Avansalud

Clinica Tabancura

Inmobiliaria Clinica

Inversiones CAS

Red Oncosalud

Clinica Iquique

TI-Red

Administradora de Clinicas Regionales Dos

Administradora de Clinicas Regionales Seis

149



ccccccccc

@ MEGASALUD

somos REDSALUD

Megasalud
en una
Mmirada

@\

1.965.215

N2 de prestaciones por
consultas médicas

&

363.066
N¢ de prestaciones de
imagenes

ol

2.953.990

N¢ de prestaciones de
laboratorio

o

W
1.870.706

N¢ de prestaciones
dentales

1.421.527

N2 otras
prestaciones



Antecedentes Generales

Megasalud, la red de centros médicos y dentales de RedSalud,
dispone de una completa oferta en estas especialidades,
ademads de unidades de imagenes, laboratorio clinico y otras
instalaciones que permiten prestar diversos procedimientos
clinicos ambulatorios a lo largo de todo Chile.

Conforme a los desafios de inversion planteados para el aflo 2017,
Megasalud invirtié alrededor de MM $700 en la habilitaciéon de
tomas de muestras en tres centros, en salas de procedimientos
para dos centros y en tres salas REAS en la Regién Metropolitana.
Ademas, invirtio mas de MM $1.200 en la inauguracion de dos
nuevas Clinicas Dentales en la Regidon Metropolitana, ubicadas
en calle Agustinas y en el Mall Paseo Estacién. En la misma linea,
se amplié la oferta de sillones dentales en Iquique, Antofagasta y
Maipu. Por otro lado, se finalizd la renovacion en los equipos de
Ecotomografia, adquiriendo seis equipos Mindray Resona para
los Centros Médicos de Alameda, Maipu, Puente Alto, Conchali,
San Bernardo y Quilicura. En San Bernardo, se adquirid un equipo
de Mamografia, devolviéndole al Centro Médico este examen que
habia dejado de prestar en el aflo 2015, junto con el digitalizador
de Imdgenes CR marca Carestream modelo Elite, dejando en el
centro un servicio totalmente renovado.

Actividad y Gestiéon Comercial

Durante 2017, Megasalud realizéd mas de 8,6 millones de
prestaciones, lo que representa un aumento de 3,1% sobre el afo
anterior. Los mayores crecimientos contra el aflo anterior vienen
dados por las areas de Laboratorio (+8,4%) y Consultas Médicas
(+5,9%); mientras el drea Dental, Imagenologia y Procedimientos
tuvieron variaciones menores de actividad respecto al 2016.

Desde febrero de 2017, los cupos de consultas médicas, dentales
y procedimientos se administran en una nueva plataforma de
Agenda, mas sencilla e intuitiva en su gestion y que permite
incorporar reglas acordes a las necesidades del negocio y
del mercado. Las mejoras en usabilidad de la interfaz web de
esta agenda, junto con profundos cambios en las plataformas
de contacto telefdnico, han impulsado la migraciéon del
agendamiento hacia canales no presenciales (web y call center).

El aumento de la oferta disponible de consultas médicas, junto
con el mayor control y seguimiento de la gestién de bloqueos,
ha permitido aumentar en un 6,3% los cupos disponibles de esta
area. A su vez, la incorporacion de nuevas politicas de gestion de
oferta y la mejor gestién de confirmaciones, ha permitido reducir
la inasistencia de pacientes a consultas médicas y dentales en
un 1,6% vy 2,7%, respectivamente.

El drea de Canales inicié durante 2017 un proceso de
transformacién digital con foco en la gestién omnicanal de
la relacidn con el paciente, lo que ha significado una serie de
cambios en estructuras, procesos e infraestructura Tl; contando
hoy con el Core de Agenda y Contact Center alojados en servicios

Apertura de Ingresos Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Isapre 37%

Particular 38%
Otros 2%
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de alta disponibilidad en la nube. Este cambio ha permitido
una serie de innovaciones en los procesos de Agendamiento y
Confirmacioén de citas, ademas de permitir el control oportuno
y efectivo de todos los procesos del drea.

Recursos Humanos

Durante 2017, el principal desafio de la Gerencia de Personas
fue trabajar en los fundamentos definidos el afo 2016 sobre
la transformacién organizacional. Basado en los pilares que
identifican la compafiia a través de su sello de calidad, se permite
acercar las brechas en las cuales se profundizan los atributos con
la cultura interna. La Gerencia de Personas ha acompafiado este
proceso con la contribucién a la optimizacion de las estructuras
y a la mejora de la eficiencia.

Después de un afo 2017 de soporte a la integracion compafia
con foco en lo comercial, en la tecnologia y en estructura
organizativa, se sigue avanzando en el “modelo de gestiéon de
personas” que ordena los principios y politicas de gestion, los
sistemas y procesos para el desarrollo profesional y las palancas
para impulsar los objetivos. Diferentes herramientas de medicidn
han permitido seguir la consecucién de los retos estratégicos y
el grado de satisfaccion y compromiso de los colaboradores.
La comunicacién interna y la creacién de entornos de didlogo,
qgue han propiciado diferentes acuerdos, han sido elementos
fundamentales para alcanzar un marco mas competitivo que
permite afrontar con éxito los nuevos retos.

En materia de condiciones de trabajo, se sigue fortaleciendo
la promulgacion de un estandar en condiciones laborales que
permita un buen desempeio de todos los colaboradores.
Mientras que, en politicas de compensaciones y beneficios,
se define trabajar en una politica estructural a nivel red que
permita generar una eficiente distribucion de recursos de forma
equitativa hacia el interior de la empresa y competitiva con el
mercado. En nuestro proceso de entrenamiento y capacitacion,
ya se cuenta con procesos de inducciones internas claros que
ayudan a reforzar los procesos de induccién corporativa.

Megasalud requiere de los mejores talentos disponibles para
cumplir con la misién. Es por ello, que el foco principal ha sido
el desarrollo de los colaboradores con programas en confecciéon
pensados en el fortalecimiento de sus condiciones como también
de herramientas de trabajo.

Informacidon Financiera

Los ingresos obtenidos en 2017 alcanzaron a MM $103.175, lo
que representa 8,5% de incremento en relacion con el ejercicio
anterior. La reestructuracién del negocio ha generado un
resultado total por MM$ 5.648, lo que representa una disminucion
de -12,3% respecto de 2016, terminando el ejercicio con 1,8% de
menores activos.

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:
81.660

Patrimonio Total:

51.598

Ingresos de Actividades Ordinarias:
103.175

Resultado Atribuible a propietarios de la
controladora:

5.426

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afio 2017)

Informacién de CMDs 2017(*)
N2 CMDs 31
N¢ de centros en Caja los Andes 4
M2 utilizados** 73.719
N¢ de box Consultas Médicas 489
N¢ de clinicas dentales 370
N¢ de tomas de muestra 92
N¢ de equipos de imagenes a1

(Resonador, scanner, etc)

* Incluye nuevos centros Paseo Estacion y Agustinas que se aperturaron en 2017; no
incluye CLA Puerto Montt cerrado en el mismo afo.-

** No equivalente al nimero total de metros cuadrados construidos, el cual corresponde
a 77.722 m?. Oferta de consultas médicas 2017 (incluye bloqueos): 3.047.879
Oferta de consultas dentales 2017 (incluye bloqueos): 2.728.015

Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales 74
Profesionales Area Clinica 1.034
Profesionales no Clinicos 146
Administrativos 575

otal___|__1.820
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Antecedentes Generales

El ejercicio 2017 estuvo marcado por varios hitos relevantes para
Clinica Bicentenario. En primer lugar, el trabajo de impregnar a la
organizacion de que es parte de la red de salud mas grande del
pais, lo que permitié afrontar distintas oportunidades de manera
global y no local, tal como negociaciones con proveedores,
convenios con instituciones, definicion de oferta médica, etc.
Esto potenciard la gestion en cada una de las filiales y generara
la base para optimizar el funcionamiento global de RedSalud.

En segundo término, en 2017 se dio un enfoque a la gestion, la
eficiencia de costos y las mejoras en procesos impulsados por la
Gerencia General a través de las distintas dreas de la organizacion
y, en especial, por la nueva Gerencia de Operaciones. El trabajo
basado en el andlisis, implementaciéon de mejoras e inclusion
de tecnologias, permitié una mejora sustancial en las areas
de Pabelldn y Urgencia, entre otros. En Pabelldn, se logrd una
mejor gestion de uso de los pabellones teniendo énfasis en el
agendamiento y confirmacion de cirugias, planificacion y uso de
estos. Asimismo, se trabajé con las dreas de apoyo de manera tal
gue aportaran en el mayor grado posible al logro de eficiencia
en esta area. Por otro lado, en Urgencia se logré modificar
la estructura de atencidn del paciente, permitiendo bajar los
tiempos de espera, aumentar los pacientes atendidos y lograr
un salto cualitativo en la satisfaccion del paciente.

Por otro lado, este aifo se consiguid el equilibrio financiero en la
Institucion, demostrado por el financiamiento de las inversiones
a través de caja propia, la nula captacidn tanto de deuda
externa como interna, el pago de deudas y lineas financieras
y la regularizacién de pagos con proveedores, entre otros,
sustentado en una eficiente gestidn en los distintos procesos,
desde la admision hasta la cobranza de una cuenta, permitiendo
una recaudacion optima.

Finalmente, en 2017 se logro el cierre de dos negociaciones
colectivas donde se obtuvo grandes acuerdos para los
colaboradores, lo que, sin embargo, significd una huelga legal
de 19 dias, con todos los efectos correspondientes para los
involucrados.

Recursos Humanos

Durante el afio 2017, el enfoque de la Gerencia de Personas estuvo
centrado en la mejora de la experiencia de los colaboradores,
regularizando situaciones que estaban pendientes (entrega de
uniformes y administracion de beneficios, entre otros). Hubo
también dos cierres de negociaciones colectivas con logro
de importantes acuerdos que significaron una mejora en las
relaciones laborales y en la comunicacion entre sindicato y
empresa. Respecto del gasto de RRHH del afilo 2017 consolidado,
las diversas medidas y mejoras en la gestion y control,
permitieron estar en linea con el presupuesto, absorbiendo
inclusive ambas negociaciones colectivas.

T rLihich BCen e T

Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Isapre 55%

Otros 8%
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En relacién con la estructura organizacional, se cred la Gerencia
de Operaciones, la cual impactd positivamente en las mejoras
de los métodos y experiencia de usuarios, incorporando disefio
de procesos, seguimiento y controles.

En el drea médica, se potencid la unidad de Urgencia, Pabelldny
Centro Médico, incorporando Subgerencias y Jefaturas enfocadas
en liderar el cambio cultural hacia la eficiencia y servicio. El area
de Enfermeria se fortalecié con la incorporaciéon de la Enfermera
Jefe, cuyo objetivo fue estandarizar procesos claves en la gestion
de cuidado de los pacientes y la capacitacion, estructurando y
dirigiendo al estamento de Enfermeria.

En el mes de septiembre se cred el drea de Calidad de Vida,
que durante el tercer trimestre generd diversas actividades
orientadas a mejorar la percepcion de cuidado y bienestar
de los colaboradores, como gimnasia de pausa, masaje en
silla, charlas de crianza para padres y madres que trabajany
autocuidado, entre otros, impactando también positivamente
en las dimensiones de la encuesta de riesgo psicosocial, tales
como doble presencia, exigencias psicoldgicas, etc. Por otro
lado, el drea se orientd a mejorar los indicadores de fidelizacion
y compromiso, apuntando a disminuir la fuga de talento y
mejorar los resultados en la encuesta de experiencia. En relacion
con la salud ocupacional de los colaboradores, se trabajo
profundamente en la disminucién de la tasa de accidentabilidad,
aumentando las capacitaciones, visitas en terreno y seguimiento
en las situaciones de riesgo por parte de un equipo optimizado
de prevencion de riesgos.

En el mes de diciembre, se implementd la politica de diversidad
e inclusién, capacitando a personal de la Gerencia de Personas
en el conocimiento e implementacion en seleccién de personal
e induccién y comenzando a reclutar de forma inclusiva. En
diciembre de 2017, ingreso el primer colaborador en un cargo
adaptado a inclusion. Actualmente, los cargos que pueden ser
inclusivos se publican de acuerdo con las indicaciones de la ley
y se trabaja en la sensibilizaciéon de los equipos.

También se puso énfasis en capacitacion, definido como un
proceso orientado a desarrollar, complementar y/o actualizar
el conocimiento, competencias, habilidades y actitudes de los
colaboradores, necesarios para alcanzar los desafios estratégicos
y contribuir al cumplimiento de la misidn institucional y dirigido
por el modelo de competencias RedSalud. En consecuencia, se
ha posicionado como una importante herramienta de gestion,
en tanto contribuye a que las personas que trabajan en Clinica
Bicentenario cuenten con las competencias necesarias para
tener un desempefo exitoso. Se utilizaron variadas estrategias
de aprendizaje: cursos, talleres, pasantias y coaching, entre otras,
y, @ su vez, en distintas modalidades de asistencia: presencial,
semi presencial y/o e-learning. Principalmente, las capacitaciones
se orientaron a nivelar las exigencias de acreditacion, obteniendo
un resultado positivo en los indicadores evaluados. Ademas, se
orientaron a mejorar la experiencia de pacientes y su familia y
la vivencia laboral de los colaboradores.

Se implementaron diversas instancias para mejorar la
comunicacion y fomentar la co-construccion de las iniciativas
mediante encuestas, grupos focales, desayunos ejecutivos
y reuniones ampliadas de jefaturas mensuales, entre otras
actividades dirigidas a los colaboradores y jefaturas. Se realizé la
aplicacion de la encuesta de satisfaccion “Bicentenario Contigo”,
orientada a evaluar el compromiso y percepcién de cuidado de
los colaboradores por parte de la organizacion.

Respecto a remuneraciones, se internalizo el sistema, lo que
permitid mejorar los tiempos de respuestas y ajustarse a la
realidad de la organizacion.

Por primera vez, se realizd durante el ano 2017 el proceso de
evaluacién de desempefo, con un alcance de 37,6%, con el
objetivo de gestionar el talento promoviendo el desarrollo de
las personas, iniciativa que pretende lograr una consolidacion
de gestion del talento el proximo 2018.

Gestion Comercial

El aflo 2017 fue un periodo de consolidacion en los procesos
y actividades desarrolladas para los clientes institucionales
publicos y privados.

La generacion de diversas iniciativas en los productos GRD, ha
permitido afianzar las relaciones con Fonasa y aseguradores,
evidenciando la sistematizacién de procesos y gestiones que
permitan mejorar la rentabilidad de este producto.

Uno de los principales logros fue la entrega de atenciones
oportunas y de calidad a los clientes institucionales para la
resolucién de los problemas de salud GES, para el sector privado,
y Bono Auge segundo prestador, para el sector publico.

Durante el afo, se incorpora la realizacién del procedimiento
Oxigenacién por Membrana Extracorpdrea (ECMO), con un
aumento en el nivel de complejidad. A finales de 2017 se atendio
el primer paciente con requerimiento de ECMO, con excelentes
resultados clinicos.

Las relaciones comerciales con los asegurados privados, han
permitido ampliar los productos paquetizados y la pre compra
incremental de cirugias bajo esta modalidad. A su vez, en 2017,
la clinica se adjudico tres problemas de salud por la Isapre
Consalud.

El modelo de gestion comercial fue otro hecho relevante que
tiene como objetivo gestionar la estadia del paciente con
interaccién directa en el equipo a cargo del cuidado, farmacia,
operaciones y otros, permitiendo la eficiencia del proceso. Esto,
permite avanzar con bases sdlidas para desarrollar de manera
optima todos los pasos del modelo de Salud Administrada,
permitiendo optimizacion de los procesos de gestion, control
y KPls.



Comunicaciones y Marketing

El periodo 2017 fue un aflo enfocado en la prevencion, fidelizacion
y captacién de pacientes, donde la estrategia que se trabajo
como area de Marketing para conseguir dichos objetivos, fue
a través de campanas ofreciendo precios preferenciales a los
pacientes.

Por un lado, se trabajo la “Campana de Obesidad”, la cual
ofertaba al publico la cirugia baridtrica (Bypass y manga gastrica)
con valor paguete, logrando un alto interés en los pacientes.
Otra de las campanfas realizadas fue la de “Cirugia Lasik”, cuyo
objetivo fue la captacién de pacientes Fonasa que buscaban ser
operados para resolver de manera practicamente definitiva su
problema de vision.

Las actividades importantes del drea fueron dar continuidad a los
ciclos de charlas dirigidas al publico de la clinica, como charlas
de “Maternidad y Obesidad” donde el foco es educar e informar
de manera constante a los pacientes acerca de estos temas, con
resultados de alto interés y compromiso de los profesionales
que participan y las realizan (matronas y médicos cirujanos
baridtricos).

Ademas, se participd de algunas ferias de salud en empresas,
donde se asistid con staff completo para entregar informacion
de todos los servicios y productos que ofrece la institucion, junto
con realizar chequeos preventivos y evaluaciones médicas a los
colaboradores de dichas empresas.

Actividad

Durante 2017, Clinica Bicentenario alcanzd 19.472 egresos y tuvo
una ocupacion de 69,2%.

En servicios de pabellones se realizaron 16.370 intervenciones
quirurgicas y 3.626 partos y cesareas.

En el area ambulatoria, se efectuaron 287.816 consultas médicas,
lo que significd un aumento de 4,9% en relacién con 2016. Las
consultas de urgencia, en tanto, llegaron a 64.753.

Los servicios de apoyo diagndstico mostraron una baja durante
2017. Laboratorio disminuyd un 1,4% en relacién con el afo
anterior, con un total de 651.560 exdmenes realizados, mientras
gue Imagenologia tuvo una baja de un 3,3% en sus servicios,
alcanzando 105.898 estudios.

Por otra parte, la unidad de Kinesiologia realizé 350.467

prestaciones en las dreas ambulatoria y hospitalaria, aumentando
su actividad en un 19,8 %.

Proyectos e Inversiones

Durante el afio se realizaron inversiones por MM $1.045
financiadas con Caja Propia, enfocadas principalmente en el
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drea médica, tales como Imagenologia y Pabelldn, lo que permitio
contar con un ECMO que va en linea con la alta complejidad de la
Clinica y un nuevo Scanner para abordar la demanda insatisfecha.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos durante 2017 alcanzaron los MM $59.257,
un incremento de 2,5% en relacion con 2016. El resultado
operacional, en tanto, fue de MM $2.492 lo que se tradujo en
una disminucién de 43,5% comparado con el ejercicio anterior
cuando obtuvo MM $4.414. El resultado total del 2017 fue de MM
$604 frente a los MM $1.283 obtenidos en 2016.

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afio 2017)

62.240

16 (9 pabellones
centrales, 5 gineco-
obstétrico, 1
Hemodinamia y 1 Lasik)

M2 Construidos:

N° de pabellones habilitados:

N° de box de consultas médicas: 61
N° de salas de procedimientos 22
generales habilitadas:

N° de camas instaladas censables: 268

Informacién Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:

82.106

Patrimonio total:

5.169

Ingresos de actividades ordinarias:

59.257

Resultado atribuible a propietarios de la controladora:

604

Dotacioén

Gerentes y Ejecutivos Principales 17
Profesionales Area Clinica 837
Profesionales no Clinicos 83
Administrativos 329

Total ____________________| 1266
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Antecedentes Generales

Clinica Avansalud es un establecimiento de salud de atencién
ambulatoria y hospitalizada, con orientacion preferente en la
atencion de especialistas, cirugia mayor y diagndstico avanzado.
Su publico objetivo pertenece principalmente a los estratos
socioeconémicos medio y alto de la Regidon Metropolitana. De los
pacientes que fueron hospitalizados en sus instalaciones durante
2017, un 46% proviene de las comunas de Santiago, Maipu, Puente
Alto, Nufioa, La Florida, Providencia y Las Condes.

El recinto privado cuenta con 113 camas censables, distribuidas
principalmente en hospitalizacion médico-quirlrgica y Unidades
de Tratamiento Intermedio y Cuidados Intensivos. A ello se suma
un Centro Médico de especialidades con 67 boxes de consultas
médicas y un staff médico que, a diciembre de 2017, ascendia a
355 especialistas y mas de 380 cirujanos externos que durante
el ejercicio 2017 usaron sus instalaciones quirurgicas. Ademas,
durante dicho periodo, fueron intervenidos 15.295 pacientes en
los 15 recintos quirdrgicos de cirugia mayor.

Recursos Humanos

Al 31 de diciembre de 2017, la Clinica contaba con una dotacion
de 866 colaboradores, de los cuales 55% son profesionales y
técnicos del drea asistencial, 73% son mujeres y en un rango de
edad promedio de 39 aflos. Con respecto al afo anterior, hubo un
crecimiento de un 5% en la dotacidn y una rotacion de personas
de 23%, igual al afio anterior.

Cabe destacar que, durante el ejercicio, la Clinica mantuvo los
indicadores de accidentabilidad, manteniéndose en el tramo
de la tasa de siniestralidad que exime del pago de cotizacion
adicional segun la ley vigente. Asimismo, con fecha 30 de marzo
2017 se obtuvo un 100% de cumplimiento en la Certificacion
del Programa Empresa Competitiva (PEC) con la Mutual de
Seguridad, el que permitird consolidar la cultura de prevencién
de accidentes laborales y enfermedades profesionales en las
diversas areas de la Clinica. Por otra parte, en cumplimiento con
el Protocolo de Riesgos Psicosociales, en agosto 2017 se aplicd
por segunda vez la evaluacion de estos riesgos, dando como
resultado que la Clinica se encuentra en nivel de riesgo bajo, lo
gue quiere decir que las condiciones y organizacion del trabajo
garantizan un ambiente favorable para la salud y bienestar de
los colaboradores.

La cobertura de capacitaciones en la instituciéon alcanzé a 27%,
con un costo promedio de M $71 por colaborador, desarrollando
principalmente competencias en las areas de: Atencién de
Publico Ambulatorio, Administrativa, Calidad, Seguridad y Area
Asistencial.

Durante febrero de 2017, se implementd en un 100% la plataforma
de documentacion digital, incluyendo contratos, liquidaciones de
sueldo y todo tipo de comunicacién formal con los colaboradores.
A contar de noviembre de 2017, se implementd el acceso al casino

Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Isapre 66%
Particular 3%
Otros 2%
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con huella digital y el registro de asistencia con envio automatico
a correo personal.

Areas Clinicas y Servicios

Durante el afo 2017 se continud avanzando en la resolucién
quirdrgica de patologias de mayor complejidad en un modelo
de atencidén de estada abreviada: i) la Neurocirugia de Cerebroy
Crdneo se consolidd gracias a la renovacion del staff de médicos
de la especialidad, quienes realizaron las primeras cirugias de
grandes tumores cerebrales, ademas de la conformacion exitosa
del rol de llamado de neurocirujanos que permitié resolver
oportunamente las necesidades del Servicio de Urgencia; entre
otras drenajes de hematomas subdurales y epidurales; ii) Se
incorporaron cirujanos oncoldgicos al staff médico que han
realizado cirugias de alta complejidad sin complicaciones; vy iii)
se ha extendido el uso de la técnica laparoscdpica a cirugias
tradicionalmente abiertas como nefrectomias y colostomias.

Dentro de las cirugias de mayor frecuencia practicadas en la
Clinica se encuentran: Colecistectomia por via Laparoscdpica,
Meniscectomia por la Técnica Artroscédpica, Queratectomia
Fotorrefractiva, Hernia del Nucleo Pulposo y Hernia
Diafragmatica, reflejo de una oferta de soluciones quirurgicas a
precio conocido para los principales problemas de salud de la
poblacién nacional.

A contar del 1° de septiembre 2017 se amplié la oferta hotelera en
25 habitaciones individuales adicionales. Este proyecto involucré
la transformacion de 15 habitaciones ubicadas en el cuarto piso
Norte, de Hospitalizacion MQ a UTI, y la habilitacion de cuatro
camas UCI adicionales, alcanzando un total de 30 camas en la
Unidad de Pacientes Criticos (UPC). Adicionalmente en el séptimo
piso Norte, en las antiguas dependencias del Servicio Dental de
Megasalud (espacio fisico anteriormente entregado en modalidad
de arriendo y cuyo contrato cesd en septiembre de 2016) y de la
Central de Esterilizacion, se construyeron 25 nuevas habitaciones
de Hospitalizacion MQ, alcanzando un total de 83 camas MQ.
Finalmente, la Central de Esterilizacion fue trasladada al cuarto
subterraneo, creciendo a 440 m? se habilitaron nuevas dependencias
para el personal, se ampliaron las dreas de lavado y preparacion de
material, se reemplazé un equipo autoclave existente por uno de
mayor tamafo y se adquiridé nuevo equipamiento (otro autoclave,
una lavadora desinfectadora y un equipo de éxido de etileno).

En el mes de noviembre de 2017, se hizo entrega del Certificado
de Re-Acreditacién de la Clinica, segunda acreditacién
consecutiva que mantendrd vigencia hasta 2020. Este proceso
destaca a la Clinica en calidad, compromiso y bienestar de
pacientes, acreditdndola mediante el cumplimiento de los
estandares fijados y normados por el Ministerio de Salud.

Proyectos e Inversiones

En consideracion a la demanda de exdmenes de Resonancia
Magnética y al alto grado de ocupacion de los equipos existentes,
se iniciard el proyecto para la adquisicion e instalacion de un

tercer equipo Resonador Magnético que permita aumentar la
oferta actual.

Buscando mejorar el posicionamiento del equipo de Mamografia
con Tomosintesis y complementdndolo con la oferta de Ecografia
Mamaria inmediata en un entorno mas exclusivo y privado para la
poblaciéon femenina, se desarrollard el proyecto de la habilitacion
de la Unidad de la Mama, orientado a ofrecer a las mujeres un
area especializada y con dedicacién exclusiva que entregue una
atencion integral personalizada y de calidad.

La ampliacion del espectro de prestaciones del servicio de
Hemodinamia, tanto en la diversidad de soluciones asociadas
a distintas especialidades médicas como en la complejidad de
dichas prestaciones (entre otras: implantes de marcapasos,
desfibriladores implantables y re-sincronizadores) requiere
la transformacion de la sala de procedimientos a pabellén de
mayor complejidad. Este proyecto de conversion sera abordado
durante el primer trimestre de 2018, permitiendo avanzar hacia
una oferta de prestaciones que entregue una atencion integral
a los pacientes.

Orientados a permanecer a la vanguardia en la tecnologia
del diagndstico oftalmoldgico, se desarrollara el proyecto de
renovacion de equipos de la especialidad: un OCT Zeiss Cirrus
HD-OCT 5000 con Angio Plex y un Ecobiometro Zeiss |IOL Master
700. Ambos equipos permitirdn aumentar significativamente la
confiabilidad en el diagndstico de patologias de retina, cirugia
de cataratas, polo ocular anterior y diagndstico refractivo, entre
otras.

Por otra parte, con el propdsito de perfeccionar el registro de
la agenda, obtener la trazabilidad completa de cada atencion
y actualizar la interfaz entre el sistema de informaciodn clinica
Medic y el sistema informatico de RX, a contar de enero de 2018
se implementara la nueva agenda RIS-PACS de Carestream.

Gestion Comercial

La adquisicion de equipos de electrofisiologia, necesarios para un
aumento de la oferta médica en la especialidad de Cardiologia,
permitieron ampliar el espectro de prestaciones requeridas
para la resolucion completa del problema de salud GES N°25
Marcapaso (trastorno de generacion del impulso y conduccion
en personas de 15 aflos y mas que requieren Marcapaso).

La actividad del Laboratorio de Terapia Endovascular
(Hemodinamia), ha permitido posicionar a la Clinica como
un establecimiento asistencial con resolucién de patologias
coronarias, vasculares y neuroldgicas. Lo anterior se reflejé en
el crecimiento de un 49% de los pacientes atendidos en este
servicio con respecto al ano anterior.

Fieles al objetivo de disponer de tecnologia de punta para el
diagndstico adecuado, a principios de 2017 comenzaron a operar
cuatro nuevos equipos de ecotomografia que ofrecen una mejor
calidad de imagen y mayor resolucion, lo que se tradujo en una



mejor visualizacion y, por tanto, la elaboracion de informes mas
detallados y especificos.

En mayo de 2017, se dio inicio a la ampliacién de la cobertura
horaria para la toma de muestras de exdmenes de Laboratorio
Clinico, llegando a fines del aflo a un horario de funcionamiento
de lunes a sdbado de 7.30 a 20.00 hrs. y domingos y festivos
de 8.00 a 20.00 hrs.

Clinica Avansalud y la Corporacion de Salud Laboral, reforzaron
sus vinculos ampliando la relacion comercial a la atencion de
pacientes en sospecha de patologias urolégicas diagnosticados
en los programas preventivos de la Corporacion. Esto se tradujo
en el otorgamiento de 57 atenciones y confirmacion de 11 casos
de cdncer de prostata. Ademas, en el contexto del convenio
vigente durante el afio 2017, se resolvieron 353 cirugias.

A partir del segundo semestre, se gestiond la ampliacion de la
oferta de cirugias con precio conocido a pacientes beneficiarios
del seguro Fonasa a través del programa de prestaciones
con Pago Asociado a Diagnoéstico (PAD) para las siguientes
patologias: osteosintesis tibio-peroné, fimosis, enfermedad
crdonica de las amigdalas, inestabilidad de rodilla y quistes
sinoviales, alcanzando una oferta de 18 PAD vigentes a fines
de 2017.

También en el segundo semestre, se brindd atencion a 22
pacientes traumatoldgicos con patologias de resolucidon
quirurgica del Servicio de Salud Metropolitano Oriente, bajo un
convenio de trato directo: instalacion de 20 proétesis de rodilla
y 2 protesis de cadera.

Durante el tercer cuatrimestre del afio, se realizaron 186
atenciones en modalidad cheque Consalud, prestaciones
adjudicadas a partir de un proyecto de derivacién impulsado
por RedSalud en colaboracién con la Isapre.

A finales de afo, se suscribid un convenio con la llustre
Municipalidad de Providencia para la atenciéon preferente de
los beneficiarios del programa “Soy Providencia” que abarca
residentes, estudiantes y trabajadores de la comuna.

Actividad

Durante 2017, la actividad de la Clinica se incrementé en 5%
respecto del ano anterior.

Haciendo un desglose:

- La actividad de hospitalizacion crecié un 10%, pasando de
25.020 dias cama ocupados en 2016 a 27.541 en 2017. Este
crecimiento, relacionado en parte al aumento de 25 camas
a contar de septiembre, favorecié el grado de utilizacion de
camas, alcanzando 77% de ocupacion.

- En el drea quirudrgica, el nimero de pacientes intervenidos
disminuyeron de 15.725 en el aino 2016 a 15.295 en el afo
2017, debido, fundamentalmente, al mayor tiempo quirlrgico
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asociado a intervenciones de mayor complejidad.

- En el Centro Médico también se observo un aumento en
la actividad respecto de 2016. Asi, las consultas médicas
diarias aumentaron un 2%; se registrd un incremento de 3%
en Procedimientos; hubo 9% de avance en Laboratorio Clinico;
y 15% en el Servicio de Urgencia.

Informacion Financiera

Los ingresos operacionales obtenidos en 2017 ascendieron a MM
$49.149, creciendo un 11% respecto del aflo anterior. Esto es MM
$4.727 de mayores ingresos.

El resultado operacional del periodo fue de MM $6.054, lo que se
traduce en un 14% superior a los MM $5.290 obtenidos en 2016.
La utilidad total del afio, en tanto, crecid en 23% respecto al afio
anterior, pasando de MM $3.157 a MM $3.892 en 2017.

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afio 2017)

M? Construidos: 30.687

15 (13 pabellones

N° de pabellones habilitados: centrales, 1

Hemodinamia y 1 Lasik)

N° de boxes de consultas médicas: 67

N° de salas de procedimientos 32
generales habilitadas:

N° de camas instaladas censables: n3

Informacién Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:

43.605

Patrimonio total:

15.269

Ingresos de actividades ordinarias:

49.149

Resultado atribuible a propietarios de la controladora:

3.694

Dotacioén

Gerentes y Ejecutivos Principales: 18
Profesionales Area Clinica: 178
Profesionales no Clinicos: 24
Administrativos: 646
866
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Antecedentes Generales

Clinica Tabancura es un centro de salud general con atencion
de mediana y alta complejidad, que cuenta con mas de 1.600
profesionales médicos de todas las especialidades de vasta
trayectoria y experiencia, quienes dan solucidn a las mas
variadas necesidades de salud de la poblacién que atiende. Estos
profesionales incluyen a los médicos del servicio de Urgencia,
médicos que realizan consultas en el centro médico, anestesistas
y médicos residentes a cargo de los diversos servicios de
hospitalizacion. Su labor es apoyada por diversos profesionales
que incluyen enfermeras, técnicos paramédicos y auxiliares, que
estdn en permanente desarrollo y capacitacion, lo que les permite
ofrecer una atencién integral y con altos estandares de calidad.

Dentro de los principales hitos en 2017, se destacan:

En octubre, finalmente se completd la integracion de la nueva
torre a las antiguas dependencias, lo que permiti¢ optimizar
la operacién de la clinica, mejorando los flujos operativos y
traslados de pacientes. En diciembre de 2017, la clinica contaba
con 172 camas operativas, que comprenden servicios de Cuidados
Intensivos e Intermedios de adulto y pediatria, hospitalizacion
médico quirurgica y de maternidad y una moderna unidad de
Neonatologia de Alta Complejidad, con 22 camas para la atencion
critica del recién nacido hospitalizado.

Durante el periodo, Clinica Tabancura participd activamente en Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
el proceso de certificacion de OMS y Unicef para la eliminaciéon (al cierre de 2017)

de transmision vertical de VIH y Sifilis, trabajando estrechamente
con el equipo del MINSAL y redefiniendo procesos y controles
de calidad en diversas areas clinicas.

El Banco de Sangre de Clinica Tabancura, caracterizado por su
alta calidad técnica, paso a ser el Centro de Sangre de RedSalud,
prestando servicio a todos los prestadores de la red en Santiago,
ademas de Valparaiso. En este nuevo rol, presta servicios a
otras clinicas de la capital, procesando sangre proveniente de
los distintos bancos locales y permitiendo una mayor y mejor
disponibilidad de sangre de diversos tipos para fines terapéuticos
y transfusionales. El principal objetivo, es generar un gran banco
gue garantice la disponibilidad de sangre procesada a las distintas
clinicas en tiempo y forma, aprovechando las escalas conseguidas
por la red de prestadores en la captacion de donaciones.

Gestion de Personas

Durante el afno 2017, la Gerencia Personas trabajé en la
implementacién del contrato colectivo suscrito con el sindicato

durante el afio 2016 y la implementacién de un plan de eficiencia Isapre 76%
operacional que equilibrara la dotacion con la ocupacién de las Fonasa 18%
areas clinicas, minimizando el efecto de este sobre el clima laboral. . o
Particular 4%
0,
Asimismo, durante el periodo, se formulé un mejoramiento de los Otros 2%

procesos internos que incluyd la digitalizacion de los documentos
laborales, la implementacion de totem de auto-consulta, la
disminucién de los reprocesos en el pago de las remuneraciones
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enun 60% vy la implementacion de rFlex, software de control de
asistencia y gestion de turnos.

A nivel RedSalud, hubo una activa participacion en proyectos
transversales tales como la confeccién del Manual de
Competencias Corporativas, la formulacién de un sistema de
evaluacion de desempefo vy la identificacion de las mejores
practicas administrativas.

Areas Clinicas y Servicios

Se revisd la estructura organizacional de la Direccion Médica,
credndose las subdirecciones médicas de Gestién Clinica y de
Calidad, con el objetivo de monitorear y controlar la correcta
operacion de los servicios clinicos, garantizando el cumplimiento
normativo y de estdndares de calidad.

Se reestructurd el drea de oncologia de la clinica y se remodelé el
espacio fisico asociado, redefiniéndose la estructura del equipo
técnico y administrativo e incorporando en el lugar un area de
qguimioterapia ambulatoria, junto con aumentar la dotacién de
camas para pacientes oncoldgicos.

Con el fin de potenciar el servicio de Urgencia y aumentar
la oferta médica, se incorporaron al staff un equipo médico
neuroldgico y equipo médico de cirugia vascular, con
disponibilidad de llamado durante las 24 horas, asistiendo
a urgencias y a unidades criticas, asegurando la entrega de
tratamiento oportuno para los usuarios.

Se cred el comité de mortalidad materno infantil y se redefinio
el comité de farmacias, con el fin de analizar, proponer planes
de mejora y contribuir a la seguridad de los procesos clinicos.

Durante el periodo se realizaron las primeras jornadas de
pediatria y se continud con las jornadas de ginecobstetricia ya
iniciadas en 2016, exponiéndose temas relevantes inherentes
a las especialidades y capacitando a los colaboradores en el
cumplimiento de protocolos de servicio y calidad.

Se incorporaron nuevas técnicas diagndsticas, entre las que se
destaca una bateria de innovadores exdmenes preventivos para
el recién nacido, posicionando al servicio de neonatologia a la
vanguardia en técnicas de screening para recién nacidos.

Proyectos e Inversiones
Proyectos de infraestructura:

A inicios del aino 2017, se concluyd la construccion de un pequefio
edificio de dos pisos y un subterrdneo con una superficie total de
58,7 m?, colindante al frontis por Av. Tabancura, el cual permitio
dar cumplimiento a la norma de conjunto armodnico.

Por otra parte, en el mes de junio se dio inicio a una remodelacién
en los subterrdneos de la nueva Torre C, sobre un total del 2.103

mts2 destinados a albergar diversos servicios de apoyo a la
operacion, tales como la Farmacia Intrahospitalaria, Unidad de
Esterilizaciéon, Roperia, Central de Distribucion de Insumos y
Archivo Clinico. Estas obras persiguen mejorar sustancialmente
el estandar y funcionalidad de las unidades de acuerdo con el
crecimiento de la actividad de la Clinica. Este proyecto contempla
también la implementacién de un ascensor montacarga y dos
ascensores para publico entre los pisos -8 y -1, que vienen a
complementar el servicio de circulacién vertical en el edificio.

Se destaca también que durante el primer semestre se terminé la
remodelacion del primer piso del ala norte de la Torre B - edificio
antiguo -, en donde se habilité una moderna unidad de oncologia
con seis sillones ambulatorios y un drea de hospitalizacion que
cuenta con dos habitaciones presurizadas para la necesidad de
este tipo de pacientes.

Por ultimo, en el mes de octubre se obtuvo la recepcion municipal
de las conexiones entre los edificios antiguo y nuevo - Torre B
y Torre C - permitiendo una operacion fluida y mas eficiente de
toda la infraestructura clinica puesta al servicio de la comunidad.

Desarrollo de especialidades:

Durante el uUltimo afio, se invirtieron mas de MM $800 en
tecnologia médica dentro del marco de la renovaciéon y
ampliacién del equipamiento médico y quirdrgico, de forma de
permitir y sustentar la mejora continua en calidad y seguridad
de las cirugias y procedimientos y, ademas, ampliar la gama
de prestaciones ofertadas. Se destaca la adquisicion de cuatro
maquinas de anestesia Drager para el Servicio de Pabelldn y
Hemodinamia, renovandose asi equipos con mas de diez afnos
de antigledad; la adiciéon de un equipo Arco C marca General
Electric que permitird implementar nuevas técnicas radioldgicas
al servicio de Pabelldn; y la adquisicion de cuatro ventiladores
mecdnicos para las unidades de neonatologia, pediatria y
urgencias, incorporando mayor tecnologia para mejorar la
oportunidad y calidad de la atencidn de los pacientes.

También se potenciaron fuertemente dos especialidades médicas
a través de la actualizacion tecnoldgica. Se comprd una nueva
maquina de Circulacién Extra Corpodérea (CEC) marca Sorin
que modernizard el drea de cardiocirugia de la Clinica y un
microscopio marca Leica para la especialidad de neurocirugia,
el cual cuenta con un alto estandar de resoluciéon y precision que
ayudara a mejorar la calidad y seguridad de los procedimientos
quirurgicos de alta complejidad.

Ademads, como parte del proyecto de la nueva Central de
Esterilizacion en la Torre C, cuya entrada en operacidén esta
planificada inicialmente para el primer semestre del ano 2018,
se incorporaron tres nuevos equipos autoclave y dos lavadoras
termodesinfectadoras, las que aportardn una mayor capacidad de
trabajo para agilizar y mejorar el servicio entregado a la actividad
quirurgica.



Proyectos de eficiencia operacional:

Durante el periodo, se levantaron y desarrollaron diferentes
iniciativas para la generacion de eficiencias en costos y gastos,
enfocadas tanto en areas relacionadas directamente con la
actividad clinica como también en areas de soporte.

Se destaca la profundizacion de la estrategia de compra de
insumos clinicos en red, la cual, iniciada en 2016, amplié su dmbito
en 2017 hacia la compra de medicamentos. Fue asi como se
licito, juntamente con los otros prestadores de la Red, la compra
de diversos medicamentos, obteniéndose mejores precios al
negociarse un volumen mayor.

Otras iniciativas abordaron la optimizacidén y mejoras de
contratos de diversos servicios, destacandose los relacionados
a tecnologias de la informacion, ambito en el que RedSalud tomo
un rol protagdnico en la renegociacion.

Por otra parte, en conjunto con RedSalud, se trabajo con Virtus
Partners en la optimizacion de la estructura administrativa con el
fin de lograr eficiencias y sinergias en la integracion de las filiales
con la administracion central de RedSalud. El plan desarrollado
serd implementado durante el periodo 2018.

Proyectos de Gestidn:

Continuando lo trabajado en 2016 con RedSalud en la definicion
de la Hoja de Ruta, se avanzo con el plan de fortalecimiento de
oferta médica en servicios clave como Urgencia y Unidades de
Pacientes Criticos. De esta forma se incorporaron interconsultores
de especialidades clave para la Urgencia, como lo son
traumatologia y neurologia, y médicos residentes en servicios
criticos para entregar mejor atencidon a los pacientes.

Gestion Comercial

Convenios y Clientes:

Desde enero a marzo de 2017, Clinica Tabancura trabajo
fuertemente con las Isapres en el proceso de reajuste real de
precios de los aranceles libre eleccion, llegando a acuerdos
satisfactorios.

En mayo de 2017, Clinica Tabancura fue adjudicada con la
licitacion GRD Fonasa con un puntaje final de 83,1, lo que ha
permitido continuar atendiendo de manera regular a estos
pacientes con creciente derivacion.

En julio de 2017 Clinica Tabancura pacté 15 nuevos problemas de
salud GES con Isapre Colmena, lo que ha permitido consolidar
la relacion comercial y, por otro lado, aumentar la cantidad de
pacientes derivados por esta Isapre.

En la busqueda de ampliar las alianzas comerciales, en
septiembre de 2017 Clinica Tabancura generd un nuevo convenio
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con Isapre Fundacion. Este nuevo acuerdo aplica tanto para
Tabancura como para Arauco y es un convenio libre elecciéon que
aplica para sus tres dmbitos: ambulatorio, urgencia y hospitalario,
para el caso de Tabancura y sélo ambulatorio para el caso de
Arauco. Esta Isapre cuenta con mas 28.000 beneficiarios.

En noviembre de 2017 se acuerda con Consalud un nuevo arancel
preferente que permitio a la Isapre poder tarificar nuevos planes
para asi poder comercializarlos, dejando el antiguo arancel
preferente como stock para los planes que estaban vigentes.

En el dmbito del crecimiento con las Isapres, durante el afio 2017
se negociaron distintos nuevos paquetes. En marzo se pactaron
25 nuevos paguetes con Isapre Cruz Blanca; en septiembre se
pactaron en conjunto con la Red 10 Cheques Consalud; asi como
también en noviembre se pactaron 18 nuevos paguetes con Isapre
Banmédica - Vida Tres.

Unidad de Gestion de Pacientes y Camas:

La Unidad de Gestion de Pacientes y Camas, continda aportando
en la coordinacion de los diferentes procesos internos de las
personas derivadas de Isapres y Fonasa a la Clinica, mejorando
la experiencia de pacientes y clientes dentro y fuera del
establecimiento.

Al dmbito de administracion de pacientes GES CAEC y Fonasa,
se han agregado:

¢ Administraciéon de pacientes Ley de Urgencia Fonasa.

¢ Pool de pacientes con Enfermedad de Crohn en régimen
Ricarte Soto (se agrega a las 3 anteriores: Prematuros, Ca
de Mama y Esclerosis Multiple)

* Auditorias internas GES
*  Gestion administrativa y Comercial de pacientes GRD
¢ Administracién de Convenio Isapres del Cobre.

e Gestion de cupos para tratamientos ambulatorios y
transitorios, para procedimientos y administraciones de QMT
y/0 medicamentos cronicos.

Este aumento en el ambito de accidn de la Unidad ha requerido
consolidar un equipo administrativo mayor, donde destaca el rol
de enlace entre el mundo clinico y el drea administrativa para
optimizar la atencién oportuna y eficiente de los pacientes y a
una orientadora para labores administrativas.

Actividades de Marketing

Durante el afo 2017 se mantuvo la estrategia de realizar
campanfas preventivas destinadas a distintos grupos de pacientes,
promocionadas principalmente por medio de soportes internos,
ademas del apoyo con dos radios en la Regidn Metropolitana.
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A lo anterior, se suma una campafa de descuento durante el
segundo semestre, con paquetes de cirugias plasticas difundido
fuertemente a través de redes sociales.

Se ejecuta durante este aflo el cambio de imagen corporativa
alineada a imagen RedSalud de la Unidad de Toma de Muestra
en Subcentro, lo que considerd un cambio completo de la
sefalética exterior e interior de esta sucursal, siendo apoyada
ademas con publicidad en esta estacion del metro. Asimismo,
en Centro Médico Parque Arauco, se realizd la inauguracion
del renovado acceso con sefalética corporativa, lo que estuvo
acompafado de una activacion publicitaria en el mall durante
el mes de septiembre.

Finalmente, a partir de septiembre, se implementd una campafa
de difusion de la Unidad de Rescate, la que considerd publicidad
en via publica, radios, redes sociales, mailing a base de datos y
material al interior de la clinica.

Oficina de Presupuestos

Durante el afio 2017 se consolido la restructuracion de la Unidad
de Presupuesto donde se realizaron distintas mejoras que
ayudaron a medir la gestion de esta Unidad.

En agosto, se estandarizé la manera en que los médicos realizan
sus solicitudes de presupuesto para sus pacientes creando el
“Formulario de Solicitud de Presupuestos”. En este se detalla toda
la informacién necesaria para realizar un presupuesto de calidad.

Durante este periodo, el drea de presupuesto realizé la labor
de call-center de agendamiento, seguimiento y concrecién de
pacientes de campanas como Cirugia Bariadtrica, Cirugia Plastica
y Preventivo de Prdéstata. Esto permitid un aumento de consumo
de consultas médicas, exdmenes preoperatorios y cirugias.

Desde enero de 2017 se comienza con la gestion de los
descuentos comerciales con el fin de retener a pacientes
con presupuestos de otras clinicas haciéndoles descuentos
especiales, lo que llevd a concretar varias cirugias adicionales.

En octubre de 2017 comienza el “Proyecto de Mailing Masivo
Maternidad”, importante hito que implica la gestion semanal para
pacientes que hayan presupuestado parto/cesarea. Consiste en
varias acciones que motivan constantemente a las pacientes a
guedarse en Clinica Tabancura, recorddndoles que es su clinica
e invitdndolas a participar de actividades como charlas de
maternidad o visitas guiadas, junto con el importante apoyo
guia en sus requerimientos, como dudas de presupuesto o del
funcionamiento de la clinica.

Centro de Extension

Durante el mes de febrero de 2017, se realizdé en Clinica
Tabancura la exposicion de arte de pinturas “Caminos”. Las
obras fueron creaciones artisticas de pacientes oncoldgicos y
con patologias cardiacas cronicas que pertenecen al programa

“Camina Contigo”, de Isapre Consalud. Posteriormente, estuvo
presente en el encuentro cultural de pinturas “El cdncer en siy
las emociones que provoca”, realizado en el Centro de Extension
de la Universidad Catdlica.

Clinica Tabancura participd activamente en la campafa “Semana
del Ataque Cerebro Vascular”, del 24 al 27 de octubre de 2017,
realizando charlas de prevencion en la Municipalidad de Vitacura,
evaluaciéon de medicion del Colesterol y toma de presion arterial
en la salida del Metro Salvador de la comuna de Providencia.

Durante el aflo se realizaron 23 charlas, tanto de caracter
preventivo (Prevenciéon de cancer) como educativas dirigidas
a embarazadas, con el objetivo de generar fidelizacion de
pacientes. Paralelamente, se reforzd la realizaciéon de distintos
cursos médicos de especializacion.

Para finalizar, se implementd el servicio de visitas guiadas
para embarazadas, realizando 312 atenciones al aio, en donde
potenciales pacientes conocen las instalaciones de maternidad,
se responden inquietudes del proceso de parto y hospitalizacion,
entregando un valor agregado.

Actividad

En el nivel ambulatorio, las consultas médicas presentaron una
leve caida de 1,9%, pasando de 155.146 en 2016 a 152.142 en
2017. No obstante, la actividad de imdgenes crecié de 60.674
exdmenes en 2016 a 62.787 en este periodo, representando un
alza de 3,5%. A su vez, los exdmenes de laboratorio presentaron
también una baja desde 447.689 exdmenes realizados en 2016 a
411.814 en 2017, lo que representa una caida de 8,0%.

Finalmente, en lo que dice relacién con la actividad hospitalaria,
la oferta de dias camas anuales aumento desde 62.642 a 67.315,
equivalente a un alza de 7,5% sobre 2016. Por otra parte, los dias
cama ocupados aumentaron 14,4% desde 37.843 a 43.296 en
2017. La actividad de pabellones presentd un aumento general
de 9,1%, pasando de 10.861 cirugias en 2016 a 11.845 en 2017;
las cirugias generales aumentaron 10,7% pasando de 9.448
cirugias en 2016 a 10.460 en 2017; los partos presentaron una
caida de 6,6%, pasando de 471 partos en 2016 a 440 en 2017;y
las cesdreas mantuvieron su actividad con 945 cesareas en 2017
versus 942 realizadas en 2016.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos en 2017 alcanzaron MM $47.965, lo que
representa un incremento de 18% en relacion con el ejercicio
pasado. Esto es MM $7.198 de mayores ingresos.

En tanto, el resultado operacional del ejercicio fue de -MM $2.246,
menor a los -MM $1.060 obtenidos el 2016.

El Resultado del afno fue de MM $4.187 de pérdida versus MM
$1.037 de pérdida obtenidos en el ejercicio de 2016.



Antecedentes Complementarios

Infraestructura y Capacidad Productiva
(aflo 2017)

M? construidos: 63.219

17 pabellones

(8 Pabellones

Centrales, 5 Pabellones

Gineco-Obstétricos,

2 Hemodinamia, 2

ambulatorios)

N° de box de consultas médicas: 49

N° de salas de procedimientos
generales habilitadas:

N° de camas instaladas censables: 252

N° de pabellones habilitados:

n

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:
48.748

Patrimonio total:
11.020

Ingresos de actividades ordinarias:
47.965

Resultado atribuible a propietarios de la controladora:

(4.194)

Dotacion
Gerentes y Ejecutivos Principales 12
Profesionales Area Clinica 684
Profesionales no Clinicos 69
Administrativos 374

totat_______________| 1139







Antecedentes Generales

Inmobiliaria Clinica fue creada a comienzos de 2010 con el
objetivo de constituirse en la base sobre la cual desarrollar
proyectos clinicos y radicar en ella los inmuebles de los
mismos cuando las condiciones financieras y operacionales
asi lo requieran. En 2014 se constituyd como una Sociedad por
Acciones (SpA), lo que facilita la gestion administrativa, entre
otras ventajas.

En esta primera etapa, el Unico proyecto de Inmobiliaria Clinica
SpA fue la construccién de un nuevo edificio en el sector
oriente de Santiago, el que forma parte del programa integral
de desarrollo estratégico de la sociedad matriz Empresas Red
Salud S.A. y que estd situado en la avenida Tabancura, contigua
a la clinica del mismo nombre.

Este edificio obtuvo la recepcidon municipal parcial en febrero
de 2016 y comenzd a generar un arriendo a Servicios Médicos
Tabancura SpA, operador de la mencionada torre a partir de
julio de 2016. Ese fue el mes de inicio de operaciones de este
edificio como clinica.

En cuanto a los dividendos, en cumplimiento de una politica
general del holding, con minimas excepciones, la Junta de
Accionistas de fecha 27 de abril de 2011, por unanimidad acordd
una politica de dividendos de la sociedad consistente en el
reparto de 100% de las utilidades a los accionistas, en la medida
que lo permita la situacion de caja y el monto de las inversiones
que desarrolle la sociedad y sus filiales. Todo ello, sin perjuicio
de las decisiones que corresponde adoptar al Directorio y a las
Juntas de Accionistas.

Proyectos e Inversiones

La nueva torre se levantd junto al edificio antiguo de Clinica
Tabancura y consta de nueve pisos y nueve subterraneos. El
proyecto inicial contempldé ampliar de modo considerable la
oferta, tanto ambulatoria como hospitalaria. Sin embargo, la
resolucioén sanitaria autorizo la actividad hospitalaria, urgencia
y procedimientos.

El proyecto considerd una inversion total de UF 1.180.000, con
lo que la capacidad hospitalaria maxima de ambas clinicas paso
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de 143 camas a 252. Para ello, se contempld una construccion
de 34.754 metros cuadrados, los que sumados a los actuales
espacios con los que cuenta Clinica Tabancura, conforman un
complejo de 63.269 metros cuadrados edificados.

Informacidon Financiera

Durante el ejercicio 2017, la sociedad Inmobiliaria Clinica SpA tuvo
ingresos por MM $2.087, correspondientes a cobros de arriendo
de edificio. Los gastos operacionales, que estan conformados
principalmente por depreciaciones y gastos generales,
ascendieron a MM $964 en el periodo. Por otra parte, los gastos
fuera de explotacion estan conformados por intereses y reajuste
de crédito hipotecario, el que fue contratado con Banco Estado
utilizado para cancelar deuda con su casa matriz. De esta forma,
el resultado bajo norma IFRS para el ejercicio 2017 presenta una
pérdida de MM $344, que se comparan con los MM $31 del afio
anterior.

Financieramente, la compafia ha enfrentado sus compromisos
conforme se ha ido desarrollando el proyecto de la nueva clinica,
con recursos provenientes de préstamos de su casa matriz y
recursos propios (cobro de arriendo a partir de julio de 2016).
El capital social asciende a MM $9.566, divididos en 8.955
acciones, todas de una misma serie y de igual valor.

Informacién Econédmica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:

32.91n

Patrimonio total:

9.610

Ingresos de actividades ordinarias:

2.087

Resultado atribuible a propietarios de la
controladora:

(344)



CAS
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Antecedentes Generales

Durante el segundo semestre de 2010 vy a través de Megasalud,
se adquirieron los derechos para explotar la Clinica Arauco Salud.
Cinco aflos mas tarde, su administracion paso a ser gestién directa
de Clinica Tabancura, denomindndose Centro Médico Clinica
Tabancura sucursal Parque Arauco. De esta manera, se dio inicio
a un proceso gradual de integracion entre ambos centros, de
modo que alcanzaran sinergias mediante la complementacion de
servicios y staff médicos y utilizando a Clinica Tabancura para la
resolucion de las cirugias mayores generadas por el centro médico.

El centro médico, en tanto, estd emplazado en Mall Parque Arauco,
en un edificio que cuenta con 12 pisos y un subterrdneo y es una
institucion de consultas médicas, exdmenes de diagndstico y cirugia
menor ambulatoria. Cuenta con 49 box de consultas médicas
distribuidos en ocho pisos, de los cuales el séptimo y octavo estan
destinados a oftalmologia mediante un contrato de subarriendo
y el noveno, a consultas y procedimientos de gastroenterologia
mediante contratos de subarrendamiento y prestacion de servicios.

En el segundo piso, en tanto, opera la Mutual de Seguridad.
Adicionalmente, cuenta con dos pabellones de cirugia menor
ambulatoria ubicados en el cuarto piso, nivel donde también
se realizan procedimientos terapéuticos y exdmenes de
especialidad, ademas de kinesiologia, complementado con
una toma de muestra de exdmenes de laboratorio de Clinica
Tabancura y un centro de imdgenes para radiologia, scanner y
resonancia magnética, entre otros.

Durante 2017 se reformuld el modelo de negocio de Arauco,
definiéndose como un centro ambulatorio de mediana
complejidad. Esta definicion significo el término de la actividad
quirdrgica mayor y el cierre de las habitaciones que existian en el
edificio. Este cambio también permitid generar eficiencias en la
asignacion de recursos en el centro, contando actualmente con
una estructura operativa y administrativa mas eficiente.

Areas Clinicas y Servicios

Durante 2017 se integré la agenda médica del centro médico a la
agenda de Clinica Tabancura, permitiendo al paciente acceder
a ambos centros médicos desde un mismo punto de contacto,
sea éste pagina web o call center.

Proyectos e Inversiones

Con el fin de dar mayor visibilidad al centro médico, se remodeld
y reinauguro la entrada al centro médico que esta ubicada en
el segundo piso del centro comercial. En esta nueva fachada se
incorpord la nueva imagen de Clinica Tabancura en linea con la
estrategia de marca definida ya en 2016 para Arauco.

Actividad

Durante el primer trimestre se mantuvieron los problemas de
flujo vertical que estuvieron presentes durante todo el afio 2016,
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producto de la falla de operacidn en los ascensores. Durante el
transcurso de los primeros meses del afio los elevadores publicos
estuvieron fuera de servicio, lo que, sumado a las fallas continuas
en los ascensores internos, dio como resultado el consiguiente
perjuicio en el nivel de atencion.

Es asi como el niumero de consultas disminuyod de las 98.988 en
2016 a 95.308 en 2017, lo que representa una baja de 3,7%. Cabe
sefalar que ya de 2015 a 2016 se habia registrado una caida de
6,8% de la actividad de consultas consecuencia de este problema.
De igual manera la imagenologia disminuyd 12%, pasando de
33.677 en el ejercicio 2016 a 29.428 en 2017.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos alcanzaron a MM $6.388. El resultado
operacional, en tanto, fue de -MM $1.270 y el resultado del afio
fue de MM $940 de pérdida.

Apertura de Ingresos
(al cierre de 2017)

Isapre 70%
Fonasa 18%
Particular 7%
Otros 5%
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Antecedentes Complementarios

Informacién Econdmica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:
8.472

Patrimonio total:
5.155

Ingresos de actividades ordinarias:
6.388

Resultado atribuible a propietarios de la
controladora:

(932)

) CENTRO MEDICO

. CLINICA TABANCURA

somos REDSALUD

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afo 2017)

M2 Construidos en uso:

N° de box consultas médicas:
N° de box dentales:

Oferta de consultas médicas:

Oferta de consultas dentales:

Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales
Profesionales Area Clinica
Profesionales no Clinicos
Administrativos

Total

7.300 (considera todos
los pisos, incluyendo
pisos arrendados

a oftalmologia y
gastroenterologia)

49
No aplica

210.412 (segun agenda
tomada)

No aplica

27

41
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™o  somos REDSALUD

Oncosalud
en una mirada




Antecedentes generales

Red Oncosalud es el brazo de la especialidad de la sociedad.
Constituye el vinculo entre los aseguradores y los prestadores
de salud, a través de los cuales brinda una solucién integral
a los pacientes con enfermedades oncoldgicas, realizando
diferentes atenciones de diagndstico, etapificacion, tratamiento,
seguimiento y cuidados paliativos, para estas patologias en
adultos y nifios.

Quienes trabajan en Red Oncosalud pertenecen a un equipo
humano y profesional de acabada experiencia, orientada al
servicio y cuyo principal objetivo es brindar a los pacientes el
apoyo necesario en las diferentes etapas de este proceso, para
asi contribuir a mejorar su calidad de vida.

Su mision es satisfacer las necesidades que, desde el punto
de vista médico y administrativo, presentan los pacientes
oncoldgicos, centrandose en ellos y en su familia. De este modo,
trabaja con los mas altos estandares de calidad a través de una
red de clinicas de primer nivel y un equipo de profesionales
de excelencia y con cobertura nacional, desde Iquique a Punta
Arenas.

En Santiago, Red Oncosalud trabaja con las clinicas Tabancura,
Avansalud y Bicentenario, mientras que en regiones lo hace con
las clinicas Iquique y Antofagasta en el norte; Hospital Clinico
de Vifa del Mar; Hospital Clinico Fusat en Rancagua; Sanatorio
Aleman en Concepcidn; Clinica Mayor en Temuco; Clinica Puerto
Montt en la Regidn de Los Lagos; y Clinica Magallanes en Punta
Arenas.

El modelo de atencidn se inicia con la derivacion que diferentes
aseguradores (Isapres, FONASA y otras compafias de seguros)
hacen de los casos hacia Red Oncosalud. Son sus profesionales
quienes contactan a los pacientes, recabando informacion clinica
relevante, asignando un equipo clinico al caso y orientando al
paciente y a su familia en lo que se refiere a qué pasos seguir.
Luego de este proceso, se genera una primera consulta con
el médico tratante asignado quien, tras completar el estudio
correspondiente, recomendara el tratamiento al Comité
Oncoldgico Multidisciplinario de la clinica respectiva.

Dada la complejidad y la variabilidad de los pacientes
oncoldgicos y con la finalidad de lograr el mas adecuado y
eficiente tratamiento para cada uno de ellos, es que cada caso
es visto por un Comité Oncoldgico. Este se compone por médicos
de distintas especialidades, quienes analizan y discuten los
antecedentes clinicos, para finalmente decidir el o la combinacion
de tratamientos a seguir en base a la situacion particular de
cada caso.

En cuanto a su funcionamiento, los comités sesionan una vez por
semana en las Clinicas de la Red y son dirigidos por el Director
Médico de Red Oncosalud.
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La trazabilidad existente de los pacientes atendidos, la
dedicacion, la rigurosidad con que los equipos clinicos prestan
sus atenciones, la orientacion al servicio y una cobertura a nivel
nacional, hacen de Red Oncosalud un proyecto consolidado y
con grandes desafios para los afos venideros.

A mediados de 2016, se inicid un proceso de reestructuracion de
Oncosalud, integrando a la empresa a la Gerencia de Estrategia
Comercial de RedSalud con la finalidad de orientar, cada vez mas,
su quehacer al servicio de los pacientes y al cliente asegurador.
En esa linea, se definid sumar otras actividades a la labor de la
compafia, abarcando nuevos dmbitos de la medicina.

En este sentido, la primera accion fue generar una Unidad de
Gestion Centralizada de Pacientes, encargada de recibir las
derivaciones, gestionar el ingreso a las clinicas de la red y orientar
y acompafar a los pacientes derivados por las aseguradoras
en sus necesidades durante todo el proceso. Actualmente, este
servicio no sdélo se presta a los pacientes oncoldégicos, sino
que también a los enfermos con coberturas CAEC y GES de
alta complejidad. En un futuro cercano, esta unidad gestionara
también las derivaciones intrared a nivel nacional.

Apertura de Ingresos
(al cierre de 2017)

Isapre 93%
Fonasa 0%
Particular 5%
Otros 2%
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Recursos Humanos

El equipo humano de Red Oncosalud estd compuesto por
profesionales de administracién, encargados de la gestidn
comercial, operacional y administracion financiera contable,
ademads de un grupo multidisciplinario de profesionales de
la salud encabezados por un Director Médico, quienes son
responsables de la orientacion y atencion de los pacientes, asi
como de la gestion de los medicamentos que estos requieren

Proyectos e Inversiones
Sistema de Administracion:

Durante 2017, Red Oncosalud continud trabajando en nuevas
mejoras del Sistema informatico de Administracion de Casos,
programa desarrollado internamente para implementar mejoras
orientadas a lograr mayor eficiencia operacional y contar
con informacién de gestiéon oportuna y de calidad, en donde
en el tercer trimestre de 2017, se puso en marcha un sistema
informatico que permite confeccionar las cuentas médicas y
hacer un seguimiento de la cobranza.

Gestion Comercial

Durante 2016, la empresa se ajustd a la tendencia del mercado
asegurador de cerrarse en torno a empresas relacionadas en el
ambito oncoldgico, lo que implicd la pérdida de algunos clientes y
la necesidad de generar nuevos productos mas competitivos. En
esa linea, Red Oncosalud ha acrecentado la oferta de productos
con riesgo compartido, tanto en el dmbito oncoldgico como en
patologias de alta complejidad.

El hito mas relevante del periodo fue la generacién del primer
convenio con modalidad de pago segun Grupos Relacionados
por Diagndstico (GRD), celebrado entre un asegurador y una
red prestadora para la atencion de pacientes CAEC y GES de
alta complejidad. Este se encuentra operativo desde agosto,
permitiendo que los beneficiarios de Isapre Consalud puedan
ingresar a las tres clinicas de RedSalud en Santiago a través
de la Unidad de Gestion Centralizada de Oncosalud. Asi, el
desafio para 2017 es la ampliacion de esta alianza, tanto a otros
aseguradores como a las clinicas regionales de RedSalud.

Por otra parte, se trabaja en la generacién de innovadores
productos con riesgo compartido en el dmbito oncoldgico,
proceso que se sustenta en la amplia experiencia acumulada
por Red Oncosalud a lo largo de estos anos.

Actividad

Durante 2016, se atendieron 1.416 pacientes a nivel nacional, 4.8%
inferior al afo pasado. De los anteriores, 98,7% corresponden a
pacientes de Isapre Consalud, 0.8% a Isapre Cruz Blanca y 0,4%
a pacientes con otras previsiones.

Asimismo, en el periodo, 508 pacientes recibieron tratamiento
de quimioterapia. Todas las atenciones fueron efectuadas
en las clinicas que forman parte de la red asociada, bajo la
administracion y seguimiento del modelo de Red Oncosalud.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos en 2017 alcanzaron a MM $4.621, lo que
representa 0,7% de aumento en relacion con el ejercicio pasado.
El resultado operacional del afio fue de MM $592, versus los
MM $681 obtenidos en 2016. Es decir, se produjo un retroceso
de 13,1%.

La utilidad fue de MM $383, versus MM $517 obtenidos en 2076.
Actividad 2017

Informacion Econémica y Financiera General
2017 (MM $)

Activos:
3.329

Patrimonio total:
631

Ingresos de actividades ordinarias:
4.621

Resultado atribuible a propietarios de la controladora:

383
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Antecedentes Generales

Clinica Iquique S.A. fue constituida mediante escritura publica
de fecha 6 de marzo de 1991, ante notario publico de Santiago
Félix Jara Cadot, con el caracter de Sociedad Andnima Cerrada.
En tanto, abrid sus puertas a la comunidad de Iquique el 2 de
febrero de 1992.

Su misidn es otorgar al paciente y su grupo familiar, servicios
clinicos confiables y oportunos, con un equipo humano de alto
prestigio profesional y en un ambiente de calida atencion.

Hechos Relevantes en el transcurso de 2017

Con fecha 16 de Mayo, recibid su acreditacion por medio de
RESOLUCION EXENTA IP / N° 799 de fecha 15 de Mayo de 2017,
en que se le declara como Prestador Institucional ACREDITADO
por un plazo de 3 aflos a contar de dicha fecha. En el proceso,
se constatd que cumple con el TO0O% de las caracteristicas
obligatorias que le aplican y con el 93% de las caracteristicas
globales respectivas, siendo el establecimiento de atencidon
cerrada entre lo publico y lo privado, de mayor puntaje en las
regiones primera y decimoquinta.

Oferta de servicios
La oferta de servicios de Clinica Iquique se compone de:

e Pabellones Quirurgicos: 4 pabellones generales y 1sala de
parto que permiten resolver la actividad quirdrgica de las
distintas especialidades

* Hospitalizacion: Con fecha 30 de abril, se realiza el cierre de
la Unidad de Médico Quirurgico del 5to Piso, reduciendo en
10 camas la capacidad de camas single hospitalizados. Con
esto, la Clinica queda con 51 camas a contar de dicha fecha;
dejando un sistema de Cuidados Intermedios cubiertos en 4to
Turno por EU y TENS y con médicos de llamada; la referidas
51 camas existentes, se descomponen en: MQ: 21 Maternidad:
21 UPC Adulto 5 UPC Neo: 4 son para la atencién hospitalizada
de sus pacientes, adultos, pedidtricos y neonatales.

* Servicio de Urgencia: cuenta con atencién continua las 24
horas en pacientes adultos y pediatricos, con 10 box de
atencién, una sala de reanimacion equipada para la atencién
de emergencia y un sector de categorizaciéon de pacientes.

* Apoyo Diagndstico: cuenta con unidades de Laboratorio
Clinico e Imagenologia, ambas brindan atencidn durante las
24 horas del dia con equipamiento tecnoldgico de punta y con
estandares exigidos por la Acreditacion

Areas Clinicas y Servicios
Ambulatorio

Durante 2017, se sumod el otorgamiento de servicios de
interconsulta de cirujanos y traumatdélogos en Urgencia.

.I‘"""'

Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Isapre 46,7%

Otros (FFAA) 2%
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Asimismo, se cred un sistema de atencion preferente para
pacientes traumatoldégicos provenientes de las consulta de
especialistas cercanos a la Clinica de forma que sus pacientes,
acudan a obtener sus imagenes en nuestro servicio, entrando con
menores tiempos de espera. Ademas, se instala en sus consultas
el sistema Synapse de visualizacién de las imagenes. De esta
forma, se logra un modelo en que los pacientes disminuyen sus
tiempos de espera, los médicos atienden mas eficientemente y
la Clinica vende mas Servicios de Imagenologia.

Hospitalizado

Durante el periodo se trabajé en aumentar la oferta de cirugias
paqguetizadas, avanzando desde tener este tipo de prestaciones
s6lo con la ISAPRE CONSALUD, a tenerlas con 4 ISAPRE y en
multiples especialidades, mejorando la oferta comercial de
manera significativa.

Docencia y Extensién

Durante el 2017, Clinica Iquigque continud con el apoyo a la
docencia de la Universidad Santo Tomas, en este convenio se
autoriza anualmente el ingreso de estudiantes de las carreras
de enfermeria y auxiliar de enfermeria de la zona norte del pais.
Asimismo, la Clinica cuenta con un convenio con el “Colegio
Deportivo” de la ciudad donde cumple una importante labor
social al acoger en sus espacios asistenciales a alumnos
orientados a carreras basicas de la salud.

Proyectos e Inversiones
Regularizacién autorizaciones sanitarias
Durante 2017 se obtuvo la recepcion definitiva del servicio

de esterilizacion y se obtuvieron los permisos sanitarios
correspondientes a todos los cambios realizados.

Hemodinamia

En el transcurso del aflo, se concluyeron los estudios de pre
factibilidad para instalar un Laboratorio de Hemodinamia en
la Clinica, en un modelo de explotacién propuesto por IHS en
gue se abarquen los procedimientos mas caracteristicos bajo
convenios comerciales con las aseguradoras.

Gestion Comercial

Durante el 2017, la gestion comercial mas relevante tuvo relacién
con la mantencioén y profundizacion de Convenios de atencion
con ISAPRE abierta y cerrada, asi como también con FONASA
y su modalidad de atencion PAD.

Destaca también, la participacion por primera vez, en la reducciéon
de listas de espera GES del Hospital Regional abarcando alrededor
de 70 cirugias de distintas especialidades con pleno éxito.

Actividad

Durante el 2017, la actividad tanto ambulatoria como
hospitalizada se vio muy afectada por la caida general de la
funcion econdmica, provocando la disminucidon de la actividad
en practicamente todos los servicios. Lo anterior, llevd a que los
ingresos alcanzaran un total de MM $6.912 lo que se compara
negativamente con el presupuesto en que se esperaban ingresos
por MM $8.662 (-20,2%).

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el 2017 alcanzaron los MM $6.912. lo que
representa un 14,29% de disminucion en relacion con el ejercicio
anterior. Esto es, MM $1.153 de menores ingresos.

El resultado operacional del afo fue de -MM $415, frente a los
MM $270 obtenidos en 2016.



La utilidad total del afio fue de -MM $652, comparado con los
MM $163 obtenidos en el ejercicio anterior.

Aporte de Capital

En el transcurso del afo, se realizd la emision de 10.000.000
de acciones a un precio de $217,8 cada una, de forma que los
socios aportasen capital. En el cuadro siguiente, se aprecia la
participacion societaria final.

Cantidad
Cantidad Acciones %
Acciones pre post Propiedad
ACCIONISTA $ Aporte Capital aumento aumento Final
REDSALUD $2.178.000.000 12.874.760 22.874.760 92,192
BANMEDICA - 1.937.461 1.937.461 7,808

TOTAL $2.178.000.000 |  14.812.221| 24.812.221| 100,00

Los ingresos obtenidos el afno 2017 alcanzaron MM $6.912 con
costos de MM $5.550 y gastos de MM $1.777 lo que implicd
obtener un EBITDA negativo de MM $69, cerrando asi un aflo
caracterizado por un reordenamiento operacional y financiero
y por una preparacioéon para un aino 2018, con resultados que
deberan cumplir el presupuesto.

Informacién Econédmica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos

8.407

Patrimonio Total

4.717

Ingresos de Actividades Ordinarias

6.912

Resultado Atribuible a Propietarios de la Controladora

(652)

Infraestructura y Capacidad Productiva
(aiflo 2017)

M2 Construidos: 4.884
N° de Pabellones Centrales y Gineco- 4
Obstétricos Habilitados:

N° de Box de Consultas Médicas: 10
N° de Salas de Procedimientos Generales Habilitadas: 0
N° de Camas Instaladas Censables: 51
Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales 5
Profesionales Area Clinica n7
Profesionales no Clinicos 5
Administrativos 52
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Antecedentes Generales

Con fecha 30 de mayo de 2014 se cred TI-Red SpA como
resultado de un proceso de division de Clinica Avansalud,
en donde se separd la actividad de desarrollo de software y
asesorias informaticas existentes en la clinica, de la operaciéon de
atencion de pacientes, propia de un prestador de salud.

Producto de esta division TI-Red pasd a ser propietaria del
software de gestion clinica Medic Il, el cual permite la gestion
clinica de pacientes en las clinicas Avansalud, Iquique, Tabancura
y Arauco Salud. Asimismo, al momento de su creacidn se
transformo en continuadora legal de todos los contratos de
mantencién y soporte por Medic Il y por el sistema de gestion
de pacientes oncoldgicos utilizado por Red Oncosalud.

De este modo, su creacién tiene por finalidad consolidar en
una sociedad, dependiente directamente de RedSalud, todo
el conocimiento y experiencia de desarrollo de software y
soluciones tecnoldgicas relacionadas con la operacién de
sus centros clinicos. A través de ella, RedSalud busca contar
con un proveedor centralizado de servicios Tl para todos sus
prestadores.

De esta manera en 2017 TI-Red S.p.A formaliza su operacion
como area de servicios compartidos informaticos centralizados
para todos los prestadores filiales de RedSalud. Iniciando un
proceso de restructuracion de dreas y comenzando a invertir en
desarrollo de proyectos informaticos centralizados.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos durante 2017 alcanzaron a MM $602. Por
su parte, el resultado operacional fue de -MM $313 presentando
una disminucion de MM $451 versus lo obtenido el aflo anterior.
Finalmente, la utilidad total fue de -MM $327 frente a los MM
$103 registrados en 2016.

Informacion Econémica y Financiera General
2017 (MM$)

Activos:

713

Patrimonio total:

(185)

Ingresos de actividades ordinarias:

602

Resultado atribuible a propietarios
de la controladora:

(327)
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Antecedentes Generales

Administradora Clinicas Regionales Dos S.A., en adelante
ACR2, se constituyd por escritura publica con fecha 8 de marzo
de 2010 y su actividad principal consiste en la inversidon en
establecimientos e infraestructura clinica y la prestacion de
servicios de cualquier naturaleza a establecimientos destinados
al funcionamiento de hospitales, clinicas, policlinicos, centros
meédicos y servicios de salud en general.

Los accionistas de ACR2, Empresas Red Salud S.A. e
Inmobiliaria Clinicas Regionales S.A., acuerdan con fecha 12
de diciembre de 2014, la division de ACR2 en las sociedades
Administradora Clinicas Regionales Cinco SpA, en adelante
ACRS5, y Administradora Clinicas Regionales Seis SpA, en
adelante ACR6, quedando los capitales de ambas sociedades
divididas en el mismo niumero de acciones. Por otro lado, la
continuadora legal, ACR2, conserva los activos restantes que ella
tiene, principalmente la participacion accionaria en Inmobiliaria
e Inversiones Curico SpA

A ACRS5 se le asigna la totalidad de la participacién que la
sociedad en divisiéon tiene actualmente de las sociedades
Inversalud La Portada de Antofagasta S.A., Inmobiliaria e
Inversiones Atacama SpA, Inversalud Centro Médico Atacama
S.A., Inmobiliaria e Inversiones Lircay SpA, Inmobiliaria e
Inversiones Clinicas del Sur SpA e Inversalud Puerto Montt SpA

A ACRG6 se le asigna la totalidad de la participacion que la
sociedad en division tiene actualmente de las sociedades
Inversalud del Elqui S.A., Inversalud Valparaiso SpA, Inmobiliaria
e Inversiones Clinicas Rancagua S.A., Inversalud Temuco S.A. e
Inversalud Magallanes S.A.

El capital social de ACR2 es la suma de MM $5.769, dividido en
182.000 acciones, todas de una misma serie, nominativas y sin
valor.

Proyectos e Inversiones

Durante el transcurso del afio 2017 no se materializé ningun tipo
de proyecto en la Administradora Clinicas Regionales Dos.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el afio 2017 alcanzaron MM $672, mientras
que la ganancia atribuible a los propietarios de la controladora
del afo corresponde a MM$43.
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Antecedentes Generales

Administradora de Clinicas Regionales Seis, ACRG6, tiene por
objetivo la inversion en establecimientos e infraestructura clinica
y la prestacién de servicios, sea por cuenta propia, en asociacion
con terceros o por encargo de estos ultimos, de cualquier
naturaleza a establecimientos destinados al funcionamiento de
hospitales, clinicas, policlinicos, centros médicos y servicios de
salud en general. Asimismo, la realizacidn de inversiones para
este mismo fin y la ejecuciéon de otras actividades, operaciones,
actos, contratos y servicios complementarios o relacionados
directa o indirectamente con dicho objetivo.

Su capital social asciende a MM $21.341, divididos en 182.000
acciones.

Proyectos e Inversiones

Durante 2017, en la filial Clinica Mayor se aprobd la habilitaciéon
del cuarto piso, inicialmente dejado en obra gruesa, destinado a
hospitalizacion, aumentando la capacidad instalada en 20 camas
y mejorando el estdndar y confort de hoteleria. Adicionalmente,
esta obra contempla la habilitacion de dos pabellones quirurgicos
que permitirdn el desahogo de las actuales salas de pabellén y
desarrollo de cirugias de alta complejidad.

Esta habilitacion se contempla que inicie operaciones hacia
el segundo semestre de 2018, quedando la clinica con una
capacidad total de 89 camas y 7 pabellones.

En la filial de Clinica Elqui durante el ejercicio 2017, comenzo la
construccién de la ampliacion de la clinica. Dicho proyecto consiste
en la construcciéon de un edificio de cuatro pisos destinado a
estacionamientos en sus dos primeros niveles y la ampliacion en 28
camas de hospitalizacion en el tercer piso. En una primera etapa, el
cuarto piso se mantendra en obra gruesa. Esta edificacion se emplaza
alo largo del frontis de la actual clinica, constituyéndose y dandole
jerarquia a la fachada de clinica Elqui. La inversion contemplada alcanza
los MM $8.000 vy la entrada en operacidn de las nuevas dependencias
se contempla hacia fines del aflo 2018 en su primera etapa.

Finalmente, Clinica Magallanes, en tanto, inicié en agosto del
afo 2017 la operacidon del nuevo edificio de especialidades
médicas, emplazado en cuatro niveles de altura y cuya inversion
alcanzé MM $5.000. En el primer piso de dicho centro médico, se
contempla también lo que serd la nueva unidad de diagndstico
por imagen, la cual incorporard tecnologia de punta en
radiografia general, ecotomografia, mamografia, tomografia axial
computarizada y resonancia nuclear magnética. Esta moderna
infraestructura entrard en operacion el primero de abril de 2018,
con una inversidon en equipos cercana a los MM $2.000.

Informacion Financiera
Los ingresos obtenidos en el ejercicio 2017 alcanzaron a
MM$71.289 y el resultado total de MM $2.212.
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Subsidiarias

88 Clinica Elqui

92 Clinica Valparaiso
96 Clinica Integral
100 Clinica Mayor

104 Clinica Magallanes
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Antecedentes Generales

Clinica Elqui inicid sus actividades hace 14 aflos constituyéndose
en el Unico establecimiento de salud privado de atencién
ambulatoria y hospitalizada de la Regidn de Coquimbo, orientado
a la resolucion de cirugias de mediana y alta complejidad
y diagndstico avanzado, con énfasis en el desarrollo de las
principales especialidades médicas.

Desde sus inicios Clinica Elqui ha tenido un constante crecimiento
en sus instalaciones, prestaciones y especialidades médicas, entre
las que se destacan las ampliaciones del Servicio de Urgencia,
Hospitalizacion y Pabellones Quirdrgicos. La implementacion
de la Unidad de Paciente Critico significd un importante hito
en su historia, permitiendo alcanzar niveles de resolucion y
complejidad superiores, lo que ha sido valorado positivamente
por la comunidad y los profesionales médicos de la regioén.

Continuando con su desarrollo y crecimiento constante, en el afio
2016 se integrdé el nuevo Centro Médico, mediante la adquisicion
del edificio de 4 pisos y de la sociedad operadora del ex Centro
Médico de Megasalud de La Serena, fortaleciendo la oferta de
prestaciones ambulatorias y de especialidades médicas.

En abril de 2017 se iniciaron las obras de construccion de un
nuevo edificio ubicado en el mismo terreno de la clinica y que
permitird aumentar su capacidad de camas y brindar una mejor
calidad en hoteleria a sus pacientes. Las obras de construccién
culminardn en agosto de 2018 y se espera iniciar su operacion
para el primer semestre del 2019.

Areas Clinicas y Servicios

En la actualidad la Clinica cuenta con 46 camas médico-
quirdrgico indiferenciadas para hospitalizacién y maternidad.
La UPC cuenta con 9 camas de Tratamiento Intermedio y
3 camas de Cuidados Intensivos. La Unidad de Pabelldn
cuenta con 5 pabellones quirurgicos. El Servicio de Urgencia
dispone de 10 box de atencidn de adulto e infantil y 8 box de
observacion. El Servicio de Diagndstico por Imagenes cuenta con
1resonador magnético de 1,5 Teslas, 1tomdgrafo de 16 canales,
1 ecotomografo doppler, 2 equipos de rayos x, 1 digital y otro
convencional, y banco de sangre.

El Centro Médico recién integrado a la Clinica Elqui cuenta
con 28 box de atencidn, 1 pabelldn de cirugia menor, 1 Unidad
de Endoscopia Digestiva con 2 salas para procedimientos
simultaneos, salas de procedimientos, salas de tomas de muestras
de laboratorio clinico, gimnasio de kinesiterapia, ademas de 3
ecotomografos doppler, 2 equipos de rayos x y 1 mamaografo.

Recursos Humanos

El afno 2017 se enfocd en la gestion y administracion de los
talentos en la organizacion, promoviendo el desarrollo, calidad
y el perfeccionamiento del capital humano, destacando el

Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Isapre 42%

Particular 10%
Otros 14%
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crecimiento profesional de cada unos de nuestros colaboradores,
entregando las oportunidades y herramientas para su desarrollo
y posicionamiento en calidez humana, disponibilidad y empatia.

Siguiendo esta misma senda, se logrd actualizar el 100% de los
perfiles de cargos, adaptandolos a los nuevos lineamientos de
la Red y enfocandolos a una mejor calidad de servicio. Casi la
totalidad de los funcionarios del area clinica y administrativa
fueron capacitados bajo la franquicia Sence en: Técnicas de
Trabajo en Equipos Organizacionales, Liderazgo, Calidad,
Inclusién Laboral, Transparencia, Discriminacion, Técnicas de
Reanimacion Avanzado y Basico (ACLS y BLS). También nuestra
Unidad de Calidad realizd una capacitacioén interna a todos
los funcionarios clinicos, sobre las Infecciones Asociadas a la
Atencidon de Salud (IAAS).

Se aplicd de manera exitosa el Cuestionario de Evaluacion de
riesgos psicosociales en el trabajo (SUSESO/ISTAS21) que nos
dejé posicionados como una empresa con excelentes condiciones
organizacionales globales.

Cabe destacar que durante el 2017 en materia de seguridad
laboral se logrd bajar el tramo de la tasa de siniestralidad que
exime el pago de cotizaciones adicional.

Proyectos e Inversiones

En abril del 2017 se iniciaron las obras de construccion del nuevo
edificio de 4 pisos, el cual contempla una ejecucién de 15 meses,
estimandose su recepcidn para el mes de agosto de 2018. Este
proyecto contempla una inversion de MM $ 8.000, incluyendo
los costos de construccion y su equipamiento.

En octubre del mismo afo, se instald una toma de muestra de
laboratorio clinica en la ciudad de Coquimbo, constituyéndose en
el primer centro externo de la Clinica Elqui, el cual permitira tener
presencia en esta importante ciudad de la Regién de Coquimbo.

Durante el ano 2017, Clinica Elqui mantuvo su estrategia de
crecimiento y renovacion de equipamientos clinicos y servicios
de apoyo, entre los que destacan la adquisicion de instrumental
quirudrgico, torre de artroscopia, equipos de esterilizacion, maquina
de hemodidlisis, panendocopios y equipo de cistoscopias.

Gestion Comercial

En el 2017 se realizaron diversas actividades orientadas a
afianzar alianzas con isapres y empresas en convenio, a través
de reuniones con jefes zonales de las isapres y encargados de
convenio, tales como dirigentes sindicales, jefes de bienestar,
gerentes de recursos humanos, con el fin de formalizar nuevos
convenios que incluyan los servicios ambulatorios que ofrecemos
a través del Centro Médico. Se realizaron exdmenes preventivos
a los trabajadores de las principales empresas en convenio.

En cuanto a la oferta de nuevas prestaciones, en el drea de
Neurologia, se incorporaron dos neurélogos al Centro Médico y

se agrego el examen de electroencefalograma y el Estudio de
Apnea del Suefo, para la atencién de pacientes Fonasa (PAD),
Isapres, particulares y convenio con la Comision Médica de las
AFP.

En cuanto a licitaciones, durante el ano 2017 se adjudico
una licitacion de mamografias y ecotomografias mamarias y
abdominales, con el Servicio de Salud de Coquimbo, para atender
a pacientes de todos los CESFAM de la region. De mismo modo,
se licitaron listas de espera de hernias abdominales del Hospital
de La Serena, terminando con la lista de espera del afio 2015 de
estas patologia y quedando para el 2018, la resolucion de los
anos siguientes.

Se realizaron también, convenios de trato directo con el Hospital
de Coquimbo para atencién de pacientes en camas basicas y para
la resolucidn de cirugias varias, bajo la modalidad de arriendo
de pabelldn. Por otro lado, se han recibido pacientes desde
los Hospitales de Ovalle, Huasco y Vallenar, para la resolucion
quirdrgica de patologias vasculares, las que se han resuelto bajo
la modalidad de paquetes quirurgicos.

En cuanto al Seguro Escolar Clinica Elqui, se incrementod
notablemente el nUmero de pdlizas vendidas al incorporar a
colegios particulares de La Serena, cuyo seguro fue incluido en
la matricula de cada alumno, entre los cuales destacan: Colegio
Aleman, Colegio Inglés Catdlico, Colegio San Joaquin, Colegio
Amazing Grace de La Serena y de Pefuelas, Scuola Italiana, entre
otros.

Se formalizaron convenios con varias compafias de seguros
para la atencidn de pacientes extranjeros que visitan la
zona, especialmente argentinos, brasileros y europeos, en la
temporada de verano.

Actividad

En el dmbito hospitalario, Clinica Elqui realizé 7.181 egresos
de pacientes y 6.705 intervenciones quirdrgicas equivalente
a una disminucion del 19% vy 2% en relacion al aino anterior,
respectivamente. Las atenciones de urgencias realizadas
ascendieron a 57.093 representando una disminucion de un
6,1% en relacion al afio anterior, explicado principalmente por
un traslado de las atenciones al nuevo Centro Médico de la Clinica
Elqui. La ocupacion de camas vendidas de la Unidad de Pacientes
Criticos disminuyd en un 13,2% explicado por la no adjudicacion
de la licitacion de camas criticas del Fonasa.

En el dmbito ambulatorio se observd un fuerte incremento en
la actividad por la integracion del nuevo Centro Médico, tras
la adquisicion del edificio a Megasalud. Se realizaron 93.597
consultas médicas lo que representd un incremento del 7,1%
en relacion al afo anterior; 152.267 examenes de laboratorio
incrementando en un 3,1% en relaciéon al 2016; 55.687 examenes
de imagenes que representa un incremento del 7,6% en relacion
al afo 2016; 59.902 atenciones de kinesiologia con un incremento
del 66,3% en comparacion al aflo 2016 y 2.340 procedimientos



de endoscopia y colonoscopias que representd un incremento
del 32,1% en relacion al aflo anterior.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el afo 2017 alcanzaron MM $15.183, lo
que representa una disminucion del 8,6% en relacion al afio 2016,
esto es MM $1.437 de menores ingresos.

El resultado operacional del afno 2017 es de MM $2.431 versus
los MM $1.975 obtenidos el afio 2016, es decir, se produjo un
incremento de 23,05%

La utilidad del afio 2017 es de MM$ 1.702 versus los MM$ 1.364
obtenida el afo 2016, lo que representa un incremento del 24,8%.

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:
16.018

Patrimonio Total:
7.691

Ingresos de Actividades Ordinarias:
15.183

Resultado Atribuible a Propietarios de la
Controladora:

1.702

Infraestructura y Capacidad Productiva
(aflo 2017)

M2 Construidos: 10.246
N° de Pabellones Centrales y Gineco- 5
Obstétricos Habilitados:

N° de Box de Consultas Médicas: 28
N° de Salas de Procedimientos Generales 5
Habilitadas:

N° de Camas Instaladas Censables: 58
Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales 7
Profesionales Area Clinica 268
Profesionales no Clinicos 10
Administrativos 147

Total
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Valparaiso 4.537 4.148

N° de egresos totales N° de intervenciones

e n u n a quirargicas
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60.804 35.206

N° de consultas médicas N° de consultas de
urgencia

2 gl

253 204.629

N° de partos y cesareas N° de examenes

(Laboratorio-Imagenes)

57%

Ocupacion




Antecedentes Generales

Con 13 aflos de existencia, Clinica Valparaiso se ha posicionado
como la Unica clinica privada de la ciudad. Su misién es contribuir
a la calidad de vida de la poblaciéon de Valparaiso, entregando
prestaciones de salud seguras y eficientes, con alto nivel de
resolucion técnica y calidez; promoviendo al desarrollo del equipo
profesional y ofreciendo sustentabilidad a largo plazo.

En febrero de 2017, Clinica Valparaiso obtuvo la acreditacion
institucional por parte de la Superintendencia de Salud,
certificacion que reconoce la calidad en la atenciéon de los
pacientes, la seguridad de instalaciones y equipos, la aplicacion
de técnicas y tecnologias, el cumplimiento de protocolos, las
competencias de los recursos humanos, entre otros productos
y servicios evaluados.

Areas Clinicas y Servicios

La clinica cuenta con una completa cartera de servicios
organizada en 7 unidades fundamentales: Servicio de Urgencia,
Centro de Especialidades Médicas, Unidad de Exdmenes
y Procedimientos Diagndsticos, Pabellones Quirudrgicos,
Hospitalizacion Médico Quirurgica, Maternidad, y Unidad de
Paciente Critico.

Uno de los focos del aflo 2017 fue el aumento de la oferta médica.

En este contexto, se incorporaron 15 nuevos profesionales al Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
Centro Médico, quienes en conjunto aportaron con 6.368 (al cierre de 2017)

consultas médicas, las que representaron un 10,5 % del total de

las consultas de la clinica.

Como parte de las actividades de extensién, Clinica Valparaiso
fue sede del curso “Cirugia Uniportal”, destinada a mostrar las
bondades de esta técnica minimamente invasiva, que convoco
a un importante nimero de cirujanos nacionales y extranjeros.

Uno de los hitos mas destacados en el dmbito clinico, fue la
realizacion de la primera cirugia otorrinolaringoldgica con
intervencion de un neuronavegador hibrido, técnica inédita en
Chile, que permite realizar operaciones complejas con mayor
precision y seguridad, reduciendo a la vez grandes riesgos en
la vida del paciente.

Finalmente y buscando ampliar la cartera de servicios quirdrgicos,
se incorpord la prestacion “implantacion de marcapasos”.

Recursos Humanos

0,
En abril de 2017, a propdsito de los resultados acumulados Isapre 14%
a marzo y en coherencia con los lineamientos de eficiencia Fonasa 59%
operacional de Redsalud, se ejecuté un plan de re estructuracion Particular 9%
en la que se redujeron coordinaciones, se ajustd la dotacion Otros 19%

hospitalaria a estdndares ministeriales y se optimizo la dotacion
en areas administrativas.

193



941

'REDSALUD

. SOMOS CChC

En el segundo semestre, se potencid la salud y bienestar de
los colaboradores incorporando actividad fisica 2 veces por
semana. Ademas, a partir de una alianza con Duoc UC y la
carrera de Terapia Ocupacional, se implementd un programa
de pausas saludables y masoterapia, ambos programas se
ejecutaron con mucho éxito y excelente recepcidn por parte de
los colaboradores.

Otro de los focos del segundo semestre fue la actualizacion de
los estamentos clinicos en IAAS y Calidad. En este contexto,
se ejecutd un curso abierto de Actualizacién en IAAS para
Coordinadores Clinicos, y el curso de actualizacién en
acreditacion institucional dirigido al estamento de enfermeria.
Adicionalmente se desarrollaron los cursos abiertos de Seguridad
de Paciente Quirurgico y de Reanimacién Neonatal, que contaron
con la participacion de profesionales de la salud de toda la region.

En octubre de 2017 comenzd la negociaciéon colectiva con el
sindicato de Clinica Valparaiso, inicidndose el 14 de diciembre
una huelga legal que se mantuvo hasta el 12 de enero, fecha en
la cual, se llegd a acuerdo y se firmd el nuevo contrato colectivo.

Proyectos e Inversiones

Considerando las recientes mejoras en infraestructura y
equipamiento, durante el aflo 2017 no se realizaron inversiones
relevantes. Pese a lo anterior y producto de las fallas del equipo
autoclave, fue necesario incorporar un segundo autoclave que
permitié mejorar la capacidad de esterilizacion de la Clinica.

Adicionalmente, con el objeto de permitir una mejor respuesta a
pacientes de mediana complejidad y descongestionar la Unidad
de Pacientes Criticos, se implementd la Unidad de Cuidados
Especiales. Esto aumentd el nimero de camas de 47 a 52. Hoy
la Clinica cuenta con 14 habitaciones individuales, 10 dobles, 2
triples, 1 cuddruple, ademas de 8 camas de UPC y 1 unidad de
pacientes ambulatorios con 3 cupos (bergeres).

Gestion Comercial

Durante el 2017, las estrategias estuvieron focalizadas en
actualizar y formalizar los acuerdos comerciales con Isapres,
restableciendo convenios preferentes para pacientes de
Valparaiso, y constituyéndonos en parte de la Red GES CAEC
de las principales aseguradoras.

De la misma forma, se actualizaron los paquetes quirurgicos
mas comunes.

Con Fonasa, se renovo via licitacion publica el convenio GRD
para derivacion de Camas Criticas de adulto a través de la UGCC.
Adicionalmente se incrementaron los médicos para resolucion de
pacientes via PAD. Finalmente, en su primer aifo de operacion,
el punto de venta Fonasa al interior de la Clinica se convirtidé en
el de mayor flujo en la regidn, siendo altamente valorado por
los usuarios.

En otras alianzas, se alcanzd acuerdo con Caja Los Andes, para
incorporar un moédulo de atencidon dentro de la Clinica, el que
inicialmente atiende 1vez a la semana.

Actividad

Durante el ultimo afio, la actividad de Clinica Valparaiso tuvo
un comportamiento irregular respecto a afos anteriores. Las
consultas de Centro Médico se incrementaron en un 4% respecto
al 2016, en tanto las consultas de urgencia bajaron un 6%. La
actividad quirdrgica disminuyd en un 14%. Los dias cama médico
quirdrgicos aumentaron en un 1%, en tanto que los dias cama
UPC aumentaron en un 11%.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el aflo 2017 alcanzaron MM $10.218; lo que
representa una disminucion del 10,5% en relacién al afo 2016,
esto es, MM $1.197 de menores ingresos.

El resultado operacional del ano 2017 es de -MM $112, versus
los MM $517 obtenidos el afo 2016, es decir, se produjo una
disminucién de 121,63%.

La pérdida de 2017 fue de MM $590 versus la pérdida de MM
$80 registrada el ejercicio pasado.

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:

22.426

Patrimonio Total:

5.762

Ingresos de Actividades Ordinarias:
10.218

Resultado Atribuible a Propietarios de la Controladora:

(590)

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afio 2017)

M2 Construidos: 11.120
N° de Pabellones Centrales y Gineco-Obstétricos
Habilitados: >
N° de Box de Consultas Médicas: 17
N° de Salas de Procedimientos Generales Habilitadas: 2
N° de Camas Instaladas Censables: 52
Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales 4
Profesionales Area Clinica 145
Profesionales no Clinicos 13
Administrativos no

Total | 281
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Integral 5.292 4.076

N° de egresos totales N° de intervenciones
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246.627 14.424

N° de consultas médicas N° de consultas de
urgencia
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746 479.025

N° de partos y cesareas N° de examenes

(Laboratorio-Imagenes)

53%

Ocupacion
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Antecedentes Generales

Clinica Integral estd enfocada desde sus inicios en la atencion
familiar, con énfasis en las areas de ginecologia, cirugias generales
y traumatoldgicas. A fines del ano 2009 se consolida como el
centro privado lider a nivel de traumatologia en la VI Regidn al
convertirse en el receptor de las derivaciones para hospitalizacion
y cirugia de los pacientes atendidos por las mutualidades de la
Regién. Actualmente, posee convenios vigentes con Fonasa,
Isapres, Direccion Previsional de Carabineros de Chile, Caja de
Prevision de la Defensa Nacional y Mutualidades (Achs, Mutual e
ISL) y otras instituciones de Orden y Seguridad.

Cuenta con servicios de Pabellones Quirurgicos, Hospitalizacion,
Neonatologia, Unidad de Paciente Critico, Unidad de
Hemodinamia, Servicio de Urgencia Adulto, Unidad de Medicina
Fisica y Rehabilitacion, Centro Médico con Sala de Procedimientos
Ambulatorios y Unidades de Apoyo Diagndstico y Terapéutico:
Laboratorio, Imagenologia, Cardiologia y Esterilizacion.

Clinica de Salud Integral S.A. se encuentra re-acreditada por la
Superintendencia de Salud desde el 22 febrero del 2017, tanto para
atencion cerrada como abierta, con un 82,7% de aprobacioén para
todos sus procedimientos clinicos y administrativos, permitiendo
poder asegurar un trabajo basado en los mas altos estandares
de calidad y seguridad para el paciente. La certificacion quedod
notificada bajo el niumero 320 del Registro de Prestadores

Institucionales Acreditados de la Superintendencia de Salud. Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
(al cierre de 2017)

Areas Clinicas y Servicios

En el area de atencién ambulatoria se consolidé la Unidad de
Endoscopia, pasando a ser el centro de mayor importancia de
la comuna al incorporar a nuevos especialistas, pasando de 3 a
6 profesionales y aumentando la oferta de procedimientos en
un 40,15%.

Ademads, en el sector oriente de Rancagua, se abrié Toma de
Muestras de Laboratorio Clinico, permitiendo abarcar a un nuevo
publico de un sector estratégico de la comuna, generando asi
mayor presencia corporativa.

Se comenzd la implementacion de un nuevo modelo de atenciéon
en el Centro Médico, basado en la satisfaccion usuaria interna y
externa, la infraestructura y definiendo KPI, procesos y protocolos
de atencioén con la finalidad de medir los tiempos de espera en las
filas y de los pacientes en sala. En este proceso ha participado
activamente el drea administrativa y de Direccion Médica para
permitir mejorar la gestion global de los pacientes como los

tiempos de atencidn, oportunidad y calidez. Isapre 19%
Fonasa 58%
Recursos Humanos Particular 7%
Otros 16%

La dotacion de la Clinica para el ano 2017 fue de 421
colaboradores, distribuidos en 4 gerentes, 230 profesionales
de area clinica, 13 profesionales y 174 administrativos.
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Proyectos e Inversiones:

Clinica de Salud Integral durante el aflo 2017 continud su
estrategia de crecimiento a través de la renovacidn de
equipamiento en el drea clinica y servicios de apoyo; concretando
en el mes de mayo la habilitacién de sala para Resonador
Magnético de 1,5 Tesla en modalidad de arriendo. Ademas, se
destaca la apertura del estacionamiento médico, con 56 cupos
para los profesionales que realizan consultas o cirugias en la
Institucion, se habilitd el ascensor de Torre Bueras (quedando
desde piso -2 hasta el piso 3 para hospitalizados) lo que mejord
la conectividad y entrega de servicios, también se remodeld el
ascensor de la Torre Caceres, habilitando estos 2 ascensores
como camilleros, garantizando un servicio continuo hacia
pabellones.

Gestion Comercial

Se incorporaron 26 paquetes nuevos a Isapres: 10 en Colmena
y 16 en Banmédica.

Se mantuvieron los exdmenes preventivos a Empresas en
Convenio, a través de operativos y difusién activa, con atenciones
preferentes.

Durante el 2017 se adjudicaron 18 licitaciones de diversos
estamentos publicos, con servicios de Laboratorio, Imagenologia,
Endoscopias, Consultas Médicas y servicios de Esterilizacion. El
monto adjudicado fue por MM$110 aproximadamente.

En drea comunicaciones realizd un uso activo de redes sociales,
suscribiéndose a paginas de noticias regionales, Tipdgrafo
y de la séptima regién Crdnica Noticias Curicd, Radio “El
Conquistador”, en la cual se desarrollan entrevistas periddicas
de los profesionales de la Institucion.

Actividad

Con respecto al aflo 2016, en el 2017 las consultas médicas del
Centro de Especialidades crecieron en un 14,4%, debido a una
mayor oferta de especialistas. Los servicios de Imagenologia
tuvieron un alza de un 0,3% vy el Laboratorio tuvo un incremento
de un 6,7%.

En el affio 2017 el servicio integral de rehabilitacion (Kinesiologia)
crecié un 4% respecto al ano 2016.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el ano 2017 alcanzaron MM$16.098, lo
que representa un 6,25% de disminucién en relacion al afno 2016,
esto es, -MM $1.073 de menores ingresos.

El resultado operacional del afio 2017 es de MM$1.026 versus
los MM$1.256 obtenidos el afio 2016, es decir, se produjo una
disminucién del 18,33%.

El resultado total del afno 2017 fue de MM$317 versus MM$475
obtenida el afno 2016, lo que representa una disminucién del
33,25%

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017):

Activos: 18.710
Patrimonio Total: 5.073
Ingresos de Actividades Ordinarias: 16.098
Resultado Atribuible a Propietarios de la 322

Controladora:

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afo 2017)

M2 Construidos: 17.212
N° de Pabellones Centrales y Gineco- 5
Obstétricos Habilitados:

N° de Box de Consultas Médicas: 75
N° de Salas de Procedimientos Generales 1
Habilitadas:

N° de Camas Instaladas Censables: 66
Dotacioén

Gerentes y Ejecutivos Principales 4
Profesionales Area Clinica 230
Profesionales no Clinicos 13
Administrativos 174
421
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N° de egresos totales N° de intervenciones
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(Laboratorio-Imagenes)

65%

Ocupacion



Antecedentes Generales

Inicia su funcionamiento el afio 1994 y gracias al quehacer de sus
médicos, personal clinico y administrativo se fue posicionando
como una institucion muy cercana al paciente, destacando los
valores de cordialidad, humanidad y calidez del trato personal. En
noviembre del 2005, la Universidad Mayor y la Asociacion Chilena
de Seguridad (ACHS) adquieren la participacion mayoritaria de
la sociedad, comenzando a delinear un nuevo proyecto de salud
para la Regidn de la Araucania, naciendo asi el Hospital Clinico
Universidad Mayor, en adelante HCUM.

De esta forma, el HCUM se posiciona como una clinica privada
gue mantiene un convenio docente asistencial con la Universidad
Mayor, atendiendo ademads a los pacientes que se deriven de la
ley de accidentes del trabajo afiliados a la ACHS.

Posteriormente, a comienzos del afio 2010, se integra como socio
la Administradora Clinicas Regionales Dos S.A. (ACR2), asumiendo
la participacion mayoritaria de la sociedad. En el afo 2013 se
comienza a materializar un proyecto de inversion que permite
mejorar las instalaciones, modernizar el equipamiento, incorporando
imagenologia de alto nivel y dar vida a la Unidad de Paciente Critico.
Este proceso se consolida el 8 de mayo de 2014 en una solemne
ceremonia de inauguracion, donde ademas se materializa el cambio
de nombre de este Centro de Salud denomindndose “Clinica Mayor”.

Desde mayo del 2015 Clinica Mayor pasa a ser parte de Redsalud Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
quien tomo la propiedad de las sociedades que ACR2 tenia a esa (al cierre de 2017)

fecha en distintas ciudades del pafis, entre ellas Temuco.

El aflo 2017 a pesar de la caida generalizada en la actividad de
salud privada afectada incluso por la situaciéon de una aseguradora
como MasVida, nuevamente se pudo constatar un crecimiento
significativo en una amplia gama de prestaciones, tanto en el
ambito de apoyo diagndstico y hospitalizacion.

Durante el ejercicio se evalud y aprobd la siguiente etapa
de inversién para habilitacion del cuarto piso del drea de
hospitalizacion, que permitird durante el afo 2018 incorporar 15
habitaciones de alto nivel de hoteleria, ademas de un pabellén de
50m? que permitird realizar cirugias de alta complejidad. Con esto
se ampliara la disponibilidad de camas en un 34% y se aumentara
en un 20% la capacidad de pabellones.

Areas Clinicas y Servicios

En el drea quirdrgica se realizaron 8.304 intervenciones de las
cuales un 22% corresponden a cirugias de baja complejidad y un

78% a cirugias de mediana y alta complejidad. Isapre 27%
Fonasa 35%
En el servicio de Urgencia se alcanzd un 23% de consultas del Particular 4%

tipo C1, C2 y C3 que son de mayor complejidad con un 77% de

0,
consultas C4 y C5 de menor complejidad. Otros 34%

Cabe destacar que el servicio de Laboratorio Clinico sigue
ampliando su oferta de exdmenes y logra la suma de 286.782
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prestaciones, de las cuales un 25% provienen del Centro Médico,
un 20% del Servicio de Urgencia, un 19% derivaciones externas y
un 36% del drea de hospitalizacion, donde destaca el importante
aporte de la UPC.

Recursos Humanos

En el drea de capacitacion se realizaron actividades para los
colaboradores que involucraron tanto al drea clinica como
administrativa. Entre los temas mas relevantes se puede
mencionar: Autocuidado y gestion de conductas de seguridad,
Soporte vital basico BLS, Soporte vital cardiovascular avanzado
ACLS, curso de prevencion en lavado de activos y delitos de
cohecho (ley 19913 y 20393)

En el ambito del control de costos se realizaron ajustes de dotaciéon
que permitieron mejorar la eficiencia de los procesos productivos.
Por ultimo, en el ambito de relaciones laborales se concretaron
con éxito para las partes las negociaciones colectivas con los 2
sindicatos de la empresa, destacando que esto es consecuencia de
un trabajo permanente, lo cual ha permitido establecer relaciones
de confianza. Por lo anterior, en abril del 2017 se logré el primer
acuerdo de servicios minimos de una Clinica privada en el pais,
el acuerdo obtenido, fue el fruto de arduas negociaciones, en
que el foco estuvo en la discusion técnica y en que las dudas que
surgieron, producto de los vacios que contiene la nueva normativa
laboral, se resolvieron con interpretaciones compartidas.

Proyectos e Inversiones

El aflo 2017 se incorporaron nuevos equipos de Pabelldn tales
como un segundo Arco en C para realizar cirugias que requieren
de imdgenes de Rayos X de alta resolucién en tiempo real y un
total de MM$106 en instrumental médico. En Imagenologia se
incorpord un segundo digitalizador de imagenes multi bocas que
permite mejorar los tiempos de procesamiento de las placas de
equipos convencionales.

Durante el segundo semestre del afo 2017 se inicia el proyecto
de habilitacion del cuarto piso que se encontraba en obra gruesa.
Esto permitird adicionar 20 camas y 2 pabellones (de acuerdo a
la demanda), con todo su equipamiento médico y de hoteleria.
De esta forma se lograra disponer de camas adicionales para
satisfacer la demanda de cirugias, que se ha visto aumentada con
la actividad de los médicos que desarrollan sus prestaciones en
Clinica Mayor y los convenios suscritos por la institucion.

Gestion Comercial
Convenios y clientes

Durante el aifo 2017 se trabajé en ampliar la oferta de cirugias
paquetizadas para las distintas Isapres. Se concretd convenio
con Isapre Banmédica y se logroé diversificar oferta en un 80%,
aumentando en 8 prestaciones quirdrgicas de alta frecuencia. Con
Isapre Colmena en el mismo periodo se logrd acuerdos por 15 cirugias

bajo la modalidad de paquetizacion. Con Isapre Cruz Blanca se
lograron concretar 20 Cirugias Paquetizadas con éxito, todos estos
Ccasos nos permitieron seguir estrechando relaciones comerciales
entre aseguradoras y la Clinica. A lo anterior se deben mencionar los
acuerdos existentes de cirugias paquetizadas con Isapre Consalud
gue nos permite entregar una importante oferta de prestaciones a
la comunidad de alta calidad y con aranceles conocidos.

En el dmbito de la complementariedad publico-privada se
participd a través de Mercado Publico en Licitaciones de Cirugias
por parte del Hospital Herndn Henriquez Aravena, adjudicandose
17 de ellas de distintas especialidades tales como: Traumatologia,
Cirugia General, Urologia, Urologia Infantil, y por primera vez se
desarrollaron las especialidades de Oftalmologia y Cirugia Plastica
bajo esta modalidad en Clinica Mayor. Estas compras publicas por
parte del Hospital Regional totalizaron 1.800 cirugias adjudicadas,
bajo la modalidad de Cirugias Paquetizadas y Arriendos de
Pabellones, cuyo avance al 31 de diciembre alcanzo un 21% y se
proyecta concluir su totalidad durante el 2018.

En tanto, se concretaron servicios de Examenes Preventivos para
afiliados al Instituto de Seguridad Laboral, en el que segun el area
que se desempenan los trabajadores, se aplican distintas baterias de
exdmenes especificos. Esto se lleva a cabo en las Instalaciones del
Hospital Regional Hernan Henriquez Aravena, en una coordinacion
conjunta que nos permite culminar con éxito los operativos.

Actividad

Durante el afo 2017, se observa una baja de 1,5% en el nimero
de intervenciones quirdrgicas respecto del afo anterior, pero
aumentando la complejidad promedio en un 1%.

En el drea de hospitalizados, en general se observé una disminucion
en el indice ocupacional debido a una caida estructural en la
industria. En la Unidad de Paciente Critico se alcanzé una ocupacion
de un 80%, superando en un 5,3% la actividad del aino anterior.
En la hospitalizacién de Médico-Quirdrgico se alcanzd un 62% de
ocupacion, disminuyendo en un 5,1% con respecto al afo 2016. Para
el drea ambulatoria, se aprecia una leve alza de 0,2% en el nimero
de consultas de Centro Médico con respecto al afio 2016 y en las
consultas de Urgencia, se cerrd el afo con una caida de un 2,1%
con respecto al periodo anterior. En el drea de Imagenologia, se
observd una disminucion de un 4,6% en la cantidad de exdmenes
efectuados en comparacioén al afio anterior. En Laboratorio Clinico
el crecimiento en relacion con el aflo 2016 alcanzé un 2,2%.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos el afio 2017 alcanzaron MM$17.545, lo que
representa una disminucion del 9,6% en relacion al aflo 2016 que
alcanzaron los MM$19.407.

El resultado operacional del afio 2017 es de MM$1.818 versus los
MM$1.969 obtenidos el aiio 2016, es decir, se produjo una caida
de 7,65%



La utilidad del afo 2017 fue de MM$1.235 versus MM$1.100
registradas el 2016.

Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

Activos:

20.228

Patrimonio Total: I

8.359

Ingresos de Actividades Ordinarias:

17.545

Resultado Atribuible a Propietarios de la
Controladora:

1.235

Infraestructura y Capacidad Productiva
(ailo 2017)

M2 Construidos: 9.946
N° de Pabellones Centrales y Gineco-Obstétrico

Habilitados: °
N° de Box de Consultas Médicas: 28
N° de Salas de Procedimientos Generales 1
Habilitadas:

N° de Camas Instaladas Censables: 69
Dotacioén

Gerentes y Ejecutivos Principales 5
Profesionales Area Clinica 247
Profesionales no Clinicos 6

Administrativos
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CLiNICA

MAGALLANES

somos REDSALUD

Clinica = %

Magallanes 4.878 2.877

N° de egresos totales N° de intervenciones

e n u n a quirargicas

mirada 51 @

63.504 40.977

N° de consultas médicas N° de consultas de
urgencia

2 gl

457 401.458

N° de partos y cesareas N° de examenes

(Laboratorio-Imagenes)

58%

Ocupacion




Antecedentes Generales

En 2017, Clinica Magallanes cumplié 35 aflos de existencia
dedicada a ofrecer soluciones de salud a la comunidad de
Magallanes y a sus visitantes, a través de prestaciones médicas
ambulatorias de alta complejidad.

En el desafio de entregar atencion de calidad en todas nuestras
prestaciones, y con el fin de satisfacer las necesidades de
nuestros pacientes, Clinica Magallanes amplid su infraestructura
a 8.060,30 metros cuadrados construidos.

Actualmente cuenta con la Unidad de Paciente Critico y Unidad
de Tratamiento Intermedio, Servicio de Hospitalizacion, Servicio
de Maternidad y Recién Nacido, Servicio de Urgencia Pediatrica
y Adulta por 24 hrs, Servicio Toma de Muestra, Banco de Sangre,
Centro de Kinesiologia, Departamento internacional para
Pacientes extranjeros.

Ademas, Clinica Magallanes mantiene 47 convenios con empresas
y brinda atencién bajo todas las modalidades de prevision de
salud (FONASA, Isapres, FF.AA., entre otras)

Desde marzo de 2012, Clinica Magallanes cuenta con
la Acreditacién en Calidad y Seguridad que otorga la
Superintendencia de Salud. En diciembre del afio 2016, se logrd
la re acreditacion de salud con un 97,7% de cumplimiento.

Apertura de Ingresos Hospitalarios y Ambulatorios
En su propiedad, Clinica Magallanes SpA a través de su (al cierre de 2017)

controladora Inmobiliaria Inversalud Magallanes S.A. constituida
el 15 de marzo de 2013, forma parte de una de las principales
redes de clinicas privadas del pais, esta es REDSALUD.

Areas Clinicas y Servicios

En el mes de septiembre de 2017, comenzd a funcionar el nuevo
Centro Médico de Clinica Magallanes que alberga 35 box de
consultas médicas y 11 salas de procedimientos, ademas de
Vacunatorio nacional e internacional, cuenta con mas de 80
especialistas, Unidades de Centro de Estudios Digestivos, Unidad
de Estudios de Uroldgicos, Centro Integral de Tratamiento de
la Obesidad, Unidad de Nutricién y Diabetes, Cirugia Estéticay
Reconstructiva, Unidad de Traumatologia, Psiquiatria, Ginecologia
y Obstetricia.

Enjunio de 2017, se inaugurd en Clinica Magallanes, la Unidad de
Tratamiento Intermedio que tiene capacidad para 10 camas. Lo
anterior va de la mano con aumentar la capacidad de resolucion,
ya que este crecimiento implicd una mayor dotacién de personal
de enfermeria, contar con personal médico especializado, con Isapre 55%
laboratorio y unidades de apoyo de imagenes y endoscopias, Fonasa 14%

durante las 24 horas del dia, haciendo que la clinica crezcay Particular 0%
sea mas resolutiva.
Otros 31%

La nueva Unidad de Tratamientos Intermedios supuso una
inversion que borded los MM $240.
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Recursos Humanos

La clinica cuenta con un total de 317 personas, que se
distribuyen en 18 cargos de Gerencia y Ejecutivos principales;
143 profesionales del drea clinica; 5 profesionales no clinicos; y 151
administrativos. Para nuestro centro de salud resulta fundamental
el compromiso de cada una de las personas que forman parte del
equipo de la clinica, ya que, nuestra prioridad es siempre otorgar
una prestacion de salud de calidad, situando a los pacientes en
el centro de nuestro quehacer.

Proyectos e Inversiones

El 2017 comenzd a funcionar el nuevo edificio diseffiado para
albergar consultas médicas, la inversion contempld 35 box de
atencion médica distribuidos entre el segundo, tercer y cuarto
piso; 11 salas de procedimiento; y 4 salas de procedimientos para
estudios digestivos. Todos ellos cuentan con las respectivas
redes eléctricas y de telefonia, agua fria y caliente, calefaccion
y alcantarillado. Adicionalmente, se edificaron salas de espera
con bafio para la atenciéon de publico, y sector para el staff de
secretarias que permite ampliar la oferta de estos servicios.
Ademas, se habilitdé la Unidad de Tratamiento Intensivo con un
total de 4 mdédulos de atencidn, recintos de apoyo como nueva
estacion de enfermeria, estar para paciente, y estar médico, sala
de reuniones que es utilizada tanto por el personal de la UPC,
como para otras areas de la clinica.

Con lo anterior la Unidad de Paciente Critico de Clinica
Magallanes aumenta sus camas a 10.

Gestion Comercial

Durante el 2017, se logrd convenir prestacion dia cama UTI con
todas las aseguradoras de salud, incorporando 4 camas en la
unidad de UPC, ademas de negociar un precio mayor al IPC
(correspondiente por convenio), en dias camas UCl y UTI con las
Isapres Cruz Blanca y Colmena, un 5% y 4% adicional al reajuste
por IPC.

Ademas, se incorporaron un total de 8 empresas en convenios
comerciales, que implicaron una accesibilidad mas rapida a los
servicios de Clinica Magallanes y facturaciéon directa a empresas.
Finalmente, se experimentd un aumento de prestaciones
paguetizadas en Isapre Banmédica con 14 cirugias.

Actividad

En cuanto al niumero de dias cama se registrd una baja de un
7,32% respecto al presupuesto, no obstante siendo inferior en

un 17,92% en los dias cama de alta complejidad e inferior en
los dias cama de baja complejidad en 4,97%. Comparando las
mismas cifras en relacion al aflo anterior, se observé un alza de
un 1,70%, siendo superior en un 14,81% en los dias cama de alta
complejidad e inferior en los dias cama de baja complejidad en
0,47%. El mix de ventas muestra un comportamiento similar al
del ano anterior y al presupuesto y las desviaciones se explican
en el caso del aumento de dias cama de alta complejidad por la
nueva Unidad de Tratamientos Intermedios que permitié ampliar
la capacidad de atencion de pacientes criticos de esta unidad en
la regién. Por otro lado, la baja en dias cama de hospitalizacion, se
explica por la mayor rapidez en resolver los problemas de salud,
produciendo una menor permanencia de los pacientes atendidos.

Los pabellones presentaron un aumento en relacién al
presupuesto de un 2,86% y un crecimiento de un 2,93% en
relacion al afo anterior. Tanto el mix de clientes como el grado
de complejidad mantienen el mismo comportamiento que el afio
pasado y que lo proyectado.

En el caso de las consultas de Urgencia, se experimentd una baja
de un 21,04% en la actividad en relacion al presupuesto. En el mix
de clientes hubo una disminucion porcentual de los pacientes
Fonasa, asi como también en pacientes adultos y pediatricos
que en su mayoria son Fonasa.

Por su parte, los exdmenes de laboratorio presentaron una
disminucion de un 8,65% respecto del presupuesto y de un
aumento de 7,93% en relacion al aflo anterior. En cuanto al mix de
ventas difiere del presupuestado disminuyendo en los pacientes
isapres. No obstante, es un mix muy similar al del aflo 2016.

Las consultas médicas registraron un aumento de un 24,87%
en relacion al presupuesto y de un 42,7% por sobre el ejercicio
anterior. El mix de clientes disminuyd en pacientes Fonasa y
aumentd principalmente en pacientes isapre y FF.AA. También
destacamos el nimero de atenciones kinésicas, que aumento
en un 1,9% el numero de prestaciones respecto del aflo 2016 y
disminuyd un 0,71% por sobre el presupuesto.

Informacion Financiera

Los ingresos obtenidos en 2017 alcanzaron MM $12.245, lo que
representa una disminucion de 12,73% en relacidon con el ejercicio
pasado. Esto es MM $1.785 de menores ingresos.

En tanto, el resultado operacional del ejercicio fue de MM $1.161,
menor a los MM $1.552 obtenidos el 2016.

El resultado del afio fue de MM $423 de ganancia versus los MM
$1.214 de ganancia obtenidos en el ejercicio de 2016.



Informacion Econémica y Financiera General
(MM $ al cierre de 2017)

b

f—
Activos:
19.827 ~
Patrimonio Total: WT;.;,_‘ = ~ e
4.889 R R R AR

Ingresos de Actividades Ordinarias:

12.245

Resultado Atribuible a Propietarios de la
Controladora:

423

=
H

Infraestructura y Capacidad Productiva
(afo 2017)

M2 Construidos: 10.746
N° de Pabellones Habilitados Centrales y 3
Gineco-Obstétricos:

N° de Box de Consultas Médicas: 35
N° de Salas de Procedimientos Generales 1
Habilitadas:

N° de Camas Instaladas Censables: 57
Dotacion

Gerentes y Ejecutivos Principales 18
Profesionales Area Clinica 143
Profesionales no Clinicos 5

Administrativos
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Informe del Auditor
Independiente

A los sefiores Accionistas de
Empresas Red Salud S.A.

Hemos efectuado una auditoria a los estados financieros consolidados adjuntos de Empresas Red Salud S.A. y subsidiarias, que
comprenden los estados de situacion financiera consolidados al 31 de diciembre de 2017 y 2016 y los correspondientes estados
consolidados de resultados integrales, de cambios en el patrimonio y de flujos de efectivo por los aflos terminados en esas fechas
y las correspondientes notas a los estados financieros consolidados.

Responsabilidad de la Administracion por los estados financieros consolidados

La Administracion es responsable por la preparacion y presentacion razonable de estos estados financieros consolidados de acuerdo
con Normas Internacionales de Informacién Financiera emitidas por el Internacional Accounting Standards Board (“IASB”). Esta
responsabilidad incluye el disefio, implementacion y mantencidon de un control interno pertinente para la preparacion y presentacion
razonables de estados financieros consolidados que estén exentos de representaciones incorrectas significativas, ya sea debido
a fraude o error.

Responsabilidad del Auditor

Nuestra responsabilidad consiste en expresar una opinidon sobre estos estados financieros consolidados a base de nuestras auditorias.
Efectuamos nuestras auditorias de acuerdo con normas de auditoria generalmente aceptadas en Chile. Tales normas requieren que
planifiquemos y realicemos nuestro trabajo con el objeto de lograr un razonable grado de seguridad que los estados financieros
consolidados estan exentos de representaciones incorrectas significativas.

Una auditoria comprende efectuar procedimientos para obtener evidencia de auditoria sobre los montos y revelaciones en los
estados financieros consolidados. Los procedimientos seleccionados dependen del juicio del auditor, incluyendo la evaluaciéon de
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Deloitte.

los riesgos de representaciones incorrectas significativas de los estados financieros consolidados, ya sea debido a fraude o error.
Al efectuar estas evaluaciones de los riesgos, el auditor considera el control interno pertinente para la preparacion y presentacion
razonable de los estados financieros consolidados de la entidad. En consecuencia, no expresamos tal tipo de opinién. Una auditoria
incluye, también, evaluar lo apropiada que son las politicas de contabilidad utilizadas en la razonabilidad de las estimaciones
contables significativas efectuadas por la Administraciéon, asi como una evaluacién de la presentacion general de los estados
financieros consolidados.

Consideramos que la evidencia de auditoria que hemos obtenido es suficiente y apropiada para proporcionarnos una base para
nuestra opinidon de auditoria.

Opinion

En nuestra opinidn, los estados financieros consolidados mencionados en el primer parrafo, presentan razonablemente, en todos
sus aspectos significativos, la situacion financiera de Empresas Red Salud S.A. y subsidiarias al 31 de diciembre de 2017 y 2016
y los resultados de sus operaciones vy los flujos de efectivo por los aifos terminados en esas fechas, de acuerdo con las Normas
Internacionales de Informacion Financiera emitidas por el International Accounting Standards Boars (“IASB”).

Dias ffe Ao

Santiago, Chile Roberto Espinoza Osofio
Marzo 23, 2018 RUT:"10.198.056-1

Im
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Estados Consolidados
de Situacion Financiera

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016

31-12-17 31-12-16

ACTIVOS Nota M$ M$
Activos corriente:

Efectivo y equivalentes al efectivo 5 8.556.708 6.371.530
Otros activos no financieros, corrientes 6 3.646.644 3.284.419
Deudores comerciales y otras cuentas por cobrar corrientes, neto 7 87.348.197 77.319.423
Cuentas por cobrar a entidades relacionadas, corrientes 8 6.504.651 5.044.564
Inventarios 9 4.284.936 4.222.775
Activos por impuestos corrientes 15 4.388.220 4.223.455

Total de activos corrientes - 114.729.356 | 100.466.166

Activos no corrientes o grupos de activos para su disposicion clasificados como

mantenidos para la venta 35 840.851 .
Total Activos no corrientes o grupos de activos para su disposicién clasificados 840.851 B
como mantenidos para la venta

Activos no corrientes:

Otros activos no financieros, no corrientes 6 1.024.968 1.097.271
Inversiones contabilizadas utilizando el método de la participacion 10 1.781.195 3.015.050
Activos intangibles distintos de la plusvalia n 5.691.998 5.920.839
Plusvalia 12 2.215.596 2.215.596
Propiedades, planta y equipo 13 264.542.724 262.214.923
Propiedades de inversion 14 1.791.480 1.811.850
Activos por impuestos diferidos 15 16.241.780 14.321.896

Total de activos no corrientes - 293.289.741 | 290.597.425
Total de activos | |408.859.948 | 391.063.591

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.
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31-12-17
PASIVOS Nota M$
Pasivos corrientes:
Otros pasivos financieros, corrientes 16 29.225.965
Cuentas por pagar comerciales y otras cuentas por pagar 17 56.994.003
Cuentas por pagar a entidades relacionadas, corrientes 8 16.529.933
Provisiones corrientes por beneficios a los empleados 18 6.914.702

Otros pasivos no financieros, corrientes

MEMORIA 20
ANUAL 17

31-12-16
M$

16.379.971
53.529.356
20.269.273

5.956.125
839.509

Total Pasivos corrientes | [109.664.603 | 96.974.234

Pasivos no corrientes:

Otros pasivos financieros, no corrientes 16 168.685.922
Pasivos por impuestos diferidos 15 893.228
Otros pasivos no financieros, no corrientes 11.573

161.841.220
349.638
587.706

Total de pasivos no corrientes | ] 169.590.723 | 162.778.564
Total pasivos | [ 279.255.326 | 259.752.798

Patrimonio

Capital pagado 19 58.041.139
Ganancias acumuladas 19 309.351
Otras reservas 19 60.891.154
Patrimonio, atribuible a los propietarios controladores 119.241.644
Patrimonio, atribuible a participaciones no controladora 10.362.978

53.541.139
4.625.075
61.944.882

120.111.096
11.199.697

Patrimonio neto total | |129.604.622 | 131.310.793
Total de patrimonio y pasivos | |408.859.948 | 391.063.591

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.
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Estados Consolidados
de Resultados Integrales

Por los afos terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016

01-01-17 01-01-16
Nota 31-12-17 31-12-16
M$ M$
Ingresos de actividades ordinarias 21 348.758.231 335.858.485
Costo de ventas 25 (267.227.606) (257.926.528)
Gananciabruta | | 81.530.625 [ 77.931.957 |
Gasto de Administracion 26 (63.124.311)  (55.965.610)
Otras ganancias 22 824,184 875.671
Ingresos financieros 27 182.818 395.189
Costos financieros 28 (8.967.361) (9.424.667)
Participacion en las ganancias de asociadas y negocios conjuntos que se
contabilicen utilizando el método de la participacion 10 1.796.723 1.772.370
Diferencias de cambio 4.287 (85.898)
Resultado por unidades de reajuste 29 (2.860.591) (3.839.477)
[Ganancia, antesdeimpuestos | | 9.386.374 |
Gasto por impuestos a las ganancias 15 (4.463.271) (2.512.143)
Ganancia procedente de operaciones continuadas 4.923.103 9.147.392
Ganancia procedente de operaciones discontinuadas -
Ganancia del afio 4.923.103 9.147.392
Ganancia, atribuible a:
Ganancia atribuible a los propietarios de la controladora 3.585.922 7.406.625
Ganancia atribuible a participaciones no controladoras 1.337.181 1.740.767
Gananciadelafio | | 4923103 [ 9.147.392
Ganancias por accién:
Ganancia por accién basica
Ganancia por accion bdasica en operaciones continuadas 20 1,303 2,792
Ganancia por accién bdasica en operaciones discontinuadas 20 -
(Ganancia por acciénbasica | | 1303 [ 2,792 |
Ganancia por accién diluida
Ganancias diluida por accidn procedente de operaciones continuadas 20 1,303 2,792
Gananaas dlIU|da por acciéon procedentes de operaciones discontinuadas
--EEI
01-01-17 01-01-16
Resultados Integrales: 31-12-17 31-12-16
M$ M$
Ganancia del afo 4.923.103 9.147.392
Otro resultado integral
-m
Resultado integral atribuible a
Resultado integral atribuible a los propietarios de la controladora 3.585.922 7.406.625
Resultado integral atribuible a participaciones no controladoras 1.337.181 1.740.767
[Resultadointegraltotal | | 4923103 [ 9.147.392

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.



MEMORIA 20

ANUAL 17
Estados Consolidados
de Cambios en el Patrimonio Neto
Por los afos terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016
Patrimonio
atribuible
alos
Ganancias propietarios Participaciones
Capital Otras (pérdidas) de la no Patrimonio
pagado reservas acumuladas controladora controladoras neto total
Nota M$ M$ M$ M$ M$ M$
Saldolnicial al O1de enerode 4 53.541.139 61.944.882  4.625.075  120.11.096 11199.697  131.310.793

2017

Incremento (disminucién)
por cambios en politicas - - - - - -
contables

Incremento (disminucién) por
correcciones de errores

m
Cambios en patrimonio:
Resultado Integral:
Ganancia del afio - - 3.585.922 3.585.922 1.337.181 4.923.103
Otro resultado integral

|| |Resuitado integral total -__mm 1.537.81 _ 4.923.103]

Emisiéon de patrimonio 19 4.500.000 - 4.500.000 - 4.500.000
Dividendos 19 - - (5.163.787) (5.163.787) (1.304.986) (6.468.773)
Incremento (disminucién)

por transferencias y otros 19 - (1.053.728) (2.737.859) (3.791.587) (868.914) (4.660.501)
cambios

Total incremento

(disminucién) en el 4.500.000| (1.053.728)| (8.261.710)| (4.815.438) (2.173.900) | (6.989.338)
patrimonio

ellels [ el 21 el 58.041.139| 60.891.154 119.241.644 10.362.978 129.604.622
Diciembre de 2017

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.
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Estados Consolidados
de Cambios en el Patrimonio Neto

Por los afos terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016

Patrimonio
atribuible
alos
Ganancias propietarios Participaciones
Capital Otras (pérdidas) de la no Patrimonio
pagado reservas acumuladas controladora controladoras neto total
Nota M$ M$ M$ M$ M$ M$
Saldonicial al Olde enerode g 48.541139 62.477.818  1.869.983  112.888.940 10.057.806 122.946.746

2016

Incremento (disminucién)
por cambios en politicas - - - - - -
contables

Incremento (disminucién) por
correcciones de errores

e E— ol vzt Trco e 0 s B recersas Wt streeo M oo ol s rvserves
Cambios en patrimonio:
Resultado Integral:
Ganancia del ano - - 7.406.625 7.406.625 1.740.767 9.147.392
Otro resultado integral

| | |Resultado integral total -_- 7.406.625|  7.406.625 1.740.767|  9.147.392

Emision de patrimonio 19 5.000.000 - 5.000.000 - 5.000.000
Dividendos 19 - - (3.899.827) (3.899.827) - (3.899.827)
Incremento (disminucién)

por transferencias y otros 19 - (532.936) (751.706) (1.284.642) (598.876) (1.883.518)
cambios

Total incremento
(disminucion) en el 5.000.000 (532.936) | (4.651.533) (184.469) (598.876) (783.345)
patrimonio

el [Pl el 91l 61.944.882| 4.625.075| 120.111.096 1.199.697 | 131.310.793
Diciembre de 2016

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.
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Estados Consolidados
de Flujos de Efectivo

Por los aios terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016

Estado de Flujo de Efectivo Directo

Flujos de efectivo procedentes de (utilizados en) actividades de operacién:
Cobros procedentes de las ventas de bienes y prestacion de servicios

Cobros procedentes de regalias, cuotas, comisiones y otros ingresos de actividades
ordinarias

Cobros procedentes de primas y prestaciones, anualidades y otros beneficios de pdlizas
suscritas

Otros cobros por actividades de operacion

Pagos a proveedores por el suministro de bienes y servicios

Pagos a y por cuenta de los empleados

Pagos por primas y prestaciones, anualidades y otras obligaciones derivadas de las
polizas suscritas

Otros pagos por actividades de operacion

Dividendos recibidos

Intereses recibidos

Impuestos a las ganancias reembolsados (pagados)

Otras entradas (salidas) de efectivo

Flujos de efectivo netos procedentes de (utilizados en) actividades de operaciéon | | 20.943.856| 41.644.605

Flujos de efectivo netos procedentes de (utilizados en) actividades de inversién:
Flujos de efectivo utilizados para obtener el control de subsidiarias u otro negocio
Importes procedentes de la venta de propiedades, planta y equipo

Compras de propiedades, planta y equipo

Compras de activos intangibles

Otras entradas (salidas) de efectivo

Flujos de efectivo netos procedentes de (utilizados en) actividades de inversion

Importes procedentes de la emisidon de acciones

Importes procedentes de préstamos de largo plazo

Importes procedentes de préstamos de corto plazo

Reembolsos de préstamos, clasificados como actividades de financiacion
Pagos de préstamos a entidades relacionadas

Pagos de pasivos por arrendamientos financieros

Dividendos pagados

Intereses pagados

Flujos de efectivo netos procedentes de (utilizados en) actividades de financiaciéon | | (1.081.004)| (27.132.322)

- 2.185.057 1.044.490

Incremento neto (disminucidn) en el efectivo y equivalentes al efectivo, antes del

efecto de los cambios en la tasa de cambio

Efectos de la variacion en la tasa de cambio sobre el efectivo y equivalentes al efectivo 121 (293)
Incremento (disminucién) neto de efectivo y equivalentes al efectivo - 2.185.178 1.044.197
Efectivo y equivalentes al efectivo al principio del afio 6.371.530 5.327.333
Efectivo y equivalentes al efectivo al final del afio “ 8.556.708| 6.371.530

Las notas adjuntas forman parte integral de estos estados financieros consolidados.

01-01-17
Nota 31-12-17

391.568.598
498.295

16.701

4.051.085
(251.872.189)
(118.269.058)

(222.452)

(1.084.797)
1.120.795
31.010
(4.513.416)
(380.716)

(1.631.067)
1.257.994
(17.417.283)
(174.540)
287101

19 4.500.000
32.978.132
65.243.010
(75.642.155)
(7.000.000)
(7.464.555)
(5.599.054)
(8.096.382)
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01-01-16
31-12-16

373.610.463

71.855

6.070.150
(234.418.607)
(100.917.094)

(155.354)

(595.489)
1.907.246
52.409
(4.089.024)
108.050

(1.755.000)
(10.808.873)
(222.362)
(681.558)

[ | (17.677.795)| (13.467.793)

Flujos de efectivo netos procedentes de (utilizados en) actividades de financiacién

5.000.000
27.858.054
32.423.029
(71.088.247)
(8.618.273)
(2.554.721)
(10.152.164)
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Nota 1

Informacion Corporativa

A continuacion, se detallan las Sociedades incluidas en la consolidacion de Empresas Red Salud S.A., en adelante el Grupo.

Empresas Red Salud S.A. (Matriz)

Empresas Red Salud S.A. se constituyd como Sociedad Andnima Cerrada mediante escritura publica de fecha 18 de abril de 2008,
ante el Notario Publico de Santiago Sefor Ivan Torrealba Acevedo.

El extracto de la escritura de constitucion se inscribid a fs. 20.130 N°13.759 del Registro de Comercio de 2008 del Conservador de
Bienes Raices de Santiago y se publico en el Diario Oficial del 9 de mayo del mismo afo.

La Sociedad se encuentra inscrita en el Registro de Valores de la Superintendencia de Valores y Seguros con fecha 21 de diciembre
de 2011 bajo el numero de registro 1088, a partir del 21 de diciembre de 2011.

El objeto de la Sociedad es la inversion en toda clase de bienes corporales e incorporales, incluyendo derechos en sociedades,
acciones, valores mobiliarios, titulos de crédito y efectos de comercio.

El domicilio social y las oficinas principales de la Sociedad se encuentran en Santiago de Chile, en la calle Avenida Santa Maria
N°2810 Piso 2, comuna de Providencia, Santiago de Chile.

La propiedad de Empresas Red Salud S.A. a las fechas indicadas es la siguiente:

31-12-2017 31-12-2016
Accionistas N2 acciones % N2 acciones %
Inversiones La Construccion S.A. 2.752.327.165 99,99 2.651.135.349 99,99
Camara Chilena de la Construccion A.G.. 0,01 0,01

2752327166 100,00 m 100,00

La Sociedad es controlada por la Cdmara Chilena de la Construcciéon A.G. (Matriz ultima) en forma indirecta a través de Inversiones
La Construccion S.A.

Megasalud SpA

Megasalud SpA es una Sociedad Andnima Cerrada constituida mediante Junta General Extraordinaria de Accionistas de Isapre
Consalud S.A., celebrada el 20 de noviembre de 2000, en la cual se acordd dividir esta ultima en cinco sociedades. El extracto de
la division se protocolizd el 5 de enero de 2001 ante el Notario publico SeAor Juan San Martin Urrejola.

El objeto social es otorgar por cuenta propia, asociados con terceros o por cuenta de éstos, todo tipo de prestaciones de salud,
servicios, atenciones y procedimientos médicos y dentales ambulatorias y hospitalarias sea de consultas, diagndsticos o de
tratamientos de enfermedades.

Clinica Bicentenario SpA

Clinica la Construccion S.A. se constituyd como Sociedad Andnima Cerrada mediante escritura publica de fecha 20 de julio de
1998 ante el Notario Publico de Santiago Seior Raul Undurraga Lazo, con el nombre de “Clinica Avansalud Santiago Oriente S.A.”.

Su objeto es la creacion, desarrollo y/o administracion de hospitales, clinicas y en general de centros y establecimientos de salud
para el otorgamiento de prestaciones médicas y quirdrgicas y la prestacion de servicios de asesoria, administracion y gestion en
relaciéon con el desarrollo, organizacion y administracion de los mismos establecimientos.
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Clinica Iquique S.A.

Clinica Iquique S.A. fue constituida mediante escritura publica de fecha 6 de marzo de 1991, ante Notario Publico de Santiago Sr.
Félix Jara Cadot con el caracter de sociedad andnima cerrada, conforme a la Ley N°18.046 y modificaciones posteriores.

Su objeto social es crear, administrar y explotar en cualquier forma por cuenta propia o ajena, toda clase de establecimientos
hospitalarios y cualquier otra actividad complementaria o relacionada con éstos.

Clinica Avansalud SpA

Clinica Avansalud Providencia S.A. se constituyd por escritura publica del 1 de junio de 1992, como sociedad continuadora del
“Centro de Diagndstico Avanzado y Cirugia Mayor Ambulatoria Limitada”.

Su objeto es la creacion, desarrollo y/o administracion de hospitales, clinicas y en general de centros y establecimientos de salud
para el otorgamiento de prestaciones médicas y quirdrgicas y la prestacion de servicios de asesoria, administracién y gestion en
relacion con el desarrollo, organizacion y administracion de los mismos establecimientos.

Servicios Médicos Tabancura SpA

Servicios Médicos Tabancura Limitada fue constituida mediante escritura publica de fecha 27 de septiembre de 1990 ante Notario
PuUblico de Santiago Sefior Félix Jara Cabot.

Su objeto social es crear, administrar y explotar en cualquier forma, por cuenta propia o ajena toda clase de establecimientos
hospitalarios y cualquier otra actividad complementaria o relacionada con estos.

Inmobiliaria Clinica SpA

Inmobiliaria Clinica S.A. fue constituida mediante escritura publica de fecha 27 de mayo de 2010 ante el Notario Publico de Santiago
Sefor lvan Torrealba Acevedo.

Su objeto es adquirir y enajenar a cualquier titulo toda clase de bienes raices y derechos constituidos en ellos; construir en ellos y
explotarlos en cualquier forma, por cuenta propia o ajena, e invertir en toda clase de bienes corporales e incorporales.

Oncored SpA

Oncored SpA es una sociedad por acciones, constituida mediante escritura publica de fecha 7 de noviembre de 2011 ante el Notario
Publico de Santiago Sefior Ivan Torrealba Acevedo.

Su objeto es otorgar y financiar, por cuenta propia, asociados con terceros o por cuenta de éstos, todo tipo de prestaciones de
salud, servicios y procedimientos médicos, de diagndsticos y tratamiento de enfermedades.

Tl Red SpA

Tl Red SpA es una sociedad por acciones, constituida mediante escritura publica de fecha 2 de junio de 2014 ante el Notario Publico
de Santiago Sefor Ivan Torrealba Acevedo.

Su objeto es la creacion, comercializacion, instalacion, desarrollo y mantenimiento de programas computacionales, asi como la
gestion y tramitacion de las licencias y permisos que corresponda al uso y comercializacion de los mismos; como asi mismo cualquier
tipo de negocio o empresa que se relacione directa o indirectamente con el objetivo social.

Administradora Clinicas Regionales Seis SpA

Administradora Clinicas Regionales Seis SpA es una sociedad por acciones, constituida a través de la divisién de la Sociedad
Administradora Clinicas Regionales Dos S.A., mediante Acta de la Junta General Extraordinaria de Accionistas de Administradora
Clinicas Regionales Dos S.A., celebrada el 12 de diciembre de 2014.

Su objeto es la inversidon en establecimientos e infraestructura de clinicas y la prestacidon de servicios, sea por cuenta propia, en
asociacion con terceros o por encargo de estos ultimos, de cualquier naturaleza a establecimientos destinados al funcionamiento
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de hospitales, clinicas, policlinicos, centros médicos y servicios de salud en general, como asimismo, la realizacién de inversiones
para este mismo fin, y la ejecucion de otras actividades, operaciones, actos, contratos y servicios complementarios o relacionados
directa o indirectamente con el objeto social.

La Sociedad toma control de esta Subsidiaria con fecha 27 de abril de 2015 (ver Nota 12).
Inversiones CAS SpA

Con fecha 23 de octubre de 2015, en Junta General Extraordinaria de Accionistas se acordd la division de Megasalud SpA la cual
se dividié en 2 sociedades una continuadora legal que conserva la misma personalidad juridica y razén social y otra que se formo
como consecuencia de la division, a partir del O1 de enero de 2016, denominada Inversiones CAS SpA, una sociedad por acciones.

Su objeto es invertir en toda clase de derechos en sociedades, asociaciones, acciones, valores mobiliarios, titulos de crédito, efecto
de comercio y, en general, en toda clase de bienes corporales e incorporales.

Nota 2

Bases de Preparacion

Bases de Preparacion
Los estados financieros consolidados por los afios terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016 han sido preparados de acuerdo
con instrucciones y normas de la Comision para el Mercado Financiero (CMF, ex SVS), y de acuerdo con Normas Internacionales de

Informacion Financiera (NIIF), emitidas por el International Accounting Standards Board (en adelante “IASB”). Los mencionados
estados financieros consolidados fueron aprobados por el Directorio con fecha 23 de marzo de 2018.

Los estados financieros consolidados por los afis terminado al 31 de diciembre de 2017 han sido preparados a partir de los registros
de contabilidad mantenidos por Empresas Red Salud S.A. y sus Subsidiarias (en adelante el “Grupo” o la “Sociedad”).

Periodo Cubierto

Los presentes estados financieros consolidados se presentan de forma comparativa de acuerdo con lo siguiente:

- Estados de situacion financiera consolidados, al 31 de diciembre de 2017 y 2016.

- Estados de resultados integrales consolidados, por los afios terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016.

- Estados consolidados de cambios en el patrimonio neto, por los afos terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016.
- Estados de flujo de efectivo consolidados, por los afios terminados al 31 de diciembre de 2017 y 2016.

Bases de Mediciéon

Los presentes estados financieros consolidados han sido preparados sobre la base del principio de costo, con excepcion de las
partidas que se reconocen a valor razonable de conformidad con las NIIF.

Presentacion de Estados Financieros
Estados Consolidados de Situacion Financiera

En el estado de situacion financiera consolidado adjunto, los saldos se clasifican en funcién de sus vencimientos, es decir, como
corrientes aquellos con vencimiento igual o inferior a doce meses, y como no corrientes, los de vencimientos superior a dicho periodo.

Estados Consolidados de Resultados Integrales
El Grupo ha optado por presentar sus estados de resultado clasificados por funcion.
Estados Consolidados de Flujo de Efectivo

El Grupo presenta sus estados de flujos de efectivos, utilizando el método directo.
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Los activos y pasivos en ddlares estadounidenses (US$), Unidades de Fomento (UF) y Euro, han sido convertidos a pesos chilenos
(moneda de reporte CLP) a los tipos de cambio observados a la fecha de cada cierre:

Periodo
31.12.2017
31.12.2016

Moneda Funcional

Us$ UF
614,75 26.798,14
669,47 26.347,98

Euro
739,15
705,6

Las partidas incluidas en los estados financieros consolidados de cada una de las entidades se valoran utilizando la moneda del
entorno econdmico principal en que la entidad opera.

Las cifras incluidas en los estados financieros consolidados adjuntos estdn expresadas en miles de pesos chilenos, siendo el peso

chileno la moneda funcional y de presentacion del Grupo.

Nota 3

Politicas Contables Significativas

Las politicas contables establecidas mas adelante han sido aplicadas a estos estados financieros consolidados, y han sido aplicadas
consistentemente por las entidades del Grupo.

a) Bases de Consolidacioén

(i) Subsidiarias

Las subsidiarias son entidades controladas por el Grupo. El Grupo controla una entidad cuando estd expuesto, o tiene derecho,
a rendimientos variables procedentes de su implicacion en la participada y tiene la capacidad de influir en esos rendimientos a
través de su poder sobre esta.

Los estados financieros consolidados al 31 de diciembre de 2017 y 2016, incluyen las siguientes Sociedades:

RUT
96.942.400-2
96.885.930-7
96.598.850-5
78.040.520-1
78.053.560-1
76.123.853-1
76.181.326-9
76.411.758-1
76.837.677-8

76.434.619-K

76.160.392-7
76.086.007-7
99.577.240-K
76.296.601-8
76.137.682-9
76.451.668-0

Sociedades
Megasalud SpA y Subsidiarias
Clinica Bicentenario S.p.A y Subsidiaria
Clinica Iquique S.A.¢™
Clinica Avansalud SpA y Subsidiaria
Servicios Médicos Tabancura SpA y Subsidiaria
Inmobiliaria Clinica SpA
Oncored SpA y Subsidiaria
Tl Red SpA
Inversiones CAS SpA
Administradora de Clinicas Regionales Seis S.p.Ay
Subsidiarias
Inversalud del Elqui S.A.
Inmobiliaria e Inversiones Clinica Rancagua S.A.
Inversalud Valparaiso S.A.
Inversalud Magallanes S.A. ©
Inversalud Temuco S.A.
Inversiones Clinicas La Serena S.p.A ¢

Pais
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile

Chile

Chile
Chile
Chile
Chile
Chile
Chile

Moneda
funcional
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso

Peso

Peso
Peso
Peso
Peso
Peso
Peso

Directo
99,99
99,99
92,20
99,99
99,99
99,99

100,00
100,00
99,99

100,00

% Participacién

31-12-2017
Indirecto

70,56
62,60
98,62
81,58
74,60
62,71

Total
99,99
99,99
92,20
99,99
99,99
99,99

100,00
100,00
99,99

100,00

70,56
62,60
98,62
81,58
74,60
62,71

* Con fecha 25 de enero de 2017, la sociedad Administradora Clinicas Regionales Seis SpA compra de 13,25% de la Sociedad Inversalud Magallanes S.A.
(**) Con fecha 26 de agosto de 2016, fue constituida Inversiones Clinicas La Serena SpA Sociedad por acciones cuyo objeto es la ejecucidon por cuenta propia, en asociacion
con terceros o por encargo de estos Ultimos, de: a) las inversiones en toda clase de bienes corporales e incorporales, incluyendo derechos en sociedades, acciones, valores
mobiliarios, titulos de créditos y efectos de comercio; y b) la formacién y participaciéon en Sociedades, comunidades y asociaciones, cualquiera que sea su naturaleza o giro.

31-12-2016
Directo
99,99
99,99
86,92
99,99
99,99
99,99
100,00
100,00
99,99

100,00

70,87
62,60
98,62
68,33
74,60
100,00

Con fecha 26 de abril 2017, la sociedad Administradora Clinicas Regionales Seis S.A. realizé el pago de 17 acciones suscritas, durante el periodo los accionistas minoritarios
realizaron el pago de 22 acciones, el porcentaje de participacion de la Sociedad con estos movimientos accionarios al 31.12.2017 quedd en 62,71

(***) Con fecha 03 de octubre de 2017, Empresas Red Salud, suscribio y pago la emision de 10.000.000 acciones realizada por Clinica Iquique equivalente a M$2.178.000. Esta
operacion generd un aumento del porcentaje de participacion en un 5,28% y una dilucion del minoritario en la misma proporcion.
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Todas estas transacciones fueron registradas como una unificacién de intereses de entidades bajo control comun.

Los estados financieros de las subsidiarias son incluidos en los estados financieros consolidados, desde la fecha en que comienza
el control hasta la fecha de término de éste.

Las politicas contables de las subsidiarias son modificadas, cuando es necesario para uniformarlas con las politicas adoptadas
por el Grupo.

Las adquisiciones de las sociedades subsidiarias son registradas utilizando el método de adquisicion.

El costo de adquisicion es el valor razonable de los activos entregados, de los instrumentos de patrimonio emitidos y de los pasivos
incurridos o asumidos en la fecha de intercambio. Los activos identificables adquiridos y los pasivos y contingencias identificables
asumidos en una combinacién de negocios se valoran inicialmente por su valor razonable a la fecha de adquisicion.

El exceso del costo de adquisicion sobre el valor razonable de la participacion en los activos netos identificables adquiridos, se
reconoce como plusvalia comprada (Goodwill).

Si el costo de adquisicion es menor que el valor razonable de los activos netos de la subsidiaria adquirida, se reconsiderara la
identificacion y medicion de los activos, pasivos y pasivos contingentes identificables de la adquirente, asi como la medicion del
costo de la adquisicion, la diferencia, que continle existiendo, se reconoce directamente en el estado de resultados integral.

En una combinacion de negocios realizada por etapas, la Sociedad medird nuevamente su participacion previa en el patrimonio
de la adquirida por su valor razonable en la fecha de adquisicién y reconocerad la ganancia o pérdida resultante, si la hubiese, en
el resultado del periodo.

(ii) Pérdida de control

Cuando ocurre pérdida de control, el Grupo da de baja en cuentas los activos y pasivos de la subsidiaria, las participaciones no
controladoras y los otros componentes de patrimonio relacionados con la subsidiaria. Cualquier ganancia o pérdida que resulte
de la pérdida de control se reconoce en resultados. Si el Grupo retiene alguna participacion en la subsidiaria anterior, ésta sera
valorizada a su valor razonable a la fecha en la que se pierda el control. Posteriormente se contabiliza como inversién bajo el método
de participacion o como un activo financiero disponible para la venta dependiendo del nivel de influencia retenido.

(iii) Inversiones en entidades asociadas y entidades controladas conjuntamente (método de
participacion)

Las entidades asociadas son aquellas entidades en donde el Grupo tiene influencia significativa, pero no control, sobre las politicas
financieras y operacionales. Se asume que existe una influencia significativa cuando el Grupo posee el 20% o mas del poder de
voto de otra entidad, asi como también cuando la sociedad tiene influencia significativa en el directorio de la entidad asociada.

Un negocio conjunto es un acuerdo conjunto mediante el cual las partes que tienen el control conjunto del acuerdo tienen derecho
a los activos netos del acuerdo. Esas partes se denominan participantes en un negocio conjunto.

Las inversiones en entidades asociadas y los negocios conjuntos se reconocen segun el método de participacion (inversiones
contabilizadas segun el método de participacion) y se reconocen inicialmente al costo. El costo de la inversion incluye los costos
de transaccion

Los estados financieros consolidados, incluyen la participacion del Grupo en las utilidades o pérdidas y otros resultados integrales,
después de realizar ajustes para alinear las politicas contables con las del Grupo, desde la fecha en que comienza la influencia
significativa y el control conjunto hasta que estos terminan.

Cuando la porcién de pérdidas del Grupo excede su participacion en una inversién reconocida segun el método de participacion, el
valor en libros de esa participacion, incluida cualquier inversion a largo plazo, es reducido a cero y se descontinUa el reconocimiento
de mas pérdidas excepto en el caso que el Grupo tenga las obligaciones legales o implicitas, o haya realizado pagos a nombre de
la sociedad en la cual participa.
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(iv) Operaciones controladas de forma conjunta

Una operacion conjunta es un acuerdo conjunto mediante el cual las partes que tienen control conjunto del acuerdo tienen derecho a
los activos y obligaciones con respecto a los pasivos, relacionados con el acuerdo. Esas partes se denominan operadores conjuntos.

Los estados financieros consolidados incluyen los activos que el Grupo controla y los pasivos en que incurre en el curso de la
consecucion de operaciones conjuntas, y los gastos en que incurre el Grupo y la parte de los ingresos que recibe de la operacion
conjunta.

(v) Transacciones eliminadas en la consolidacion

Los saldos y transacciones intercompafias y cualquier ingreso o gasto no realizado que surjan de transacciones intercompafias grupales,
son eliminados durante la preparacion de los estados financieros consolidados. Las ganancias no realizadas provenientes de transacciones
con sociedades cuya inversion es reconocida segun el método de participacion son eliminadas de la inversion. Las pérdidas no realizadas
son eliminadas de la misma forma que las ganancias no realizadas, pero sélo en la medida que no haya evidencia de deterioro.

b) Transacciones en Moneda Extranjera y bases de conversion

Las transacciones en moneda extranjera son convertidas a la moneda funcional respectiva de las entidades del Grupo a las fechas
de las transacciones.

Los activos y pasivos monetarios denominados en monedas extranjeras a la fecha de balance son reconvertidos la moneda funcional
a la tasa de cambio de esa fecha. Los activos y pasivos no monetarios que son valorizados al valor razonable en una moneda
extranjera, son reconvertidos a la moneda funcional a la tasa de cambio a la fecha en que se determind el valor razonable. Las
partidas no monetarias en moneda extranjera, que se midan en términos de costos histéricos, se convertirdn utilizando la tasa de
cambio en la fecha de la transaccion.

c) Efectivo y Equivalentes de Efectivo

El efectivo y equivalentes al efectivo incluye dinero disponible, saldos disponibles mantenidos en bancos y activos altamente liquidos
con vencimientos originales a menos de tres meses, sujetos a un riesgo poco significativo de cambios en su valor razonable, y
usado por el Grupo en la administracion de sus compromisos de corto plazo. El efectivo y equivalentes al efectivo se reconocen
en el estado de situacion financiera al costo amortizado.

d) Instrumentos Financieros

El Grupo clasifica los activos financieros no derivados en las siguientes categorias: activos financieros al valor razonable con
cambios en resultados, activos financieros mantenidos hasta el vencimiento, préstamos y partidas por cobrar y activos disponibles
para la venta.

El Grupo clasifica los pasivos financieros no derivados en la categoria de otros pasivos financieros.
i. Activos financieros y pasivos financieros - Reconocimiento y baja en cuentas

El Grupo reconoce inicialmente los préstamos y partidas por cobrar y los instrumentos de deuda emitidos en la fecha en que se
originan. Todos los otros activos financieros y pasivos financieros se reconocen inicialmente a la fecha de contratacion.

El Grupo da de baja en cuentas un activo financiero, cuando expiran los derechos contractuales sobre los flujos de efectivo del activo
financiero, o cuando transfiere derechos a recibir los flujos de efectivo contractuales en una transaccién en la que se transfieren
sustancialmente todos los riesgos y ventajas de la propiedad del activo financiero, o no transfiere ni retiene sustancialmente todos
los riesgos y ventajas relacionados con la propiedad y no retiene control sobre los activos transferidos. Cualquier participacion en
estos activos financieros dados de baja en cuentas que sea creada o retenida por el Grupo es reconocida como un activo separado.

El Grupo da de baja en cuenta, un pasivo financiero, cuando sus obligaciones contractuales son pagadas o canceladas, o bien
hayan expirado.
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Un activo y un pasivo financiero serdn objeto de compensacién, de manera que se presente en el estado de situacion financiera
su importe neto, cuando y solo cuando el Grupo tenga el derecho, exigible legalmente, de compensar los importes reconocidos y
tenga la intencion de liquidar el importe neto, o de realizar el activo y liquidar el pasivo simultdneamente.

ii. Activos financieros no derivados - Medicion
Préstamos y partidas por cobrar

Los préstamos y partidas por cobrar son activos financieros con pagos fijos o determinables que no se cotizan en un mercado
activo. Estos activos inicialmente se reconocen al valor razonable mas cualquier costo de transaccion directamente atribuible. Con
posterioridad al reconocimiento inicial, los préstamos y partidas por cobrar se valorizan al costo amortizado usando el método de
interés efectivo, menos las pérdidas por deterioro.

Activos financieros al valor razonable con cambios en resultados

Un activo financiero es clasificado al valor razonable con cambios en resultados si esta clasificado como mantenido para negociaciéon
0 es designado como tal en el reconocimiento inicial. Los costos de transaccién directamente atribuibles se reconocen en resultado
cuando se incurren. Los activos financieros al valor razonable con cambios en resultado se miden al valor razonable y los cambios
en el mismo, incluyendo cualquier ingreso por dividendos o intereses, se reconocen en resultados.

Activos financieros mantenidos hasta el vencimiento

Estos activos se reconocen inicialmente al valor razonable mas cualquier costo de transaccién directamente atribuible. Posteriormente,
se miden al costo amortizado usando el método de interés efectivo.

Activos financieros disponibles para la venta
Estos activos se reconocen inicialmente a valor razonable mas cualquier costo de transaccion directamente atribuible.
iii. Pasivos Financieros no derivados - Medicion

Los pasivos financieros no derivados se reconocen inicialmente al valor razonable menos los costos de transacciéon directamente
atribuibles. Posterior a reconocimiento inicial, estos pasivos son medidos al costo amortizado usando el método del interés efectivo.

iv. Identificacion y medicién de deterioro

El Grupo evalua en cada fecha de balance si existe evidencia objetiva de que los activos financieros no llevados al valor razonable
con cambio en resultado estan deteriorados.

La evidencia objetiva de que un activo financiero esta deteriorado incluye dificultad financiera significativa del prestatario o emisor,
impagos o mora de parte del prestatario, restructuracién de un préstamo o avance por parte del Grupo en condiciones que de otra
manera el Grupo no consideraria, indicaciones de que un prestatario o emisor estd en banca rota, de desapariciéon de un mercado
activo para un instrumento, u otros datos observables relacionados con un grupo de activos tales como cambios adversos en el
estado de los pagos de los prestatarios o emisores incluidos en el Grupo, o las condiciones econdmicas que se correlacionen con
impagos en los activos del Grupo.

El Grupo considera evidencia de deterioro de sus cuentas por cobrar tanto a nivel de un activo especifico como colectivo. Todas
las cuentas por cobrar significativas a nivel individual son evaluadas en busqueda de un deterioro especifico, y las que no son
reconocidas como deterioradas especificamente, son posteriormente evaluadas en busca de cualquier signo de deterioro que
se haya incurrido pero que aun no haya sido identificado. Las cuentas por cobrar que no sean individualmente significativas, son
evaluadas colectivamente en busca de deterioro agrupandolas por caracteristicas de riesgo similares.

Las pérdidas por deterioro en activos reconocidos al costo amortizado es la diferencia entre el valor en libros del activo financiero
y el valor presente de los pagos futuros descontados a la tasa de interés efectiva original del activo. Las pérdidas son reconocidas
en resultados y reflejadas en una cuenta de provisiéon contra deudores comerciales y otras cuentas por cobrar corrientes.
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Cuando ocurre un hecho posterior que causa que disminuya el monto de pérdida de deterioro, esta disminucion en la pérdida de
deterioro es reversada en resultados. El Grupo castiga ciertos préstamos cuando se determina que se encuentran deterioradas o
existen indicios de ello.

e) Uso de Estimaciones y Juicios

La preparacién de los estados financieros requiere que la Administracién realice juicios, estimaciones y supuestos que afectan la
aplicacién de las politicas contables y los montos de activos, pasivos, ingresos y gastos informados. Los resultados reales pueden
diferir de estas estimaciones.

Las estimaciones y supuestos relevantes son revisados regularmente. Las revisiones de las estimaciones contables son reconocidas
en el periodo en que la estimacion es revisada y en cualquier periodo futuro afectado.

La informacién sobre juicios criticos en la aplicacion de politicas contables que tienen el efecto mas importante sobre el monto
reconocido en los estados financieros, se describe en las siguientes notas:

- Provisiones y contingencias.

- Estimacion de la vida util de plantas y equipos.

- Estimacién de la vida util de los activos intangibles.

- La valorizacion de activos para estimar de pérdidas por deterioro de los mismos.

- Estimacioén de la recuperabilidad de las cuentas por cobrar

- Los resultados fiscales de las distintas Sociedades que se declararan ante las respectivas autoridades Tributarias en el futuro,
que han servido de base para el registro de los distintos saldos relacionados con activos por impuestos diferidos.

- Beneficios a los empleados

- Larecuperacion de activos por impuestos diferidos

f) Propiedades, Planta y Equipo
i. Reconocimiento y medicion

Las partidas de propiedades, planta y equipos son valorizadas al costo menos depreciacion acumulada y eventuales pérdidas por
deterioro.

El costo incluye desembolso que es directamente atribuible a la adquisicion del activo.

El costo de activos construidos por la propia entidad incluye el costo de los materiales y la mano de obra directa, cualquier
otro costo directamente atribuible al proceso de hacer que el activo sea apto para trabajar para su uso previsto, y los costos de
desmantelar y remover las partidas y de restaurar el lugar donde estén ubicados, y los costos por préstamos capitalizados. Los
costos también pueden incluir transferencias desde el patrimonio de cualquier ganancia o pérdida sobre las coberturas de flujo
de efectivo calificado de adquisiciones de propiedad, planta y equipo.

Cuando partes de una partida de propiedades, planta y equipo poseen vidas Utiles distintas, son registradas como partidas separadas
(componentes importantes) de propiedad, planta y equipo.

Las ganancias y pérdidas de la venta de una partida de propiedad, planta y equipo son determinadas comparando la utilidad obtenida
de la venta con los valores en libros de la propiedad, planta y equipo y se reconocen netas dentro de otros ingresos en resultados.

ii. Costos posteriores

El costo de reemplazar parte de una partida de las propiedades, planta y equipo es reconocido en su valor en libros, si es posible
que los beneficios econdmicos futuros incorporados dentro de la parte fluyan al Grupo y su costo pueda ser medido de manera
fiable. El valor en libros de la parte reemplazada se da de baja. Los costos del mantenimiento diario de la propiedad, plantay
equipo son reconocidos en resultados cuando se incurren.
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iii. Depreciacién

La depreciacion se calcula sobre el monto depreciable, que corresponde al costo de un activo menos su valor residual.

La depreciacion es reconocida en resultados con base en el método de depreciacion lineal sobre las vidas Utiles estimadas de
cada parte de una partida de propiedad, planta y equipo. Los activos arrendados son depreciados en el periodo mas corto entre el
arrendamiento y sus vidas Utiles, a menos que sea razonablemente seguro que el Grupo obtendra la propiedad al final del periodo

de arrendamiento. El terreno no se deprecia.

Las vidas utiles estimadas para los periodos actuales y comparativos son las siguientes:

Clase Rango - afos
Edificios 20 - 80
Planta y equipos 3-10
Equipos médicos y dentales 3-15
Equipos de tecnologia de la informacién 2-5
Vehiculos 3-5
Remodelaciones y mejoras 2-5

Mejoras en de bienes arrendados:
Instalaciones 2-5(*)

(*) O la duracién del contrato, el que sea menor

g) Activos Intangibles

Los activos intangibles son registrados al costo de adquisicion menos su amortizaciéon acumulada y el monto acumulado de las
partidas por deterioro. Los activos intangibles generados internamente, excluyendo los costos de desarrollo, no son capitalizados
y el gasto es reflejado en el estado de resultados en el periodo en que se incurren.

.

i. Costos de adquisicion y desarrollo de programas computacionales

Los costos de adquisicion y desarrollo de programas computacionales relevantes y especificos para el Grupo son activados y
amortizados en el periodo en que se espera generar ingresos por su uso cuya vida util ha sido definida en un plazo maximo de 60
meses.

ii. Costos de investigacion y desarrollo

Los costos relacionados con la investigacion en programas informaticos internos se reconocen como gasto cuando se incurre en ellos.

Las amortizaciones son calculadas bajo el método lineal, mediante la distribucion del costo de adquisicion menos el valor residual
estimado y los afilos de vida util estimada.

Los plazos de amortizacién para los activos intangibles son los siguientes:

Programas informaticos entre 3y 5 afos
Licencias y software entre 3y 5 afos

iii. Desembolsos posteriores

Los desembolsos posteriores son capitalizados sélo cuando aumentan los beneficios econdmicos futuros incorporados en el
activo especifico relacionado con dichos desembolsos. Todos los otros desembolsos, incluyendo los desembolsos para generar
internamente plusvalias y marcas, son reconocidos en resultados cuando se incurren.
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h) Combinaciones de negocios

Las adquisiciones de negocios se contabilizan por el método de la adquisicion. La contraprestacion transferida en una combinacién
de negocios se mide al valor razonable, que se calcula como la suma de los valores razonables en la fecha de adquisicidon, de los
activos transferidos por el Grupo, los pasivos incurridos por el Grupo con respecto a los propietarios anteriores de la adquirida,
y las participaciones patrimoniales emitidas por el Grupo a cambio del control de la adquirida. Los costos relacionados con la
adquisicion se reconocen en los resultados al ser incurridos.

En la fecha de adquisicion, los activos identificables adquiridos y los pasivos asumidos se reconocen a su valor razonable, exceptuando
lo siguiente:

e Los activos o pasivos por impuestos diferidos, y activos o pasivos relacionados con acuerdos de beneficios a los empleados se
reconocen y miden de acuerdo con la NIC 12 Impuestos a la renta y la NIC 19, respectivamente;

e Los pasivos o instrumentos de patrimonio relacionados con acuerdos de pagos basados en acciones de la adquirida o acuerdos
de pagos basados en acciones del Grupo celebrados para reemplazar los acuerdos de pagos basados en acciones de la adquirida
se miden de conformidad con la NIIF 2 en la fecha de adquisicién; y

e Los activos (o grupo de activos para su disposicion) que son clasificados como mantenidos para la venta de acuerdo con la
NIIF 5 Activos no corrientes mantenidos para la venta y operaciones descontinuadas se miden de acuerdo con esa Norma.

La Plusvalia se mide como el exceso de la suma de la contraprestacion transferida, el importe de cualquier participacion no
controladora en la adquirida y el valor razonable de la participacion patrimonial previamente poseida por la adquiriente (si hubiese)
en la adquirida sobre los importes netos a la fecha de adquisiciéon de los activos identificables adquiridos y los pasivos asumidos.
Si, luego de una reevaluacion, los importes netos a la fecha de adquisicion de los activos identificables adquiridos y los pasivos
asumidos exceden la suma de la contraprestacion transferida, el importe de cualquier participacion no controladora en la adquirida
y el valor razonable de la participacion previamente poseida por la adquiriente en la adquirida (si la hubiese), dicho exceso se
reconoce inmediatamente en resultados como una ganancia por una compra en términos muy ventajosos.

Las participaciones no controladoras que son participaciones en la propiedad actuales y que otorgan a sus tenedores una parte
proporcional de los activos netos de la entidad en el caso de liguidaciéon se pueden medir inicialmente ya sea al valor razonable o
bien a la parte proporcional, de las particiones no controladoras, de los importes reconocidos de los activos netos identificables de
la adquirida. La eleccion de la base de medicion se hace sobre la base de transaccion por transaccion. Otros tipos de participaciones
no controladoras se miden al valor razonable o, cuando procede, sobre la base especifica en otra NIIF.

Cuando la contraprestacion transferida por el Grupo en una combinacién de negocios incluye activos o pasivos resultantes de un
acuerdo de contraprestacion contingente, la contraprestacion se mide al valor razonable a la fecha de adquisiciéon y se incluye como
parte de la contraprestacion transferida en una combinacion de negocios. Los cambios en el valor razonable de la contraprestacion
contingente que se califican como ajustes del periodo de medicién se ajustan retrospectivamente, con los correspondientes ajustes
contra la Plusvalia.

Los ajustes del periodo de medicion son ajustes que surgen de informacién adicional obtenida durante el “periodo de medicion”
(el cual no puede exceder a un afio desde la fecha de adquisicidn) acerca de hechos y circunstancias que existian en la fecha de
adquisicion.

La contabilizacidn posterior para los cambios en el valor razonable de la contraprestacion contingente que no se califican como
ajustes del periodo de medicidon depende de la forma como se clasifica la contraprestacidon contingente. La contraprestacion
contingente que se clasifica como patrimonio no se vuelve a medir en posteriores fechas de reporte y su liquidacién posterior se
contabiliza dentro del patrimonio. La contraprestacion contingente que se clasifica como un activo o un pasivo se vuelve a medir
en posteriores fechas de reporte de acuerdo con la NIC 39, o la NIC 37 Provisiones, pasivos contingentes y activos contingentes,
segun proceda, reconociéndose los resultados correspondientes en el resultado del periodo.

Cuando se realiza una combinacion de negocios en etapas, la participacion patrimonial mantenida previamente por el Grupo en la
adquirida se vuelve a medir a la fecha de adquisiciéon a su valor razonable y la ganancia o pérdida resultante, si hubiese, se reconoce
en los resultados. Los importes resultantes de la participacion en la adquirida anteriores a la fecha de adquisicion que habian sido
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previamente reconocidos en otros resultados integrales se reclasifican a resultados, siempre y cuando dicho tratamiento fuese
apropiado en caso de que se vendiera dicha participacion.

Si la contabilizacion inicial de una combinacion de negocios no esta finalizada al cierre del periodo de reporte en que la combinacién
ocurre, el Grupo informa los importes provisionales de las partidas cuya contabilizacion estd incompleta. Durante el periodo de
medicién, se ajustan esos importes provisionales (ver parrafos anteriores), o se reconocen los activos o pasivos adicionales que
existian en la fecha de adquisicion y, que, de conocerse, habrian afectado los importes reconocidos en esa fecha.

i) Plusvalia

La Plusvalia que surge de una adquisicion de un negocio, se registra al costo segun se establece en la fecha de adquisicion del
negocio (ver punto vii anterior) menos las pérdidas acumuladas por deterioro, si las hubiere. Para fines de la evaluacion del deterioro,
la plusvalia es asignada a cada una de las unidades generadoras de efectivo (0 grupos de unidades generadoras de efectivo) del
Grupo que se espera obtengan beneficios de las sinergias de la combinacién.

Una unidad generadora de efectivo a la cual se le ha asignado la plusvalia es sometida a evaluaciones de deterioro anualmente, o
con mayor frecuencia, si existe un indicio de que la unidad podria haber sufrido deterioro. Si el importe recuperable de la unidad
generadora de efectivo es menor que su importe en libros, la pérdida por deterioro se asigna primero a reducir el importe en libro
de cualquier plusvalia asignada a la unidad y luego proporcionalmente a los otros activos de la unidad, tomando como base el
importe en libros de cada activo en la unidad. Cualquier pérdida por deterioro por la plusvalia se reconoce directamente en los
resultados. Una pérdida por deterioro reconocida para la plusvalia no se reversa en periodos posteriores.

Al momento de la venta de la unidad generadora de efectivo pertinente, el importe atribuible de plusvalia se incluye en la
determinacién de la ganancia o pérdida por la venta.

i) Inversiones Contabilizadas Utilizando el Método de la Participacion

Las participaciones en sociedades sobre las que el Grupo ejerce el control conjuntamente con otra sociedad o en las que posee
una influencia significativa, se registran siguiendo el método de participaciéon. Con caracter general, la influencia significativa se
presume a menudo en aquellos casos en los que el Grupo posee una participacion superior al 20%, o en aquellos casos en que el
Grupo esta representado en el directorio de una sociedad.

El método de participacion consiste en registrar el porcentaje de participacion en el patrimonio de la sociedad emisora. Si el
importe resultante fuera negativo se deja la participacion a cero a no ser que exista el compromiso por parte del Grupo de reponer
la situacion patrimonial de la emisora, en cuyo caso se registra la correspondiente provision para riesgos y gastos.

Los dividendos percibidos de estas sociedades se registran reduciendo el valor de la participacion, y los resultados obtenidos por
estas sociedades que corresponden a Empresas Red Salud y Subsidiarias conforme a su participacion, se incorporan, netos de
su efecto tributario a la cuenta de resultados “Participaciéon en las ganancias (perdida) de asociadas y negocios conjuntos que se
contabilicen utilizando el método de la participacion”.

k) Compensacion de Saldos y Transacciones

Como norma general en los estados financieros consolidados no se compensan los activos y pasivos, ni los ingresos y gastos, salvo
en aquellos casos en que la compensacion sea requerida o esté permitida por alguna norma y esta presentacion sea el reflejo del
fondo de la transaccion.

Los ingresos o gastos con origen en transacciones que, contractualmente o por imperativo de una norma legal, contemplan la

posibilidad de compensacion en el Grupo tiene la intencidon de liquidar por su importe neto o de realizar el activo y proceder al
pago del pasivo de forma simultdnea, se presentan netos en la cuenta de resultados.

1) Deterioro de Valor de los Activos No Financieros

El valor en libros de los activos no financieros del Grupo, excluyendo inventarios e impuestos diferidos, es revisado en cada fecha de
balance para determinar si existe algun indicio de deterioro. Si existen tales indicios, entonces se estima el monto recuperable del activo.
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El monto recuperable de la plusvalia se estima en cada fecha de balance. En el caso de las plusvalias y de los activos intangibles
gue posean vidas utiles indefinidas o que aun no se encuentren disponibles para ser usados, los importes recuperables se estiman
en cada fecha de balance.

El importe recuperable de un activo o unidad generadora de efectivo es el valor mayor entre su valor en uso y su valor razonable,
menos los costos de venta.

Para determinar el valor en uso, se descuentan los flujos de efectivo futuros estimados a su valor presente usando una tasa de
descuento antes de impuestos que refleja las evaluaciones actuales del mercado sobre el valor temporal del dinero y los riesgos
especificos que puede tener en el activo.

Para propdsitos de evaluacion del deterioro, los activos que no pueden ser probados individualmente son agrupados en el grupo
mas pequefio de activos que generan entradas de flujos de efectivo provenientes del uso continuo, los que son independientes de
los flujos de entrada de efectivo de otros activos o grupos de activos (la “unidad generadora de efectivo”).

Unidades generadoras de efectivo: Ingresos por prestaciones médicas hospitalarias, ambulatorias y arrendamientos de inmuebles
y estacionamientos.

Sujeto a la fecha de una prueba de valor de segmentos de operacion, para propdsitos de la prueba de deterioro de plusvalia, las
unidades generadoras de efectivo a las que se les ha asignado plusvalia son sumadas de manera que el nivel al que se prueba el
deterioro refleje el nivel mas bajo en que se monitorea la plusvalia para propdsitos de informes internos. La plusvalia adquirida
durante la combinacion de negocios es signada en las unidades generadoras de efectivo que se espera se vean beneficiadas de
las sinergias de la combinacién.

Se reconoce una pérdida por deterioro si el valor en libros de un activo o su unidad generadora de efectivo excede su importe
recuperable. Las pérdidas por deterioro son reconocidas en resultado. Las pérdidas por deterioro reconocidas en relacion con
las unidades generadoras de efectivo son asignadas primero, para reducir el valor en libros de cualquier plusvalia asignada en las
unidades y para luego reducir el valor de otros activos en la unidad (grupo de unidades) sobre la base de prorrateo.

Una pérdida por deterioro en relacién con la plusvalia no se reversa. En relacion con otros activos, las pérdidas por deterioro
reconocidas en periodos anteriores son evaluadas en cada fecha de balance en busqueda de cualquier indicio de que la pérdida
haya disminuido o haya desaparecido. Una pérdida por deterioro se reversa si ha ocurrido un cambio en las estimaciones usadas
para determinar el importe recuperable.

Una pérdida por deterioro se reversa sélo en la medida que el valor en libros del activo no exceda el valor en libros que habria sido
determinado, neto de depreciacidén o amortizacién, si no hubiese sido reconocida ninguna pérdida por deterioro.

m) Impuesto a las Ganancias e Impuestos Diferidos

La Sociedad y sus Subsidiarias en Chile determinan la base imponible y calculan su impuesto a la renta de acuerdo con las
disposiciones legales vigentes.

Los impuestos diferidos originados por diferencias temporarias y otros eventos que crean diferencias entre la base contable y
tributaria de activos y pasivos se registran de acuerdo con las normas establecida en NIC 12 “Impuestos a las Ganancias (ver Nota 15).

n) Deudores Comerciales

Las cuentas comerciales por cobrar se reconocen inicialmente por su valor razonable y posteriormente por su costo amortizado
de acuerdo con el método del tipo de interés efectivo, menos la provision por pérdidas por deterioro del valor.

Se establece una provision para pérdidas por deterioro de cuentas comerciales a cobrar, cuando existe evidencia objetiva de que el
Grupo no serd capaz de cobrar todos los importes que se le adeuda. El importe del deterioro se reconoce en cuentas de resultados.

o) Inventarios

Los inventarios se valorizan al menor valor entre el costo y el valor neto de realizacidon. El costo de los inventarios incluye los
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desembolsos en la adquisiciéon, costos de produccidn o conversion y otros costos incurridos en su traslado a su ubicacion y
condiciones actuales.

El valor neto de realizacion es el valor de venta estimado durante el curso normal del negocio menos los costos de terminaciéony
los gastos de venta estimados. Los inventarios son valorizados al costo promedio ponderado.

p) Provisiones

Empresas Red Salud S.A. y Subsidiarias reconocen una provision si: es resultado de un suceso pasado, las empresas del Grupo
poseen una obligacion legal o implicita que puede ser estimada de forma fiable y es probable que sea necesario un flujo de salida
de beneficios econdmicos para resolver la obligacion.

Las provisiones se determinan descontando el flujo de efectivo que se espera a futuro a la tasa antes de impuestos que refleja la
valoracién actual del mercado del valor del dinero y, cuando corresponda, de los riesgos especificos de la obligacion.

qa) Cuentas Comerciales y Otras Cuentas por Pagar

Las cuentas comerciales y otras cuentas por pagar se reconocen a su valor nominal, ya que su plazo medio de pago es reducido
y no existe diferencia material con su valor razonable.

r) Informacioén Financiera por Segmentos Operativos

Un segmento de operacion es un componente del Grupo que participa en actividades de negocios en las que puede obtener ingresos
e incurrir en gastos, incluyendo los ingresos y los gastos que se relacionan con transacciones con los otros componentes del Grupo,
cuyos resultados operacionales, son revisados regularmente por la Administracion del Grupo para tomar decisiones respecto de
los recursos a ser asignados al segmento y evaluar su rendimiento, y para los que existe informacion financiera discreta disponible.

El Grupo posee dos segmentos sobre los que se debe informar, descritos a continuacion. Estos segmentos ofrecen distintos productos
0 servicios, y son administrados por separado porque requieren distinta tecnologia y estrategias de administracion y gestion.

Los segmentos operativos que mejor traduce dicho enfoque de Administracion conllevan a los siguientes:

- Atenciones Ambulatorias: Segmento cuyo contenido abarca las prestaciones médicas y dentales ambulatorias.
- Atenciones Hospitalarias: Corresponde a las prestaciones hospitalarias entregadas.

s) Reconocimiento de Ingresos

Empresas Red Salud y subsidiarias reconocen los ingresos al valor justo de la contraprestacién cobrada o por cobrar, teniendo en
cuenta el valor estimado de cualquier descuento que la Clinica o subsidiaria pueda otorgar.

Ingresos ordinarios: Los ingresos por prestacion de servicios médicos y dentales, son reconocidos en el resultado en proporcion al
grado de realizacidn de la transaccion a la fecha del balance. Se registran cuando dicho servicio ha sido prestado. Un servicio se
considera prestado cuando el resultado de una transacciéon pueda ser estimado con fiabilidad, los ingresos ordinarios asociados
con la operacion deben reconocerse, considerando el grado de realizacion de la prestacién a la fecha del balance.

El resultado de una transaccion puede ser estimado con fiabilidad cuando se cumplen todas y cada una de las siguientes condiciones:

-  Elimporte de los ingresos ordinarios pueda valorarse con fiabilidad.

- Es probable que la empresa reciba los beneficios econdmicos derivados de la transaccion.

- El grado de realizaciéon de la transaccion, en la fecha del balance, pueda ser valorado con fiabilidad. Los costos ya incurridos
en la prestacion, asi como los que quedan por incurrir hasta completarla, puedan ser valorados con fiabilidad.

Ingresos por arrendamientos: Los ingresos por arrendamientos de propiedades son reconocidos una vez que se ha prestado el
servicio.
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t) Beneficios al Personal

Corresponde a beneficios corrientes que se registran por los montos que se espera sean cancelados.

u) Arrendamientos
Determinacidén de si un acuerdo contiene un arrendamiento:
Al inicio, el Grupo determina si el acuerdo es o contiene un arrendamiento.

El Grupo separa los pagos y demas contraprestaciones requeridas por el acuerdo, al inicio del mismo o tras haber hecho la
correspondiente reconsideracion, entre los derivados del arrendamiento y los derivados de los otros elementos, sobre la base de
sus valores razonables relativos. Si el Grupo concluye para un arrendamiento financiero que es impracticable separar con fiabilidad
los pagos, reconocerd un activo y pasivo por un mismo importe, igual al valor razonable del activo subyacente identificado;
posteriormente, el pasivo se reducird por los pagos efectuados, reconociendo la carga financiera imputada a dicho pasivo mediante
la utilizacion de la tasa de interés incremental del endeudamiento del comprador.

Activos arrendados:

Los activos mantenidos por el Grupo bajo arrendamientos que transfieren al Grupo sustancialmente todos los riesgos y ventajas
relacionados con la propiedad son clasificados como arrendamientos financieros. Los activos arrendados se miden inicialmente a
un importe igual al menor entre el valor razonable y el valor presente de los pagos minimos por el arrendamiento. Con posterioridad

al reconocimiento inicial, los activos se contabilizan de acuerdo con la politica contable al activo correspondiente.

Los activos mantenidos bajo otros arrendamientos se clasifican como arrendamiento operativo y no se reconocen en el estado de
situacion financiera del Grupo.

Pagos por arrendamiento:

Los pagos realizados bajo arrendamientos operativos se reconocen en resultado en forma lineal durante el plazo del arrendamiento.
Los incentivos por arrendamientos recibidos son reconocidos como parte integral del gasto total por arrendamiento durante el
plazo de este.

Los pagos minimos por arrendamiento realizados bajo arrendamientos financieros son distribuidos entre la carga financiera y la

reduccion de la carga viva. La carga financiera total se distribuye entre los periodos que constituyen el plazo del arrendamiento,
de manera que se obliga una tasa de interés constante en cada periodo, sobre el saldo de la deuda pendiente de amortizar.

v) Distribucién de Dividendos
Los dividendos provisorios y definitivos se registran como menos “patrimonio total” en el momento de su aprobacién por el
organo competente, que en el primer caso normalmente es el Directorio de Empresas Red Salud, mientras que en el segundo la

responsabilidad recae en la Junta General Ordinaria de Accionistas.

La provisiéon por dividendo minimo se registra teniendo en consideracion el 30% de la utilidad del afo de acuerdo con lo establecido
en la Ley de sociedades andnimas.

w) Acciones comunes

Las acciones comunes son clasificadas como patrimonio. Los costos incrementales atribuibles directamente a la emision de acciones
comunes son reconocidos como una deduccioén del patrimonio, netos de cualquier efecto tributario.

X) Ingresos y costos Financieros

Los ingresos y gastos por intereses se reconocen en base al periodo devengado y a la tasa de interés efectiva sobre el saldo pendiente.
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y) Ganancia (Pérdida) por accion

La ganancia basica por accion se calcula, como el cuociente entre la ganancia (pérdida) neta del periodo atribuible a Empresas
Red Salud S.A., y el nUmero medio ponderado de acciones ordinarias de la misma en circulacion durante dicho periodo, sin incluir
el nimero medio de acciones de Empresas Red Salud S.A., en poder de alguna sociedad subsidiaria, si en alguna ocasion fuera el
caso. En el periodo 2017 y 2016, Empresas Red Salud S.A. y Subsidiarias no han realizado ningun tipo de operacién de potencial
efecto dilusivo que suponga una ganancia por accion diluida, diferente del beneficio basico por accidn.

Z) Reclasificaciones.

Los presentes estados financieros consolidados al 31 de diciembre de 2017 presentan reclasificaciones de presentacion respecto
de los estados financieros consolidados al 31 de diciembre de 2016, para mejorar su lectura e interpretacion. Estas reclasificaciones
y modificaciones no afectan el resultado ni el patrimonio del ailo o del affo anterior.

aa) Nuevos pronunciamientos contables (IFRS e Interpretaciones del Comité de
Interpretaciones de IFRS)

i. Las siguientes nuevas Normas e Interpretaciones han sido adoptadas en estos estados
financieros.

Enmiendas a NIIF Fecha de aplicacién obligatoria

Reconocimiento de activos por impuestos diferidos por
pérdidas no realizadas (enmiendas a NIC 12)

Iniciativa de Revelacion (enmiendas a NIC 7) Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2017
Mejoras anuales ciclo 2014-2016 (enmiendas a NIIF 12) Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2017

Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2017

La aplicacion de estas enmiendas no ha tenido un efecto significativo en los montos reportados en estos estados financieros, sin
embargo, podrian afectar la contabilizacion de futuras transacciones o acuerdos. Aparte de la revelacion adicional en Nota 5, la
aplicacion de las enmiendas a NIC 7 no ha tenido un efecto significativo en los estados financieros consolidados de la Sociedad.

ii. Las siguientes nuevas normas e interpretaciones han sido emitidas pero su fecha de aplicacion
aun no esta vigente:

Nuevas NIIF Fecha de aplicacién obligatoria

NIIF 9, Instrumentos Financieros Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018
NIIF 15, Ingresos procedentes de contratos con clientes Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018
NIIF 16, Arrendamientos Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2019
NIIF 17, Contratos de Seguros Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2021
Enmiendas a NIIF Fecha de aplicacion obligatoria

Venta o Aportacidn de activos entre un Inversionista y su
Asociada o Negocio Conjunto (enmiendas a NIIF 10 y NIC 28)
Clasificacion y mediciéon de transacciones de pagos
basados en acciones (enmiendas a NIIF 2)

Fecha de vigencia aplazada indefinidamente

Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018

Enfoque de superposicion efectivo cuando se aplica por primera
Aplicacion NIIF 9 “Instrumentos Financieros” con NIIF 4 vez la NIIF 9. Enfoque de aplazamiento efectivo para periodos
“Contratos de Seguro” (enmiendas a NIIF 4) anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018, y solo
estan disponibles durante tres aflos después de esa fecha.

Transferencias de propiedades de Inversion (enmiendas a Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018

NIC 40)
Mejoras anuales ciclo 2014-2016 (enmiendas a NIIF Ty NIC 28) Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018.
Nuevas Interpretaciones Fecha de aplicacion obligatoria

CINIIF 22 Operaciones en moneda extranjera 'y
consideracion anticipada

CINIIF 23 Incertidumbre sobre tratamiento de impuesto a
las ganancias

Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018

Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2019
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La Administracion estd evaluando el impacto de la aplicacion de NIIF 16 y CINIIF 22, sin embargo, no es posible proporcionar
una estimacion razonable de los efectos que estas normas tendrdn hasta que la Administracion realice una revision detallada. En
opinion de la Administracidn, no se espera que la aplicacion futura de otras normas y enmiendas e interpretaciones tengan un
efecto significativo en los estados financieros consolidados.

Nuevas NIIF Fecha de aplicacion obligatoria
NIIF 9, Instrumentos Financieros Periodos anuales iniciados en o después del 1 de enero de 2018.

Los requerimientos clave de NIIF 9 son los siguientes:

Basado en un analisis de los activos y pasivos financieros de la Sociedad al 31 de diciembre de 2017 sobre la base de los hechos y
circunstancias que existen a esa fecha, la Administracion de la Sociedad ha evaluado el impacto de NIIF 9 en los estados financieros
de la Sociedad, como sigue:

Clasificacion y medicion

Todos los otros activos y pasivos financieros continuaran siendo medidos sobre las mismas bases que actualmente se adoptaron
bajo NIC 39.

Deterioro
Los activos financieros medidos a costo amortizado, estaran sujetos a los requerimientos de deterioro de NIIF 9.

La Sociedad espera aplicar el Modelo Simplificado para reconocer pérdidas crediticias esperadas a lo largo de la vida del activo
para sus cuentas por cobrar comerciales y otras cuentas por cobrar. Por consiguiente, la Administracion espera reconocer pérdidas
crediticias esperadas en los proximos 12 meses o basada en pérdidas crediticias esperadas durante toda la vida de sus cuentas por
cobrar comerciales y otras cuentas por cobrar.

En general, la Administracién anticipa que la aplicacion del modelo de pérdidas crediticias esperadas de NIIF 9 resultara en el
reconocimiento anticipado de pérdidas crediticias para los correspondientes items de los estados financieros e incrementara el
importe de la provisidon por cobro dudoso reconocida para estos items.

La Administracion ha concluido la etapa de evaluacion de la implementacion de esta nueva norma y ha determinado preliminarmente
el impacto que tendria en sus estados financieros, pasar de un modelo de “pérdida incurrida” a un modelo de “pérdida esperada”
para estimar las pérdidas crediticias futuras. Esta implementacion, significaria una disminucién patrimonial entorno a un 9%
aproximadamente.

Contabilidad de Cobertura

Dado que los nuevos requerimientos de contabilidad de cobertura se alinearan mas estrechamente con las politicas de gestion de
riesgos de la Sociedad, con generalmente mas instrumentos e items que califiquen para cobertura, una evaluacion de las actuales
relaciones de cobertura de la Sociedad indica que ellas calificardn como relaciones de cobertura bajo la aplicacion de NIIF 9. De
manera similar a la actual politica de contabilidad de cobertura de la Sociedad, la Administracion no tiene la intencion de excluir el
elemento ‘forward’ de contratos forward de moneda extranjera de las contabilidades de coberturas designadas. Adicionalmente, la
Sociedad ya ha elegido ajustar las bases de items de cobertura no-financieros con las ganancias/pérdidas originadas de coberturas
efectivas de flujo de caja bajo NIC 39, lo cual es obligatorio bajo NIIF 9.

No obstante, bajo NIIF 9, los ajustes de base no son considerados un ajuste de reclasificacion y por lo tanto no afectarian los otros
resultados integrales. Actualmente, las pérdidas/ganancias que se origina de coberturas efectivas de flujo de caja que estan sujetas
a ajustes de base son presentadas en otros resultados integrales como importes que podrian ser posteriormente reclasificados a
resultados.

Aparte de lo discutido anteriormente, la administracion no anticipa que la aplicacion de los requerimientos de contabilidad de
cobertura de NIIF 9 tendra un efecto significativo en los estados financieros de la Sociedad.
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Nuevas NIIF Fecha de aplicacién obligatoria
NIIF 15 Ingresos procedentes de contratos con clientes Periodos anuales iniciados en o después del 1de enero de 2018.

La Administracion ha evaluado preliminarmente el impacto de la aplicaciéon de NIIF 15, concluyendo que la aplicaciéon de esta
norma no tendrd un impacto significativo en los estados financieros de la Sociedad.

Nota 4

Gestion de Riesgo

Las empresas que conforman el Grupo Red Salud estan expuestas a un conjunto de riesgos de mercado, financieros y operacionales
propios de la actividad prestadora de servicios de salud. La estructura de gobierno corporativo ha sido disefiada y opera con
ese principal propdsito: administrar y atenuar los riesgos de la actividad prestadora. Actualmente, la direccidn superior de las
companfias filiales esta radicada en el directorio central de la sociedad holding, compuesta de 7 integrantes, quienes entregan las
orientaciones para la gestion de cada una de esas companfias. Asi, las decisiones de inversion, financiamiento, y comerciales estan
radicadas en el Directorio de Red Salud.

Los principales riesgos a los que estan expuestos los negocios son: normativo, de mercado, operacional, de crédito, liquidez y
gestion de capital.

Riesgos Normativos

El sector de salud estd sometido a rigurosas normas de entrega de la prestacién de servicios de salud, que pretenden otorgar
seguridad a la poblacién consumidora de éstos. Las exigencias tienen un caracter protector de los usuarios y garantizador de la calidad
de los sensibles servicios que otorga. Para ello, las subsidiarias deben dar cumplimiento a las exigencias de la Superintendencia de
Salud que, a través del establecimiento de un marco normativo, regula los derechos y deberes que tienen las personas en relacién
con acciones vinculadas a su atencién de salud. En esta misma linea, el mercado es exigente y se ha creado una cultura de altos
estdndares de requerimientos que en casos extremos puede provocar conflictos que deben ser resueltos por la justicia.

Riesgo Operacional

El riesgo operacional es el riesgo de pérdida directa o indirecta originado de causas asociadas con los procesos, el personal, la
tecnologia e infraestructura del grupo, derivados de todas las operaciones de este. Para esto, el Grupo cuenta con politicas y
procedimientos de control interno que minimizan los riesgos operacionales asociados a la administracion de sus recursos. Los
riesgos operacionales del grupo son administrados de manera individual por cada una de las Subsidiarias en concordancia con
normas y estandares definidos a nivel de grupo.

El objetivo de la gestidon de riesgos operacionales es proteger, de manera eficiente y efectiva a los trabajadores, el medio ambiente,
los activos de la Sociedad y la marcha del negocio en general.

Riesgo de Mercado

Esta industria en general presenta una baja exposicion al ciclo econdmico, sin embargo, variables de mercado tales como tasas
de interés, tipo de cambio, precios de productos, etc., pueden producir pérdidas econdmicas por una desvalorizacién de flujos o
activos o a la valorizacion de pasivos, debido a la nominacidn o indexacion de éstos a dichas variables.

A nivel del mercado financiero, el Grupo, estd expuesto a los siguientes riesgos:

Riesgos de tasa de interés

El riesgo de tasa de interés se expresa como la sensibilidad del valor de los activos y pasivos financieros frente a las fluctuaciones
de las tasas de interés de mercado. Las obligaciones financieras del Grupo corresponden a préstamos de entidades financieras,
arrendamiento financiero y obligaciones con el publico.

El riesgo de tasa de interés se expresa como la sensibilidad del valor de los activos y pasivos financieros frente a las fluctuaciones
de las tasas de interés de mercado. Las obligaciones financieras del Grupo corresponden a préstamos de entidades financieras,
arrendamiento financiero y obligaciones con el publico.
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Al 31 de diciembre de 2017, estas obligaciones se encuentran estructuradas mayoritariamente tasas de interés fijas (88%). Por lo
que, la exposicion a variacion de tasas de interés es menor. De todas formas, la porcidon de deuda a tasa variable a diciembre de
2017 corresponde a M$23.238.034 aproximadamente y tiene una sensibilidad de M$232.380 anuales en intereses adicionales por
cada 100 puntos bases de variacion de la tasa de referencia.”

Riesgo efectos inflacion

Al 31 de diciembre de 2017, un 68% de la deuda de la Sociedad estd en UF y por lo tanto se encuentra sujeto a variaciones por
efecto de la inflacion. Dicho lo anterior, Chile es un pais estable en términos de inflacién, por lo tanto, no representa un riesgo
relevante para la Sociedad.

Riesgo de tipo de cambio

El Grupo no tiene un impacto por efecto de variacion en el tipo de cambio, ya que no tiene operaciones significativas en otras
monedas.

Riesgo de Crédito

El riesgo de crédito es el riesgo de pérdida financiera que enfrenta el Grupo, si un cliente o contraparte en un instrumento financiero
no cumple con sus obligaciones contractuales, y se origina principalmente de las cuentas por cobrar a clientes y los instrumentos
de inversion de la Sociedad.

Dentro de las partidas expuestas a este riesgo se distinguen dos categorias:

- Activos financieros: corresponde a los saldos de efectivo y equivalentes de efectivo, como valores negociables. La capacidad
del Grupo de recuperar estos fondos a su vencimiento depende de la solvencia del banco en el que se encuentren depositados.
En cualquier caso, los montos asociados a estas cuentas son menores y estan diversificados tanto por filial como por institucion
financiera.

- Deudores por ventas y otras cuentas por cobrar: El riesgo de incobrabilidad de los deudores por venta se establece cuando
existe evidencia objetiva de que las Subsidiaria, no sean capaces de cobrar todo el importe que se les adeudan, de acuerdo
con los términos originales de las cuentas a cobrar. Para ello, mantiene una politica vigente de riesgo de cartera de clientes
y, @ su vez, establece peridédicamente las provisiones de incobrabilidad necesarias para mantener y registrar en sus estados
financieros los efectos de esta incobrabilidad.

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, la exposicidon neta total de la Sociedad y subsidiarias a los Deudores Comerciales y otras cuentas
por cobrar corrientes asciende a M$87.348.197 y M$77.319.423, respectivamente. Como atenuante de este riesgo estd el hecho
que este total de cuentas por cobrar estd altamente atomizado entre las distintas subsidiarias y dentro de éstas, entre muchos
clientes que adeudan pequefos montos.

La cobranza de los clientes es gestionada por area de cobranzas interna en cada una de nuestras Subsidiarias. Para aquellos clientes
gue permanecen incobrables, la gestién de cobranza prejudicial y judicial es realizada por empresas de abogados externos.
Entre los principales clientes del Grupo, se encuentran las Isapres, Fonasa, empresas en convenio y particulares. De dichos clientes
es importante mencionar lo siguiente:

e Las Isapres, presentan un minimo nivel de morosidad producto de la regulacidn existente en el sector asociada al aseguramiento
de la capacidad financiera de dichas instituciones. Dado lo anterior, no existen contingencias significativas respecto a este tipo
de clientes.

e Las cuentas por cobrar correspondientes a Fonasa presentan un riesgo de crédito bajo, por constituir una entidad proveedora
de seguridad social financiada por aportes directos del Estado.

* En el caso de empresas en convenio, particulares y copago, estas presentan el mayor nivel de riesgo relativo. Sin embargo,
el Grupo realiza acciones de cobranza internamente, seguidas de acciones prejudiciales y judiciales a través de abogados
externos. Por otra parte, es importante mencionar que el cobro de un paciente hospitalario se encuentra respaldado por
pagarés, documentos que son devueltos a dichos pacientes una vez que se realiza el correspondiente pago de la cuenta o la
documentacion de la misma.

e La exposicion es atomizada por montos de baja cuantia sobre el total de la cuenta de deudores, por tanto, la diversificacion de
las partidas que componen la cuenta disminuye el riesgo de crédito.

1137



1381

'REDSALUD

. SOMOS CChC

Riesgo de Liquidez

Este riesgo estd asociado a la capacidad de la Sociedad y sus Subsidiarias para amortizar o refinanciar a precios de mercado
razonables los compromisos financieros adquiridos, y a su capacidad para ejecutar sus planes de negocios con fuentes de
financiamiento estables. Los indicadores de liquidez al cierre del ejercicio son los siguientes:

Razones Financieras 31-12-2017 31-12-2016
Liquidez

Liguidez corriente (veces) 1,05x 0,93x
Razon acida (veces) 1,01x 0,88x

Endeudamiento

Endeudamiento total 2,16 1,98
Deuda corriente 0,39 0,37
Deuda Financiera corriente 14,8% 9,2%
Deuda no corriente 60,7% 62,8%
Deuda financiera / patrimonio total (veces) 1,53x% 1,36x

Dado lo anterior, y considerando que, al 31 de diciembre de 2017 el 14.8% (9,2% al 31 de diciembre de 2016), de la deuda financiera
de la sociedad es de corto plazo, se puede concluir que la Sociedad cuenta con los flujos financieros necesarios para cubrir sus
obligaciones.

La Sociedad mensualmente actualiza sus proyecciones de flujos de caja y recurrentemente, efectla un analisis de la situacion
financiera, del entorno econdmico y analisis del mercado de deuda con el objeto de, en caso de requerirlo, contratar nuevos
financiamientos o reestructurar créditos existentes a plazos que sean coherentes con la capacidad de generacidén de flujos de los
diversos negocios en que participa la Sociedad. Sin perjuicio de lo anterior, cuenta con lineas bancarias de corto plazo aprobadas,
gue permiten reducir ostensiblemente el riesgo de liquidez.

Los pasivos financieros del Grupo al 31 de diciembre de 2017 y 2016, se detallan a continuacién agrupados por vencimientos:

Saldo al Saldo al
31.12.2017 31.12.2016

Pasivos Financieros M$ M$

Hasta 90 dias 15.340.732 5.961.206
Entre 90 dias y 1 afio 13.885.233 10.418.766
Entre 1y 3 afos 29.753.363 38.502.069
Entre 3y 5 afos 52.964.655 18.913.592
Mas de 5 afos 85.967.904 104.425.558

Total pasivos financieros 197.911.887| 178.221.191

Gestion del capital

La gestion del capital se refiere a la administracion del patrimonio de la Sociedad. Los objetivos de Empresas Red Salud S.A. en
relacion con la gestion del capital son el salvaguardar la capacidad del mismo para continuar como empresa en funcionamiento,
ademas de procurar un buen rendimiento para los accionistas.

Para cumplir con estos objetivos, la Sociedad permanentemente monitorea el retorno que obtiene en cada uno de sus negocios,
manteniendo su correcto funcionamiento y maximizando de esta manera la rentabilidad de sus accionistas. Parte de este seguimiento
de cada negocio consiste en procurar que la toma de decisiones acerca de los instrumentos financieros de inversion cumpla con
el perfil conservador de la Sociedad, ademas de contar con buenas condiciones de mercado.

Dentro de las actividades relacionadas con la gestion de capital, la Sociedad revisa diariamente el saldo de caja, en base al cual
toma decisiones de inversion.
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Empresas Red Salud S.A. maneja su estructura de capital de tal forma que su endeudamiento no ponga en riesgo su capacidad de
pagar sus obligaciones u obtener un rendimiento adecuado para sus inversionistas.

El Grupo ha financiado su cartera de proyectos, tanto con recursos generados por su operacion, como a través de contratos con
instituciones bancarias y leasing financiero. Cada proyecto de inversién tiene una politica de financiamiento particular, definida
por pautas aprobadas por el Comité de Inversiones.

De acuerdo con lo anterior y a las Politicas establecidas por la Sociedad, con fecha 21 de diciembre de 2011, se obtuvo el registro de
dos lineas de bonos: Serie Ay Serie C, una a 10 aflos y la otra a 30 afos, por un monto de hasta 2.000.000 Unidades de Fomento (UF)
inscritas en el Registro de Valores de la Superintendencia de Valores y Seguros con los niumeros 697 y 698 respectivamente. En el primer
trimestre del 2012, la Matriz realizo la primera colocacion en el mercado local de bonos desmaterializados y al portador por un total de
M$21.800.000 a una tasa de colocacion de 6,70% y UF 1.000.000, a una tasa de interés del 4,14% de la serie A y Serie C respectivamente.

Los Fondos provenientes de la colocaciéon de Bonos de la Serie Ay C anteriormente mencionados se destinaron al pago o prepago
de pasivos de corto o largo plazo del Emisor o sus Subsidiarias, y al financiamiento de las inversiones del Emisor y/o sus subsidiarias
y otros usos.

Con fecha 30 de junio de 2016, se realizd el pago total de la linea de bono Serie A por un capital de M$21.800.000 e intereses de
M$1.417.000.

Empresas Red Salud S.A. maneja su estructura de capital de tal forma que su endeudamiento no ponga en riesgo su capacidad de
pagar sus obligaciones u obtener un rendimiento adecuado para sus inversionistas.

Con fecha 9 de agosto 2017, Empresas Red Salud realizd su primera colocacion en el mercado local de bonos desmaterializados
y al portador con cargo a la linea de 10 afos, inscrita en el Registro de Valores de la Comision para el Mercado Financiero, bajo
el numero 860, con fecha 25 de Julio de 2017, cuyas caracteristicas mas relevantes son las siguientes: Bonos de la Serie E, por
una suma total de UF1.200.000, con vencimiento al 30 de junio de 2022. La emisién se realizd a una tasa de colocacién de 2,09%

Nota 5

Efectivo y Equivalentes de Efectivo

El efectivo y equivalentes al efectivo corresponden a los saldos de dinero mantenidos en caja y en cuentas corrientes bancarias,
depdsitos a plazo y otras inversiones financieras con vencimiento a menos de 90 dias desde su colocacion.

La composicion del efectivo y equivalentes al efectivo a las fechas que se indican es la siguiente:

31.12.2017 31.12.2016

M$ M$
Efectivo en caja 637.229 451.633
Saldos en bancos 6.470.033 4.070.038
Fondos mutuos @ 1.449.446 1.849.859

8.556.708| _6.371.530

(1) Corresponden a inversiones en cuotas de fondos mutuos de renta fija, de bajo riesgo y alta liquidez valorizadas al valor cuota al cierre de cada uno de los ejercicios.
El efectivo y equivalentes al efectivo, no tiene restricciones de disponibilidad.

La informacioén del efectivo y equivalentes al efectivo por moneda es la siguiente:

31.12.2017 31.12.2016

Nota Moneda M$ M$

Peso Chileno 8.555.305 6.370.804
Dolar 277 402
Peso Argentino 1125 2
Euro 1 322

8.556.708] _6.371.530
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Conciliacion de los pasivos que surgen de actividades de financiamiento:

Flujos de efectivo de financiamiento

Cambios que no representan flujos de efectivo

Pasivos que Nuevos Costos Otros Saldo al
se originan de Saldo al Intereses Dividendos Diferencias arrendamientos financieros cambios 31/12/2017
RS G 1/1/2017 (1) Provenientes Utilizados pagados Pagados Total de cambio financieros ) 3) (@)
financiamiento M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
f&iﬁfggbancams 93.279.814  65.800.480 (75.642.155) (3.953.567) - (13.795.242)  1.001.494 - 3.568.242 17.610 84.071.918
Obligaciones con el 26.996.582  32.420.662 - (1133.266) - 31.287.396 728.200 - 1505978 (375.208)  60.142.948
publico (Nota 16.d)
Arrendamiento 57.944.795 - (7.464.555) (3.009.549) - (10.474.104) 489.466 2.816.404  2.845.819 74.641  53.697.022
financiero (Nota 16.b)
Préstamos de empresas 19.415.470 - (7.000.000) - - (7.000.000) 267.810 - 148.815 - 12.832.094
relacionadas (Nota 9)
Cuentas por pagar
comerciales y cuentas 2.327.128 - - - (5.599.054) (5.599.054) - - - 6.826.852 3.554.926
por pagar relacionada
(Nota 18 y Nota 9)
Emision de acciones 4.500.000 - - - 4.500.000 - - - - 4.500.000

(Nota 11)

[Total  [199.963.789 | 102.721.142 [ (90.106.710) | (8.096.382) | (5.599.054) | (1.081.004) | 2.486.970 2.816.404 | 8.068.854 | 6.543.896 | 218.798.908

(1) Saldo correspondiente a la porcion corriente y no corriente
(2) Corresponde al devengamiento de intereses
(3) Corresponde a provision dividendo 70% resultado 2017, que a la fecha no se ha pagado

Nota 6

Otros Activos no Financieros

Los otros activos no financieros corrientes y no corrientes en cada

afno, son los siguientes:

31.12.2017 31.12.2016

Corrientes M$ M$

Anticipo a proveedores 681.548 859.766
Soporte y mantencion 29.082 172.296
Garantias 363.595 370.098
Seguros anticipados 83.071 139.759
Gastos anticipados 1.684.907 850.676
Bonificacion 889 por cobrar 28.728 28.820
Remanente crédito fiscal 729.971 658.557
Otros 45.742 204.447

3.646.644| 3.284.419

31.12.2017 31.12.2016

No corrientes M$ M$

Garantias 255.745 742.516
Inversiones en asociadas no controladas inferiores al 20% 9.658 9.658
Aporte de financiamiento reembolsable por capacidad (1) 318.568 32.938
Soporte y mantencion 5.000 71.903
Gastos anticipados 435.997 113.499
Otros - 126.757

1.024.968| _1.097.271

(1) Corresponde a desembolsos entregado a Aguas Andinas, efectuados para solventar la expansion de la infraestructura hidrdulica por la construccién de la Clinica Bicentenario.
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Nota 7

Deudores Comerciales y Otras Cuentas por Cobrar

Durante el 2017, el Grupo reclasifico la presentacion en corrientes y no corrientes de sus deudores comerciales de acuerdo con el
plazo de vencimiento de la respectiva cuenta por cobrar en su fecha de origen. Asimismo, para efectos de facilitar su comparacion,
se han reclasificado los saldos al 31 de diciembre de 2016, segun el siguiente detalle.

Previamente
Informado Reclasificacion Rexpresado

31.12.2016 31.12.2016 31.12.2016
Deudores comerciales M$ M$ M$
Deudores comerciales y otras cuentas por cobrar corrientes, neto 66.758.782 10.560.641 77.319.423
Cuentas por cobrar, no corrientes 10.560.641 (10.560.641)

773194230 .| 77.319.423

La composicion del rubro, corregida su presentacion, es la siguiente:

Previamente
Informado Reclasificacién Rexpresado

31.12.2016 31.12.2016 31.12.2016
M$ M$ M$
Corrientes
Deudores comerciales 18.004.251 2.872.745 20.876.996
Documentos por cobrar 7.482.372 13.167.524 20.649.896
Otras cuentas por cobrar 48.148.965 5.192.808 53.341.773
Deterioro de cuentas por cobrar (6.876.806) (10.672.436) (17.549.242)

66.758.782] _10.560.641| _77.319.423

No Corrientes

Deudores comerciales 2.872.745 (2.872.745) -
Documentos por cobrar 13.167.524 (13.167.524) -
Otras cuentas por cobrar 5.192.808 (5.192.808) -
Deterioro de cuentas por cobrar (10.672.436) 10.672.436

10.560.641] _(10.560.641) _

La composicion de los deudores comerciales y otras cuentas por cobrar al 31 de diciembre de 2017 y 2016 es la siguiente:

31.12.2017 31.12.2016
M$ M$
Deudores comerciales 22.716.155 20.876.996
Documentos por cobrar 22.218.548 20.649.896
Otras cuentas por cobrar 66.771.384 53.341.773
Deterioro de cuentas por cobrar (24.357.890) (17.549.242)

87.348.197| __77.319.423
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El movimiento de las provisiones, realizadas sobre los deudores comerciales, es el siguiente:

Deudores Documentos Otras Cuentas

Comerciales por Cobrar por Cobrar Total
PROVISION M$ M$ M$ M$
Saldo al 1 de enero de 2017 (2.617.209) (9.468.080) (5.463.953) (17.549.242)
Provisiones adicionales (1.954.593) (3.131.986) (2.364.490) (7.451.069)
Reducciones derivadas de castigos 34.548 1.346.143 441.366 1.822.057
Liberacion de provisiones 730.207 521.045 415.014 1.666.266
Reclasificacién de provisiones (270.915) (2.552.159) (22.828) (2.845.902)

Otras
Deudores Documentos Cuentas

Comerciales por Cobrar por Cobrar Total
PROVISION M$ M$ M$ M$
Saldo al 1de enero de 2016 (2.315.428) (7.530.909) (4.398.544) (14.244.881)
Provisiones adicionales (1.850.443) (3.274.084) (1.876.715) (7.001.242)
Reducciones derivadas de castigos 141.192 1.024.080 99.753 1.265.025
Liberacion de provisiones 1.217.317 385.895 828.644 2.431.856
Reclasificacién de provisiones 190.153 (73.062) (M7.091)

Total al 31.12.2016 (2.617.209) | (9.468.080) (5.463.953) | (17.549.242)

La antigliedad de saldos de los deudores comerciales y otras cuentas por cobrar se muestra a continuacion:

Oa3meses 3ab6meses 6al2meses 1l1ab5afios 5ymasaifos Totales

M$ M$ M$ M$ M$ M$
Deudores comerciales 15.034.932 1.688.639 3.249.323 2.676.571 66.690 22.716.155
Documentos por cobrar 4.608.081 2.010.431 2.297.674 1.027.144 2.275.218 22.218.548
Otras cuentas por cobrar 45.163.236 6.878.054 6.232.759 8.013.285 484.050 66.771.384
Deterioro de cuentas por cobrar (623.358) (757.714) (2.988.152) (17.552.404) (2.436.262) (24.357.890)

Total al 31-12-2017 64.182.891 9.819.410 8.791.604 4.164.596 389.696| 87.348.197

Oa3meses 3ab6meses 6al2meses 1laSafios 5ymasaios Totales

M$ M$ M$ M$ M$ M$
Deudores comerciales 14.712.302 2.259.203 1.032.746 2.727.942 144.803 20.876.996
Documentos por cobrar 3.592.479 1.559.901 2.329.992 11.528.131 1.639.393 20.649.896
Otras cuentas por cobrar 31.697.489 9.849.393 6.602.083 4.962.606 230.202 53.341.773
Deterioro de cuentas por cobrar (611.655) (979.290) (5.285.861) (8.896.527) (1.775.909) (17.549.242)

Total al 31-12-2016 49.390.615| 12.689.207| 4.678.960| 10.322.152] 238.489| 77.319.423

Los plazos de vencimiento de los deudores comerciales y otras cuentas por cobrar netos vencidos y no deteriorados son los siguientes:

31.12.2017 31.12.2016

M$ M$
Con vencimiento menor de tres meses 25.423.310 26.200.537
Con vencimiento entre tres y seis meses 4.759.889 9.007.905
Con vencimiento entre seis y doce meses 4.332.741 2.778.940
Con vencimiento mayor a doce meses 2.697.493 2.483.780
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Los plazos de vencimiento de los deudores comerciales y otras cuentas por cobrar netos vencidos deteriorados son los siguientes:

31.12.2017
M$
Con vencimiento menor de tres meses 38.759.581
Con vencimiento entre tres y seis meses 5.059.521
Con vencimiento entre seis y doce meses 4.458.863
Con vencimiento mayor a doce meses 1.856.799

31.12.2016
M$
23.190.078
3.681.302
1.900.020
8.076.861

50.134.764| 36.848.261
Total Deudores comerciales 87.348.197 77.319.423

Nota 8

Cuentas con Entidades Relacionadas

Las transacciones entre la Sociedad vy sus filiales relacionadas corresponden a operaciones habituales en cuanto a su objeto y

condiciones. Estas transacciones han sido eliminadas en el proceso de consolidacidon y no se revelan en esta nota.

Cuentas por Cobrar a Entidades Relacionadas

Las cuentas por cobrar a entidades relacionadas al cierre de cada afo se muestran a continuacion:

Relacién Naturaleza de la Corriente

Rut Nombre de la Sociedad Pais societaria transaccion Moneda 31.12.2017 31.12.2016
96.856.780-2 Isapre Consalud S.A. Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 3.607.024 3.402.819
96.856.780-2 Isapre Consalud S.A. Chile MatrizComun Arriendo y gastos comunes $ 34.043 27.001
70.285.100-9 Mutual de Seguridad C.CH.C (*) Chile Accionista Prestaciones médicas $ 201.770 155.724
70.285.100-9 Mutual de Seguridad C.CH.C (*) Chile Accionista Arriendo y gastos comunes UF - 2.488
70.016.010-6  Servicio Médico C.CH.C. Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ - 57.713
81.826.800-9 Caja de Compensacion Los Andes Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 271.884 234.416
81.826.800-9 Caja de Compensacion Los Andes Chile Matriz Comun Arriendo y gastos comunes $ 704 702
71.330.800-5 Fundacion Asistencia Social C.CH.C Chile Matriz Comun Arriendo y gastos comunes $ 22.703 8.688
56.032.920-2 ggnm;tj?&gi%rfdmcm Camara Chilena de |a Chile Matriz Comun Arriendo y gastos comunes $ - 8.528
81.458.500-K Camara Chilena de la Construccion A.G. Chile Accionista Arriendo y gastos comunes $ 322 316
72.489.000-8 Corporacion de la Salud de la C.CH.C. Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 93.655 58.988
75.184.400-K Corp. de Bienestar Mutual de Seg C.CH.C Chile MatrizComun Prestaciones médicas $ 1130 4.753
76.093.416-K égg‘g.‘j:‘_trad”a de Clinicas Regionales  cpie  Matriz Coman  Cta Mercantil $ 947.967 900.972
70.360.100-6  Asociacion Chilena de Seguridad Chile ?fr?jﬁﬁlt% Z:reiztna;éznes médicasy $ - 133.542
99.003.000-6 Cia de Seguros Vida Camara Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 32.000 47.914
65.083.038-5 Corporacion Mejor Salud para Chile Chile Matriz Comun Reconocimiento de deuda $ 15.714 -
65.091.028-1 Corporacion de Bienestar y Salud C.Ch.C Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 24 -
70.016.010-6  Servicio Médico C.Ch.C Chile Matriz Comun Prestaciones médicas $ 65.153 -
76.837.500-3 Clinica Regional Curico SpA Chile Matriz Comun Otras Cuentas por Cobrar $ 155 -
96.876.240-0 ~dministradora de Transacciones Chile Asociada Dividendos por Recibir $ 1.210.403 -

Electrénicas S.A.
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Cuentas por Pagar a Entidades Relacionadas

Las cuentas por pagar a entidades relacionadas al cierre de cada periodo se muestran a continuacion:

Relacién Naturaleza de la Corriente

Rut Nombre de la Sociedad Pais societaria transaccion Moneda 31.12.2017 31.12.2016

94.139.000-5 Inversiones La Construccion S.A. Chile Matriz Costo aval $ - 77.815

94.139.000-5 Inversiones La Construccion S.A. Chile Matriz Cuenta mercantil UF 12.832.094 19.415.470

94.139.000-5 Inversiones La Construccion S.A. Chile Matriz Sgsctuopserauon de $ 5 5

94.139.000-5 Inversiones La Construccion S.A. Chile Matriz Dividendo $ 2.905.887 -

56.032.920-2 Comunidad Edificio CCHC Chile “C"gf;'jn Arriendos pagados $ 4.292 -

70.285.100-9 Mutual de Seguridad C.CH.C®  Chile Accionista E]rsjfs;o”es $ 12.813 3n4

70.285.100-9 Mutual de Seguridad C.CH.C® Chile Accionista Dividendo $ 741 -

70.285.100-9 Mutual de Seguridad C.CH.C® Chile Accionista Arriendos pagados $ - 1.657

96.856.780-2 Isapre Consalud S.A. Chile z‘g:;'uzn Arriendos pagados UF 2.002 -
Matriz Anticipo

96.856.780-2 Isapre Consalud S.A. Chile Comun prestaciones $ 620.931 769.575
médicas

96.856.780-2 Isapre Consalud S.A. Chile Matriz Recuperacion de $ 149.916 1637

Comun gastos
96.963.660-3 Hospital Clinico ViAa del Mar S.A. Chile Asociada - restaciones $ 1.252 -

médicas

Totales 16.529.933|20.269.273

(*) Durante el 2016, la Mutual de Seguridad C.CH.C., dejoé de ser accionista.
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Transacciones entre partes relacionadas

Durante el periodo informado se generaron las siguientes transacciones entre empresas relacionadas:

RUT
96.856.780-2

96.856.780-2

96.856.780-2

96.856.780-2

96.856.780-2

96.856.780-2

96.856.780-2

94.139.000-5

94.139.000-5

81.826.800-9

81.826.800-9

81.826.800-9

81.826.800-9

70.285.100-9

70.285.100-9
70.285.100-9
70.285.100-9
70.285.100-9

81.458.500-K

56.032.920-2

70.016.010-6

72.489.000-8

76.093.416-k

96.876.240-0

65.083.038-5

65.083.038-5

65.091.028-1

70.360.100-6

70.360.100-6

71.330.800-5

Nombre Completo
de la Sociedad
relacionada con que se
realizé la transaccién

Isapre Consalud S.A.

Isapre Consalud S.A.

Isapre Consalud S.A.

Isapre Consalud S.A.
Isapre Consalud S.A.
Isapre Consalud S.A.

Isapre Consalud S.A.
Inversiones La Construccién
S.A.

Inversiones La Construccion
S.A.

Caja de Compensacion Los
Andes

Caja de Compensacion Los
Andes

Caja de Compensacion Los
Andes

Caja de Compensacién Los
Andes
Mutual de Seguridad C.CH.C (*)

Mutual de Seguridad C.CH.C (*)
Mutual de Seguridad C.CH.C (*)
Mutual de Seguridad C.CH.C (*)
Mutual de Seguridad C.CH.C (*)
Camara Chilena de la
Construccion A.G.

Comunidad Edificio C.CH.C

Servicio Médico C.CH.C.
Corporacion de la salud de la
C.Ch.C.

Administradora de Clinicas
Regionales Dos S.A.

Administradora de
Transacciones Electrénicas S.A.

Corporacion Mejor Salud para
Chile

Corporacion Mejor Salud para
Chile

Corporacion de Bienestar y
Salud C.Ch.C

Asociacion Chilena de
Seguridad

Asociacién Chilena de
Seguridad

Fundacion Asist Social C.CH.C

Relacion
societaria
entre
relacionadas

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz

Matriz

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Accionista

Accionista
Accionista
Accionista

Accionista

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

Negocio
conjunto

Matriz Comun

Asociada

Asociada

Relacionada

Matriz Comun

Matriz Comun

Matriz Comun

(*) Durante el 2016, la Mutual de Seguridad C.CH.C., dejé de ser Socio
(**) Durante el 2016, la Sociedad IConstruye dejo de ser relacionada

Naturaleza de la
Transaccion

Prestaciones Médicas

Servicios por convenios
médicos cobrados

Servicios
Administrativos
pagados

Arriendos y Gtos
comunes cobrados

Arriendos y Gtos
comunes pagados

Prepago Prestaciones
Afiliados

Recuperacion de gastos

Cuenta corriente
mercantil

Dividendos
Arriendos y Gtos
Comunes cobrados

Arriendos y Gtos
Comunes pagados

Servicios por convenios
Médicos

Recuperacion de gastos
Arriendos y Gtos
Comunes cobrados
Prestaciones Médicas
Compra Insumos
Dividendos

Compra acciones

Servicios por convenios
Médicos

Arriendos y Gtos
comunes, neto

Servicios por convenios
Médicos

Prestaciones médicas

Cuenta corriente
mercantil

Dividendos por Recibir

Préstamo

Recuperacion de gastos

Prestaciones Médicas
cobradas

Insumos Pagados

Prestaciones Médicas

Servicios por Convenios
Cobrados

Moneda
Funcional

$
$

Pais
Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile
Chile
Chile
Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Chile

Monto
transaccion

35.793.700

58.006.795

819.583

200.289

2.436

835.589

34.042

6.583

1.383

31.090

29.989

435.101

2.351

307.675

1.746.180
36.240

3.798

608.775

219.621

1.356.184

47150

1.210.403

10.000

5.713

4.591

1.411.370

1.385.928

23.953

Efecto en
resultados
(cargo)
abono

18.326.611

55.710.881

200.289

2.047

7))

1105
29.989
435.101

2.351

257.787

1.456.864

3.798
(12.821)
219.621
527.813

47150

2.339

1.164.645

23.953

MEMORIA 20

Monto
transaccion

77.643.957

(722.074)

563.721

380.653

437.900

2.689.012

49.972

1.312.786

9.998

906.780

1.274.981
56.552
236.949
1.755.000

2.566

18.948

993.013

272.262

4o0nm7
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Efectoen
resultados
(cargo)
abono

71.546.357

(752.488)

418.127

(437.900)

23.609

1.312.786

(889.182)

90.095
(22.883)

2.566
18.948
967.691
172.453

4017
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Administracion y alta direcciéon
Los miembros de la alta Administracion y demas personas que asumen la gestion del Grupo, asi como los Accionistas o las personas
naturales o juridicas a las que representan, no han participado al 31 de diciembre de 2017 y 2016, en transacciones no habituales

y/o relevantes del Grupo.

Al 31 de diciembre de 2017, el Grupo es administrado por un Directorio compuesto por 7 miembros, los que permanecen por un
periodo con posibilidad de ser reelegidos.

Remuneraciones del Directorio

El detalle de los montos registrados en los aflos terminados al 31 de diciembre 2017 y 2016 a favor de los Sefores Directores es el
siguiente:

31.12.2017 31.12.2016

RedSalud Directores Cargo M$ M$

Sr. Victor Manuel Jarpa Riveros Presidente 51.101 30.640
Sr. Juan Pablo Aylwin Jolfre Vicepresidente 28.093 12.049
Sr. Pedro Cubillos Mahana Director 24.886 -
Sr. Mario Kuflik Derman Director 27.808 10.750
Sra. Claudia Ricci Ricci Director 18.266 -
Sr. Max Correa Rodriguez Director 14.935 -
Sr. Fernando de Solminihac Tampier Director 17179 -
Sr. Alberto Etchegaray Aubry Ex-Director 16.391 52.698
Sr. Gustavo Vicuna Molina Ex-Director 6.612 19.113
Sr. Andrés Sanfuentes Vergara Ex-Director 6.345 19.777
Sr. Carlos Orfali Bejer Ex-Director - 16.911
Sr. Lorenzo Constans Gorri Ex-Director - 6.436
Sr. Enrique Loeser Bravo Ex-Director - 6.436
Sr. Kurt Reichhard Barends Ex Director - 986

Totales ______________________________________| 2166 | 17579

Remuneraciones a gerentes y ejecutivos principales del Grupo

01.01.2017 01.01.2016
31.12.2017 31.12.2016

Sueldos y Salarios Personal Gerencia M$ M$

Sueldos y salarios 7123.387 5.236.622
Beneficios a corto plazo a los empleados 1.620.545 574.499
Pagos de finiquitos 225.025 229.523
Otros beneficios a largo plazo 265.562 184.260

| Totates | 9234519 |6.224.904



Nota 9

Inventarios

a) La composicion de este rubro al 31 de diciembre de 2017 y 2016 es la siguiente:

Materiales clinicos

Insumos

Existencia en transito

Farmacos

Roperia clinica

Repuestos
Alimentos

Otros insumos clinicos

31.12.2017
M$
469.032
2.198.396
14.130
1.136.410
43.245
208.067
32.095
183.561

MEMORIA 20
ANUAL 17

31.12.2016
M$
499.306
1.879.009
14.234
1.345.107
39.305
205.307
41177
199.330

4.284.936 | 4.222.775

b) El movimiento de los inventarios fue el siguiente:

Saldo inicial al 01.01.2017

Compras

Consumos a resultado

Castigos

Saldo al 31.12.2017

Saldo inicial al 01.01.2016

Compras

Consumos a resultado

Castigos

Saldo al 31.12.2016

Farmacos
M$
1.345.107
12.025.090
(12.162.266)
(71.521)

1.136.410

Farmacos
M$
1.226.227
13.928.880
(13.802.820)
(7180)

1.345.107

Materiales
Clinicos

M$

499.306

9.819.125
(9.849.399)

469.032

Materiales
Clinicos

M$

500.436

7.991.016
(7.992.146)

499.306

Insumos
M$
1.879.009
13.420.312
(13.023.465)
(77.460)

2.198.396

Insumos
M$
1.696.975
15.090.115
(14.912.145)
4.064

1.879.009

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, no se han entregado inventarios en prenda como garantia.

Otros
M$
499.353

1.001.570
(1.010.450)
(9.375)

481.098

Otros
M$
438.182
1.514.768
(1.453.597)

499.353

Totales
M$
4.222.775
36.266.097
(36.045.580)
(158.356)

4.284.936

Totales
M$
3.861.820
38.524.779
(38.160.708)
(3.116)

4.222.775

El valor en libros de los inventarios no supera los precios actuales de realizacion, descontados los gastos de venta (valor neto de

realizacion).
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Nota 10

Inversiones Contabilizadas Utilizando el Método de la Participacién

A las fechas que se indican, se muestra la situacion patrimonial y de resultados de las inversiones en asociadas y negocios conjuntos
al 31 de diciembre de 2017 y 2016:

Movimientos de inversiones en asociadas:

Porcentaje saldo al Otros
de 2.ColS) Participacién Dividendos aumentos Saldo al
participaciéon 01.01.2017 Adiciones Bajas en ganancia recibidos (disminuciones) 31.12.2017
Sociedad % M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
Administradora de Transacciones
Electronicas S.A. © 50 1.444.71 - - 1.587.582 (2.191.442) (840.851) -
Administradora Clinicas 50 321133 - - 27.022 - 1715 349.870
Regionales Dos S.A.
Hospital Clinico Vifa del Mar ¢? 12,73 1.249.206 - - 182.119 - - 1.431.325
Porcentaje Saldo al Otros
de Participacion Dividendos aumentos Saldo al
participacién 01.01.2016 Adiciones Bajas en ganancia recibidos (disminuciones) 31.12.2016
Sociedad % M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
Administradora de 50  2.357.742 - - 1.494.216 (2.407.247) - 1.444.7M
Transacciones Electrénicas S.A.
Administradora Clinicas 50 297.651 - - 2.742 - 20.740 321133

Regionales Dos S.A.
Hospital Clinico Vifa del Mar ¢? 12,73 1.116.290 - - 275.412 (137.795) 4.701) 1.249.206

™ Esta inversion fue vendida con fecha 03 de enero de 2018 (Ver Nota 35), razén por la cual ha sido presentado como “Activos no corrientes o grupo de activos para su disposicion
clasificados como mantenidos para la venta”, por M$840.851 al 31 de diciembre de 2017.

(**)  El Grupo tiene influencia significativa en esta asociada, ya que, cuenta con representacién en su Directorio y directores comunes.

Informacion financiera resumida
El detalle de los estados de situacion financiera resumidos de las principales asociadas es el siguiente:

Negocio conjunto Administradora Clinicas Regionales Dos S.A. son negocios conjuntos en el que Red Salud participa en la sociedad
Inmobiliaria e Inversiones Curicé SpA, y estd orientada al arrendamiento o subarrendamiento de bienes raices; iinversiones en toda
clase de bienes corporales e incorporales; incluyendo derechos en Sociedades. El control sobre dichas Sociedades es mantenido a
través de un control conjunto con Inmobiliaria Clinicas Regionales S.A. en la cual cada sociedad mantiene un 50% de participacion
sobre ACR Il S.A.

El siguiente cuadro muestra la informacién financiera de las asociadas vigentes al 31 de diciembre de 2017 y 2016.

31.12.2017
Activo Pasivo Ingreso de Resultados
Porcentaje Activo no Pasivo no actividades del
participacion corriente corriente corriente corriente Patrimonio ordinarias periodo
Asociadas % M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
Administradora de Clinicas 50.00%  443.468 3.863.155 3.527.441 79.442,00 699.740 671.677 54.043

Regionales Dos S.A.



Porcentaje
participacion
%

Asociadas

Administradora de Clinicas
Regionales Dos S.A.

Asociadas:

MEMORIA 20

ANUAL 17
31.12.2016
Activo Pasivo Ingreso de Resultados
Activo no Pasivo no actividades del
corriente corriente corriente corriente Patrimonio ordinarias periodo
M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
50.00% 425.307 3.978.440 1.890.783 1.862.641 650.253 652.463 13.408

El Grupo tiene participaciones en varias asociadas en las cuales se mantiene influencia significativa, porque se cuenta con

representacion en el directorio de la participada.

El siguiente cuadro muestra la informacion financiera de las asociadas vigentes al 31 de diciembre de 2017 y 2016.

Asociadas

Administradora de Transacciones
Electrdnicas S.A.

Hospital Clinico de ViAa del Mar S.A.

Asociadas

Administradora de Transacciones
Electrdnicas S.A.

Hospital Clinico de Via del Mar S.A.

Nota 11

Porcentaje
participaciéon
%

50.00%

12,73%

Porcentaje
participacién
%

50.00%

12,73%

Activo
corriente
M$

2.916.702

12.238.287

Activo
corriente
M$

1.12.016

11.903.458

Activos Intangibles Distintos de Plusvalia

Activo
no
corriente
M$

1.687.116
10.821.712

Activo
no
corriente
M$

2.266.686
1.271.005

31.12.2017
Pasivo Ingreso de
Pasivo no actividades
corriente corriente Patrimonio ordinarias
M$ M$ M$ M$
2.922.116 - 1.681.702 -
6.445.968 5.523.473 11.090.558 21.754.402
31.12.2016
Pasivo Ingreso de
Pasivo no actividades
corriente corriente Patrimonio ordinarias
M$ M$ M$ M$
505.966 - 2.872737 -

7.412.604 5.901.043 9.815.291  21.473.861

Resultados
del
periodo
M$

3.175.163
1.430.907

Resultados
del
periodo
M$

2.962.079

2.165.356

El detalle de saldos al 31 de diciembre de 2017 y 2016, y los movimientos de las principales clases de intangibles, se muestran a

continuacion:

a. Composicién:

Valores bruto:

Marca Clinicas Regionales @
Patentes y marcas

Programas computacionales @
Derecho de uso Clinica Arauco
Costos de desarrollo

Otros activos intangibles

subtotal | io366.388]  9.454.565

Amortizaciéon acumulada:
Patentes y marcas

Programas computacionales
Derecho de uso Clinica Arauco
Otros activos intangibles

suwototal 0000000000000 | «(4.674.390)] (3.533.726)
Activo intangibles, neto 5.691.998 5.920.839

(1) Intangibles identificados en combinacion de negocios (ver Nota 12).
(2) Intangibles adquiridos en el periodo por Megasalud SpA y Administradora de Clinicas Regionales Seis SpA, mds aumentos por la combinacion de negocios (ver Nota 12).

31.12.2017
M$

1.046.984
98.647
3.373.599
4.926.312
107.765
813.081

(79.769)
(2.325.992)
(1.892.814)
(375.815)

31.12.2016
M$
1.046.984
183.681
2.728.466
4.926.312
392.516
176.606

(72117)
(1.706.387)
(1.610.628)
(144.594)
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La Sociedad definid como activos intangibles de vida util finita a los programas computacionales, costos de desarrollo, derecho
uso Clinica Arauco y otros activos intangibles. Las vidas utiles de estos activos han sido determinadas en funcién del periodo en el
cual se espera que estos activos generen beneficios. En el caso de las marcas comerciales con vida util infinita se registraron a sus
valores justos, por provenir de combinaciones de negocios, los cuales fueron determinados en estudios efectuados por terceros
independientes y su deterioro serd evaluado anualmente.

b. Vidas utiles asignadas

Método de
amortizacion Vida util
Patentes y marcas Lineal 3ab5anos
Costos de desarrollo Lineal 3abanos
Derecho de uso Clinica Arauco Lineal 19 afos

c. Movimiento de los activos intangibles

Aumento
Saldo inicial Adiciones Bajas (disminucién) Amortizacion Totales
M$ M$ M$ M$ M$ M$
Marca Clinicas Regionales 1.046.984 - - - 1.046.984
Patentes y marcas 111.564 - - (85.034) (7.652) 18.878
Programas computacionales 1.128.377 299.284 (49.165) 288.716 (619.605) 1.047.607
Costos de desarrollo 286.218 15.189 - (193.642) - 107.765
Derechos de uso Clinica Arauco 3.315.684 - - - (282.186) 3.033.498
Otros activos intangibles 32.012 647.458 (943) (10.040) (231.221) 437.266
AI13112.2017 | 5920839 | 961931 | (50108)| - | (1.140.664) | 5.691.998 |
Aumento
Saldo inicial Adiciones Bajas (disminucién) Amortizacion Totales
M$ M$ M$ M$ M$ M$
Marca Clinicas Regionales 1.046.984 - - - - 1.046.984
Patentes y marcas 6.038 137.743 - 39.900 (72.117) 111.564
Programas computacionales 1.165.060 218.626 - 194183 (449.492) 1.128.377
Costos de desarrollo 176.581 351.321 - (229.360) (12.324) 286.218
Derechos de uso Clinica Arauco 3.600.576 - - (7.952) (276.940) 3.315.684
Otros activos intangibles 35.501 18.349 - (17.120) 4.718) 32.012

Al 31.12.2016 6.030.740 726039 [ - | (20.349) (815.591) [ 5.920.839

d. El cargo a resultado de amortizacion de intangibles es el siguiente:

01.01.2017 01.01.2016
31.12.2017 31.12.2016

M$ M$
Costo por Amortizacion (770.530) (406.465)
Gasto por Amortizacion (370.134) (409.126)

(1140.664) | _(815.591)
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Nota 12

Plusvalia

El detalle de la plusvalia es el siguiente:

31-12-2017 31-12-2016

M$

Administradora de Clinicas Regionales Seis SpA

a. Detalle de la adquisicion:

En 2015 la sociedad adquirid el control de “ACRVI” y sus filiales (clinicas), registrando dicha transaccién como una combinaciéon de
negocios, determinando la plusvalia antes sefialada, la cual fue determinada por unidad generadora de efectivo (UGE)

b.- Medicion del valor recuperable de la plusvalia.

La plusvalia se evalla con una frecuencia minima anual, y en caso de existir indicios de deterioro se comprueba su valor de
recuperacion en periodos intermedios. Estos indicios pueden incluir un cambio significativo en el entorno econdémico que afecta
los negocios, nuevas disposiciones legales, indicadores de desempeio operativo, movimientos de la competencia, o la enajenacion

de una parte importante de una unidad generadora de efectivo (UGE).

Para revisar si la plusvalia ha sufrido una pérdida por deterioro de valor, la sociedad compara el valor en libros de los mismos con su
valor recuperable, y reconoce una pérdida por deterioro, por el exceso del importe en libros del activo, sobre su importe recuperable.

M$

2.215.596 2.215.596

La administracion considera que el enfoque del valor en uso, determinado mediante el modelo de flujos de caja descontado

c.- Plusvalia por unidad de negocio (UGE)

El detalle de la plusvalia comprada por segmento de negocio al 31 de diciembre de 2017 y 2016 es el siguiente:

31.12.2017 31.12.2016

UGE M$ M$
Clinica Elqui 276.768 276.768
Clinica Rancagua 567.294 567.294
Clinica Valparaiso 676.750 676.750
Clinica Magallanes 271.560 271.560
423.223 423.223

Clinica Temuco
Totales .| 2215595 | 2.215.596

d. Principales supuestos utilizados en el test anual.

a) Tasa de descuento.

La tasa de descuento aplicada en el test anual se estimd con la metodologia de CAPM (Capital Asset Pricing Model), la que permite
estimar una tasa de descuento de acuerdo con el nivel de riesgo de la UGE en el pais donde opera. Se utiliza una tasa de descuento

nominal después de impuesto de acuerdo con el siguiente cuadro:

Tasa descuento

2017
Elqui 9,96%
Valparaiso 9,59%
Rancagua 9,58%
Temuco 9,90%
Magallanes 9,74%
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b) Otros supuestos.

La Sociedad ha definido que el modelo de proyeccién de ingresos, egresos y saldos de efectivo considere un horizonte de 10 afios
(2018-2027) para el caso de las UGE Elqui, Valparaiso, Temuco y Magallanes, y de 5 afios (2018-2022) para la UGE Rancagua, mas
una perpetuidad con crecimiento.

Las proyecciones financieras para determinar el valor presente neto de los flujos futuros se modelan considerando las principales
partidas de los flujos histéricos de las UGE, y los presupuestos aprobados. En tal sentido, por principio general se utilizan tasas
reales de crecimiento conservadoras, que van de acuerdo con la historia, crecimiento demografico, infraestructura y la posicion
competitiva de cada UGE. Estas tasas fluctuan generalmente entre el 0% y 3,5%. Mas alla del décimo afo de proyeccion en el caso
de Elqui, Valparaiso, Temuco y Magallanes, y mas alla del quinto aflo de proyeccién en el caso de Rancagua, se establecen tasas
de crecimiento de la perpetuidad de 3,5%.

Las variables de mayor sensibilidad en estas proyecciones las constituyen las tasas de descuento aplicadas en la determinacion
del valor presente neto de los flujos proyectados, costos de operacidn, niveles de actividad y los precios de mercado a los que se
transan los servicios prestados.

Para efectos del test de deterioro anual se realizan sensibilizaciones en variables criticas que afectan las proyecciones financieras.
Esta sensibilizacidon es de un rango de variacion de +/-1 % para la tasa de descuento WACC (medida en términos nominales) y +/-1%
para la tasa de crecimiento real de la perpetuidad.

En consecuencia, el valor recuperable del test anual 2017, realizado con corte al 31 de diciembre, excedid los valores en libros de
cada una de las UGE. Asimismo, los resultados de los anélisis de sensibilidad realizados sobre las variables criticas arrojaron valores
recuperables que excedieron los respectivos importes en libros. La Administracion no identificd un cambio razonablemente posible
en los supuestos probados que pudiese provocar que el valor en libros exceda el valor recuperable al 31 de diciembre de 2017.

Nota 13

Propiedades, Planta y Equipos

a) Composicion:

Activo fijo Activo fijo Activo fijo Activo fijo
bruto Depreciacién neto bruto Depreciacién neto
Propiedades, planta y 31.12.2017 Acumulada 31.12.2017 31-12-16 Acumulada 31-12-16

equipo, neto M$ M$ M$ M$ M$ M$
Construccién en curso 13.446.341 - 13.446.341 8.608.789 - 8.608.789
Terrenos 34.803.683 - 34.803.683 35.114.273 - 35.114.273
Edificios 124.641.889  (17.948.303) 106.693.586  123.853.138  (15.550.527)  108.302.611
Plantas y equipos 64.455.615 (43.230.727) 21.224.888  68.945.372 (38.499.435)  30.445.937
Equipamientos de tecnologia 6.172.645 (4.971.769) 1.200.876 5.943198  (4.615.803) 1.327.395
de la informacioén
Instalaciones fijas y 8.378.500  (2.418.605) 5.959.895 6.317.358 (2.091131) 4.226.227
accesorios
Vehiculos de motor 147.912 (106.083) 41.829 135.902 (83.099) 52.803
S(;L?;(fsrop'edades' plantasy 16.819.506  (4.323.709) 12.495.797 4186.887  (2.059.764) 2127123
Planta y equipos 97.751.526  (29.075.697)  68.675.829  95.850.061 (23.840.296)  72.009.765

arrendamiento financiero

Propiedades, plantay

equipo, neto

366.617.617

(102.074.893)

264.542.724

348.954.978

(86.740.055)

262.214.923
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b) Movimientos:
Otras Plantay
Equipamiento Instalaciones propiedad: quip
Construccion Plantay tecnologias de fijasy Vehiculos plantasy arrendamiento

en curso Terrenos Edificios equipos informacién accesorios de motor equipos financiero Total

Activos M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
Saldo inicial a 01.01.2017 8.608.789  35.114.273 108.302.611 30.445.937 1.327.395 4.226.227 52.803 2127123 72.009.765 262.214.923
Adiciones 10.977.144 - 1.686.944 4.596.029 210.185 272176 12.009 869.287 2.690.268 21.314.042
Retiros y bajas (2.027.861) (310.583) (613.754)  (385.983) (34.021) (332.744) - 17.436 (9.667) (3.697.177)
Gasto por depreciacion - - (2.435.481) (6.386.234) (355.966) (327.474) (22.983) (592.164) (5.214.535) (15.334.837)
Reclasificaciones 41M.731) ) (246.734) 2.964.605 53.283 2.121.710 - 64.649 (800.002) 45.773
Totales al 31.12.2017 13.446.341 | 34.803.683 | 106.693.586 | 31.234.354 b b g Y d g b 68.675.829 | 264.542.724

Otras Plantay
Equi liento  Instalaciones propiedad quip
Construccién Plantay tecnologias de fijasy Vehiculos plantasy arrendamiento

en curso Terrenos Edificios equipos informaciéon accesorios de motor equipos financiero Total

Activos M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$ M$
Saldo inicial a 01.01.2016 32.906.471 34.674.355 82.641.382 28.538.828 1.688.775 4.147.578 72.301 1.960.581 73.731.758 260.362.029
Adiciones 7.414.748 1186.511 2.380.081 4.444.278 236.081 357.993 2.065 660.533 3.713.097 20.395.387
Retiros y bajas (232.118) (746.593) (1.292.030) (1.485.063) (38.538) (71.786) - (44.403) (305.258) (4.215.789)
Gasto por depreciacion - - (2.333.151) (5.803.224) (568.171) (272.075) (21.563) (555.742) (4.660.745) (14.214.671)
Reclasificaciones (31.480.312) - 26.906.329 4.751.118 9.248 64.517 106.154 (469.087) (112.033)

Totales al 31.12.2016 8.608.789 | 35.114.273 | 108.302.611 | 30.445.937 1.327.395 4.226.227 m 2.127.123 72.009.765 | 262.214.923 |

Las nuevas Propiedades, plantas y equipos se contabilizan al costo de adquisicion.
c) Informacion adicional de Propiedades, Plantas y Equipos
i. Gasto por depreciacién:

La depreciacion de los activos se calcula lineal a lo largo de su correspondiente vida Util. El cargo a resultado por depreciacion es
el siguiente:

01.01.2017 01.01.2016
31.12.2017 31.12.2016

M$ M$
Costo por Depreciacion (13.422.425) (12.015.759)
Gastos por Depreciacion (1.912.412) (2.198.912)

(15.334.837)| (14.214.671)

ii. Costos por intereses

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, el Grupo mantiene obras en curso que han generado capitalizacion de interés por M$ 672.215
y M$ 686.690, respectivamente.

iii. Garantia
Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, el Grupo mantiene activos por un valor de M$83.652.652 (ver Nota 30) y M$135.720.997,
respectivamente, que garantizan los créditos bancarios sefialados en Nota 16, por un monto de M$97.683.397 y M$125.353.437
para cada afo.

iv. Seguros

Las propiedades, plantas y equipos tienen formalizadas pdlizas de seguro para cubrir los posibles riesgos a que estan sujetos, asi
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como las posibles reclamaciones que se le puedan presentar por los ejercicios de su actividad, dichas Pélizas cubren de manera

suficiente los riesgos a los que estan sometidos.

v. Costo de desmantelamiento, retiro o rehabilitaciéon

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, la Sociedad no posee obligacion legal o contractual de desmantelar, retirar o rehabilitar sitios
donde desarrolla sus operaciones, razén por la cual sus activos no incorporan costos asociados a dichos requerimientos.

vi. Arrendamiento financiero

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, el Grupo posee los siguientes bienes bajo arrendamiento financiero y que se presentan clasificados

en el item “Planta y equipos arrendamiento financiero”:

Terrenos

Edificios

Equipamiento de tecnologia de la informacion
Equipos e instalaciones médicas

Muebles y maquinas de oficina

31.12.2017 31.12.2016
M$ M$
1.277.769 1.277.769

49.777.647 51.457.262
385.673 491.806
16.085.998 17.474.193
1.148.742 1.308.735

68.675.829| 72.009.765

El valor presente de los pagos futuros por los arrendamientos financieros son los siguientes:

Pagos
minimos
futuros de
arrendamiento Interés
31 de diciembre 2017 M$ M$
Menos de un afo 9.161.061 (2.760.923)
Mas de un ano y menos de cinco afos 23.428.518 (8.497.363)
Mas de cinco afios 44.443.236 (12.077.508)
Totales |  77.032.815| (23.335.794)|
Pagos
minimos
futuros de
arrendamiento Interés
31de Diciembre de 2016 M$ M$
Menos de un aifo 10.048.481 (2.996.097)
Mas de un aflo y menos de cinco afios 25.575.069 (9.049.066)
Mas de cinco afos 47.811.035 (13.444.626)

Valor Presente
de los pagos
minimo
futuros
M$
6.400.138
14.931.155
32.365.728

53.697.021

Valor Presente
de los pagos
minimo
futuros
M$

7.052.384
16.526.003
34.366.409

83.434.585| (25.489.789)| _57.944.796
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Nota 14

Propiedades de Inversion
a) Composicion

31.12.2017 31.12.2016

Valores bruto: M$ M$
Terrenos 812.774 812.774
Edificios @ 1.047.371 1.047.371

subtoral T 60 145 T 1,860,145

Depreciacion acumulada:

Edificios (68.665) (48.295)
Propiedad de Inversién, neto 1.791.480 1.811.850

(1) Corresponde a propiedades de inversion de las Subsidiarias Magallanes S.A. y Megasalud S.p.A

c) Movimiento:

Terrenos Edificios Total
M$ M$ M$
Saldo Inicial 812.774 999.076 1.811.850
Depreciaciéon - (20.370) (20.370)
Terrenos Edificios Total
M$ M$ M$
Saldo Inicial 865.501 1.154.826 2.020.327
Retiros y bajas (52.727) (129.430) (182.157)
Depreciacion - (26.320) (26.320)

d) Gasto por depreciacion

La depreciacion de los activos se calcula linealmente a lo largo de su correspondiente vida util.

Esta vida se ha determinado en base al deterioro natural esperado, la obsolescencia técnica o comercial derivada de los cambios
y/0 mejoras en la operacidn y cambios en la demanda del mercado, de los productos y/o servicios obtenidos en la operacion con

dichos activos.

Vida util de las propiedades de inversion

Edificios 20-80 afos

El cargo ha resultado presentado en el rubro costos operacionales, por este concepto asciende a M$20.370 y M$26.320 al 31 de
diciembre de 2017 y 2016, respectivamente.

e) Seguros

Las Propiedades de Inversion tienen formalizadas pdlizas de seguro para cubrir los posibles riesgos a que estan sujetos, asi como
las posibles reclamaciones que se le puedan presentar por los ejercicios de su actividad, dichas pdlizas cubren de manera suficiente
los riesgos a los que estan sometidos.
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f) Costo de desmantelamiento, retiro o rehabilitacion

Al 31 de diciembre de 2017, no se tiene obligacidon contractual de retiro, desmantelamiento o rehabilitacidn, por lo que no se ha
constituido provisiones por estos costos.

9g) Restricciones de titularidad

No se tienen restricciones de titularidad, ni garantias para el cumplimiento de obligaciones que puedan afectar las propiedades
de inversion.

h) Ingresos y costos de arriendo

Los ingresos y costos asociados a las propiedades de inversiones al 31 de diciembre de 2017 y 2016 es el siguiente:

31.12.2017 31.12.2016
M$ M$
Ingresos por arriendo 301.695 323.199
Costos por arriendo (20.370) (26.320)

Totales T g1 505 | 206.879

i) Deterioro y valor razonable
Las propiedades de inversion se encuentran valorizadas a su valor de costo, el cual no difiere significativamente de su valor razonable
al 31 de diciembre 2017 y 2016. El valor razonable a dicha fecha fue calculado en funcidn de su valor comercial proporcionado por

tasador externo.

Al cierre de los presentes estados financieros, la Sociedad evalud el deterioro de las propiedades de inversion no identificando

indicadores de deterioro.

Nota 15

Impuestos a las Ganancias e Impuestos Diferidos

a) Activos y Pasivos por Impuestos Corrientes

Los activos y pasivos por impuestos corrientes se muestran a continuacion:

31.12.2017 31.12.2016
M$ M$

Provision impuesto a la renta del periodo (5.366.665) (5.098.244)
Menos:

Pagos provisionales mensuales 5.975.197 5.334.270
Crédito contribuciones bienes raices - 13.379
Crédito adquisicion activo fijo 235.307 175.610
Crédito Sence 34.875 604.957
Crédito Ley Austral 484.742 221.706
Pagos provisionales por utilidades absorbidas 989.829 1.731.135
Impuesto Articulo N°21 (60.747) (210)
Impuesto a la renta por pagar periodos anteriores ® (562.419) (73.337)
Impuesto a la renta por recuperar periodos anteriores @ 2.658.101 1.314.189

4.388.220 | 4.223.455 |

m Al 31 de diciembre del 2017, corresponde a impuestos por pagar de ejercicios anteriores de la filial Inversalud Magallanes S.A. y liquidaciones surgidas del proceso de fiscalizacién.

(@) Al 31 de diciembre 2017, el saldo corresponde a impuestos por recuperar del afio tributario 2017, de: Megasalud S.A. por M$712.005, Tabancura por M$607.460, Clinica
Bicentenario S.p.A, M$609.455, Empresas Red Salud S.A. M$405.417 y otras filiales por M$323.763. Al 31 de diciembre de 2016, corresponde por impuestos por recuperar de

Megasalud por M$1.234.461, y otras filiales por M$79.728.
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b) Impuestos diferidos

Los activos y pasivos por impuestos diferidos se presentan de acuerdo con la posicidon neta por entidad y encuentran compuestos
por los siguientes conceptos:

31.12.2017 31.12.2016

Activos por impuestos diferidos reconocidos M$ M$

Activos por impuestos diferidos relativos a derivados 821.386 853.223
Activos por impuestos diferidos relativos a provisiones 6.309.785 4.447.827
Activos por impuestos diferidos relativos a pérdidas fiscales 8.529.146 7.981.367
Activos por impuestos diferidos relativos a leasing 9.923.429 9.757.333
Pasivos por impuestos diferidos relativos a depreciaciones (7.769.123) (7.124.254)
Pasivos por impuestos diferidos relativos a intangibles (23.264) (29.942)
Pasivos por impuestos diferidos relativos a otros (1.549.579) (1.563.658)

Total posicion neta activos por impuestos diferidos 16.241.780 14.321.896

31.12.2017 31.12.2016

Pasivos por impuestos diferidos reconocidos M$ M$

Pasivos por impuestos diferidos relativos a depreciaciones 1.330.303 915.318
Activos por impuestos diferidos relativos a provisiones (948.310) (711.319)
Activos por impuestos diferidos relativos a activos en leasing 415.692 145.640
Activos por impuestos diferidos relativos a otros 95.543 -

Total posicidon neta pasivos por impuestos diferidos 893.228 349.638

Los movimientos de impuestos diferidos del estado de resultado integral por funcién son los siguientes:

01.01.2017 01.01.2016
31.12.2017 31.12.2016

M$ M$
Gasto por Impuestos Corrientes (5.366.665) (5.098.244)
Otros ingresos (gastos) por impuestos corrientes (472.900) 422.529

Gasto por impuestos corrientes (neto), total (5.839.565)| (4.675.715)

Gasto por Impuestos Diferidos a las Ganancias:

Ingreso (gastos) diferido por impuestos relativos a la creacion y reversion de diferencias
temporarias

Ingreso (gasto) por impuesto a las ganancias (4.463.271) (2.512.143)

1.376.294 2.163.572
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c) Impuesto a la renta

Conciliacion del gasto por impuestos utilizando la tasa legal con el gasto por impuestos utilizando la tasa efectiva.

31.12.2017 31.12.2016

Tasa M$ Tasa M$
Ganancia antes de impuesto 9.386.374 11.659.535
Pérdida por impuestos utilizando la tasa legal vigente -25,50%| (2.393.525) | -24,00%| (2.798.288
Ajustes al ingreso (gasto) por impuestos utilizados a la tasa legal:
Diferencias permanentes
Ajustes positivos (deducciones a la RLI)
Correccion monetaria capital propio tributario 16,87% 1.583.236 -75,10% 2.101.645
V.P.P. utilidad financiera 4,33% 406.083 0,00% -
Otros 1,28% 120.296 -0,90% 26.195
Ajustes negativos (agregados a la RLI)
Correccidon monetaria inversiones permanentes -10,34% (970.162) 45,80% (1.280.955)
Otros 0,30% 27.710 0,00% -
Ajustes positivos o negativos (otros)
Diferencia en impuesto pagado -0,14% (13.349) -0,40% 1.749
Ajustes por impuestos diferidos de periodos anteriores -0,39% (36.884) -8,00% 223.222
Otros -33,95% (3.186.676) 28,40% (795.711)
Total ajustes por diferencia de tasa de impuesto -22,05% 2.069.746 -10,20% 286.146
Pérdida por impuestos utilizando la tasa efectiva -47,55% (4.463.271) -34,20% (2.512.143)

(@) Este incluye variaciones de tasas de impuesto renta afo 2017 y pérdidas tributarias de las filiales indirectas Servicios Médicos Tabancura, Inmobiliaria Clinica y de la Sociedad
por un total de M$7.885.000, por los cuales no se reconocio el respectivo activo por impuestos diferidos, en atencion que no existe a la fecha un plazo formal de recuperacion

Nota 16

Otros Pasivos Financieros

El detalle de los préstamos que devengan intereses al 31 de diciembre de 2017 y 2016 es el siguiente:

31.12.2017 31.12.2016

Corrientes M$ M$

Obligaciones con Bancos e Instituciones Financieras 21.889.928 8.778.515
Arrendamiento financiero 6.400.138 7.052.383
Obligaciones con el Publico 935.899 549.073
lotates_________.__.___.__________________________________ [ 29.225965| 16.379.971

31.12.2017 31.12.2016

No Corrientes M$ M$

Obligaciones con Bancos e Instituciones financieras 62.181.990 84.501.299
Arrendamiento financiero 47.296.883 50.892.412
Obligaciones con el Publico 59.207.049 26.447.509
168.685.922| 161.841.220

Al 31 de diciembre de 2017 y 2016, el Grupo mantiene créditos bancarios, por los cuales debe garantizar con parte de los activos
sefalados en Nota 13). El detalle de estas obligaciones se detalla a continuacion:

Corrientes No Corrientes
31.12.2017 31.12.2016 31.12.2017 31.12.2016
M$ M$ M$ M$

No Garantizados:
Obligaciones con Bancos e Instituciones financieras 14.080.127 4.496.118 26.005.415 21.375.054
Obligaciones con el Publico 935.899 549.073 59.207.049 26.447.509
Total No Garantizados: 15.016.026| 5.045.191| 85.212.464| 47.822.563
Garantizados:
Obligaciones con Bancos e Instituciones financieras 7.809.801 4.282.397 36.176.575 63.126.245
Arrendamiento financiero 6.400.138 7.052.383 47.296.883 50.892.412
Total Garantizados: 14.209.939| 11.334.780| 83.473.458| 114.018.657
Total Otros Pasivos Financieros | 29.225.965| 16.379.971/168.685.922 161.841.220
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