Autoriza trato directo y aprueba Convenio de Prestacién de
servicios por contratacion directa, entre el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA y CORPORACION
COMUNIDAD LA ROCA para la compra de meses de
planes de tratamiento para Poblacidon General y Poblacién
Especifica de Mujeres con consumo problematico de
drogas y alcohol.

RESOLUCION EXENTA N° 2976

SANTIAGO, 10 DE SEPTIEMBRE DE 2015
VISTO:

TOR ¥~ Lo dispuestc en la Ley N° 18.575,
,&?;%gmlumc,afs‘ Orgéanica Constitucional de Bases Generales de fa
Oficial de Paries .&’C‘-& Administracion del Estado cuyo texto refundido, coordinado
%0 y sistematizado, fue fijado por el Decreto con Fuerza de
’.5 Ley N° 1/19.653, de 2000, del Ministerio Secretaria
% LMENTE General de la Presidencia; en la Ley N° 20.798, Ley de
% Tmumoo ,{\» c- Presupuestos del sector publico correspondiente al afio
s\,‘z‘%g_,,s @& 2015; en la Ley N° 19.886 de bases sobre contratos
administrativos de suministro y prestacion de servicios: en
el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, que establecié el reglamento de la ley
individualizada precedentemente y sus modificaciones; en
la Ley N° 20.502 que crea el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol; en el Decreto con Fuerza de Ley N° 2-20.502, de
2011, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica; en la
Resolucién N° 115, de 04 de marzo de 2015, del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol; en la Resolucidon Exenta N° 1738,
de 05 de mayo de 2015, en la Resolucion Exenta N°
1865, de 18 de mayo de 2015, ambas del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Aicohol; en la Resolucion N° 1.600 de 2008,
de la Contraloria General de la Republica, y en el Decreto
Supremo N°611 de fecha 13 de Mayo de 2015 del
Ministerio del Interior y Seguridad Publica, y;

CONSIDERANDO:

1.-  Que, el Servicio Nacional para la Prevencion y
d\ Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA,

Y- @ Rg es el organismo encargado de la ejecucion de las politicas
PH/ TJTRT iJ
ucidn: '&{

- Division Juridica SENDA

- Jefa (S) de la Divisidn de Administracion y Finanzas

- Division de Administracién y Finanzas (Unidad de Presupuesto y Area de Finanzas)
- Division de Administracion y Finanzas (Unidad de Campras y Contrataciones)

- Division de Administracidn y Finanzas (Unidad de Convenios)

- Unidad de Fiscalizacidn de SENDA.

- Divisién Pragramatica {Area de Tratamiento)

- CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA L (Direccion: Av. calle Merced Oriente N° 80, ciudad de Vifia del Mar)
- Partes y Archivo

10.- Direccién Regional de SENDA de Los Rlos,
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en materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercion social de
las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotropicas y, en
especial, de ia elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

2.-  Que, para tales efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefialadas
en el articulo 19 letra j de la Ley N° 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para
celebrar contratos con entidades publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento
y rehabilitar a personas afectadas por el consumo de drogas estupefacientes o
sicotropicas y alcohol,

3.-  Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol licité pablicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, 6
lineas de servicio, bajo el ID 662237-9-LP15, la compra de meses de planes de
tratamiento para Poblacion General y Poblacion Especifica de Mujeres con consumo
problematico de drogas y alcohol, que fue aprobada por la Resolucién N° 115, de
fecha 04 de marzo de 2015, de este Servicio.

4.- Que, en el referido proceso de licitacién, mediante Resolucién Exenta N°
1738, de 05 de mayo de 2015, de este Servicio, se declararon desiertas las lineas de
servicio N° 1, 2, 4, 5 y 6 de la Licitaciébn Publica convocada a través del portal
www.mercadopublico.cl, ID N°® 662237-9-LP15. Asimismo, mediante Resolucién
Exenta N° 1865, de 18 de mayo de 2015, de este Servicio, se declaré desierta la
linea de servicio N° 3.

5. Que, resulta indispensable para este Servicio, cubrir las necesidades de
tratamiento y rehabilitacion para Poblacion General y Poblacion Especifica de Mujeres
con consumo problematico de drogas y alcohol, respecto de aquellas lineas de
servicio que fueron declaradas desiertas.

6.- Que, en virtud de lo anterior y en el marco fijado por la Ley N° 20.502, el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion para el Consumo de Drogas y
Alcohol, y CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA han acordado celebrar un
Convenio de prestacién de servicios para la compra de meses de planes de
tratamiento para Poblacién General y Pobiacion Especifica de Mujeres con consumo
problematico de drogas y alcohol, respecto a la linea de servicio N° 3, por
configurarse la causal prevista en el articulo 8°, letra g), de la Ley N° 19.886, y en el
articulo 10, N° 7, letra 1), de su Reglamento.

7-  Que, por tanto se procede a la expedicion del correspondiente acto
administrativo que lo sancione, por lo que vengo en dictar la siguiente,

RESOLUCION

ARTICULO PRIMEROQ: Autoricese la contratacion
directa y apruébese el Convenio de prestacion de servicios, celebrado con fecha 26
de agosto de 2015, entre el Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol y CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA para ia
compra de meses de planes de tratamiento para Poblacién General y Poblacién
Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol.

ARTICULO SEGUNDO: El gasto que irrogaré para
el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
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Alcohol, SENDA, el Convenio de prestacion de servicios que se aprueba por la
presente Resolucion, ascendera al monto de $106.959.648.-

Con todo, el gasto que irrogard para el Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
SENDA, el Convenio de prestacion de servicios que se aprueba por la presente
Resolucién, ascendera durante el afio 2015, a la cantidad de $31.458.720.-

El gasto antes indicado se financiara con cargo a
los recursos consultados en la paridad 05-09-01-24-03-001 del Presupuesto del afio
2015.

Se deja expresa constancia que la cantidad de
meses de planes que se contrataran durante el afio 2016, queda sujeta a la
disponibilidad presupuestaria que establezca la Ley de Presupuestos para el sector
publico correspondiente al afic 2016.

ARTICULO TERCERO: El pago de los servicios
que debera hacer este Servicio a CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, en
virtud del convenio que se aprueba por la presente Resolucion, se efectuard una vez
que el presente acto administrativo se encuentre totalmente tramitado.

ARTiICULO CUARTO: El texto del convenio que se
aprueba por la presente Resolucion, es del tenor siguiente:

CONVENIO DE PRESTACION DE SERVICIOS POR CONTRATACION DIRECTA
ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION
DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL, SENDA Y CORPORACION
COMUNIDAD LA ROCA, PARA LA COMPRA DE MESES DE PLANES DE
TRATAMIENTO PARA POBLACION GENERAL Y POBLACION ESPECIFICA DE
MUJERES CON CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS Y ALCOHOL

En Santiago de Chile, a 26 de agosto de 2015, entre el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, en adelante
indistintamente “el Servicio” o “SENDA”, RUT N° 61.980.170-9, representado por su
Director Nacicnal don Mariano Montenegro Corona, ambos domiciliados en
Agustinas N° 1235, piso 6°, comuna y ciudad de Santiago, por una parte, y
CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, en adelante la “Entidad”, representado
por FERNANDO IVAN ALVARADO VEGA, ambos con domicilic en calle Merced
Oriente N° 60, ciudad de Vifia del Mar, por la otra y de paso por ésta, se celebra el
siguiente convenio:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucion de las politicas en
materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercion social de
las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotrépicas vy, en
especial, de la elaboracion de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefaladas en la Ley
N° 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de
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Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar contratos con entidades
publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a personas
afectadas con consumo problematico de drogas y alcohol.

Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N° 19.886
de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de Servicios y
su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, se licité pablicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, con el ID
662237-9-LP15, la contratacion de 6 lineas de servicio, cuyas bases fueron
aprobadas por la Resolucién N° 115, de 04 de marzo de 2015, de este Servicio
Publico.

En el referido proceso de licitacion, mediante Resolucion Exenta N° 1738, de 05 de
mayo de 2015, de este Servicio, declaré desierta la licitacion publica ID N°662237-
9-LP15, respecto a las lineas de servicio N° 1, 2, 4, 5 y 6. Asimismo, se dictd la
Resolucion Exenta N° 1865, de 18 de mayo de 2015, de este Servicio, que declard
inadmisible |a linea de servicio N° 3, de la licitacién publica del ID N° 662237-9-
LP15.

En virtud de lo anteriormente expuesto, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, ha resuelto contratar con
La Entidad la compra de meses de planes de tratamiento para Poblacion General y
Poblacién Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol.

La Entidad deja constancia gue la propuesta técnica presentada para la contratacién
directa es nueva, y se adecuan a las exigencias requeridas para el servicio
contratado.

Sin perjuicio de lo anterior, las partes asimismo dejan constancia que, conforme al
namero 3 de las bases de licitacion aprobadas mediante Resolucion N° 115 de 04 de
marzo de 2015, del Servicio Nacional para la Prevencidon y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol, los recursos que el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, destinara por cada
unidad de mes de plan de tratamiento, estaran sujetos a lo que establezca la ley de
presupuesto para los afios 2015 y 2018, reservandose SENDA la facultad de ajustar
el nimero de meses de planes contratados mediante resolucién fundada.

Las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de
planes de tratamiento que se sefialan en el Anexo, que forma parte integrante de este
convenio; y, en este sentido, la Entidad se compromete a ejecutar la cantidad de
meses planes de tratamiento alli sefialadas y el Servicio, a su vez, a pagar por ello.

La Entidad, por su parte, acepta la labor encomendada en los términos referidos y se
obliga a ejecutarla en la forma y condiciones que se estipulan en los documentos que
a continuacién se indican:

1.- Las Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Publica para contratar la
compra de meses de planes de tratamiento para Poblacién General y Poblacion
Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol, para el

Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
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Alcohol, SENDA aprobadas mediante Resolucién N° 115 de 04 de marzo de 2015,
de este Servicio; en adelante indistintamente “bases administrativas y técnicas”.

2.- La nueva Propuesta Técnica presentada por “La Entidad”, para contratar la compra
de meses de planes de tratamiento para Poblacion General y Poblacién Especifica
de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol, presentada para la linea
de servicio N° 3.-

3.- Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta publica
correspondiente al ID 662237-9-LP15.

4.- La Resoluciéon Exenta N° 1738, de 05 de mayo de 2015, de este Servicio que
declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de servicios correspondientes al 1D
662237-9-LP15.

2.- La Resolucién Exenta N° 1865, de 18 de mayo de 2015, de este Servicio que
declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de servicios correspondientes al {D
662237-9-LP15.

SEGUNDO: DE LA APROBACION DEL CONVENIO Y EJECUCION DE LOS
SERVICIOS

El presente convenio, debera ser aprobado a través del correspondiente acto
administrativo y comenzara a regir a contar de la fecha de total tramitacién de dicho
acto administrativo.

Sin perjuicio de lo anterior, y de conformidad a lo dispuesto en el nimero 13.5 de
estas Bases Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podra
comenzar a prestar el servicio desde la fecha de suscripcion del contrato y con
anterioridad a la total tramitacién del mismo.

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde 26 de agosto de 2015 y hasta el
31 de diciembre de 2016. Durante este periodo, el contratista debera, a través de los
establecimientos de su dependencia, realizar la actividad correspondiente a la linea
de servicio contratada, por tipo de plan y por establecimiento, segin lo sefialado en el
Anexo.

TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES CONTRATADOS

Por este acto La Entidad se compromete a realizar, a través de los establecimientos
de su dependencia, la cantidad de meses de planes de tratamiento que se sefialan en
el Anexo, el que forma parte integrante del presente convenio.

CUARTO: DEL PRECIO

Las partes dejan constancia que el precio mensual por cada unidad de mes de plan
de tratamiento son ios siguientes:



Precio | $524.312.- $627.421 -

En consecuencia, el monto total del convenio ascendera a la suma de $106.959.648.-

Los precios de cada unidad de mes de plan anteriormente indicado, seran reajustados
en el mes de diciembre 2015. La cuantia de dicho reajuste sera fijado en la fecha
indicada previamente, teniendo como factores referenciales el reajuste que
experimente el Indice de Precios al Consumidor de los Ultimos doce meses y la
disponibilidad presupuestaria de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector Publico
del afio correspondiente.

Con todo, los recursos que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, destinara por cada unidad de mes de plan
de tratamiento, estaran sujetos a lo que estabiezca la Ley de Presupuesto para el
Sector Publico para el respectivo afio, reservandose este Servicio la facultad de
ajustar el numero de meses de planes adjudicados mediante resolucion fundada.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

Las partes dejan constancia gue, la unidad del objeto de contratacién es un mes de
plan de tratamiento, y que sin perjuicio de lo dispuesto en el nimero 1 de las “bases
administrativas y tecnicas” y de las especificaciones técnicas del servicio que se
contrata, descritas en las Bases técnicas, y de aquellas contenidas en documentos
vigentes de la autoridad sanitaria, un mes de plan de tratamiento corresponde a un
mes en que una persona con problemas de consumo de sustancias de drogas y
alcohol participa de un plan de tratamiento y rehabilitacion que contempla un conjunto
de intervenciones y prestaciones recomendables, asociadas al cumplimiento de los
objetivos terapéuticos del mismo, de acuerdo al proceso terapéutico en que se
encuentra.

El tipo de intervenciones y su frecuencia, incluidas en un mes de tratamiento, se
desarroilan de manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de
tratamiento y rehabilitacion, con el propésito de lograr los objetivos terapéuticos, de
acuerdo a las caracteristicas y necesidades de las personas usuarias.

Sin perjuicio que dichas intervenciones se encuentran sefialadas en las
especificaciones técnicas de las bases de licitacién correspondiente a este convenio
y. que en tal sentido, son vinculantes para La Entidad, éstas son las siguientes:

- Consulta médica.

- Consuita psiquiatrica.

- Consulta de salud mental (individual y familiar).
- Intervencion psicosocial de grupo.

- Consulta psicolégica.

- Psicoterapia individual.



- Psicoterapia de grupo.

- Psicodiagnéstico.

- Visita domiciliaria.

- Consultorias de salud mental.

- Examenes de laboratorio que se requieran.
- Medicamentos si corresponde.

Se deja expresa constancia que el servicio licitado contempla también el acceso a
tratamiento de los siguientes beneficiarios:

a) Personas infractoras, bajo supervision judicial, comprendidas dentro del programa
de Tribunales de Tratamiento de Drogas (“T.T.D."), que han cometido delito por
primera vez y que presentan consumo problematico de sustancias, y respecto de las
cuales se ha decretado su ingreso a un programa de tratamiento, mediante la
resolucion judicial que aprueba la suspension condicionai del procedimiento. El
tratamiento de estas personas se otorga a través de planes preferenciales, no
exclusivos, en centros de tratamiento publicos y privados. Con todo, se deja
constancia que la preferencia de estos usuarios deriva de la orden judicial respectiva.

b) Personas que han sido condenadas a las penas de libertad vigilada o libertad
vigilada intensiva, como penas sustitutivas a la privacion de libertad, que presenten un
consumo problematico de drogas o alcohol y, respecto de los cuales, el tribunal les
haya impuesto la obligacion de asistir a programas de tratamiento de rehabilitacion en
dichas sustancias, de acuerdo al articulo 17 bis de la Ley N° 20.603, que modifica la
ley N°18.216.

El tratamiento de estas personas podra brindarse mediante su internacion en centros
especializados, quedando sujeto el cumplimiento de esta condicién al control
periddico del tribunal, mediante audiencias de seguimiento e informes elaborados por
el delegado de Gendarmeria de Chile, encargado de efectuar el control de la
condena.

El tratamiento de estas personas se otorga a través de planes preferenciales, no
exclusivos, en centros de tratamiento pulblicos y privados. Con todo, se deja
constancia que la preferencia de estos usuarios deriva de la orden judicial respectiva.

Para todos los efectos, la ejecucion de los meses de planes de tratamiento objeto de
la presente licitacién, debe regirse por la “Norma y Orientaciones Técnicas de los
Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con Problemas derivados del
Consumo de Drogas y Alcohol” y sus respectivos documentos anexos, todos los
cuales forman parte de la presente bases de licitacion en calidad de anexos.

Los meses de planes de tratamiento segun las modalidades de tratamiento que el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y

Alcohol, SENDA, son los siguientes:

1.- Plan de Tratamiento Residencial para Poblacion General (PR- PG)

Este plan estd compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
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detallaron precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos
terapéuticos y destinado a personas con dependencia a sustancias psicoactivas y
compromiso biopsicosocial severo, (multiples tratamientos previos, consumo en
miembros de la familia, red de apoyo familiar y social inexistente o con gran deterioro,
con trastorno psiquidtrico severo compensado y una percepcidn de autoeficacia
disminuida o ausente).

El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento corresponde a
la necesidad de cada persona. Un panel de expertos sugiere una duracion
aproximada de 12 meses (estimado), con permanencia de 7 dias, con una jornada
terapéutica de 5 a 7 horas cada dia, y una concentracion de intervenciones diarias no
menor a 5 (incorpora permisos fines de semana u otros similares).

2.- Plan de Tratamiento Residencial Especifico para Mujeres Adultas (PR-PM)

Este plan esta destinado a mujeres adultas con diagnéstico de consumo perjudicial o
dependencia a sustancias psicoactivas con y sin hijos, embarazadas o no, con
compromiso biopsicosocial severo (mlltiples tratamientos previos, consumo y/o
trafico en miembros de la familia, sin red de apoyo familiar y social, con trastorno
psiquiatrico severo compensado, percepcién disminuida o ausente de autoeficacia).
Este plan permite que las mujeres que tienen hijas/fos menores a 5 afos puedan
ingresar con elios a tratamiento. Se desarrolla en un régimen de permanencia en el
Centro de Tratamiento durante las 24 hrs, motivo por el cual ademas de brindar el
conjunto de intervenciones y prestaciones que se detallaron precedentemente, que
son recomendables para el logro de los objetivos terapéuticos, se deben cubrir las
necesidades de alimentacién, higiene, alojamiento y abrigo, tanto para la usuaria
como para sus hijasfos, asi como contar con equipamiento y espacios adecuados
para la permanencia de los nifios/nifias, por ejemplo, cunas, colchonetas, tina para la
ducha, mudadores, SEDILE, sala de juegos y personal especializado para su cuidado.

Tanto la duracién del plan, como la frecuencia de las prestaciones entregadas deben
corresponder a lo que la usuaria necesita. Un panel de expertos sugiere una duracién
aproximada de 12 meses con permanencia de 7 dias, en una jornada terapéutica de 5
a 7 horas cada dia, y una concentracion de intervenciones diarias no menor a 5
{incorpora permisos fines de semana u otros similares).

SEXTO: DE LA DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL PROFESIONAL

La Entidad debera disponer en su equipo de trabajo del mismo personal profesional
considerado en su propuesta técnica para el desarrolio del servicio contratado. Salvo
que ¢! Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas
y Alcohol, autorice lo contrario, no se efectuaran cambios en la composicién del
equipo de trabajo.

Si por cualquier motivo, tales como jubilacion, muerte, incapacidad médica, renuncia,
desvinculacion, entre otros, fuere necesario sustituir a algun integrante del personal
profesional o técnico, incluyendo al Director del centro de tratamiento, e! adjudicatario
lo reemplazara por otro técnico o profesional con las condiciones requeridas para el
cargo.



Para lo anterior, el contratista debera informar la vacancia del cargo dentro de un
plazo de 5 dias corridos desde ocurrido el hecho, y posteriormente en un plazo de 20
dias corridos debera presentar los antecedentes del nuevo profesional o técnico
propuesto, incluyendo, segun corresponda, el certificado de inhabilidades para
trabajar con menores de edad, en la respectiva Direccion Regional de SENDA, y los
antecedentes del nuevo profesional que acreditan que tiene una experiencia similar al
del profesional ofertado durante el proceso de licitacion, que remplazara.

De no haber sido posible proponer el nuevo profesional o técnico en ese plazo, se
informara a la Direccion Regional, dando cuenta de las gestiones realizadas, y se
acordara con ésta las acciones y plazos urgentes a seguir para una nueva propuesta.
Los antecedentes seran evaluados por el equipo técnico del Area Tratamiento de la
respectiva Direccién Regional de SENDA, quién tendré a la vista, de manera
referencial, la caiificacion de la propuesta técnica originalmente presentada por el
contratista, y velara porque el nuevo profesional que prestara el servicio, en su
conjunto, tenga las condiciones requeridas del cargo.

La indicada evaluacion sera presentada por el gestor de tratamiento al Director
Regional correspondiente del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol para su respectiva aprobacion, la que sera
comunicada por escrito al contratista mediante carta certificada dirigida a su domicilio,
comenzando a contarse los plazos a partir del tercer dia después de despachada la
carta por correo.

Con todo SENDA, podra solicitar a la entidad el certificado del registro de
Inhabilidades para trabajar con menores de edad del Registro Civil e Identificacion de
Chile, a todos los trabajadores que tengan una relacion directa y habitual con
menores de edad.

SEPTIMO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

La Entidad ha enfregado al Servicio una garantia, en los términos sefalados en las
‘bases administrativas y técnicas”, consistente en una Péliza de Seguro, emitida por
HDI Seguros, N° 132336, por la cantidad de 215 Unidades de Fomento, con una
vigencia desde el 1° de agosto de 2015 hasta el 1° de abril de 2017, a favor del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion para el Consumo de Drogas y
Alcohol, para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente
convenio, asi como también las obligaciones laborales y previsionales de con sus
trabajadores y multas, del trato directo en la linea de servicio 3.-

OCTAVO: DEL PAGO

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas v
Alcohol pagara los planes de tratamiento y rehabilitacion que se refiere el anexo del
presente convenio, por mes de plan de tratamiento efectivamente otorgado.

Se entendera por mes de plan de tratamiento y rehabilitacién efectivamente otorgado,
cuando se cumpla la condicién de persona beneficiaria del D.F.L. N° 1, Libro Ii, de
2005 del Ministerio de Salud, y tenga registro mensual en el Sistema de Gestion de
Tratamiento (SISTRAT), de las mencionadas prestaciones en el documento: “Norma y
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Orientaciones Técnicas de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas
Adultas con Problemas Derivados del Consumo de Drogas y Alcohol®, establecido
para cada uno de los planes de tratamiento y rehabilitacién definidos por el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
conjuntamente con el Ministerio de Salud.

Con todo, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol, pagard a los adjudicatarios siempre respetando el tope maximo
adjudicado, seglin cada linea de servicio, y de acuerdo a lo que se sefiale en el
contrato.

El proceso de pago al prestador se realizara mensualimente, en la medida que el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol reciba las facturas debidamente emitidas y los documentos complementarios
que se exige acompanfar a los prestadores.

El envio de la respectiva factura, es dentro de los tres primeros dias corridos del mes
siguiente, por el monto exacto de los meses de planes de tratamiento otorgados en el
respectivo mes.

El respectivo depdsito o transferencia se realizara directamente a la cuenta corriente
bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefiale el prestador, si éste asi lo ha solicitado
o, en su defecto, se emitird un cheque nominativo a nombre del prestador, el que
debera ser retirado en Agustinas N° 1235, piso 6, comuna de Santiago. Ante
prestadores regionales, se procedera al retiro del cheque en la Direccién Regional de
Senda que corresponda, si asi se solicita.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N° 61.980.170-9,
direccion calle Agustinas N° 1235, piso 6, Santiago o en la forma que el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
instruya a futuro. El Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol no pagara facturas que no se encuentren debidamente
extendidas, que presenten enmiendas o estén incompletas, procediéndose a la
devolucion de la misma, reclamando en contra del contenido de la factura dentro del
plazo de 30 dias corridos, de acuerdo a lo establecido en la Ley N° 19.883.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, previa visacion de la factura correspondiente pagara dentro de los 20 dias
siguientes.

Sin perjuicio que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, pagara mensualmente el monto de los meses de
planes de tratamiento que efectivamente fueron realizados por cada adjudicatario por
linea de Servicio, considerando el tope maximo mensual sefialado en el nimero 2 de
estas bases, este Servicio Pablico realizara, durante el mes de diciembre de 2015 y
durante los meses de abril, agosto y diciembre de 2016 un proceso de ajuste en el
pago de los meses de planes de tratamiento contratados. Conforme a este proceso, el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y

Alcohol, SENDA, pagara al adjudicatario los meses de planes de tratamiento que
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hubiere efectivamente realizado en el correspondiente periodo por sobre los maximos
mensuales, pero bajo el maximo acumulado al periodo de ajuste correspondiente.
Con todo, SENDA se reserva el derecho de realizar ajustes en meses distintos a los
anteriormente sefialados.

En el caso que el contratista, al momento de contratar registre saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los Gltimos dos afios, los primeros estados de pago
producto del contrato licitado deberan ser destinados al pago de dichas obligaciones,
debiendo la empresa acreditar que la totalidad de las obligaciones se encuentran
liquidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucién del contrato, con un maximo
de seis meses.

El Servicio Nacional para la Prevencidon y Rehabilitacion del Consumo de Drogas vy
Alcohol exigira que el contratista proceda a dichos pagos y presente los
comprobantes y planillas que demuestren el total cumplimiento de la obligacion en ei
plazo previsto en el parrafo anterior. El incumplimiento de estas obligaciones por parte
del mismo dara derecho a dar por terminado el respectivo contrato, pudiendo llamarse
a una nueva licitacién en la cual éste no podra participar.

Adicionalmente, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol debera solicitar al contratista, durante la ejecucion del contrato,
que éste le informe el monto y estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y
previsionales que le corresponden con sus trabajadores, mediante certificados
emitidos por la Direccion del Trabajo o cualquier medio idoneo que garantice la
veracidad de dicho monto y el estado de cumplimiento de las mismas, segin lo
sefialado en el numero 18 de estas bases.

Finalmente, los pagos sélo podran hacerse efectivos una vez que se encuentre
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el respectivo contrato y contra
entrega por parte del contratista de las facturas correspondiente, y la demas
documentacién correspondiente.

Con todo, los pagos estaran condicionados a los recursos que para este Servicio
Nacional contemple la Ley de Presupuestos para el Sector Plblico para el afioc 2016.

NOVENO: DE LAS SUPERVISIONES
De la supervision administrativa

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas vy
Alcohol, realizara la supervisién y el control administrativo-financiero de la actividad
realizada y de |a calidad previsional de la persona atendida.

Para ello, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol verificara la condicion de beneficiarias de las personas en
tratamiento que hayan sido informadas mediante el Sistema de Informacién y Gestién
de Tratamiento (SISTRAT), descontando de la actividad las prestaciones o
tratamientos realizados a personas gue no sean beneficiarios del D.F.L. N° 1, Libro Il,
de 2005 del Ministeric de Salud. En este sentido, el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, en ningln caso
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financiara atenciones a personas que no sean beneficiarios del Sistema Publico de
Salud. Esta supervision tendra como objetivo cautelar la adecuada ejecucion de los
servicios contratados, a través de un correcto manejo o utilizacion de los recursos
entregados, a fin de proveer a los beneficiarios de los programas de tratamiento un
servicio de calidad.

La mencionada supervisién y control administrativo-financiero estara programada y se
efectuara con la periodicidad determinada por el Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, sin perjuicio de lo cual, podran
igualmente realizarse visitas extraordinarias, sin aviso previo, a los centros ejecutores
en convenio.

De la Asesoria, Supervision y Evaluacién Técnica

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, supervisara, asesorard y evaluard técnicamente en forma periédica el
funcionamiento y operacién de los servicios contratados. Para ello el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol podra
contar con la colaboracion técnica del Ministerio de Salud, a través de los Servicios de
salud y Secretarias Regionales Ministeriales respectivas, en adelante “SEREMIS”.

Lo sefalado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervision y
fiscalizacion que le competen al Ministerio de Salud en su rol de autoridad sanitaria y
gestores de red, a través de las respectivas SEREMIS y los servicios de salud.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, pondra a disposicion de la Entidad la informacién o contactos con
profesionales y técnicos que resulten relevantes para la correcta ejecucién de las
actividades contratadas.

La Entidad debera proporcionar las facilidades de acceso a los registros, informes y
datos que le sean requeridos por el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, para su evaluacién, asesoria y
supervision, La programacion de estas visitas sera acordada entre los responsables
de la asesoria y evaluacion de los equipos y los equipos de las entidades prestadoras,
indicandose quiénes asistiran a las reuniones técnicas y los objetivos de las distintas
visitas programadas. Sin perjuicio de lo anterior, se podran realizar visitas, no
programadas, sin aviso previo.

De las Supervisiones Generales

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, podra realizar supervisiones aleatorias mediante visitas sin previo aviso, cada
vez que lo estime pertinente, con el objeto de asegurar la calidad de los servicios
prestados a los usuarios. En estas supervisiones generales podra SENDA realizar
supervisiones técnicas, financieras o de cualquier tipo.

DECIMO: DEL SISTEMA DE INFORMACION Y GESTION DE TRATAMIENTO
(SISTRAT)

Para el adecuado control y ejecucion de la actividad, asi como también para el
analisis tecnico de la informacion, estara a disposicién de la entidad, el Sistema de
Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), para cuyo efecto ésta se obliga a
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ingresar los datos correspondientes en las Fichas existentes en el mismo, a saber:
Ficha de Demanda, Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de
Evaluacion del Proceso, Ficha de Egreso, Ficha de Integracion Social y Ficha de
Seguimiento. Estas Fichas, tienen como objetivo contar con una informacion completa
y homogénea de las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias de este
Programa.

Los datos mensuales deberan ser ingresados, por |a entidad, a través del Sistema de
Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), en tiempo real y hasta el ultimo dia
habil del mes en que se otorgue efectivamente la prestacion del servicio, con un plazo
maximo de ingreso hasta el primer dia del mes siguiente a aquel en que se gjecutaron
las prestaciones.

Al respecto, se destaca que la oportunidad en el registro es fundamental para ia
gestion del programa, siendo critico, por ejemplo, el lienado en tiempo real de la Ficha
de Demanda, atendida su implicancia en la gestién de la lista de espera.

En el evento que un establecimiento, por cualquier circunstancia, no pueda utilizar el
referido software debera enviar al Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, a través de la Direccién Regional
correspondiente, la informacién requerida a través de una planilla de registro disefiada
en formato Excel especialmente para estos efectos, mediante correo electrénico u
otro medio magnético, denominada “Planilla de Registro e Instructivo Llenado Planilia
de Registros”. Dicha planilla sera sélo excepcionalmente utilizada y, una vez
regularizado el acceso al software destinado para el registro de la informacion, el
prestador debera poner al dia el registro de la actividad realizada en la herramienta
destinada para ello.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del convenio, la entidad debera
proporcionar al Servicio toda la informacién que éste le requiera, estando facultado
para efectuar visitas al centro de tratamiento donde se ejecuten las prestaciones,
debiendo darsele las facilidades del caso. Con todo, Io anterior debera hacerse
siempre con el debido respeto a lo dispuesto en |la Ley N° 19.628, sobre proteccion de
la vida privada, y en cualguier otra norma legal que reguie el caracter secreto o
reservado de la informacion.

DECIMO PRIMERO: DEL TERMINO ANTICIPADO DEL CONVENIO

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién para el Consumo de Drogas
y Alcohol podra poner término total o parcial al convenio, por acto administrativo
fundado, en el evento que acaeciere alguna de las siguientes circunstancias:

a) Por resciliacion 6 mutuo acuerdo de las partes.

b) Si la entidad fuere declarado en quiebra o si éste cayere en estado de notoria
insolvencia, a menos que se mejoren fas cauciones entregadas o las existentes sean
suficientes para garantizar el cumplimiento del contrato.

c) Si la entidad se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.
d) Por exigirlo el interés publico o la seguridad nacional.

e) Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de ley
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o de autoridad que hagan imperativo terminarlo.

f) Revocacién o ausencia de la autorizacion sanitaria del contratista, cuando
corresponda.

Q) Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las prestaciones
contratadas.

h) Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones
contraidas por la entidad, por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo el oportuno
otorgamiento de los meses de planes de tratamiento convenidos, en términos tales
que el beneficiario del plan de tratamiento de que se trate, no reciba el tratamiento
convenido.

i) Si a la entidad se le hubieren aplicado dos multas en un periodo equivalente a
la mitad de la ejecucién del contrato, de aquellas a que se refiere la clausula décimo
tercero de este convenio en los nimeros 1), 2), 4) y 5).

i Falta de veracidad de la informacién o de ios antecedentes presentados por la
entidad durante el proceso de contratacion, especialmente aguellos que fueron
considerados en el proceso de evaluacion de propuestas.

k) Si la entidad gue al momento de contratar registraba saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los dos Gltimos dos afios y no dio cumplimiento a la
obligacion de imputar los primeros estados pagos producto de este convenio al pago
de esas obligaciones o no acreditd dicho pago en Ia oportunidad establecida en el
contrato.

) Falta grave y deliberada de veracidad de la informacion registrada en el Sistema de
Informacién y Gestion de Tratamiento respecto de las intervenciones realizadas a las
personas usuarias en tratamiento.

m) Efectuar cobros improcedentes a los(as) usuarios(as) y al Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

En caso de verificarse alguna de las causales sefialadas, el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol podra ademas, solicitar
judicialmente la indemnizacién de perjuicios que corresponda, de conformidad a las
reglas generales del derecho comun.

En todos aguellos casos en que el término anticipado del convenio se disponga por
causa imputable al contratista, el Servicio hara efectiva la garantia de fiel
cumplimiento de contrato.

Con todo, en aquellos casos en gue el termino anticipado del convenio se produzca
por la causal prevista en la letra f), el Jefe Superior del Servicio Nacicnal para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, antes de dictar y
notificar el acto administrativo que disponga el termino anticipado del contrato, podra
- atendida la gravedad de las circunstancias acontecidas- ordenar mediante
resolucion, que el contratista suspenda los servicios que se encuentra otorgando,
caso en que este Servicio Nacional solo debera pagar por los servicios que
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efectivamente se hayan alcanzado a prestar hasta esa fecha.

La entidad cuyo convenio termine anticipadamente, debera realizar las prestaciones
adecuadas a las necesidades de las personas en tratamiento hasta la fecha
decretada de término del mismo, ademas de realizar la derivacion asistida, de cada
caso, al centro de tratamiento que continuara la atencién, acompaiiando un Informe
actualizado que dé cuenta del diagnoéstico, plan de intervencién, estado de avance de
los objetivos terapéuticos, esquema farmacologico, si corresponde, y de todos
aqueilos datos relevantes para el éxito del proceso terapéutico.

En el caso de que se produzca el término anticipado del convenio por la causal
prevista en la letra f), y procediere la suspensién de los servicios ordenada por el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, {a obligacién dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la fecha
de la indicada suspensién.

Respecto del registro de las prestaciones, el contratista cuyo convenio se termine
anticipadamente debera evaluar el tipo de egreso de cada una de las personas
usuarias, como alta terapéutica o derivacion a otre centro, con o sin convenio segin
corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, si la causal de término concurriese respecto de una o mas
lineas de servicio, pero no a la totalidad de las lineas contratadas, SENDA pondra
termino parcial al convenio, respecto de aquellas lineas en que se ha materializado el
incumplimiento. Una vez tramitada la resolucion que disponga dicho término parcial,
las partes suscribiran una modificacién de convenio en que se excluyan las lineas de
servicio a que se ha puesto término. En los casos de termino parcial del convenio,
SENDA hara efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento en el porcentaje que
corresponda y restituira el saldo si lo hubiere, debiendo el contratista entregar una
nueva boleta de garantia bancaria, deposito o vale vista, o poliza de seguro, en los
mismos términos sefialados en el nimero 13.3 de las bases administrativas y
tecnicas, en el plazo de 15 dias corridos desde la notificacién de la resolucion que
disponga el término parcial. Con todo, no se cursaran pagos, sin la entrega de la
nueva garantia.

DECIMO SEGUNDO: DE LA CESION DEL CONVENIO

Bajo ninguna circunstancia podra la entidad ceder parcial o totalmente a un tercero las
obligaciones que emanan del presente convenio.

DECIMO TERCERO: DE LAS MULTAS

El Servicio cobrard multas a la entidad, relacionadas con incumplimientos por parte de
este, aplicables en los siguientes casos:

(1)  Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas que
rigen el convenio tales como la ley de derechos y deberes del paciente, entre otras:
10 Unidades de Fomento por cada ocasion en que el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol deba representar tal
hecho.

(2)  Incumplimiento de obligaciones contractuales; 10 Unidades de Fomento por
cada ocasion que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol deba representarie tal hecho.
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(3) Respecto a la entidad a quién el Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol requiera informacion acerca del
monto y estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le
corresponden con sus trabajadores durante la ejecucion del contrato, y no entrega en
el plazo estabiecido para ello en la clausula décimo cuarto del presente convenio, los
certificados emitidos por la Direccion del Trabajo o cualquier medio idéneo que
garantice la veracidad del monto y estado de cumplimiento: 0.5 Unidades de
Fomento por dia habil de atraso, con un tope de 15 dias habiles.

(4) No informar al Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol alguno de los siguientes hechos, dentro de los 20 dias
habiles de haber acaecido: cambios en el nombre o la razén social, representante
legal, direccién de funcionamiento, renovacién o modificaciones en la resolucién
sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante para la ejecucion del servicio: §
Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol deba representarle tal hecho.

{5)  Practicas que interfieran con el adecuado desarrollo de! proceso terapéutico. 10
Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol deba representarle tal hecho.

(6)  No dar cumplimiento a los plazos y procedimientos establecidos en la clausula
sexta del presente convenio. 5 Unidades de Fomento por cada ocasion que el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol deba representarle tal hecho.

En el caso que se detectara una situacién como las anteriormente mencionadas que
amerite la aplicacion de multas, se aplicara el siguiente procedimiento:

a) Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de multas por este
Servicio, el Jefe(a) de la Division Programatica de SENDA le comunicara a la entidad,
mediante oficio, los hechos que originan la multa y su monto.

Las notificaciones que se efectlien a la entidad en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse
los plazos a partir del tercer dia después de despachada la carta por Correo.

b) La entidad dispondra de cinco dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para efectuar sus descargos ante el Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacidon del Consumo de Drogas y Alcohol, acompanando
todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un caso fortuito o
fuerza mayor o que demuestren fehacientemente que no ha tenido responsabilidad
en los hechos que originan las multas o que desvirtlen los antecedentes analizados
por el Servicio.

C) Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procedera la aplicacion de la o las multas que
correspondan, dictandose la pertinente resolucién por parte del Servicio Nacional para
la Prevenciéon y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, y en la que se
establecera e! monto de la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF de
la fecha de la dictacion del respectivo acto administrativo.

d) Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
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Alcohol dispondréd de diez dias habiles, contados desde la recepcion de los
descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolos, total o parcialmente,
dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio, y en la que se establecera
el monto de la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF de la fecha de la
dictacion del respectivo acto administrativo. De lo resuelto, se notificara al contratista
por carta certificada.

e) En las dos situaciones previstas en las letras anteriores, la entidad podra
presentar recurso de reposicion ante el Jefe Superior del Servicio, dentro de los cinco
dias habiles contados desde la nofificacién de la resolucién que se recurre, guien
dispondra por su parte de diez dias habiles, contados desde la recepcion del recurso,
para resolver si lo acoge total o parcialmente. Si el contratista no presenta recurso de
reposicion dentro del plazo indicado, la multa quedara firme.

La entidad podra pagar la multa directamente, no obstante si el contratista no paga
directamente la multa, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol estara facultado para deducirla, a su arbitrio, del valor
de cualquiera de los pagos que corresponda efectuar, o satisfacer el monto de aquélla
haciendo efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato. En este
altimo caso, el contratista deberd entregar una nueva boleta de garantia bancaria,
depdsito o vale vista, o poliza de seguro, dentro de los 10 dias habiles siguientes,
contados desde la aplicacién de la multa, en los mismos términos sefalados en el
numero 13.3 de las bases administrativas y técnicas, y el SENDA restituira el saldo si
lo hubiere.

La aplicaciéon de alguna de estas multas no impide que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol pueda poner término
anticipado al contrato.

Las partes dejan constancia que los dias habiles para los efectos el presente
convenio seran de lunes a viernes, excepto los festivos.

DECIMO CUARTO: DE LA ENTREGA DEL CERTIFICADO

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol debera solicitar a |la entidad, los primeros 5 dias habiles de cada mes, durante
la vigencia del contrato, que éste le informe el monto y estado de cumplimiento de las
obligaciones laborales y previsionales que le corresponden con sus trabajadores,
mediante de un certificado de antecedentes laborales y previsionales emitido por la
Direccion del Trabajo o cualquier medio idéneo que garantice la veracidad del monto y
estado de cumplimiento.

La falta de entrega de dicho certificado dentro del plazo de 5 dias habiles faculta al
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol para la aplicacion de multas u otras sanciones que procedan.

En caso de que la entidad registre saldos insolutos de remuneraciones o cotizaciones
de seguridad social con sus actuales trabajadores, debera acreditar que la totalidad
de las obligaciones adeudadas se encuentran pagadas dentro de los 30 dias
contados desde el vencimiento del plazo de entrega del certificado sefialado
precedentemente, presentando ante el Servicio Nacional para ia Prevencion vy
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol el comprobante de pago respectivo.

El incumplimiento de esta obligacién dard derecho al Servicio Nacional para la
prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol a hacer efectiva la
17



garantia de fiel cumplimiento del contrato, debiendo el contratista otorgar una nueva
garantia, en los términecs del punto 13.3. de las bases administrativas y técnicas.

En ningdn caso el cumplimiento de esta obligacion implicara subcontratacion en los
términos del articulo 183 A y siguientes del Cédigo del Trabajo.

DECIMO QUINTO: DE LA MODIFICACION DEL CONVENIO

Si con posterioridad a la suscripcién del presente convenio, el Servicio Nacional para
la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, estima necesario
realizar modificaciones en sus requerimientos de servicio, en cuanto a la calidad de
los mismos, las que por su magnitud representen un esfuerzo significativo para la
entidad, se evaluara y propondrd al mismo la eventual modificacién del contrato.
Asimismo se podra modificar el convenio por mutuo acuerdo de las partes.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios
contratados, cuestion que ocurriria si se modificara la poblacion beneficiaria de cada
plan de tratamiento o el tipo de prestaciones que incluye cada plan, o sus objetivos
terapéuticos.

Por su parte, si durante la ejecucion del convenio la entidad sufre cambios en su
propuesta técnica, como por ejemplo cambios en el nombre o la razén social,
representante legal, direccion de funcionamiento; renovacion o modificaciones en la
Resolucién sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante para la ejecucion del
servicio, debera informarse a este Servicio de la ocurrencia de ese hecho, dentro de
los 20 dias habiles de acaecido el hecho, requiriéndose la correspondiente
modificacién del contrato, si es que fuere pertinente.

Sin embargo, si el cambio sufrido por la entidad imposibilita la continuacion del
contrato, entonces se procedera a poner término inmediato al mismo, facultandose a
este Servicio Nacional a hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento de contrato.

Toda modificaciéon de convenio deberd ser aprobada mediante el correspondiente
acto administrativo, totalmente tramitado.

DECIMO SEXTO: DE LAS REASIGNACIONES

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, evaluara el nivel de ejecucion de los meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada.

Los periodos en que el Servicio evaluara el nivel de ejecucién de los meses de planes
de tratamiento respectivos de cada plan, sera en los meses de diciembre de 2015 y
en junio de 2016.

Reasignacion en el mes de diciembre del aiio 2015

La Entidad en el mes de diciembre de 2015, y por razones que no le son imputables,
no ha cumplido con realizar el 100% del nimero de meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada, en el periodo
de enero a diciembre del afio 2015, se podra modificar el convenio suscrito con la
Entidad en el plan y Ia linea de servicio afectada, en términos de disminuir la cantidad
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de meses de planes de tratamiento anuales y mensuales contratados correspondiente
al afio 2016 y consecuentemente, el monto del mismo convenio, sin que ello implique
la aplicacion de multas contempladas en el presente convenio.

La disminucién mencionada considerara los meses de planes de tratamiento no
ejecutados y SENDA podra asumir que el porcentaje de no ejecuciéon se mantendra
durante el periodo de enero a diciembre del afio 2016, disminuyendo dicho porcentaje
para el periodo antes sefalado.

Asimismo, si producto de dicha evaluacién, la Entidad a la referida fecha presentare
una ejecucion superior o igual al 100% del nimero de meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada, en el periodo
de enero a diciembre de 2015, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, podrd modificar en el plan y la linea
de servicio afectada del convenio suscrito con la Entidad y aumentar el nimero de
meses planes de tratamiento anuales y mensuales contratados correspondiente al
afio 2016, a efectos de cubrir asi la demanda existente. En estos casos se debera
complementar o entregar una garantia de fiel cumplimiento por el aumento de planes.

Reasignacion en el mes de junio del afio 2016

Si la Entidad al 30 de junio dei afio 2016, y por razones que no le son imputables, no
ha cumplido con realizar el 100% del ndmero de meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada, en el periodo
de enero a junio del afio 2016, se podra modificar el convenio suscrito con la Entidad
en el plan y la linea de servicio afectada, en términos de disminuir la cantidad de
meses de planes de tratamiento anuales y mensuales contratados correspondiente al
afno 2016 y, consecuentemente, el monto del mismo convenio, sin que ello implique la
aplicacidén de multas contempladas en el presente convenio.

La disminucién mencionada considerara los meses de planes de tratamiento no
ejecutados y SENDA podra asumir que el porcentaje de no ejecuciéon se mantendra
durante el periodo de julio a diciembre, disminuyendo dicho porcentaje en el periodo
sefialado.

Asimismo, si producto de dicha evaluacion, la Entidad a la referida fecha presentare
una ejecucion superior o igual al 100% del nimero de meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada, en el pericdo
de enero a junio del afio 2016, el Servicio Nacional para la Prevencion vy
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcchol, podra modificar el convenio suscrito
con la Entidad en el plan y la linea afectada y aumentar el niUmero de meses planes
de tratamiento anuales y mensuales contratados correspondiente al afio 2016, a
efectos de cubrir asi la demanda existente. En estos casos se debera complementar o
entregar una garantia de fiel cumplimiento por el aumento de planes.

Reasignaciones extraordinarias

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, excepcional y fundadamente podra evaluar en periodos distintos a los
sefialados precedentemente, el porcentaje de ejecucion esperado al periodo
evaluado, de los meses de planes de tratamiento respectivos de cada plan, definido
en cada linea de servicio contratada, utilizando los mismos criterios antes sefalados,
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para el aumento o disminucién de los meses de planes de tratamiento respectivos de
cada plan, definido en cada linea de servicio contratada.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja expresa constancia que la compra de meses de
planes de tratamiento, que deban ejecutarse durante los afios 2015 y 2016 estaran
sujetos a lo que establezca la ley de presupuesto para el sector publico
correspondiente a dichos afios, reservandose este Servicio la facultad de requerir
modificaciones a al convenio suscrito con Ia Entidad.

Con todo, estos aumentos en meses de planes de tratamiento no podran extenderse
a planes no incluidos originalmente en alguna de las lineas de servicio que se haya
contratado con la Entidad.

DECIMO SEPTIMO: DE LA JURISDICCION

Las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales ordinarios de justicia de la
comuna de Santiago.

DECIMO OCTAVO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de don Fernando Ivan Alvarado Vega para actuar en representacion de
la CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, consta en Acta de Reunién de Directorio
Comunidad La Roca, reducida a escritura publica el 11 de junio de 2015, nimero de
repertorio 454/15 ante el Notario Publico Titular de la Cuarta Notaria de Vifia del Mar,
dofia Maria Victoria Lucares Robledo.

La representacion con la que comparece don Mariano Montenegro Corona, consta
de su designacion como Director Nacional det Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, en el Decreto Supremo N°611 de
fecha 13 de Mayo de 2015 del Ministerio del Interior y Seguridad Publica.

DECIMO NOVENO: DE LAS COPIAS

El presente convenio se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y fecha, quedando
uno en poder de la Entidad, y uno en poder del Servicio.

Firman: FERNANDO IVAN ALVARADO VEGA. Representante Legal. CORPORACION
COMUNIDAD LA ROCA. Mariano Montenegro Corona. Director Nacional. Servicio

Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
SENDA.

ANEXO
ANEXO
de actividades comprometidas anuales
{en meses de planes y pesos}
Meses de planes TOTAL
Afio LS Regidn Prestador Establecimiento PR Poblacin | PR Poblacién | Fresupuesta
General Mujeres Anual §
2015 3 Los Rios Corporacién Comunidad La Programa Res,ld_er.ma% la &0 0 31.458.720
Roca Roca Valdivia
I - L - al |
2016 3 Los Rios Corporacién Comunidad La Programa Res:d!ar_lcla a 144 0 75.500.928
Roca Roca Valdivia
TOTAL 2016 144 0 75.500.928
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Firman: FERNANDO IVAN ALVARADQ VEGA. Representante Legal. CORPORACION
COMUNIDAD LA ROCA. Mariano Montenegro Corona. Director Nacional. Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,

SENDA.

ARTICULO QUINTO: Se deja constancia que la
Corporacion Comunidad La Roca presento endoso N° 3 a la pdliza N° 132336 emitida
por HDI Seguros, en la cual consta que el monto asegurado en pesos corresponde a
$5.347.982.-

ANOTESE, REFRENDESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE EN EL PORTAL
WWW.MERCADOPUBLICO.CL

RIOR ¥
ev:ﬁg“““""'fv?%
< % .
£§ ’Ego ANO MONTENEGRO CORONA
gg DIRECTOR 2& DIRECTOR NA ONAL .
z3 NACIONSERMIZIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y

ION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL,
SENDA

> %REHAQLﬁ -
o
o, Senpn T,
%8LicapES
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SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO

DE DROGAS Y ALCOHOL
(05-09-01)

CERTIFICADO DE IMPUTACION Y DISPONIBILIDADES PRESUPUESTARIAS

CERTIFICADO N° 879
FECHA 10-09-2015

Se certifica que se cuenta con la disponibilidad presupuestaria en el rubro de gasto que se indica, con la
cual se podra financiar el compromise que se tramita en el siguiente documento:

IDENTIFICACION DEL DOCUMENTO QUE SE REFRENDA

TIPO Resolucion Exenta

N° 2976
Autoriza trato directo y aprueba
Convenio de Prestacion de servicios
por contratacion directa, entre el
Servicio Nacional para la Prevencidn
¥ Rehabilitacién del Consumo de

DETALLE Drogas oy Alcohql, Senda vy
Corporacidn Comunidad La Roca
para la compra de planes de
tratamiento para Poblacion General y
Poblacién Especifica de Mujeres con
consumo problematico de drogas y
alcohol.
REFRENDACION

IMPUTACION

PRESUPUESTARIA 24.03.001

TIPQ DE

FINANCIAMIENTO APORTE FISCAL

Presupuesto Vigente

41.403.518.000

Comprometido

41.306.521.457

Presente Documento
Resolucién Exenta

_A1.458.720

Saldo Disponible

/ 65,537.823

5-8436

JORGE TORQ REVECO
JEFE DE FINANZAS




CONVENIO DE PRESTACION DE SERVICIOS POR CONTRATACION DIRECTA
ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y
REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL, SENDA Y
CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, PARA LA COMPRA DE MESES DE
PLANES DE TRATAMIENTO PARA POBLACION GENERAL Y POBLACION
ESPECIFICA DE MUJERES CON CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS Y
ALCOHOL

En Santiago de Chile, a 26 de agosto de 2015, entre el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, en
adelante indistintamente “el Servicio” o “SENDA’, RUT N° 61.980.170-9,
representado por su Director Nacional don Mariano Montenegro Corona, ambos
domiciliados en Agustinas N° 1235, piso 6°, comuna y ciudad de Santiago, por una
parte, y CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, en adelante la “Entidad”,
representado por FERNANDO IVAN ALVARADO VEGA, ambos con domicilio en
calle Merced Oriente N° 60, ciudad de Vifia del Mar, por la otra y de paso por ésta,
se celebra el siguiente convenio:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucién de las politicas en
materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercion social
de las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotrdpicas Y,
en especial, de la elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefaladas en la
Ley N° 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar contrates con
entidades publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a
personas afectadas con consumo problematico de drogas y alcohol.

Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N°
19.886 de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de
Servicios y su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del
Ministerio de Hacienda, se licito publicamente a t{ravés del portal
www.mercadopublico.cl, con el ID 662237-9-LP15, !a contratacién de 6 lineas de
servicio, cuyas bases fueron aprobadas por la Resolucion N° 115, de 04 de marzo
de 2015, de este Servicio Publico.




En el referido proceso de licitacion, mediante Resolucion Exenta N° 1738, de 05
de mayo de 2015, de este Servicio, declard desierta la licitacion publica ID
N°662237-9-LP15, respecto a las lineas de servicio N° 1, 2, 4, 5 y 6. Asimismo,
se dicté la Resolucion Exenta N° 1865, de 18 de mayo de 2015, de este
Servicio, que declaré inadmisible la linea de servicio N° 3, de la licitacién
publica del ID N° 662237-9-LP15.

En virtud de lo anteriormente expuesto, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, ha resuelto contratar
con La Entidad la compra de meses de planes de tratamiento para Poblacion
General y Poblacion Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas
y alcohol.

La Entidad deja constancia que la propuesta técnica presentada para la
contratacion directa es nueva, y se adecuan a las exigencias requeridas para el
servicio contratado.

Sin perjuicio de lo anterior, las partes asimismo dejan constancia que, conforme al
nimero 3 de las bases de licitacion aprobadas mediante Resolucion N° 115 de 04
de marzo de 2015, del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, los recursos que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, destinara por cada
unidad de mes de plan de tratamiento, estaran sujetos a lo que establezca la ley
de presupuesto para los afios 2015 y 20186, reservandose SENDA la facultad de
ajustar el nimero de meses de planes contratados mediante resolucion fundada.

Las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de
planes de tratamiento que se sefialan en el Anexo, que forma parte integrante de
este convenio; y, en este sentido, la Entidad se compromete a ejecutar la cantidad
de meses planes de tratamiento alli sefaladas y el Servicio, a su vez, a pagar por
elio.

La Entidad, por su parte, acepta la labor encomendada en los términos referidos y
se obliga a ejecutarla en la forma y condiciones que se estipulan en los
documentos que a continuacion se indican:

1.- Las Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Plblica para contratar la
compra de meses de planes de tratamiento para Poblacién General y Poblacion
Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol, para el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA aprobadas mediante Resolucion N° 115 de 04 de marzo de
2015, de este Servicio; en adelante indistintamente “bases administrativas y
técnicas”.

2.- La nueva Propuesta Técnica presentada por “La Entidad”, para contratar la
compra de meses de planes de tratamiento para Poblacion General y Poblacion
Especifica de Mujeres con consumo problematico de drogas y alcohol, presentada
para la linea de servicio N° 3.-



3.- Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta publica
correspondiente al ID 662237-9-LP15.

4.- La Resolucion Exenta N° 1738, de 05 de mayo de 2015, de este Servicio que
declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de servicios correspondientes al ID
662237-9-LP15.

5.- La Resolucién Exenta N° 1865, de 18 de mayo de 2015, de este Servicio que
declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de servicios correspondientes al ID
662237-9-LP15.

SEGUNDO: DE LA APROBACION DEL CONVENIO Y EJECUCION DE LOS
SERVICIOS

El presente convenio, debera ser aprobado a través del correspondiente acto
administrativo y comenzara a regir a contar de la fecha de total tramitacion de
dicho acto administrativo.

Sin perjuicio de lo anterior, y de conformidad a lo dispuesto en el nimero 13.5 de
estas Bases Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podré
comenzar a prestar el servicio desde la fecha de suscripcién del contrato y con
anterioridad a la total tramitacion del mismo.

El plazo de ejecucién del servicio se extendera desde 26 de agosto de 2015 y
hasta el 31 de diciembre de 2016. Durante este periodo, el contratista debera, a
traves de los establecimientos de su dependencia, realizar la actividad
correspondiente a la linea de servicio contratada, por tipo de plan y por
establecimiento, segun lo sefialado en ef Anexo.

TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES CONTRATADOS

Por este acto La Entidad se compromete a realizar, a través de los
establecimientos de su dependencia, la cantidad de meses de planes de
tratamiento que se sefialan en el Anexo, el que forma parte integrante del
presente convenio.

CUARTO: DEL PRECIO

Las partes dejan constancia que el precio mensual por cada unidad de mes de
plan de tratamiento son los siguientes:

Precio | $524.312.- $627.421.-

En consecuencia, el monto total del convenio ascendera a la suma de
$106.959.648.-



Los precios de cada unidad de mes de plan anteriormente indicado, seran
reajustados en el mes de diciembre 2015. La cuantia de dicho reajuste sera fijado
en la fecha indicada previamente, teniendo como factores referenciales el reajuste
que experimente el indice de Precios al Consumidor de los ultimos doce meses y
la disponibilidad presupuestaria de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector
Publico del afio correspondiente.

Con todo, los recursos que el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, destinara por cada
unidad de mes de plan de tratamiento, estaran sujetos a lo que establezca la Ley
de Presupuesto para el Sector Publico para el respectivo afio, reservandose este
Servicio la facultad de ajustar el nimero de meses de planes adjudicados
mediante resoluciéon fundada.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

Las partes dejan constancia que, la unidad del objeto de contratacion es un mes
de plan de tratamiento, y que sin perjuicio de lo dispuesto en el nimero 1 de las
“bases administrativas y técnicas” y de las especificaciones técnicas del servicio
que se contrata, descritas en las Bases técnicas, y de aquellas contenidas en
documentos vigentes de la autoridad sanitaria, un mes de plan de tratamiento
corresponde a un mes en gue una persona con problemas de consumo de
sustancias de drogas y alcohol participa de un plan de tratamiento y rehabilitacion
que contempla un conjunto de intervenciones y prestaciones recomendables,
asociadas al cumplimiento de los objetivos terapéuticos del mismo, de acuerdo al
proceso terapeutico en que se encuentra.

El tipo de intervenciones y su frecuencia, incluidas en un mes de tratamiento, se
desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de
tratamiento y rehabilitacion, con el propdsito de lograr los objetivos terapéuticos,
de acuerdo a las caracteristicas y necesidades de las personas usuarias.

Sin perjuicio que dichas intervenciones se encuentran sefaladas en las
especificaciones técnicas de las bases de licitacion correspondiente a este
convenio y, que en tal sentido, son vinculantes para La Entidad, éstas son las
siguientes:

- Consulta médica.

- Consulta psigquiatrica.

- Consulta de salud mental (individual y familiar).
- Intervencion psicosocial de grupo.

- Consulta psicolégica.

- Psicoterapia individual.

- Psicoterapia de grupo.

- Psicodiagnéstico.

- Visita domiciliaria.

- Consultorias de salud mental.

- Examenes de laboratorio que se requieran.



- Medicamentos si corresponde.

Se deja expresa constancia que el servicio licitado contempla también el acceso a
tratamiento de los siguientes beneficiarios:

a) Perscnas infractoras, bajo supervision judicial, comprendidas dentro del
programa de Tribunales de Tratamiento de Drogas (“T.T.D."), que han cometido
delito por primera vez y que presentan consumo problematico de sustancias, y
respecto de las cuales se ha decretado su ingreso a un programa de tratamiento,
mediante la resolucion judicial que aprueba la suspensiéon condicional del
procedimiento. El tratamiento de estas personas se ctorga a través de planes
preferenciales, no exclusivos, en centros de tratamiento publicos y privados. Con
todo, se deja constancia que la preferencia de estos usuarios deriva de la orden
judicial respectiva.

b) Personas que han sido condenadas a las penas de libertad vigilada o libertad
vigilada intensiva, como penas sustitutivas a la privacion de libertad, que
presenten un consumo problematico de drogas o alcohol y, respecto de los cuales,
el tribunal les haya impuesto Ia obligacién de asistir a programas de tratamiento de
rehabilitacion en dichas sustancias, de acuerdo al articulo 17 bis de la Ley N°
20.603, que modifica la ley N°18.216.

El tratamiento de estas personas podra brindarse mediante su internacion en
centros especializados, quedando sujeto el cumplimiento de esta condicion al
control periddico del tribunal, mediante audiencias de seguimiento e informes
elaborados por el delegado de Gendarmeria de Chile, encargado de efectuar el
control de la condena.

El tratamiento de estas personas se otorga a través de planes preferenciales, no
exclusivos, en centros de tratamiento publicos y privados. Con todo, se deja
constancia que la preferencia de estos usuarios deriva de la orden judicial
respectiva.

Para todos los efectos, la ejecucion de los meses de planes de tratamiento objeto
de la presente licitacion, debe regirse por la “Norma y Orientaciones Técnicas de
los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con Problemas
derivados de! Consumo de Drogas y Alcohol” y sus respectivos documentos
anexos, todos los cuales forman parte de la presente bases de licitaciéon en calidad
de anexos.

Los meses de planes de tratamiento segin las modalidades de tratamiento que el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, son los siguientes:

1.- Plan de Tratamiento Residencial para Poblacién General (PR- PG)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detaltaron precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos
terapéuticos y destinado a personas con dependencia a sustancias psicoactivas y
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compromiso biopsicosocial severo, {muiltiples tratamientos previos, consumo en
miembros de la familia, red de apoyo familiar y social inexistente o con gran
deterioro, con trastorno psiquiatrico severo compensado y una percepcion de
autoeficacia disminuida o ausente).

El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento
corresponde a la necesidad de cada persona. Un panel de expertos sugiere una
duracion aproximada de 12 meses (estimado), con permanencia de 7 dias, con
una jornada terapéutica de 5 a 7 horas cada dia, y una concentracion de
intervenciones diarias no menor a 5 (incorpora permisos fines de semana u otros
similares).

2.- Plan de Tratamiento Residencial Especifico para Mujeres Adultas (PR-
PM)

Este plan estd destinado a mujeres adultas con diagndstico de consumo
perjudicial o dependencia a sustancias psicoactivas con y sin hijos, embarazadas
0 nho, con compromiso biopsicosocial severo (multiples tratamientos previos,
consumo y/o trafico en miembros de la familia, sin red de apoyo familiar y social,
con trastorno psiquiatrico severo compensado, percepcion disminuida o ausente
de autoeficacia). Este plan permite que las mujeres que tienen hijas/os menores a
5 afios puedan ingresar con ellos a tratamiento. Se desarrolla en un régimen de
permanencia en el Centro de Tratamiento durante las 24 hrs, motivo por el cual
ademas de brindar el conjunto de intervenciones y prestaciones que se detallaron
precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos
terapéuticos, se deben cubrir las necesidades de alimentacion, higiene,
alojamiento y abrigo, tanto para la usuaria como para sus hijas/os, asi como contar
con equipamiento y espacios adecuados para la permanencia de los nifios/nifias,
por ejemplo, cunas, colchonetas, tina para la ducha, mudadores, SEDILE, sala de
juegos y personal especializado para su cuidado.

Tanto la duracion del plan, como la frecuencia de las prestaciones entregadas
deben corresponder a lo que la usuaria necesita. Un panel de expertos sugiere
una duracion aproximada de 12 meses con permanencia de 7 dias, en una
jornada terapéutica de 5 a 7 horas cada dia, y una concentracion de
intervenciones diarias no menor a 5 (incorpora permisos fines de semana u otros
similares).

SEXTO: DE LA DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL PROFESIONAL

La Entidad deberd disponer en su equipo de trabajo del mismo personal
profesional considerado en su propuesta técnica para el desarrollo del servicio
contratado. Salvo que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, autorice lo contrario, no se efectuaran cambios en
la composicion del equipo de trabajo.

Si por cualquier motivo, tales como jubilacién, muerte, incapacidad médica,
renuncia, desvinculacién, entre otros, fuere necesario sustituir a algin integrante
del personal profesional o técnico, incluyendo al Director del centro de tratamiento,



el adjudicatario lo reemplazara por otro técnico o profesional con las condiciones
requeridas para el cargo.

Para lo anterior, el contratista debera informar la vacancia del cargo dentro de un
plazo de 5 dias corridos desde ocurrido el hecho, y posteriormente en un plazo de
20 dias corridos debera presentar los antecedentes del nuevo profesional o
técnico propuesto, incluyendo, segln corresponda, el certificado de inhabilidades
para trabajar con menores de edad, en la respectiva Direccion Regional de
SENDA, y los antecedentes del nuevo profesional que acreditan que tiene una
experiencia similar al del profesional ofertadc durante el proceso de licitacion, que
remplazara.

De no haber sido posible proponer el nuevo profesional o técnico en ese plazo, se
informara a la Direccion Regional, dando cuenta de las gestiones realizadas, y se
acordara con ésta las acciones y plazos urgentes a seguir para una nueva
propuesta.

Los antecedentes seran evaluados por el equipo técnico del Area Tratamiento de
la respectiva Direccién Regional de SENDA, quién tendra a la vista, de manera
referencial, la calificacién de la propuesta técnica originalmente presentada por el
contratista, y velara porque el nuevo profesional que prestaré el servicio, en su
conjunto, tenga las condiciones requeridas de! cargo.

La indicada evaluacion sera presentada por el gestor de tratamiento al Director
Regional correspondiente del Servicio Nacional para la Prevencidn vy
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol para su respectiva aprobacion, |a
que sera comunicada por escrito al contratista mediante carta certificada dirigida a
su domicilio, comenzando a contarse los plazos a partir del tercer dia después de
despachada la carta por correo.

Con todo SENDA, podra solicitar a la entidad el certificado del registro de
inhabilidades para trabajar con menores de edad del Registro Civil e Identificacion
de Chile, a todos los trabajadores que tengan una relacién directa y habitual con
menores de edad.

SEPTIMO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

La Entidad ha entregado al Servicio una garantia, en los términos sefialados en
las “bases administrativas y técnicas”, consistente en una Péliza de Seguro,
emitida por HDI Seguros, N° 132336, por la cantidad de 215 Unidades de
Fomento, con una vigencia desde el 1° de agosto de 2015 hasta el 1° de abril de
2017, a favor del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién para el
Consumo de Drogas y Alcohol, para garantizar el fiel cumplimiento de las
obligaciones del presente convenio, asi como también las obligaciones laborales y
previsionales de con sus trabajadores y multas, del trato directo en la linea de
servicio 3 .-

OCTAVO: DEL PAGO



El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol pagara los planes de tratamiento y rehabilitacién que se refiere el anexo
del presente convenio, por mes de plan de tratamiento efectivamente otorgado.

Se entendera por mes de plan de tratamiento y rehabilitacion efectivamente
otorgado, cuando se cumpla la condicién de persona beneficiaria def D.F.L. N° 1,
Libro I, de 2005 del Ministerio de Salud, y tenga registro mensual en el Sistema
de Gestion de Tratamiento (SISTRAT), de las mencionadas prestaciones en el
documento: “Norma y Orientaciones Técnicas de los Planes de Tratamiento y
Rehabilitacién para Personas Adultas con Problemas Derivados del Consumo de
Drogas y Alcohol’, establecido para cada uno de los planes de tratamiento y
rehabilitacion definidos por el Servicio Nacional para la Prevencién vy
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, conjuntamente con el Ministerio
de Salud.

Con todo, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol, pagard a los adjudicatarios siempre respetando el tope
maximo adjudicado, seguin cada linea de servicio, y de acuerdo a lo que se sefale
en el contrato.

El proceso de pago al prestador se realizard mensualmente, en la medida que el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol reciba las facturas debidamente emitidas y los documentos
complementarios que se exige acompariar a los prestadores.

El envio de la respectiva factura, es dentro de los tres primeros dias corridos de!
mes siguiente, por el monto exacto de los meses de planes de tratamiento
otorgados en el respectivo mes.

El respectivo depésito o transferencia se realizara directamente a la cuenta
corriente bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefale el prestador, si éste asi lo
ha solicitado o, en su defecto, se emitira un cheque nominativo a nombre del
prestador, el que debera ser retirado en Agustinas N° 1235, piso 6, comuna de
Santiago. Ante prestadores regionales, se procedera al retiro del cheque en la
Direccion Regional de Senda que corresponda, si asi se solicita.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N°
61.980.170-9, direccion calle Agustinas N° 1235, piso 6, Santiago o en la forma
que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, instruya a futuro. El Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcoho! no pagara facturas que no se
encuentren debidamente extendidas, que presenten enmiendas o estén
incompletas, procediéndose a la devolucion de la misma, reclamando en contra
del contenido de la factura dentro del plazo de 30 dias corridos, de acuerdo a lo
establecido en la Ley N® 19.983.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, previa visacion de la factura correspondiente pagara dentro de los 20 dias
siguientes.



Sin perjuicio que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, pagara mensualmente el monto de los meses de
planes de tratamiento que efectivamente fueron realizados por cada adjudicatario
por linea de Servicio, considerando el tope maximo mensual sefialado en el
nimero 2 de estas bases, este Servicio Plblico realizara, durante el mes de
diciembre de 2015 y durante los meses de abril, agosto y diciembre de 2016 un
proceso de ajuste en el pago de los meses de planes de tratamiento contratados.
Conforme a este proceso, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, pagara al adjudicatario los meses de
planes de tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el correspondiente
periodo por sobre los maximos mensuales, pero bajo el maximo acumulado al
periodo de ajuste correspondiente. Con todo, SENDA se reserva el derecho de
realizar ajustes en meses distintos a los anteriormente sefialados.

En el caso que el contratista, al momento de contratar registre saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores
o con trabajadores contratados en los ultimos dos arios, los primeros estados de
pago producto del contrato licitado deberan ser destinados al pago de dichas
obligaciones, debiendo la empresa acreditar que la totalidad de las obtigaciones se
encuentran liquidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucién del contrato,
con un maximo de seis meses.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol exigird que el contratista proceda a dichos pagos y presente los
comprobantes y planillas que demuestren el total cumplimiento de la obligacién en
el plazo previsto en ei parrafo anterior. El incumplimiento de estas obligaciones por
parte del mismo dara derecho a dar por terminado el respective contrato, pudiendo
llamarse a una nueva licitacion en la cual éste no podra participar.

Adicionalmente, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol deberd solicitar al contratista, durante la ejecucién
del contrato, que éste le informe el monto y estado de cumplimiento de las
obligaciones laborales y previsionales que e corresponden con sus trabajadores,
mediante certificados emitidos por la Direccién del Trabajo o cualquier medio
idéneo que garantice la veracidad de dicho monto y el estado de cumplimiento de
las mismas, segun lo sefalado en el nimero 18 de estas bases.

Finalmente, los pagos sélo podran hacerse efectivos una vez que se encuentre
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el respectivo contrato y
contra entrega por parte del contratista de las facturas correspondiente, y Ia
demas documentacién correspondiente.

Con todo, los pagos estaran condicionados a los recursos que para este Servicio
Nacional contemple la Ley de Presupuestos para el Sector Publico para el afo
20186.

NOVENO: DE LAS SUPERVISIONES

De ia supervisién administrativa



El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, realizara la supervision y el control administrativo-financiero de la
actividad realizada y de la calidad previsional de la persona atendida.

Para ello, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol verificara la condicion de beneficiarias de las personas en
tratamiento que hayan sido informadas mediante el Sistema de Informacion y
Gestion de Tratamiento (SISTRAT), descontando de la actividad las prestaciones
o tratamientos realizados a personas que no sean beneficiarios del D.F.L. N° 1,
Libro Il, de 2005 del Ministerio de Salud. En este sentido, el Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, en ningdn caso
financiara atenciones a personas que no sean beneficiarios del Sistema Pblico de
Salud. Esta supervisién tendra como objetivo cautelar la adecuada ejecucién de
los servicios contratados, a través de un correcto manejo o utilizacién de los
recursos entregados, a fin de proveer a los beneficiarios de los programas de
tratamiento un servicio de calidad.

La mencionada supervision y control administrativo-financiero estara programada
y se efectuara con la periodicidad determinada por el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, sin perjuicio de lo
cual, podran iguaimente realizarse visitas extraordinarias, sin aviso previo, a los
centros gjecutores en convenio.

De la Asesoria, Supervision y Evaluacion Técnica

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y
Alcohol, supervisara, asesorara y evaluara técnicamente en forma periédica el
funcionamiento y operacion de los servicios contratados. Para ello el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol
podra contar con la colaboracion técnica del Ministerio de Salud, a través de los
Servicios de salud y Secretarias Regionales Ministeriales respectivas, en adeiante
“SEREMIS”.

Lo sefialado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervision y
fiscalizacion que le competen al Ministerio de Salud en su rol de autoridad
sanitaria y gestores de red, a través de las respectivas SEREMIS y los servicios
de salud.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, pondra a disposicion de la Entidad la informacién o contactos con
profesionales y técnicos que resulten relevantes para la correcta ejecucion de las
actividades contratadas.

La Entidad debera proporcionar las facilidades de acceso a los registros, informes
y datos que le sean requeridos por el Servicio Nacional para la Prevencién vy
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, para su evaluacion, asesoria y
supervision. La programacion de estas visitas serd acordada entre los
responsables de la asesoria y evaluacién de los equipos y los equipos de las
entidades prestadoras, indicandose quiénes asistiran a las reuniones técnicas y
los objetivos de las distintas visitas programadas. Sin perjuicio de lo anterior, se
podran realizar visitas, no programadas, sin aviso previo.

De las Supervisiones Generales

10



El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, podra realizar supervisiones aleatorias mediante visitas sin previo aviso,
cada vez que lo estime pertinente, con el objeto de asegurar la calidad de los
servicios prestados a los usuarios. En estas supervisiones generales podra
SENDA realizar supervisiones técnicas, financieras o de cualquier tipo.

DECIMO: DEL SISTEMA DE INFORMACION Y GESTION DE TRATAMIENTO
(SISTRAT)

Para el adecuado control y ejecucion de la actividad, asi como también para el
analisis técnico de la informacion, estara a disposicion de la entidad, el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), para cuyo efecto ésta se obliga
a ingresar los datos correspondientes en las Fichas existentes en el mismo, a
saber: Ficha de Demanda, Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones,
Ficha de Evaluacion del Proceso, Ficha de Egreso, Ficha de Integracion Social y
Ficha de Seguimiento. Estas Fichas, tienen como objetive contar con una
informacién completa y homogénea de las atenciones otorgadas a las personas
beneficiarias de este Programa.

Los datos mensuales deberan ser ingresados, por la entidad, a través del Sistema
de Informacion y Gestidén de Tratamiento (SISTRAT), en tiempo real y hasta el
dltimo dia habil del mes en que se otorgue efectivamente la prestacién del
servicio, con un plazo maximo de ingreso hasta el primer dia del mes siguiente a
aquel en que se ejecutaron las prestaciones.

Al respecto, se destaca que la oportunidad en el registro es fundamental para la
gestion del programa, siendo critico, por ejemplo, el llenado en tiempo real de la
Ficha de Demanda, atendida su implicancia en la gestion de la lista de espera.

En el evento que un establecimiento, por cualquier circunstancia, no pueda utilizar
el referido software debera enviar al Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, a través de la Direccion
Regional correspondiente, la informacién requerida a través de una planilla de
registro disefiada en formato Excel especialmente para estos efectos, mediante
correo electronico u otro medio magnético, denominada “Planilla de Registro e
Instructivo  Llenado Planilla de Registros”. Dicha planiia sera solo
excepcionalmente utilizada y, una vez regularizado el acceso al software
destinado para el registro de la informacion, el prestador debera poner al dia el
registro de la actividad realizada en la herramienta destinada para elio.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del convenio, la entidad debera
proporcionar al Servicio toda la informacion que éste le requiera, estando facultado
para efectuar visitas al centro de tratamiento donde se ejecuten las prestaciones,
debiendo darsefe las facilidades del caso. Con todo, lo anterior debera hacerse
siempre con el debido respeto a lo dispuesto en la Ley N° 19.628, sobre
proteccion de la vida privada, y en cualquier otra norma legal que regule el
caracter secreto o reservado de la informacion.

DECIMO PRIMERO: DEL TERMINO ANTICIPADO DEL CONVENIO

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién para el Consumo de
Drogas y Alcohol podra poner término total o parcial al convenio, por acto
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administrativo fundado, en el evento que acaeciere alguna de las siguientes
circunstancias:

a) Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.

b) Si la entidad fuere declarado en quiebra o si éste cayere en estado de
notoria insolvencia, a menos que se mejoren las cauciones entregadas o las
existentes sean suficientes para garantizar el cumplimiento del contrato.

C) Si la entidad se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.
d) Por exigirlo el interés publico o ia seguridad nacional.

e) Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de
ley o de autoridad que hagan imperativo terminarlo.

f) Revocacion o ausencia de la autorizacién sanitaria del contratista, cuando
corresponda.

g9) Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las
prestaciones contratadas.

h) Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obiigaciones
contraidas por la entidad, por ejemplo, aquelias que pongan en riesgo el oportino
otorgamiento de los meses de planes de tratamiento convenidos, en términos tales
que el beneficiario del plan de tratamiento de que se trate, no reciba el tratamiento
convenido.

) Si a la entidad se le hubieren aplicado dos multas en un periodo equivalente
a la mitad de Ia ejecucion del contrato, de aquellas a que se refiere |a clausula
décimo tercero de este convenio en los nimeros 1), 2), 4) y 5).

i) Falta de veracidad de la informacion o de los antecedentes presentados por
la entidad durante el proceso de contratacion, especialmente aquelios que fueron
considerados en el proceso de evaluacién de propuestas.

k) Si la entidad que al momento de contratar registraba saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores
o con trabajadores contratados en los dos Ultimos dos afios y no dio
cumplimiento a la obligacién de imputar los primeros estados pagos producto de
este convenio al pago de esas obligaciones o no acreditd dicho pago en la
oportunidad establecida en el contrato.

) Falta grave y deliberada de veracidad de la informacion registrada en el Sistema
de Informacién y Gestién de Tratamiento respecto de las intervenciones realizadas
a las personas usuarias en tratamiento.

m) Efectuar cobros improcedentes a los(as) usuarios(as} y al Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

En caso de verificarse alguna de las causales sefialadas, el Servicio Nacional para
la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol podra ademas,
solicitar judicialmente la indemnizacién de perjuicios que corresponda, de
conformidad a las reglas generales del derecho comun.
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En todos aquellos casos en que el término anticipado del convenio se disponga
por causa imputabie al contratista, el Servicio hara efectiva la garantia de fiel
cumplimiento de contrato.

Con todo, en aquellos casos en que el termino anticipado del convenio se
produzca por la causal prevista en la letra f), el Jefe Superior del Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
antes de dictar y notificar el acto administrativo que disponga el termino
anticipado de! contrato, podra - atendida la gravedad de las circunstancias
acontecidas- ordenar mediante resolucién, que el contratista suspenda los
servicios que se encuentra otorgando, caso en que este Servicio Nacional solo
debera pagar por los servicios que efectivamente se hayan alcanzado a prestar
hasta esa fecha.

La entidad cuyo convenio termine anticipadamente, debera realizar ilas
prestaciones adecuadas a las necesidades de las personas en tratamiento hasta
la fecha decretada de término del mismo, ademas de realizar la derivacién
asistida, de cada caso, al centro de tratamiento que continuara ia atencion,
acompafnando un Informe actualizado que dé cuenta del diagnéstico, plan de
intervencion, estado de avance de los objetivos terapéuticos, esquema
farmacologico, si corresponde, y de todos aquellos datos relevantes para el éxito
del proceso terapéutico.

En el caso de que se produzca el término anticipado del convenio por ia causal
prevista en la letra f), y procediere la suspension de los servicios ordenada por el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, la obligacién dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la
fecha de la indicada suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, el contratista cuyo convenio se termine
anticipadamente debera evaluar el tipo de egreso de cada una de las personas
usuarias, como alta terapéutica o derivacién a otro centro, con o sin convenio
segun corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, si la causal de término concurriese respecto de una o
mas lineas de servicio, pero no a la totalidad de las lineas contratadas, SENDA
pondra término parcial al convenio, respecto de aquellas lineas en que se ha
materializado el incumplimiento. Una vez tramitada la resolucién que disponga
dicho término parcial, las partes suscribiran una modificacién de convenio en que
se excluyan las lineas de servicio a gue se ha puesto término. En los casos de
termino parcial del convenio, SENDA hara efectiva la garantia de fiel y oportuno
cumplimiento en el porcentaje que corresponda v restituira ei saldo si lo hubiere,
debiendo el contratista entregar una nueva boleta de garantia bancaria, depésito o
vale vista, o pdliza de seguro, en los mismos términos sefalados en el numero
13.3 de las bases administrativas y técnicas, en el plazo de 15 dias corridos desde
la notificaciéon de la resolucién que disponga el término parcial. Con todo, no se
cursaran pagos, sin la entrega de la nueva garantia.

DECIMO SEGUNDO: DE LA CESION DEL CONVENIO

Bajo ninguna circunstancia podra la entidad ceder parcial o totalmente a un tercero
las obligaciones que emanan del presente convenio.
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DECIMO TERCERO: DE LAS MULTAS

El Servicio cobrara multas a la entidad, relacionadas con incumplimientos por
parte de éste, aplicables en los siguientes casos:

(1) Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas que
rigen el convenio tales como la ley de derechos y deberes del paciente, entre
otras: 10 Unidades de Fomento por cada ocasién en que el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol deba
representar tal hecho.

(2)  Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Unidades de Fomento
por cada ocasidn que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol deba representarle tal hecho.

(3) Respecto a la entidad a quién el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol requiera informacion acerca del
monto y estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que
le corresponden con sus trabajadores durante la ejecucion del contrato, y no
entrega en el plazo establecido para ello en la clausula décimo cuarto del presente
convenio, los certificados emitidos por la Direccion del Trabajo o cualquier medio
iddneo que garantice la veracidad del monto y estado de cumplimiento: 0.5
Unidades de Fomento por dia habil de atraso, con un tope de 15 dias habiles.

(4)  No informar al Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol alguno de los siguientes hechos, dentro de los 20
dias habiles de haber acaecido: cambios en el nombre o la razén social,
representante legal, direccion de funcionamiento, renovacion o modificaciones en
la resolucién sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante para la ejecucién
del servicio: 5 Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol deba
representarle tal hecho.

(6) Practicas que interfieran con el adecuado desarrollo del proceso
terapeutico. 10 Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol deba
representarle tal hecho.

(6) No dar cumplimiento a los plazos y procedimientos establecidos en la
clausula sexta del presente convenio. 5 Unidades de Fomento por cada ocasion
que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol deba representarle tal hecho.

En el caso que se detectara una situacién como las anteriormente mencionadas
que amerite la aplicacion de multas, se aplicara el siguiente procedimiento:

a) Si analizados los antecedentes se determina la aplicacién de multas por
este Servicio, el Jefe(a) de la Division Programatica de SENDA le comunicara a la
entidad, mediante oficio, los hechos que originan ia multa y su monto.
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Las notificaciones gue se efectden a la entidad en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a
contarse los plazos a partir del tercer dia después de despachada la carta por
Correo.

b) La entidad dispondra de cinco dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para efectuar sus descargos ante el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Aicohol,
acompanando todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un
caso fortuito o fuerza mayor o que demuestren fehacientemente que no ha
tenido responsabilidad en los hechos que originan las multas o que desvirtien los
antecedentes analizados por el Servicio.

C) Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran
por acreditadas la o las faltas imputadas y procedera la aplicacion de la o las
multas que correspondan, dictandose la pertinente resolucion por parte del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, y en la que se establecerd el monto de la multa, en pesos chilenos, de
acuerdo al valor de la UF de la fecha de la dictacion del respectivo acto
administrativo,

d) Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas v
Alcohol dispondra de diez dias habiles, contados desde la recepcion de los
descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolos, total o parcialmente,
dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio, vy en la que se
establecera el monto de la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF
de la fecha de la dictacion del respectivo acto administrativo. De lo resuelto, se
notificara al contratista por carta certificada.

e) En las dos situaciones previstas en las letras anteriores, la entidad podra
presentar recurso de reposicion ante el Jefe Superior del Servicio, dentro de los
cinco dias habiles contados desde la notificacidén de la resolucién que se recurre,
quien dispondra por su parte de diez dias habiles, contados desde la recepcion del
recurso, para resolver si lo acoge total o parcialmente. Si el contratista no presenta
recurso de reposicion dentro del plazo indicado, la multa quedara firme.

La entidad podra pagar la multa directamente, no cbstante si el contratista no paga
directamente la multa, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol estara facultado para deducirla, a su arbitrio, del
valor de cualquiera de los pagos que corresponda efectuar, o satisfacer el monto
de aquélla haciendo efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento de
contrato. En este Ultimo caso, el contratista debera entregar una nueva boleta de
garantia bancaria, depésito o vale vista, o poliza de seguro, dentro de los 10 dias
habiles siguientes, contados desde la aplicacién de la multa, en los mismos
terminos sefialados en el numero 13.3 de las bases administrativas y técnicas, y el
SENDA restituira el saldo si lo hubiere.
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La aplicacion de alguna de estas multas no impide que el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol pueda poner
término anticipado al contrato.

Las partes dejan constancia que los dias héabiles para los efectos el presente
convenio seran de lunes a viernes, excepto {os festivos.

DECIMO CUARTO: DE LA ENTREGA DEL CERTIFICADO

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol debera solicitar a ia entidad, los primeros 5 dias habiles de cada mes,
durante la vigencia del contrato, que éste le informe el monto y estado de
cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le corresponden
con sus trabajadores, mediante de un certificado de antecedentes laborales y
previsionales emitido por la Direccién del Trabajo o cualquier medio idoneo gue
garantice la veracidad del monto y estado de cumplimiento.

La falta de entrega de dicho certificado dentro del plazo de 5 dias habiles faculta al
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol para la aplicacion de multas u otras sanciones que procedan.

En caso de que la entidad registre saldos insolutos de remuneraciones o
cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores, debera acreditar
que la totalidad de las obligaciones adeudadas se encuentran pagadas dentro de
los 30 dias contados desde el vencimiento del plazo de entrega del certificado
sefalado precedentemente, presentando ante el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol el comprobante de
pago respectivo.

El incumplimiento de esta obligacion dard derecho al Servicio Nacional para la
prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Aicohol a hacer efectiva la
garantia de fiel cumplimiento del contrato, debiendo el contratista otorgar una
nueva garantia, en los términos del punto 13.3. de las bases administrativas vy
tecnicas.

En ningan caso el cumplimiento de esta obligacién implicara subcontratacién en
los términos del articulo 183 Ay siguientes del Cédigo del Trabajo.

DECIMO QUINTO: DE LA MODIFICACION DEL CONVENIO

Si con posterioridad a la suscripcién del presente convenio, el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, estima
necesario realizar modificaciones en sus requerimientos de servicio, en cuanto a la
calidad de los mismos, las que por su magnitud representen un esfuerzo
significativo para la entidad, se evaluara y propondra al mismo la eventual
modificacién del contrato. Asimismo se podra modificar el convenio por mutuo
acuerdo de las partes.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios
contratados, cuestion que ocurriria si se modificara la poblacion beneficiaria de
cada plan de tratamiento o el tipo de prestaciones que incluye cada plan, o sus
objetivos terapéuticos.
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Por su parte, si durante la ejecucion del convenio la entidad sufre cambios en su
propuesta teécnica, como por ejemplo cambios en el nombre o la razén social,
representante legal, direccidén de funcionamiento; renovacion o modificaciones en
la Resolucion sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante para la ejecucion
del servicio, debera informarse a este Servicio de la ocurrencia de ese hecho,
dentro de los 20 dias habiles de acaecido el hecho, requiriéndose la
correspondiente modificacién del contrato, si es que fuere pertinente.

Sin embargo, si el cambio sufrido por fa entidad imposibilita la continuacion del
contrato, entonces se procedera a poner término inmediato al mismo, facultandose
a este Servicio Nacional a hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento de
contrato.

Toda modificacion de convenio debera ser aprobada mediante el correspondiente
acto administrativo, totalmente tramitado.

DECIMO SEXTO: DE LAS REASIGNACIONES

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, evaluara el nivel de ejecuciéon de los meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada.

Los periodos en que el Servicio evaluara el nivel de ejecucion de los meses de
planes de tratamiento respectivos de cada plan, sera en los meses de diciembre
de 2015 y en junio de 2016.

Reasignacion en el mes de diciembre del afio 2015

La Entidad en el mes de diciembre de 2015, y por razones que no le son
imputables, no ha cumplido con realizar el 100% del nimero de meses de planes
de tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada, en el periodo de enero a diciembre del afio 2015, se podra modificar el
convenio suscrito con la Entidad en el plan y la linea de servicio afectada, en
términos de disminuir la cantidad de meses de planes de tratamiento anuales y
mensuales contratados correspondiente al afio 2016 y consecuentemente, el
monto del mismo convenio, sin que ello implique la aplicacion de muiltas
contempladas en el presente convenio.

La disminucion mencionada considerard los meses de planes de tratamiento no
ejecutados y SENDA podra asumir que el porcentaje de no ejecucion se
mantendra durante el periodo de enero a diciembre del afio 2016, disminuyendo
dicho porcentaje para el periodo antes sefialado.

Asimismo, si producto de dicha evaluacion, la Entidad a la referida fecha
presentare una ejecucion superior o igual al 100% del nimero de meses de planes
de tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada, en el pericdo de enero a diciembre de 2015, el Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, podra modificar
en el plan y la linea de servicio afectada del convenio suscrito con la Entidad y
aumentar el numero de meses planes de tratamiento anuales y mensuales
contratados correspondiente al afio 2016, a efectos de cubrir asi la demanda
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existente. En estos casos se debera complementar o entregar una garantia de fiel
cumplimiento por el aumento de planes.

Reasignacién en el mes de junio del afio 2016

Si la Entidad al 30 de junio del ario 2016, y por razones que no le son imputables,
no ha cumplido con realizar el 100% del nimero de meses de planes de
tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada, en el periodo de enero a junio del afio 2016, se podra modificar el
convenio suscrito con la Entidad en el plan y la linea de servicio afectada, en
términos de disminuir la cantidad de meses de planes de tratamiento anuales y
mensuales contratados correspondiente al afio 2016 Y, consecuentemente, el
monto del mismo convenio, sin que ello implique la aplicacion de multas
contempiadas en el presente convenio.

La disminuciéon mencionada considerara los meses de planes de tratamiento no
ejecutados y SENDA podrd asumir que el percentaje de no ejecucion se
mantendra durante el periodo de julio a diciembre, disminuyendo dicho porcentaje
en el pericdo sefialado.

Asimismo, si producto de dicha evaluacién, la Entidad a la referida fecha
presentare una ejecucion superior o igual al 100% del nimero de meses de planes
de tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada, en el periodo de enero a junio del afio 20186, el Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, podra modificar
el convenio suscrito con la Entidad en el plan y la linea afectada y aumentar el
numero de meses planes de tratamiento anuales y mensuales contratados
correspondiente al afio 2016, a efectos de cubrir asi la demanda existente. En
estos casos se debera complementar o entregar una garantia de fiel cumplimiento
por el aumento de planes.

Reasignaciones extraordinarias

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, excepcional y fundadamente podra evaluar en periodos distintos a los
sefialados precedentemente, el porcentaje de gjecucion esperado al periodo
evaluado, de los meses de pianes de tratamiento respectivos de cada plan,
definido en cada linea de servicio contratada, utilizando los mismos criterios antes
sefialados, para el aumento o disminucién de los meses de planes de tratamiento
respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio contratada.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja expresa constancia que la compra de meses
de planes de tratamiento, que deban ejecutarse durante los afios 2015 y 2016
estaran sujetos a lo que establezca la ley de presupuesto para el sector publico
correspondiente a dichos afios, reservandose este Servicio la facuitad de requerir
modificaciones a al convenio suscrito con la Entidad.

Con todo, estos aumentos en meses de planes de tratamiento no podran
extenderse a planes no incluidos originalmente en alguna de las lineas de servicio
que se haya contratado con la Entidad.

DECIMO SEPTIMO: DE LA JURISDICCION
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Las partes se someten a la jurisdiccidn de los tribunales ordinarios de justicia de ia
comuna de Santiago.

DECIMO OCTAVO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de don Fernando Ivan Alvarado para actuar en representacién de ia
CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA, consta en Acta de Reunion de
Directorio Comunidad La Roca, reducida a escritura pablica el 11 de junio de
2015, numero de repertorio 454/15 ante el Notario PUblico Titular de la Cuarta
Notaria de Vifa del Mar, dofia Maria Victoria Lucares Robledo.

La representacion con la que comparece don Mariano Montenegro Corona,
consta de su designacion como Director Nacional del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, en el Decreto
Supremo N°611 de fecha 13 de Mayo de 2015 del Ministerio del Interior y
Seguridad Publica.

DECIMO NOVENOQ: DE LAS COPIAS

El presente convenio se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y fecha,
quedando uno en poder de ia Entidad, y uno en poder del Servicio.

NATIANG MONTENEZRO CORONA

_‘? A
8
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ANEXO

ANEXO
de actividades comprometidas anuates
{en meses de planes y pesos)

Meses de planes TOTAL
Afio LS Regidn Prestador Establecimiento PRt Poblacidn | PR Pobladén | Presupuesto

General Mujeres Anual

" Corporacion Comunidad Programa Residencial la
2015 3 Los Rios La Roca Roca Valdivia 60 0] 31.458.720
2016 3 Los Rios Corporacién Comunidad Programa Resid-er.\clal fa 144 0 75.500928
La Roca Roca Valdivia

TOTAL 2015 60 0 31.458.720
TOTAL 2016 144 a 75.500.928
TOTAL CONVENIO 204 0 106.953.648

R

- RESENNTE LEGAL
CORPORACION COMUNIDAD LA ROCA

SENDA

2508 NACIONAL PARA LA
FAGN Y REHABILITACION DEL
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HDI

Seguros

CUALQUIER CONSULTA REFERIRSE A ESTOS NUMEROS
[ POLIZA ENDOSC CERTIF/DECL. ) POLIZA DE GARANTIA ACTUALIZADA

VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA PROPUESTA EMITIDA EN :UF

01/08/2015 01/04/2017 1240787 § ~ )

CONTRATANTE :

INTERMEDIARIO : 2359 COMUNIDAD LA ROCA
PROD.SEG.VERONICA FLETCHER Y CIA. LT RUT :71836200-8
COMISION :AFE: 16.00% MERCED ORIENTE N°60
Corredores _ VINA DEL MAR
Casa Matriz - Santiago VALPARAISO . REG. V
\ 7 ..,

r

P

HDI SEGUROS S.A. EN ADELANTE DENOMINADA LA COMPANIA, CON ARREGLO A LAS CONDICIONES
GENERALES QUE SE ADJUNTAN Y QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE LA POLIZA, APLICARLES AL
PRESENTE CASO Y ACEPTADAS POR AMBAS PARTES Y A LAS CONDICIONES PARTICULARES QUE SE
ESPECIFICAN, ASEGURA LO SIGUIENTE:

- SE ENCUENTRA EN PODER DE LA COMPANIA CONTRAPIANZA DE SEGURO DE GARANTIA N° RUT
71.836.200-8. -

VIGENCIA DEL ENDOSO: 02/09/2015 )

TIPO : ENDOSO DE MODIFICACION

MOTIVO : )

-MEDIANTE EL PRESENTE ENDOSO, SE INCLUYE A LA PRESENTE POLIZA VALOR EN PESOS EN
DESCRIPCION DE LA MATERIA, DEBE DECIR:

-PARA GARANTIZAR EL FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,

Y LAS OBLIGACIONES LABORALES CON SUS TRABAJADORES Y MULTAS A LAS

QUE PUDIERA DAR ORIGEN EL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, DE LA LINEA

DE SERVICIO NUMERO TRES, DEL TRATO DIRECTO, $5.347.982.- SOL. CORREDOR.-

R.U.T NOMBRE FIGURA

61980170-9 SER. NAC. PRE. Y REHA. CONS. DRO. Y ALC. ASEGURADO

OBJETO DE LA GARANTIA

PARA GARANTIZAR EL FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,

¥ LAS OBLIGACIONES LABORALES CON SUS TRABAJADORES Y MULTAS A LAS
QUE PUDIERA DAR ORIGEN EL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, DE LA LINEA
DE SERVICIO NUMERO TRES, DEL TRATO DIRECTC, $5.347.982.-

-




HDI

Seguros

COBERTURAS MONTO ASEGURADOQ PRIMA NETA DEDUCIBLE

1042 CUMPLIMIENTO DE CONTRATO 215.00

ESTA POLIZA GARANTIZA EN FORMA ADICIONAL Y EN LIMITE fN1CO Y COMBINADO CON RESPECTO AL
MONTO ASEGURADO, LAS OBLIGACIONES LABORALES Y PREVISIONALES DEL AFIRNZADO PARA CON SUS
TRABAJADORES SIEMPRE Y CUANDO ESTOS TRABAJADORES HUBIESEN TENIDO EL CARACTER DE TALES
DEL CONTRATO OBJETO DEL PRESENTE SEGURO Y A LA CONDICION QUE EL ASEGURADO EJERZA LOS
DERECHOS DE INVESTIGACION Y RETENCION ESTABLECIDDS EN EL CODIGO DEL TRABAJO,

- SE INCLUYE CLAUSULA DE USO GENERAL DE EXCLUSION POR TERRORISMO, INSCRITA EN LA S.V.S.
BAJO EL CODIGO CAD120130906.

CONDICIONES DE COBERTURA :

e S S L T

- SE FIJAN LAS DOCE (12) HORAS, DE LAS FECHAS ARRIBA INDICADAS, COMO INICIO Y TERMINO
DE LA COBERTURA,

- COBERTURA SEGON POLIZA INSCRITA EN IA S8.V.S. BAJO EL CODIGO POL120130189 Y/0
CONDICIONES PARTICULARES ESPECIFICADAS,

CONDICIONES ESPECIALES:

oSO NRCNTISRESEES TS

- EN CASO DE INEXACTITUD C ERROR EN LAS ESPECIFICACIONES DEL BIEN ASEGURADO DECLARADA
EN LA PROPUESTA DE SEGUROS, QUE TENGA COMO CONSECUENCIA LA APLICACION DE UNA PRIMA
INSUFICIENTE, SE INDEMNIZARA EL SINIESTRO A PRORRATA DE ESTA INSUFICIENCIA.

DEDUCIBLES :
SIN DEDUCIBLES

OBSERVACIONES :

o —— s 2 it i
e EEREEEREESREx

- NQ HAY OTROS SEGUROS.

- 8010 50N VALIDAS LAS CONDICIONES EXPRESAMENTE SERALADAS EN ESTE DOCUMENTO Y/0 EN
ANEXOS ESPECIALES.

- LA COPIA DEL CONTRATO, RESOLUCION U ORDEN DE TRABAJO, QUE SE ENCUENTRA EN PODER DE La
COMPANIA ES EL PIEL REFLEJO DE SU ORIGINAL Y CUALESQUIERA MODIFICACION DEBE SER
NOTIFICADA A LA COMPANIA PARA SU ACEPTACION O RECHAZO. . .

- PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES QUE DERIVEN DE LA PRESENTE POLIZA Y ESPECIPICAMENTE
PARA TODAS AQUELLAS ACCIONES YA SEAN DE REEMBOLSC U OTRA NATURALEZA CONTRA LOS
AFIANZADOS, CODEUDORES Y/O AVALES, LAS PARTES PRORROGAN COMPETENCIA A LOS TRIBUNALES DE
SANTIAGO, FIJANDO DOMICILIC EN DICHA CIUDAD. .




HDI

Seguros

- EL ASEGURADO DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDQ EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA
POLIZA PODRA RECLAMAR PAGO DE INDEMNIZACION SOLO HASTA DENTRO DE LOS TREINTA Dias
SIGUIENTES AL TERMINO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

ST

P.P. HDI SEGUROS S.A,
03 DE SEPTIEMBRE DE 2015,




CUALQWERCONSULTAREFENRSEAESTOSNUMEROS

POLIZA ENDOSO CERTIFRECL. )
132336 /
VIGENCIA DESDE | ATGENCIR HASTA /ROPU ESTA
01/08/2015 01/04/2017 1240439
INTERMEDIARIO : 2359

PROD. SEG.VERONICA FLETCHER Y CIA. LT

Seqguros

POLIZA DE GARANTIA
GARANTIA EJECUCION INMEDIATA C
EMITIDA EN :UF

CONTRATANTE
COMUNIDAD LA ROCA
RUT :71836200-8

COMISION :AFE: 16.00% MERCED ORIENTE N°60
Corredores VINA DEL MAR
Casa Matriz - Santiago J VALPARAISO ¢ REG, V

r

[

ESPECIFICAN, ASEGURA LO SIGUIENTE:

HDI SEGUROS S.A, EN ADELANTE DENOMINADA LA COMPARIA,
GENERALES QUE SE ADJUNTAN Y QUE FORMA PARTE INTEGRANT
POR AMBAS PARTES Y A LaS

- SE ENCUENTRA EN PODER DE LA COMPANIA CONTRAFIANZA DE SEGURO DE GARANTTA N° RUT

CON ARREGLO A LAS CONDICIONES
E DE LA POLIZA, APLICABLES AL
CONDICIONES PARTICULARES QUE SE

——

71.836.200-8,-
R.U.T NOMBRE FIGURA
61980170-39 §ENDA/// ASEGURADO

OBJETO DE LA GARANTIA

QUE PUDIERA DAR ORIGEN EL

PARA GARANTIZAR EL FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO
Y LAS OBLIGACIONES LABORALES CON SUS TRABAJADORES Y MULTAS A LAS

A INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, DE LA LINEA
DE SERVICIO NUMERC TRES, DEL TRATO DIRECTQ.

DEL CONTRATO,

VIA DE PAGO : BOLETINES

TIPO DE FACTURA
ESTA POLIZA GARANTIZA EN

: FACTURA POST-PAGO

COBERTURAS MONTO ASEGURADO PRIMA NETA DEDUCIBLE

1042 "CUMPLIMIENTG DE CONTRATO 215.00 3.97

DESCUENTO AJUSTE PRIMA EXENTA PRIMA AFECTA IMPUESTO PRIMA TOTAL
0.00 0.00 0.00 8.97 1.70 10.867

FORMA DE PAGO : 0% CONTADO Y 1 CUOTAS 215,00

TOTAL ASEGURiSB;/’

FORMA ADICIONAL Y EN LiMITE ONICO Y COMBINADO PECTO AL
MONTO ASEGURADO, LAS OBLIGACIONES LABORALES Y PREVISIONALES DEL AFIAQ%? Qﬂ s N SUS
\ Bra [ )

‘b .
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Seguros

POLIZA DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO EN GENERAL Y DE EJECUCION INMEDIATA

incerporada al Depdsito de Pélizas bajo el cédigo POL120130189

CONDICIONES GENERALES TiTULO PRIMERO

Se aplicaran al presente contrato de segure las disposiciones contenidas en fos articulos siguientes y las normas legales
de cardcter imperativo establecidas en ! Titulo VIII, del Libro It, del Codigo de Comercio. Sin embargo, se entenderan
validas las estipulaciones contractuales Que sean mas beneficiosas para el asegurado ¢ el beneficiario.

PRIMERO: DEFINICIONES

Para los efectos de esta pdliza se entiende por:

1. Asegurado: La persana naltural o furidica que como acreedor tiene derecho a exigir el cumplimiento de las obligaciones
coniraidas por el “afianzado”, segtn la ley o ef contrato especificado en las Condiciones Particulares de esta pdiiza, y a

sin ser acreedor, haya Intarvenide on |a contralacién del seguro por tener un interds real en el cumplimiento de las
obligaciones aseguradas.

2. Beneficiario: La persona natural o jurldica designada por el asegurade, y autorizado por la Compafia, sélo para ef
efecto de recibir el page de indemnizaciones a que haya lugar conforme a Ia péliza, sin que le corresponda reguerir el
pago o ejercer otrp derecho respecto de {a péliza de Seguro de Garantia coniratada.

3. Afianzado o Tomador: La persona natural o juridica que solicita la emision de una pdliza de garantia para caucionar las
obiigaciones que contraiga con el asegurado o acreedor,

4. Asegurador 0 Compafiia: La entidad aseguradora que toma por su cuenta el riesgo.

3. Ley o Contrato: El individualizado en las Condiciones Particulares, cuyas obligaciones quedan cuhbiertas por la pdliza.

Dentro del término Sey" se entenderdn tambidn comprendidas las normas reglamentarias o administrativas que la
complementen,

SEGUNDO: COBERTURA
La presente poliza garantiza ¢! fis| cumplimiento por parte del afianzado de las obligaciones contraidas en virtud de la ley
© del contrato individualizado en las Condicicnes Particuiares de esta pdliza, siempre que el incumplimiento de las

obligaciones garantizadas sea imputable al afianzads o provenga de causas que afecten directamente sy
responsabifidad.

Esta poliza se ha emitigo bajo el entendido que entre & asegurado y el lomador no existen vinculaciones econdmicas o
juridicas de sociedad, asociacién o dependencia de uno y otro, ni de sociedad filia! o coligada, cuando se trate de
sociedades andnimas.

Traténdose de personas naturales, es entendido que entre el asegurado y el alianzado no existen vinculos de parentesco
por consanguinidad o afinidad hasta el cuarto grado inclusive.

Si con postericridad a la emisién de la pdliza se produjera cualquiera de fas vinculaciones agui mencionadas, el seguro
quedarad automaticamente sin efeclo, a menos que el asegurador hubiere conocido 1al vinculacin Y la haya aprobado
expresamente y por escrito.

TERCEROQ: SUMA ASEGURADA Y LIMITE DE INDEMNIZACION

La presente péliza garantiza hasta el manto asegurado, los perjuicios que el asegurado sufra como consecuencia del
incumplimiento de fas obiigaciones contraidas por el afianzado.

Las multas o clausulas penaies pactadas en el contrate no quedan cubierlas por este seguro, & menos que se haya
estipulado expresamente otra ¢osa an las Condiciones Particulares,

TITULO SEGUNDO

PRIMERO: VIGENCIA DEL SEGURO Y PLAZO DE RECLAMACIONES Este segure s6lo cubre los riesgos que ocurran
durante su vigencia.

El vencimiento del plazo de vigencia de la presente pdliza no extingue la responsabilidad de la Compafia para con e

asegurado, pero éste podrd reclamar page de indemnizacién sélo hasta dentro de los treinta dias siguientes af término de
vigencia de Ja paliza.



anterior, la Compaiiia tiene derecho a que el afianzado le reemboise toda suma que ella haya pagado al asegurado en
virtud de esta péliza con los reajustes e intereses que correspondan.

NOVENQ: PLURALIDAD DE SEGUROS

Si hubiera otras pélizas de Seguros u ofras cauciones respondiendo por las obligaciones establecidas an el contrato
asegurado, se procedera en los lérminos establecidos en el ariculo 556 del Gddigo de Comercio. En este sentido, el
asegurado podréd reclamar a cualquiera de los aseguradores el pago del siniestro, segin el respectivo seguro, y a
cualquiera de los demas, el saldo no cubierto. El conjunto de las indemnizaciones recibidas por el asegurado, no podrd
excedar el limite de la suma asegurada, paclada en los condicionados particulares.

DECIMO: REEMBOLSO

Si por resolucién judicial se determinare que &l afiznzado no ha incurrido en incumplirnierto o si con motivo de la misma
resolucion resuftare que el perjuicio indemnizado por la Compafila es superior al gque realmente era de cargo del
alianzado, el asegurado debers restituir las sumas correspondientes incluidos los reajustes que procedan a la Compania
o al propio afianzado, sujeta la restitucion en este Ultimo caso a la condicion de que ol afianzado ya hubiere hecho el
reembolso respectivo a la Compahia de Io estipulado en este condicionado.

DECIMO PRIMERO: SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Cualguier dificultad que se suscite entre el asegurado, &l contratante o el beneficiario, segin corresponda, y el
asequrador, sea en relacién con la validez o ineficacia del contrato de seguro, o con motive de fa interpretacién o
aplicacién de sus condiciones generales o particulares, su cumplimiento o incumplimiento, o sobre la precedencia o el
monte de una indemnizacidn reclamada al amparo dal mismo, serd resuelta por un arbitro arbitrador, nombrado de
comuin acuerdo por las partes cuando surja la disputa. Si los interesados no se pusieren de acuerdo en la persona del
arbitra, éste ser4 designado por la justicia ordinaria v, en tal caso, ef Arbitro tendra las facultades de arbitrador en cuanto
al procedimiento, debiendo dictar sentencia conforme a derecho.

En ninguin caso podré designarse en el contrato de seguro, de antemano, a la persona del grbitro.

En las disputas entre el asegurado y el asegurador que surjan con motive de un siniesiro cuyo monto sea inferior a
10.000 unidades de fomento, el asegurado podra oplar por ejercer su aceion ante la justicia ordinaria, en ios 1érminos
establecidos en el articulo 5432 del Codigo de Comercio.

No serdn aplicables al contrato de seguro las regtas sobre solucién de controversias contenidas en la Ley 19.496.

DECIMO SEGUNDO: COMUNICACIONES ENTRE LAS PARTES

Las comunicaciones del asegurador al contratante, tomador, asegurado o beneficiario, podran enviarse por medios
electronicos o tecnoldgicos, garantizando su recepcitn y la posibilidad de almacenamiento o impresion.

Para los efectos senalados en el parrafo anterior el contratante, tomador, asegurado o beneficiario debera informar a la
compafiia de seguros sobre su direccidn de correo electrdnico, que quedard consignado en los condicionados
particulares de la péliza.

A su falta, el asegurador deberd comunicar por escrito, mediante carta enviada al domicilic del contratante, tomador,
asegurado o beneficiario.

Las comunicaciones que envie el contratante, tomador, asegurado o beneficiario debersn ser por escrito, y remitidas ai
domicilio del asegurador indicado en la pdliza.

DECIMO TERCERO: DOMICILIO
Para los efeclos del contrato de seguro, las pares fijan coma domicilio el indicado por ¢l asegurado, contralante, tomador

o beneficiario en las condicionas parliciiares de la péliza, en cumplimiente a lo dispuesto en el articulo 543 inciso 5° del
Cadigo de Comercio.



Seguros
ANEXO

{Circutar N®1487 Superintendencia de Valores y Seguros)

INFORMACION SOBRE PRESENTACION DE CONSULTAS Y RECLAMOS
En Virtud de la circular N° 1.487 de 17 de Julio de 2000, las companias da seguros deberdn ragibir, registrar y responder
todas las presentaciones, consultas o reclamos que se ies presenten directamente por el contratante, asegurado o
beneficiarios o aquellos que ia Superintendencia de Valores y Seguros les derive,
Las presentaciones pueden ser efectuadas en la casa matriz Y en todas las agencias, oficinas o sucursales de la
compafifa en que se alienda publico, personalmente, por corres o fax, sin formalidades, en el horario normal de atencion
¥ sin restriccion de dias u horarios especiales.
El interesado, en caso de disconformidad respecto de io informada por la compafia da seguros, o bien cuando exista
demora injustificada en su respuesla, podrd recurrir a la Superintendencia de Valores y seguros, Division de Atencién y
Educacién al Asegurado, cuyas oficinas se encuentran ubicadas en Av. Libertador Bernardo O Higgins 1448, piso 1°,

ANEXO
{Circular N°2106 Superintendencia de Valores y Seguros)
PROCEDIMIENTO DE LIGUIDACION DE SINIESTROS
-_b—_—_"—-——_-_._._,____
1) OBJETO DE LA LIGUIDACION
La liquidacién tiene por fin establecer fa ocurrencia de un siniestro, determinar si el siniestro esta cubierto en fa péliza
contratada en una compania da seguros determinada, y cuantificar el monto de la pérdida y de la indemnizacion a pagar.
El procedimiento de liquidacion estd sormelido a los principios de celeridad Y economia procedimental, de objetividad y
caracter técnico y de transparencia y acceso.
2) FORMA DE EFECTUAR LA LIQUIDACION
La liquidacién puede efectuarla directamente la Compafiia 0 encomendarla a un Liquidador de Seguros.
La decision debe comunicarse al Asegurado dentro del plazo de tres dias habiles contados desde la fecha de la
denuncia del siniestro. . .
3} DERECHO DE OPOSICION A LA LIQUIDACION DIRECTA
En caso de liquidacion directa por {a compaftia, el Asegurado o beneficiario puede oponerse a ella, solicitandole por

desde dicha opasicion,

4) INFORMACION Al ASEGURADO DE GESTIONES A REALIZAR Y PETICION DE ANTECEDENTES

Ef Liquidador o la Gompalia debera informar al Asegurado, por escrito, en forma suficiente y oportuna, al correo
electrénico (informado en la denuncia del siniestro} o por carta certificaga {al domiciio sefialado en la denuncia de
siniestre), de las gestiones que le corresponde realizar, solicitando de una sola vez, cuando las circunstancias lo
permitan, todos los antecedentes que requiere para liquidar el siniestra,

5) PRE-INFORME DE LIQUIDACIGN

En aquelios siniestros en que surgieren problemas y diferencias de criterios sobre sus causas, evafuacion del riesgo o
exlension de la cobertura, podré ol Liquidador, actuando de oficio o a peticién del Asegurado, emitir un pre-informe de
liquidacion sobre la cobertura dal siniestro y ef monto de los dafios producidos, el que debera ponerse en conocimiento
de los inleresados. Ef asegurado ¢ la Compafiia podran hacer chservaciones por escrito al pre-informa dentro del plazo
de cinco dias hébiles desde su conacimiento,

6) PLAZO DE LIQUIDACION

Dentro del mas breve tazo, no pudiendo exceder de 45 dias corridos desde fecha denuncio, a excepcion de;

a) siniestros que correspondan a seguros individuales sobre riesgos del Primer Grupo Guya prima anual sea supericr a
100 UF: 80 dias corridos desde fecha denuncio;

b) siniestros maritimos que afecten a los Cascas o en casv de Averia Gruesa: 180 dias corridas desde fecha denuncio;
7) PRORROGA DEL PLAZO DE LIQUIDACION
Los plazos antes sefalados podran, excepcionalmente siempre que las circunstancias Io ameriten, prorrogarse,
i ados, infermando los motivos que la fundamenien e indicando las gestiones concretas y

El informe final de liquidacién debera remitirse al Asegurado y simuitaneamenta al Asegurador, cuando corresponda, y
debera contener necesariamente la transcripcidn integra de los articulos 25 a 28 del Reglamento de Auxiliares del
Comercio de Seguros (D.S. de Hacienda N° 1.055, de 2012, Diario Oficial de 29 de diciembre de 2012),

9} IMPUGNACION INFORME DE LIQUIDACION

Recibido el informe de Liquidacion, la Compania y el Asegurado dispondrdn de un plazo de diez dias habiles para
impugnarta. En caso de liquidacién diracia por la Compafiia, este derecho sélo lo tendra el Asegurado.

Impugnado el informe, et Liquidador o la compafifa dispondrd de un plazo de 6 dias habiles para responder la
impugnacion.



RE PR

A . CHFIIL.I

LA VLY D RFEG IR TR SIGL & BT Ity
CEDULA DE IDENTIDAD

VEGA

o
L
b T ")

FEIRRT,

RUN 6 820 559-5

06 BAYD 218

EPFLLENT

ALVARAROC

o aENREY

FERNANDO FAN

Lo JITRTUNRRg
CHUE
AN L

O MAYE 08T
ETIT O B

G IRAYD Jo0g

AR s o o

IRy, | 370

Y




ROWERE & AAZON D0Ta, |
LA ROCA

SHEECION PRANGIPAL (aash natsen

MERCED QRIENTE 60
VINA DEL AR

BRE2508

USIMPIR-01350

Utilice la Oficing Virtual del Sil en internet
www.sil.el | Es mas faci, rapido ¥ SEgLIQ.

e
Reeuerde, nv procede gf
darechs 7 erédito fiacal nor
edguisicién do biones o
Ulthzacian 42 servicies que ro
digen mlucién con ol giro o
activitdud dof canibuyenic,
Art 23 N0 10, LE25 Loy de A,

FECHA ERENION. (212014

e USTHNTERAC 8 e

NMER A

N OESERE 20140178396




DECLARACION JURADA DE PERSONA JURIDICA SOBRE INHABILIDADES PARA
CONTRATAR

En Santiago de Chile, a 3 de Agosto de 2015, don Fernando lvén Alvarado Vega, cédula
nacional de identidad N°6.820.659-8, representante legal de Comunidad La Roca, RUT
71.836.200-8, viene en declarar bajo juramento, que tanto el {la) que suscribe como la
persona juridica a ia que representa;

1. No estar afecto a ninguna de las inhabilidades indicadas en el articulo 4° inciso
primero y sexto, de la Ley 19.856, de Bases sobre Cantratos Administrativos de
Suministro y Prestacién de Servicios.

2. la entidad que represento no ha sido condenada a alguna de las penas
establecidas en los articulos 8° y 10 de la Ley N° 20.393 que establece la
Responsabilidad Penal de las Personas Juridicas en los Delitos de Lavado de
Activos, Financiamiento del Terorismo y Delitos de Cohecho, que le impida
celebrar actos ¢ contratos con organismos del Estado.

Nombre: Fernando Ivin Alvarado Vega
Cédula Nacional de Identidad N°: 6.820.659-6



DECLARACION JURADA DE PERSONA JURIDICA SOBRE DEUDAS LABORALES Y
PREVISIONALES CON SUS TRABAJADORES

En Santiago de Chile, a 3 de Agosto de 2015, don Fernando ivan Alvarado Vega, cédula
nacional de identidad N° 6.820.659-6, representante legal de Comunidad La Roca, R.U.T

71.836.200-8, viene en declarar bajo juramento, que tanto e! (Ia) que suscribe como la
persona juridica a la que representa:

No registra saldos insolutos de remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con
sus actuales trabajadores o con trabajadores contratados en los ditimos dos afios, en los
términos del inciso 2° del articulo 4°, de la Ley N° 19.888, de 2003, de Bases sobre
Contratos Administrativos de Suministro y Prestacién de Servicios.

Nombre: Fernando lvan Alvarado Vega
Cédula Nacional de Identidad N°: 6.820.659-6
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‘ Chlieproveedores Registro Electronico Oficial de Proveedores del Estado de Chile, certifica que la empresa indicada a continuacion, posee el mgwente;
Estado de Habilidad de acuerdo a la fecha y hora de la consulta.
Se emite el presente certificado conforme a lo especificado en la Ley de Compras Plblicas y su respective Reglamento, para uso exclusivo de Iosi
; Organlsmns Campradores del Estado de Chile.
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Observaciones:

Proveedor Habil: Cumple con los requisitos de inscripcién en el Registro.
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fuentes oficiales para Ingreso al sistema. Su estado de Habilidad aparecera
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Subsecretarfa de Salud Pablica
Secretaria Regional Ministerial de Sakd
Reqidn 4 Los Ring
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ek

g Resolucién 5744

valdivia, 44 51 201

VISTOS ESTOS ANTECEDENTES: Solicitud
de D. Fernando 'Ivé&r Alvarado Vega, Rut N 6.820.659-6, Representante legal de
Corporacidn Comanidad La Roca, Rut NO 71.836.200-8, de instalacién y funcicnamiento de!
Centro de Tratamiento y Rehabilitacién pare Personas con Consumo Perjudicial o
Dependencid a Alcoho! y/o Drogas denominado “Comunidad Terapéutica La Roca® ubicads
en Avda, Espafia NC 1014 , comuna de Valdivia, v que funcionard coh el “Programa
Residencial para Adultos con Consumo perjudiciat o dependencia de Alcohol/Deogas v otros
Frastornos de Salud Mental, Vdrones”™: Ateptacidn cargo de Director Técnico de D. Claudia
Moraga Lopez , Rut NO 15.259.323-6 , de profesidn Asistente Sacial, adiunta copia de
Certificado de Titulo de Ia Universidad, de La Frontera de Temuce y cédula de identidad;
Listada del personal que se desempeRard en e astablesimiento ¥y 5uUs respeetivos
Certificados .de Competencigs: Contrato de Arriendo; Certificade N°4B815385-2015 de
Sociedad Austral de Electricidad $.A SAESA: Certificado N© 419/2015 de Aguasdecima;
Certificado de Zonificacién NO 2772-2015 del Departamentas de Obras de la lustre
Municipalidad de La Valdivia; Plano de las dependentias; Programa de tratamiento pars
adultos con consumo problematice de aléoheol-drogas modalidad residencial; Plan de
emergencia y eyacuacién Comunidad. La Roca; Acta de Fiscalizacién de Profesignal de la
Seccién de Farmacia y Profesiones Médicas da fecha 13-07-2015; Resolucién N 3518 de 22-
07-2015 de la Secretaria Regional Ministerlal de Salud Region de Los Rios que  autoriza la
exencién de arancel, ¥ TENIENDO PRESENTE: lo dispuesto en el D.F.L. N° 725/68; D.F.L.
NG 1/89; D.F.L. Ne 172005; D.5, No 138/04; D.S. Mo 4/2009; D.S. NO 594799
D.S. N° 69/2014; D.E. N9 669/2014 todos del Minfsterio de Salud ; Resolucién Exenta N
3503/2014; y Resolucién Exenta NS 1684/2015 todas de |z Secretaris Regional Ministetial
de Salud de la Regién de Los Rios, dicto la siguiente

RESOLUCIGN:

i.- AUTORIZASE la Instalacion vy
funcionamiento del Centro de Tratamiento y Rehabilitacién para persgnas con Consumo
Perjudicial o Dependencia a Alcohol y/o Drogas denominado “Comunidad Terapdutica La
Roca”, ubicado en Avda. Espafia NO 1014, comuna de Valdivia, de propiedad de Corporacién
Comunidad La Roca, Rut NO 71.836.200-8,

2.~ DEJASE ESTABLECIDO que la
Direccidn Técnica def Cantro- de Tratamiento y Rehabilitacién para Personas con Consumao
Perjudicial o Dependencia a Alcohol y/o Drogas denominado “Comunidad Terapéutica La
Roca® ybiicado en Avda. Espafia N® 1014, comuna de Valdivia, estard a cargo de O. Claudia
Moraga Lopez, Rut iN¢ 15,259.323-6, de-profesién Asisterite Social.



3.- DEJASE ESTABLECIDO que en e
Centro de Tratamientoe y Eehabilitacién para personas con Consumo Perjudicial o
bependencia a Alcoho! y/o Drogas denominado “Comunidad Terapéutica La Hoca”, ubicado
en Avda. Espafia NO 1014, comuna de Valdivia, funclonarg et "Programa Residencial para
Adultes con Consumio perjudicial o dependencia de Alcohol/Drogas v otros Trastornos de
Saiud Mentaf, Varones” con un cupe maxime de 20 usuarics,

4.- DEJASE ESTABLECIDO que cualquier
medificacion en la planta fisica, cambio de propietario, cambio de Diréctor Técnico, traslado
o cierre del gstablecimients, cambio en la modalidad del Programa autorizado, debe sér
comunicado a la Autoridad Sanitaria.

5.~ DEJASE ESTABLECIDO que la presente
Resolucion debe permanecer er so lugar visible del Establecimients,

6.- DEJASE ESTABLECIDO que @
instalacion y funcionamiento del “Programsz Resldencial para Adultes con Consumo
perjudicial o dependencia de Alcohol/Brogas v otros Trastorrios de Salud Mental, Varones”
de la "Comunidad Terapéutica la Roca”, propiedad de la Corporacién Comunidad La Roca,
Rui N® 71.836,200-8, ubicado en  Avda. Espafia N¢ 1014, comuna de Valdivia, queda
exenta de pago de arancel seglin Resofucién N© 3518 de fecha 22-07-2015.

7.-  NOTIFIQUESE 1a presente
Resolucion al Representante legal o Director Técnice de fa "Comunidad Terapéutica la Roca”,
por funcionarios de 2 Seccidén de Farmacia y Profesiones Médicas de la Secretaria Regional
Ministerial de Salud Regién de Los Rios, debiende dejar comstancia de esta dilisencia en el
Libre de Visitas Inspectivas del establecimiento.

Ristribucidn:
- Representante Legal {2}
- Director Técnico
- Secretarlz Departamento de Accidn Sanitaria,
- Seccibn Farmagla v Profesiones Médicas, {2}
- Ofieiha de Partes,
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INSCRIPCICH : N°6375 con fecha 31-01-2013.
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PERSONA JURIDICA SN FINES DE LUCRO
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DATOS PERSONA JURIDICA

INSCRIZCTON : N°6375 con fecha 31-01-2013.
NOMERE £J : COMUNIDAD LA ROCR
DOMICILIC : ., VIRA DEL MAR,REGION DE VALPARAISO
HATURALEZA : CORPGRACION/FUNDACION
FECHA CONCESION PJ : 22-01-1991
DECRETO/RESOLUCION : 00065
ESTADC P3 H VIGENTE

DIRECTORIO
CLTIMA ELECCTON DIRECTIVA - D4-01-2013
DURACION DIRECTIVA : 3 aRos
CARGO NCMBRE R.U.N.
PRESIDENTE JUAN ENRIQUE VARGAS ROA 8.577.346-1
VICE~PRESIDENTE HERMAN EDUARDO KRBA GALLINATO B.800,192-3
SECRETARTO INES HERMINIA CORREA ZAMORA 5.204.809-5
TESORERO JOSE GUSTAVO CONCHA CONCHA 3.638.493-K
DIRECTOR FERNANDO IVAN ALVARADO VEGA 6.820.659-6
La informacidn de este certificado, respecto del directorio, corresponde a la filtima

actnalizacidn comunicada con fecha (04-01-2013 v que fuera aportada por el Ministerio
de Justicia o las Municipalidades del pais, segln sea el casoc.
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Seqguros
CUALQUIER CONSULTA REFERIRSE A ESTOS NUMEROS
POLIZA ENDOSO CERTIF/PECL B POLIZA DE GARANTIA
132336 ///‘ //’EIE GARANTIA EJECUCION INMEDIATA C
VIGENCIA DESDE /UIGENC!AHASTA /QOPUESTA EMITIDA EN :UF
01/08/2015°| 01/04/2017 1240439 { , —
CONTRATANTE

INTERMEDIARIO : 2359 | COMUNIDAD LA ROCA
PROD.SEG.VERONICA FLETCHER Y CIA. LT RUT :71836200-8
COMISION :AFE: 16.00% MERCED ORIENTE N°60
Corredores VIfA DEL MAR
Casa Matriz - Santiago VALPARATISO ; REG. V
N A \

(

HDI SEGUROS S.A. EN ADELANTE DENOMINADA LA COMPANIA, CON ARREGLO A LAS CONDICIONES
GENERALES QUE SE ADJUNTAN Y QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE L POLIZA, APLICABLES AL
PRESENTE CASO Y ACEPTADAS POR AMBAS PARTES Y A LAS CONDICIONES PARTICULARES QUE SE
ESPECIFICAN, ASEGURA LO SIGUIENTE: -

- SE ENCUENTRA EN PODER DE LA COMPANIA CONTRAFIANZA DE SEGURO DE GARANTIA K° RUT
71.836.200-8, -

-

R.U.T NOMERE FIGURA

61580170-9 SENDA/// ASEGURADC

OBJETO DE LA GARANTIA

PARA GARANTIZAR EL FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,

¥ LAS OBLIGACIONES LABORALES CON SUS TRABAJADORES Y MULTAS A LAS
QUE PUDIERA DAR ORIGEN EL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, DE LA LINEA
DE SERVICIO NUMERO TRES, DEL TRATO DIRECTO.

COBERTURAG MONTO ASEGURADO PRIMA NETA — DEDUCIBLE
1047 CUMPLIMIENTO DE CONTRATO 215°00 8.37
DESCUENTO LIUSTE PRIMA EXENTA PRINMA AFECTA TMPUESTO PRIMA TOTAL
0.00 0.00 .00 8.97 1.70 10.67
FORMA DE PAGO : 0% CONTADO Y 1 CUOTAS TOTAL ASEGURADO;” 215.00
VIA DE PAGO : BOLETINES
TIPO DE FACTURA : FACTURA POST-PAGD
ESTA POLIZA GARANTIZA EN FORMA ADICIONAL Y EN LIMITE ONICO Y COMBINADO “ON-RESPECTO AL
MONTO ASEGURADO, LAS OBLIGACIONES LABORALES Y PREVISIONALES DEL AFIRNZEBOPAIASCON  SUS
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Seguros

TRABAJADORES SIEMPRE Y CUANDO ESTOS TRABAJADORES HUBIESEN TENIDO EL CARACTER DE TALES
DEL CONTRATO OBJETO DEL PRESENTE SEGURC Y A LA CONDICION QUE EL ASEGURADC EJERZR LOS
DERECHOS DE INVESTIGACION Y RETENCION ESTABLECIDOS EN EL cODIGO DEL TRABAJO.

~ SE INCLUYE CLAUSULA DE USQO GENERAL DE EXCLUSION POR TERRORISMO, INSCRITA EN LA $.V.S.
BAJO EL CODIGO CAD120130906.

CONDICIONES DE COBERTURA :

- SE FIJAN LAS DOCE (12) HORAS, DE LAS FECHAS ARRIBA INDICADAS, COMO INICIO Y TERMINO
DE LA COBERTURA.

- CORERTURA SEGON POLIZA INSCRITA EN LA S.V.S. BAJO EL CODIGO POL120130189 Y/O
CONDICIONES PARTICULARES ESPECIFICADAS.

CONDICIONES ESPECIALES:

- EN CASO DE INEXACTITUD ¢ ERROR EN LAS ESPECIFICACIONES DEL EIEN ASEGURADO DECLARADA
EN LA PROPUESTA DE SEGUROS, QUE TENGA COMC CONSECUENCIA LA APLICACION DE UNA PRIMA
INSUFICIENTE, SE INDEMNIZARA EL SINIESTRO A PRORRATA DE ESTA INSUFICIENCIA.

DEDUCIBLES :
SIN DEDUCIBLES
OBSERVACIONES:

- NO HAY QTRQS SEGUROS.

- S0LO SON VALIDAS LAS CONDICIONES EXPRESAMENTE SENALADAS EN ESTE DOCUMENTO Y/O EN
BRNEXOS ESPECIALES.

- LA COPIA DEL CONTRATO, RESQLUCION U ORDEN DE TRABAJO, QUE SE ENCUENTRA EN PODER DE LA
CoMPANIA ES EL FIEL REFLEJO DE SU ORIGINAL Y CUALESQUIERA MODIFICACION DEBE SER
NOTIFICADA A LA COMPANIA PARA SU ACEPTACION O RECHAZO.

- PARA TODOS LOS EFECT0S LEGALES QUE DERIVEN DE LA PRESENTE POLIZA Y ESPECIFICAMENTE
PARA TODAS AQUELLAS ACCIONES YA SEAN DE REEMBOLSO U OTRA NATURALEZA CONTRA LOS
AFIANZADOS, CODEUDCRES Y/Q AVALES, LAS PARTES PRORROGAN COMPETENCIA A LOS TRIBUNALES DE
SANTIAGO, FIJRNDO DOMICILIO EN DICHA CIUDAD.

- EL ASEGURADO DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDQ EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA
POLIZA PODRA RECLAMAR PAGO DE INDEMNIZACION SOLO HASTA DENTRO DE LOS TREINTA Dias
SIGUIENTES AL TERMINO DE VIGENCIA DE LA POLIZA,

_ k.

P.P, HDI SEGGROS 5.A,
28 DE JULIO DE 2015.




Seguros

POLIZA DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO EN GENERAL Y DE EJECUCION INMEDIATA

Incorporada al Depasito de Pélizas bajo el cddigo POL120130189

CONDICIONES GENERALES TiTULO PRIMERO

Se aplicaran al presente contrato de seguro fas disposiciones contenidas en los articulos siguientes y las normas legales
de cardcter imperativo establecidas en el Tiulo VIH, del Libro 11, del Cddigo de Comercio. Sin embargo, se entenderan
validas las estipulaciones coniractuales que sean mas beneficicsas para el asegurado ¢ el beneficiario.

PRIMERO: DEFINICIONES

Para los efectos de esta poliza se entiende por:

1. Asegurado: La persena natural o juridica que como acreedor tiene derecho a exigir el cumplimiento de las obligaciones
contraidas por el "afianzado”, segln fa ley o el contralo especificado en las Condicicnes Particulares de esla pdliza, y a
cobrar la correspondients indemnizacitn en caso de siniestro. También se considerars como asagurado a la persona que
sin ser acreedor, haya Intervenido en la contratacién del seguro por tener un interds real en el cumplimiento de las
obligaciones aseguradas.

2. Beneficiario: La persena natural o juridica designada por el asegurado, y autorizado por la Cempafia, sélo para el
efecto de recibir el pago de indemnizaciones a que haya lugar conforme a la péiiza, sin que le corresponda requerir al
pagoe o ejercer otro derecho respecto de la pdliza de Segurc de Garantia contratada.

3. Afianzado © Tomadar: La persona natural o juridica gue solicita fa emision de una péliza de garantia para caucionar las
obligaciones que contraiga con el asegurado ¢ acreedor,

4. Asegurador 0 Compania: La eniidad aseguradora gue toma por su cuenta sl riesgo.

5. Ley o Contrato: £l individualizado en las Condiciones Pariculares, cuyas obligaciones quedan cubiartas por la péliza.

Dentro del término Mley" se entenderdn tambidn comprendidas las normas reglamentarias o administrativas gue la
complementen,

SEGUNDO: COBERTURA

La presente péliza garanliza el fisl cumplimiento por parte del afianzado de ias obligacionas contraidas en virtud de la lay
o del centrate individualizado en las Condiciones Particulares de esta poliza, siempre que el incumplimiento de las
obligaciones garantizadas sea imputable al afianzado o provenga de causas que afecten directamente su
responsabilidad,

Se considera que forman parte de dicho contrato las bases administrativas, las especificaciones técnicas, los ptanos y en
general lodos ios documentos que conforme al contrato debe entenderse que forman parte integrante del mismo.

El texto del referido contrato y los documentos que forman parle de &I, son los que el tomador ha entregado a la
Compahia al momento de solicitar ta contralacién del seqguro.

Esta péliza se ha emitide bajo el entendido que enire el asegurado y ef tomador no existen vinculaciones econdmicas o
juridicas de sociedad, asociacién o dependencia de uno y otro, ni de sociedad filial o coligada, cuando se trate de
sociedades andnimas.

Tratdndase de personas naturales, es entendido que entre el asegurado y el afianzado no existen vinculos de parentesco
por consanguinidad o afinidad hasta el cuarto grado inclusive.

Si con postetioridad a Ja emisién de la pdliza se produjera cualquiera de ias vinculaciones aqui mencionadas, e seguro

quedard autométicamente sin efeclo, a menos que el asegurador hubiere conocido tal vinculacicn ¥ la haya aprobado
expresamante y por escrito.

TERCERQ: SUMA ASEGURADA Y LIMITE DE INDEMNIZACION

La presente poliza garantiza hasta el monto asegurado, los perjuicios que e! asegurado sufra coma consecuancia del
incumplimiento de las obligaciones contraidas por el afianzado,

Las multas o clausulas penales paciadas en el contrato no guedan cubiertas por esie seguro, a8 menos gue se haya
estipulado expresamenle otra cosa en las Condiciones Particulares.

TITULO SEGUNDO

PRIMERO: VIGENCIA DEL SEGURO Y PLAZO DE RECLAMACIONES Este seguro sdlo cubre los riesgos que ocurran
durante su vigencia,

El vencimiento del piazo de vigencia de la presente pdliza no extingue la responsabilidad de la Compafifa para con el

asegurado, pero éste podra reclamar pago de indemnizacidn sélo hasta dentro de los treinta dias siguientes al término de
vigencia de la péiiza.



Queda entendido y convenido entre las partes que la devolucién, por el asegurado a la Compaififa, de la presente pdliza o
del ejemplar que haga sus veces, antes del término de la vigencia de la cobertura, o antes de la expiracién del plazo
sefidlado en el inciso precedente implica por parte del asegurado renuncia expresa de sus derechos a reclamar
indemnizacida por los riesgos cubiertos por la misma.

SEGUNDO: MODIFICACION DEL RIESGO

El asegurador queda liberado de su obligacion de indemnizar, en los casos de medificaciones introducidas al contrato
después de la celebracion de este seguro, a menos gue tales cambios hayan contado con su conformidad previa y
escrita.

No obstante, si en el confrate se hubiersn previsto lales modificaciones, éstas quedaran cubiertas con sujecién a 1o
siguiente:

a) Deberan corresponder a obligaciones de la misma naturaleza que !as contempladas en el contrato;

b) Su monta no podra significar un aumente o disminucion superior al 20% del valor inicial del contrato; y

¢) No importen modificaciones de las clausulas del contrato relativas a su garantia, a la afectacion de la misma o al
procedimiento para hacerla efectiva.

TERCEROQ: PAGO DE LAPRIMA

La obligacion de pago de la prima corresponde al afianzade o tomador de este seguro.

La falta de pago de la prima, no sera oponible ni afectara en modo alguno los derechos del asegurado frente al
asegurador. .

CUARTO: CESION DE DERECHOS
Queda expresamente prohibido al asegurado ceder o transferir en todo o en parte los derechos proveniantes de esta
péliza, a menos que tal cesion haya contado con la aprobacidn pravia, expresa y escrita de la Compafiia.

QUINTO: DEBERES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO Son deberes del asegurade en caso de sinlestro:

1. Todo reclamo debera hacerse por €l asegurado a la Compania tan pronto se haya constatado un incumplimiento del
contrato que autorice para hacer efectivo el amparo contenido en este seguro.

2. No agravar los riesgos asegurados en caso de incurmplimiento del afianzado, tolerando o permitiendo que éste
aumente e monto de la pérdida indemnizable.

3. Tomar todas las medidas necesarias para evitar el aumento de tal perdida.

El incumplimiento de estos deberes, faculta a la Compafiia para reducir 1a indemnizacion sdlo a la suma a que habria
ascendido la pérdida en caso que el asegurado hubisse adoptado dichas medidas o para pedir la resolucion de este
contrata.

SEXTO: DETERMINACION Y CONFIGURACION DEL SINIESTRO

E} asegurado podra reclamar €l amparo o garantia contenida en este seguro, hasta per un monto ng superior a la suma
asegurada, siempre gue se cumplan ias siguientes condiciones:

1. Que el afianzado haya incurride en incumplimiento de fas obligaciones garantizadas por esta pdliza; y

2 Que el asegurado haya notificade al afianzado en forma fehaciente requiriéndole para gue cumpla el contrato o pague
los perjuicios causados por el incumplimiento,

Cumptlido lo anterlor, el asegurado podrd requerir el pago a la Compafia. Este requerimiento consistird en una
declaracion suscrita por el asegurado en la que se especifique el hecho en qué consiste et incumplimiento y el monto de
{a indemnizacién solicitada.

Todo reclamo de indemnizacion cubierto por este seguro deberd hacerse por el asegurado a la Compania tan luego
como se produzca el hecho gue motiva al rectamo vy, en tode caso, dentro del plazo sefialado la clausula primera
precedante, o dentro del periodo especiticado en las Condiciones Particulares.

El siniestro se entendera configurado una vez transcurrido el plazo de 30 dias contados desde que la Compafia reciba el
requerimiento de pago y copia de la nofificacion hecha al afianzado.

SEPTIMO: FORMA ¥ PAGO DE LA INDEMNIZACION

La Compafia procedera al pago de la indemnizacién correspondiente una vez que ¢l siniestro quede configurado, segtn
1o establecido en el articule anterior, sin que corresponda exigir olros antecedantes respecte a su procedencia y monto,
Lo anterior no afecta el derecho que tieneg ¢! asegurado de exigir, siempre que lo estime conveniente, la designacion de
un kiquidador de siniesiros.

OCTAVO: SUBROGACION
Por el hecho del pago del siniestro la Comparifa queda automatica y legalmente subrogada en los derechos y acciones
que ¢l asegurado tenga conira el afianzado, en los términos del articulo 534 del Codigo de Comercio. Sin perjuicio de lo



anterior, la Gompafiia liene derecho a que el afianzado le reembalse toda suma que efla haya pagado al asegurado en
virtud de esta péliza con los reajustes e interesas que correspondan.

NOVENO: PLURALIDAD DE SEGUROS

Si hubiera otras pdlizas de Seguros u otras cauciones respendiendo por las obiigaciones establecidas en el contrato
asequrado, se procederd en los términos establecidos en el articulo 556 del Cadigo de Comercio. En este sentido, el
asegurado podra reclamar a cualquiera de los aseguradores el pago del siniestro, segun el respectivo seguro, v a
cualquiera de Jos demads, el saldo no cubierto. EI conjunto de las indemnizaciones recibidas por &l asegurado, no podra
exceder el limite de |la suma asegurada, paciada en los condicionados particulares,

DECIMO: REEMBOLSO

Si por resolucidn judicial se determinare que el afianzado no ha incurrido en incumplimiento o si con motivo de la misma
resolucidn resultare gue ei perjuicic indemnizado por la Compafiia es superior al que realmenie era de cargo del
afianzado, el asegurado debera restituir las sumas correspondientes incluides los reajustes que procedan a la Compafiia
© al propio afianzado, sujeta la restitucién en este uiimo caso a la condicién de que el afianzado ya hubiere hecho et
reembolso respectivo a la Compafia de lo estipulado en esle condicionado,

DECIMO PRIMERO: SOLUCIGN DE CONTROVERSIAS

Cualquier dificultad que se suscite entre el asegurado, el contratante o el beneficiario, segun corresponda, y 2l
asegurador, sea en relacién con la validez o ineficacia del contrato de segure, o con motive de la interpretacion o
aplicacién de sus condiclones generales o particulares, su cumplimiento o incumplimiento, o sobre la procedencia o el
monte de una indemnizacion reclamada al amparo del mismo, serd resuelta por un érbitro arbitrador, nombrado de
comun acuerdo por las partes cuando surja la disputa. Si los interesados no se pusieren de acuerdo en la persona del
drbitro, éste sera designado por la justicia ordinaria v, en tal caso, el arbitro tendra las faculades de arbitrador en cuanio
al procedimiento, debiendo dictar santencia conforme a deracho.

En ningdn caso podra designarse en el contrato de seguro, de antemano, a la persona del arbitro,

En las disputas entre el asegurado y el asegurador que surjan con motive de un siniestro cuyo monto sea inferior a
10.000 unidades de fomento, el asegurado podra optar por ejercer su accidén ante la justicia ordinaria, en los términos
establecidos en el articulo 543 del Cddige de Comercio,

No seran aplicables al contrato de seguro las reglas sobre solucidn de controversias contenidas en la Ley 19.496.

DECIMO SEGUNDO: COMUNICACIONES ENTRE LAS PARTES

Las comunicaciones del asegurador al contratante, tomador, asegurado o beneficiario, podran enviarse por medios
electrénicos o tecnoldgicos, garantizando su recepcion y fa posibilidad de almacenamiento a impresién.

Para los efectos sehalados en el pérrato anterior el contratante, tomador, asegurado o benaficiariv debera informar a la
compaiia de seguros sebre su direccidn de correo electronico, que quedard consignado en los condicionados
particulares de la pdliza.

A su falta, el asegurador debera comunicar por escrito, mediante carta enviada al domicilio dal contralante, tomador,
asegurado o beneficiario,

Las comunicaciones que envie el contratante, tomador, asegurado o beneficiario deberan ser par escrito, y remitidas al
domicilio det asegurador indicado en ta pdliza.

DECIMO TERCERO: DOMICILIO

Para los efectos def contrato de seguro, las partes fijan coma domicilio el indicado por el asegurads, contratante, tomador
0 beneficiario en las condiciones particulares de la potiza, en cumplimiento a lo dispuesto en el articuio 543 inciso 5° del
Codigo de Comercio.



Seqguros

CLAUSULA DE USO GENERAL DE EXCLUSION POR TERRORISMO

Incorporada al Depdsito de Pélizas bajo el cédigo CAD 120130806

No obstanie cualquier disposicion que indique lo contrario, se acuerda por la presente cldusula que este seguro excluye
pérdidas, dahos, costos o gastos de cualquier naturaleza, directa o indirectamente causados por, resultante de, o
refacionados con cualquier acto de terrorismo, sin perjuicio de la existencia de cualquier otra causa o acontecimiento
que coniribuya al siniestro en forma concurrante ¢ en cualquier otra secuancia.

Para los efectos da |a presente cldusula, un acto terrorista consiste en una conducta calificada como tal por la ley, asf
como el uso de fuerza o viotencia o fa amenaza de ésta, por parte de cualquier persona o grupo, motivado por causas
politicas, religiosas, idecldgicas o similares, con la intencion de ejercer influencia sobre cualguier gobiemo o de
aternorizar a ka poblacion, o a cualquier segmento de la misma.

Esta cldusula excluye también las perdidas, dafios, costos o gastos de cualquier naturaleza, directos o indirectos,
originadas en cuatquier accidn ejercida para contrelar, evitar o suprimir actos de terrorismo o que se relacionen con
éslos,

Cuando los hechos en que se basa la exclusién de esta clausula configuren un delito de cuya comision esien
conociendo los Tribunales de Justicia, ta compafia no estard obligada a pagar ninguna indemnizacion por siniestro,
mientras no exista un sobreseimiento judicial basado en que no concurrieron los hechos constitutivos gel delito, en que
éstos no son constitutivos de delito o en que no se encuentra compietamente justificada la perpetracidn del mismo
delito.



Seguros
ANEXO

{Circular N"1487 Superintendencia de Valores y Seguros})
INFORMACION SOBRE PRESENTACION DE CONSULTAS Y RECLAMOS

En Virtud de la circular N° 1.487 de 17 de Julio de 2000, las compafias de seguros deberan racibir, registrar y responder
todas las presentaciones, consultas o reclamos que se les presenten direclamente por el confratante, aseguradg o
beneficiarios ¢ aquellos que la Superintendencia de Valores y Seguros les derive.

Las presentaciones pueden set efectuadas en la casa matriz y en todas las agencias, oficinas o sucursales de la
compafiia en que se atienda publico, personalments, por correo o fax, sin formalidades, en el horario normal de atencion
¥ sin restriccidn de dias u horarios especiales.

El interesado, en caso de disconformidad respecto de lo informado por la compafiia de seguros, o bien cuando exista
damora injustificada en su respuesta, podra recurrir a la Superintendencia de Valores y seguros, Divisién de Atencion y
Educacidn al Asegurado, cuyas oficinas se encuentran ubicadas en Av. Libertador Bernardo O Higgins 1449, pisc 1°.

ANEXO
{Circufar N°2106 Superintendencia de Valores ¥ Seguros)

PROCEDIMIENTOQ DE LIQUIDACION DE SINIESTROS

1} OBJETO DE LA LIQUIDACION

La liguidacin tiene por fin establecer la ocurrencia de un siniestro, determinar si el siniestro estd cubierto en la pdliza
contratada en una compafiia de segures determinada, y cuantificar el monto de la pérdida y de la indemnizacion a pagar.
El procedimiento de liguidacion estd sometido a los principios de celeridad y economia procedimental, de objetividad y
caracter técnico y de transparencia y acceso.

2) FORMA DE EFECTUAR LA LIQUIDACION

La tiquidacion puede efactuarla directamente la Compafia o encomendarla a un Liguidador de Seguros.

La decision debe comunicarse al Asegurado dentro del plazo de tres dias habiles contados desde la fecha de la
denuncia del siniestra. . .

3} DERECHO DE OPOSICION A LA LIGUIDACION DIRECTA

En caso de liquidacion directa por la compafiia, el Asegurado o beneficiario puede oponerse a slla, solicitandole por
escrita que designe un Liquidador de Seguros, dentro del plazo de cinco dias habiles contados desde ia notificacion de la
comunicacién de la Compaiia. La Compafiia debera designar al Liquidador en el plazo de dos dias hébiles contados
desde dicha oposicion.

4) INFORMACION AL ASEGURADO DE GESTIONES A REALIZAR Y PETICION DE ANTECEDENTES

Bl Liguidador o la Compafia debera informar al Asegurado, por aescrito, en forma suficiente y oportuna, al correo
elactronico (informado en la denuncia del siniestro) o por carta certificada (al domicilic sefialado en la denuncia de
sinieslro), de las gestiones que ls corresponde realizar, sclicitando de una sola vez, cuando las circunstancias fo
permitan, todos los antecedentes que requiere para liquidar el siniestro.

5) PRE-INFORME DE LIQUIDACION

En aguellos siniestros en que surgieren problemas y diferencias de criterios sobra sus causas, evaluacion del riesgo o
extension de la cobertura, podra el Ligquidador, actuando ds oficio o a peticion del Asegurado, emitir un pre-informe de
liquidacion sobre ta cobertura del sinfestro y el monto de los dafios producidos, el que deberd ponerse an conocimiento
de los interesados. El asegurado o la Gompafifa podrdn hacer observaciones por escrito al pre-informe dentro del plazo
de cinco dias habiles desde su conacimiento,

6) PLAZO DE LIQUIDACION

Dentro del mas breve plaze, no pudiendo exceder de 45 dias corridos desde fecha denuncio, a excepeion de;

a} siniestros que correspondan a seguros individuales sobre riesgos del Primer Grupo cuya prima anual sea superior a
100 UF: 80 dias corridos desde fecha denuncio:

b) siniestros maritimos que afecten a los ©ascos ¢ en caso de Averia Gruesa: 180 dias corridos desde fecha denuncio;
7) ERORROGA DEL PLAZO DE LIQUIDACION

Los plazos antes sehalades podran, excepcionalmente siempre que las circunstancias lo ameriten, prorrogarse,
sucesivamente por iguales periodos, informando los motivos gue la fundamenten e indicando las gestiones concretas y
especificas que se realizardn, lo que deberd comunicarse al Asegurado y a la Superintendencia, pudiendo esta dltima
dejar sin efecto Ja ampliacion, en casos calificados, y fijar un plazo para entrega del Informe de Liquidacién. No podia ser
mative de prérroga Ja solicitud de nuevos antecedentes cuyo requeritiente pudo preverse con antetioridad, salva que se
indiquen ias razenes que justifiquen la falta de requerimiento, ni podran prorrogarse los siniestros en que no haya
existido gestién alguna del liguidador, registrado o directo.

8) INFORME FINAL DE LIQUIDACION

El informe final de liquidacion debera remitirse al Asegurado y simulténeamente at Asegurador, cuando corrasponda, y
debera conlener necesariamente la transcripcion integra de los articulos 25 a 28 del Reglamento de Auxiliares del
Comercio de Seguros {D.S. de Hacienda N° 1.055, de 2012, Diario Qficial de 29 de diciembre de 2012y,

9} IMPUGNACION INFORME DE LIQUIDACION

Recibide el informe de Liguidacidn, la Compafia y el Asegurado dispondrdn de un plazo de diez dias habiles para
impugnarla. En caso de liquidacion directa por ta Compafiia, este derecho solo lo tendrd e Asegurado.

Impugnado el informe, el Liquidador o la compania dispondré de un plazo de 6 dias hdbiles para responder la
impugnacion.
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REPERTORIO N° 454/2015..-

ACTA REUNION DE DIRECTORIO

“COMUNIDAD LA ROCA”

Requerida por don Juan Felipe Diaz Ramirez.-

En Vifia del Mar, Republica de Chile, a once
de Junio del afio dos mil quince, ante mi, MARIA VICTORIA LUCARES
ROBLEDO, Abogado y Notario Publico Titular de la Cuarta Notaria de Vifa
del Mar, con Oficio ubicado en calle Villanelo nimero doscientos sesenta y
uno, oficina ciento uno, primer piso, comparece: don JUAN FELIPE DiAZ

RAMIREZ chileno, divorciado, ingeniero comercial, domiciliado en Pasaje

Rubén Dario niumero cuatrocientos cuarenta y uno, Quilpué, de paso en esta
ciudad, cédula nacional de identidad y rol Gnico tributario nimero diez
millones trescientos sesenta y dos mil cincuenta guion tres, mayor de edad,
quien acreditd su identidad con la cédula ya anotada y expone: Que
debidamente facultado viene en reducir a escritura publica el Acta Reunién
de Directorio de la Comunidad La Roca, celebrada el primero de Junio de dos




mil quince y que es del siguiente tenor; “COMUNIDAD LA ROCA VINA DEL
MAR. ACTA REUNION DIRECTORIQ. Fecha: Lunes 1 de Junio de 2015.
Siendo las 21:40 horas se abre la sesion. Asisten las siguientes personas:
Fernando lvan Alvarado Vega, José Concha Concha, Inés Correa Zamora,
Hernan Erba Gallinato y Juan Enrique Vargas Roa, como miembros del
directorio electo en la Asamblea General Ordinaria 2015, ademas del
Administrador General, don Juan Felipe Diaz Ramirez. TABLA. 1. Lectura
Acta Anterior. 2. Eleccion de cargos del Directorio para el periodo 2015 -
2018. 3. Renovacion de Mandatos Bancarios. 4. Renovacién de mandatos
para directores de proyectos. 5. Renovacién de Mandato del Representante
Legal. 1. Se inicia la reunién a las 21:40 hrs. Luego se pasa a la lectura de!
acta anterior de fecha 20 de Abril de 2015, la cual es aprobada sefialandose
algunas observaciones formales. 2. Eleccion de cargos del Directorio para
el periodo 2015 - 2018. Con fecha 1 de Junio de 2015 y con anterioridad a
esta reunion de directorio se efectué Asamblea general Ordinaria 2015, la
cual entre sus puntos de tabla tenia la eleccion del Directorio para el periodo
comprendido entre los afios dos mil quince y dos mil diez y ocho, resultando
electas las siguientes personas: Fernando Ivan Alvarado Vega, José Concha
Concha, Inés Correa Zamora, Hernan Erba Gallinato y Juan Enrique Vargas
Roa; quiénes ahora se retnen para definir los respectivos cargos, los cuales
se distribuyen de la siguiente manera: - Don Juan Enrique Vargas Roa,
Ceédula Nacional de Ildentidad numero ocho millones quinientos setenta y
siete mil trescientos cuarenta y seis guion uno como Presidente. - Don
Hernan Eduardo Erba Gallinato, Cédula Nacional de identidad nimero ocho
millones ochocientos mil ciento noventa vy dos guion tres como Vice
Presidente. - Dofia Inés Herminia Correa Zamora, Cédula Nacional de
ldentidad ndmero cinco millones doscientos cuatro mil ochocientos nueve
guion cinco como Secretaria. - Don José Gustavo Concha, Cédula Nacional
de ldentidad nimero tres millones seiscientos treinta y ocho mil cuatrocientos

noventa y tres guion K como Tesorero. -+ Don Fernando Ivan Alvarado Vega,
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Cédula Nacional de Identidad ntmero seis millones ochocientos veinte mil
seiscientos cincuenta y nueve guion seis como Director Ejecutivo. 3.
Renovacién de Mandatos Bancarios. | El Sefor Juan Felipe Diaz
Ramirez, Administrador General, RUT: diez millones trescientos sesenia y
dos mil cincuenta guion tres, recibe mandato del directorio, junto a Don
Hernan Eduardo Erba Gallinato, RUT: ocho millones ochocientos mil ciento
noventa y dos guion tres, en representacion de Comunidad La Roca, RUT:
setenta y un millones ochocientos treinta y seis mil doscientos guion ocho,
para que manejen la cuenta corriente nimero ochenta y ocho millones
novecientos treinta y dos mil doscientos setenta y tres del Banco Crédito e
Inversiones dejando como tercera firma para la cuenta sefialada a José
Gustavo Concha Concha, RUT: tres millones seiscientos treinta y ocho mil
cuatrocientos noventa y tres guion K; siendo necesarias las firmas de dos de
las tres personas sefaladas anteriormente para poder girar en Cuenta
Corriente; y al Director Don Hernan Eduardo Erba Gallinato para realizar las
gestiones necesarias en beneficio del proyecto Comunidad Terapeutica
Hogar La Roca. El Directorio por unanimidad otorga MANDATO A LAS
PERSONAS SENALADAS PARA realizar las siguientes gestiones que se
enumeran a continuacion: 1) Contratar Cuenta Corriente. 2} Retirar
talonarios de cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar cheques.
5) Endosar cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7) Girar letras
de cambio. 8) Aceptar letras de cambio. 9) Reaceptar letras de cambio. 10)
Endosar letras de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12) Describir
pagarés y documentos negociables en general. 13) Descontar pagares y
documentosl negociables en general. 14) Protestar letras de cambio. 15)
Endosar pagarés y documentos negociables en general. 16) Protestar
pagarés y documentos negociables en general. 17) Cobrar, percibir y otorgar
recibos. 18) Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias y
extraordinarias. 20) Aceptar ordenes de pago procedentes del extranjero. 21)

Retirar remesas de divisas. 22) Liquidar remesas de divisas. 23) Realizar




operaciones de cambio de monedas extranjeras. |l. El Sefior Juan Felipe
Diaz Ramirez, Administrador General, RUT: diez millones trescientos sesenta
y dos mil cincuenta guion tres, recibe mandato del directorio, junto a Don José
Gustavo Concha Concha, RUT: tres millones seiscientos treinta y ocho mil
cuatrocientos noventa y tres guion K, en representacion de Comunidad La
Roca, RUT: setenta y un millones ochocientos treinta y seis mil doscientos
guion ocho, para que manejen la cuenta corriente numero nueve millones
cuatrocientos mil trescientos setenta y uno guion siete del Banco Santander y
dejando como tercera firma para la cuenta sefalada a don Fernando Ivan
Alvarado Vega, RUT: seis millones ochocientos veinte mil seiscientos
cincuenta y nueve guion seis. Para efectuar las gestiones que se detallan a
continuacion deberdn actuar en conjunto dos de cualquiera de las tres
personas anteriormente nombradas. El Directorio por unanimidad otorga
MANDATO A LAS PERSONAS SENALADAS PARA realizar las siguientes
gestiones que se enumeran a continuacién: 1) Contratar Cuenta Corriente. 2)
Retirar talonarios de cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Tomar Vales
Vista. 5) Cobrar y Percibir Vales Vista. 6) Cancelar cheques. 7) Endosar
cheques. 8) Reconocer los saldos semestrales. 9) Girar letras de cambio.
10) Aceptar letras de cambio. 11) Reaceptar letras de cambio. 12) Endosar
letras de cambio. 13) Descontar letras de cambio. 14) Describir pagarés y
documentos negociables en general. 15) Descontar pagarés y documentos
negociab‘les en general. 16) Protestar letras de cambio. 17) Endosar
pagjarés y documentos negociables en general. 18) Protestar pagarés y
documentos negociabies en general. 19) Cobrar, percibir y otorgar recibos.
20) Aceptar sesiones. 21) Facultades judiciales ordinarias y extraordinarias.
22) Aceptar ordenes de pago procedentes del extranjero. 23) Retirar
remesas de divisas. 24) Liquidar remesas de divisas. 25) Realizar
operaciones de cambio de monedas extranjeras. 26) Contratar y/o suscribir
boletas de Garantia en Efectivo. 27) Contratar y/o suscribir boletas de

Garantia en Crédito. 28) Suscribir y/o cancelar operaciones de Crédito a
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nombre de la institucion. Ill. El Sefior Juan Felipe Diaz Ramirez,
Administrador General, RUT: diez millones trescientos sesenta y dos mil
cincuenta guion tres, recibe mandato del directorio, junto a Don José Antonio
Gomez Garcia, RUT: diez millones seiscientos noventa y seis mil novecientos
noventa y cinco guion siete, en representacién de Comunidad La Roca, RUT:
setenta y un millones ochocientos treinta y seis mil doscientos guion ocho,
para que manejen la cuenta corriente nimero dos millones quinientos
cuarenta y cinco mil quinientos sesenta y cinco guion siete del Banco
Santander dejando como tercera firma para la cuenta sefialada a Fernando
lvan Alvarado Vega, RUT: seis millones ochocientos veinte mil seiscientos
cincuenta y nueve guion seis y al Director Don José Antonio Gomez Garcia
para realizar las gestiones necesarias en beneficio del proyecto denominado
Programa Ambulatorio Basico (PAB). El Directorio por unanimidad otorga
MANDATO A LAS PERSONAS SENALADAS PARA realizar las siguientes
gestiones que se enumeran a continuacién: 1) Contratar Cuenta Corriente. 2)
Retirar talonarios de cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar
cheques. 5) Endosar cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7)
Girar letras de cambio. 8) Aceptar letras de cambio. 9) Reaceptar letras de
cambio. 10) Endosar letras de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12)
Describir pagarés y documentos negociables en general. 13) Descontar
pagares y documentos negociables en general. 14) Protestar letras de
cambio. 15) Endosar pagarés y documentos negociables en general. 16)
Protestar pagarés y documentos negociables en general. 17) Cobrar, percibir
y otorgar recibos. 18) Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias
y extraordinarias. 20) Aceptar 6rdenes de pago procedentes del extranjero.
21) Retirar remesas de divisas. 22) Liquidar remesas de divisas. 23)
Realizar operaciones de cambio de monedas extranjeras. IV. El Sefior
Juan Felipe Diaz Ramirez, Administrador General, RUT: diez millones
trescientos sesenta y dos mil cincuenta guion tres, recibe mandato del
directorio, junto a Dofia Andrea Alicia Santibafigz Mayne, RUT: catorce




millones trescientos setenta y seis mil quinientos cincuenta y ocho guion k, en
representacion de Comunidad La Roca, RUT: setenta y un millones
ochocientos treinta y seis mil doscientos guion ocho, para que manejen la
cuenta corriente namero ochenta y ocho millones novecientos trece mil
quinientos cincuenta y cuatro del Banco Crédito e Inversiones dejando como
tercera firma para la cuenta sefialada a Fernando lvan Alvarado Vega, RUT:
seis millones ochocientos veinte mil seiscientos cincuenta y nueve guion seis,
siendo necesarias las firmas de dos de las tres personas sefaladas
anteriormente para poder girar en Cuenta Corriente y a la Directora Dofa
Andrea Alicia Santibafiez Mayne para realizar las gestiones necesarias en
beneficio del proyecto denominado PIB Aitué (Programa de Intervencion
Breve). El Directorio por unanimidad otorga MANDATO A LAS PERSONAS
SENALADAS PARA realizar las siguientes gestiones que se enumeran a
continuacion: 1)  Contratar Cuenta Corriente. 2) Retirar talonarios de
chegues. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar cheques. 5) Endosar
cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7) Girar letras de cambio. 8)
Aceptar letras de cambio. 9) Reaceptar letras de cambio. 10) Endosar letras
de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12)  Describir pagarés y
documentos negociables en general. 13) Descontar pagarés y documentos
negociables en general. 14) Protestar letras de cambio. 15) Endosar
pagarés y documentos negociables en general. 16) Protestar pagarés y
doc_umentos negociables en general. 17) Cobrar, percibir y otorgar recibos.
18) Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias y extraordinarias.
20) Aceptar drdenes de pago procedentes del extranjero. 21) Retirar
remesas de divisas. 22) Liquidar remesas de divisas. 23) Realizar
operaciones de cambio de monedas extranjeras. V. El Sefior Gabriel
Gabino Liencura Curiqueo, RUT: nueve millones ochenta y siete mil
ochocientos diez y nueve guion cero, recibe mandato del directorio, junto a
Dofa Judith Betty Mansilla Sandoval, RUT: ocho millones setecientos

cincuenta y seis mil quince guion cinco, en representaciéon de Comunidad La
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Roca, RUT: setenta y un millones ochocientos treinta y seis mil doscientos
guion ocho, para que manejen la cuenta corriente ntimero nueve millones
cuatrocientos mil seiscientos setenta y cinco guion nueve del Banco
Santander, dejando como tercera firma para la cuenta sefialada a Fernando
Ivan Alvarado Vega, RUT: seis millones ochocientos veinte mil seiscientos
cincuenta y nueve guion seis, siendo necesarias las firmas de dos de las tres
personas sefialadas anteriormente para poder girar en Cuenta Corriente y al
Director Don Gabriel Gabino Liencura Curiqueo para realizar las gestiones
necesarias en beneficio del proyecto denominado Programa Adolescentes
infractores de Ley con Consumo Problematico de Drogas y otras sustancias.
El Directoric por unanimidad otorga MANDATO A LAS PERSONAS
SENALADAS PARA realizar las siguientes gestiones que se enumeran a
continuacion: 1)  Contratar Cuenta Corriente. 2) Retirar talonarios de
cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar cheques. 5) Endosar
cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7) Girar letras de cambio. 8)
Aceptar letras de cambio. 9) Re aceptar letras de cambio. 10) Endosar letras
de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12)  Describir pagarés y
documentos negociables en general. 13) Descontar pagares y documentos
negociables en general. 14) Protestar letras de cambio. 15) Endosar
pagarés y documentos negociables en general. 16) Protestar pagarés y
documentos negociables en general, 17) Cobrar, percibir y otorgar recibos,
18) Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias y extraordinarias.
20) Aceptar ordenes de pago procedentes del extranjero. 21) Retirar
remesas de divisas. 22) Liquidar remesas de divisas. 23) Realizar
operaciones de cambio de monedas extranjeras. VI. El Sefior Juan Felipe
Diaz Ramirez, Administrador General, RUT: diez millones trescientos sesenta
y dos mil cincuenta guion tres, recibe mandato del directorio, junto a Don
Jaime Gilberto Vera Burgos, RUT: nueve millones noventa mil setecientos
cuarenta y tres guion tres, en representacion de Comunidad La Roca, RUT:

setenta y un millones ochocientos treinta y seis mil doscientos guion ocho,
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para gue manejen la cuenta corriente numero dos millones quinientos
cuarenta y cuatro mil quinientos sesenta y cinco guion uno del Banco
Santander dejando come tercera firma para la cuenta sefialada a Fernando
lvan Alvarado Vega, RUT: seis millones ochocientos veinte mil seiscientos
cincuenta y nueve guion seis y al Director Don Jaime Gilberto Vera Burgos
para realizar las gestiones necesarias en beneficio del proyecto dencminado
Programa Residencial Medio Libre para Adolescentes infractores de Ley,
Region de Los Rios y del proyecto denominado Programa Ambulatcrio
Intensivo Medio Libre para Adolescentes Infractores de Ley, Regién de Los
Rios. El Directorio por unanimidad otorga MANDATO A LAS PERSONAS
SENALADAS PARA realizar las siguientes gestiones que se enumeran a
continuacién: 1) Contratar Cuenta Corriente. 2) Retirar talonarios de
cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar cheques. 5) Endosar
cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7) Girar letras de cambio. 8)
Aceptar letras de cambio. 9) Re aceptar letras de cambio. 10) Endosar letras
de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12) Describir pagarés y
documentos negociables en general. 13) Descontar pagarés y documentos
negociables en general. 14) Protestar letras de cambio. 15) Endosar
pagarés y documentos negociables en general. 16) Protestar pagarés vy
documentos negociables en general. 17) Cobrar, percibir y otorgar recibos.
18) Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias y extraordinarias.
20) Aceptar érdenes de pago procedentes del extranjero. 21) Retirar
rem.esas de divisas. 22) Liguidar remesas de divisas. 23) Realizar
operaciones de cambio de monedas extranjeras. VII. El Sefior Juan Felipe
Diaz Ramirez, Administrador General, RUT: diez millones trescientos sesenta
y dos mil cincuenta guion tres, recibe mandato del directorio, junto a Dofa
Claudia del Pilar Moraga Lopez, RUT; quince millones doscientos cincuenta y
nueve mil trescientos veinte y tres guion seis, en representacion de
Comunidad La Roca, RUT: setenta y un millones ochocientos treinta y seis

mil doscientos guion ocho, para que manejen la cuenta corriente nimero
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cincuenta guion veinte y cinco guion quince mil ciento sesenta y cinco guion
ocho del Banco Santander dejando como tercera firma para la cuenta
sefalada a Fernando Ivan Alvarado Vega, RUT: seis millones ochocientos
veinte mil seiscientos cincuenta y nueve guion seis y a la Directora Dofa
Claudia del Pilar Moraga Lépez para realizar las gestiones necesarias en
beneficio del proyecto denominado Programa Ambulatorio Intensivo La Roca,
Los Rios. El Directorio por unanimidad otorga MANDATO A LAS PERSONAS
SENALADAS PARA realizar las siguientes gestiones gue se enumeran a
continuacion: 1) Contratar Cuenta Corriente. 2) Retirar talonarios de
cheques. 3) Girar en Cuenta Corriente. 4) Cancelar cheques. 5} Endosar
cheques. 6) Reconocer los saldos semestrales. 7) Girar letras de cambio. 8)
- Aceptar letras de cambio. 9) Re aceptar letras de cambio. 10) Endosar letras
de cambio. 11) Descontar letras de cambio. 12) Describir pagarés vy
documentos negociables en general. 13) Descontar pagarés y documentos
negociables en general. 14) Protestar letras de cambio. 15) Endosar
pagarés y documentos negociables en general. 16) Protestar pagarés y
documentos negociables en general. 17) Cobrar, percibir y otorgar recibos.
18) . Aceptar sesiones. 19) Facultades judiciales ordinarias y extracrdinarias,
20) Aceptar ordenes de pago procedentes del extranjero. 21) Retirar
remesas de divisas. 22) Liquidar remesas de divisas. 23) Realizar
operaciones de cambio de monedas extranjeras. 4. Renovacién Mandatos
Directores. Este Directorio procede a ratificar en sus cargos como Directores
de Proyectos de nuestra institucion a las siguientes personas; a) Programa
Ambulatorio Basico (PAB), Vifa del Mar; localizado en Merced Oriente 60,
Agua Santa, comuna de Vifia del Mar; Don José Antonioc Gémez Garcia,
RUT: diez millones seiscientos noventa y seis mil novecientos noventa y cinco
guion siete. b) Programa Residencial, Vifia del Mar, localizado en San José
Oriente 141, Agua Santa, comuna de Vina del Mar; Don Hernan Eduardo
Erba Gailinato, RUT: ocho millones ochocientos mil ciento noventa y dos

guion tres. ¢) Programa de Proteccion Focalizada (PPF Aitué), Vifia del Mar,




localizado en Rio Alvarez 28, Forestai Alto, comuna de Vifa del Mar; Dofa
Andrea Alicia Santibafiez Mayne; RUT: catorce miliones trescientos setenta y
seis mil quinientos cincuenta y ocho guion k. d) Programa Ambulatorio
Intensivo en el Medio Libre (PAl ML) para Adolescentes Infractores de Ley,
Regidon de la Araucania, localizado en Valentin Letelier 833, comuna de
Villarrica y en Castellén 270, comuna de Nueva imperial; Don Gabriel Gabino
Liencura Curiqueo, RUT: nueve millones ochenta y siete mil ochocientos diez
y nueve guion cero. e) Programa Ambulatorio intensivo para Adultos Region
de Los Rios, localizado en Phillipi 697 Casa A, comuna de La Unién, Dofa
Claudia del Pilar Moraga Lopez, RUT: quince millones doscientos cincuenta y
nueve mil trescientos veinte y tres guion seis. f) Programa Residencial en el
Medio Libre (PR ML) para Adolescentes Infractores de Ley, Region de Los
Rios, localizado en Angamos 247, comuna de La Unién, Don Jaime Gilberto
Vera Burgos, RUT: nueve millones noventa mil setecientos cuarenta y tres
guion tres. g) Programa Ambulatorio Intensivo en el Medio Libre (PAlI ML)
para Adolescentes Infractores de Ley, Region de Los Rios, localizado en
Angamos 247, comuna de La Unién, Don Jaime Gilberto Vera Burgos, RUT:
nueve millones noventa mil setecientos cuarenta y tres guion tres. Al mismo
tiempo, el Directorio recientemente electo entrega a las personas antes
nombradas mandato con las siguientes facultades: suscribir convenios con
los Servicios de Salud con domicilio en las regiones donde se localizan los
programas que dirigen, firmar convenios de honorarios, firmar contratos de
trab'éjo, firmar finiquitos de trabajadores, firmar contratos de arrendamiento,
firmar postulaciones a proyectos de diferentes fondos concursables, retirar
garantias de seriedad de oferta y de fiel cumplimiento de las oficinas
regionales de SENDA u ofros organismos, percibir aportes destinados a la
institucion ya sea en dinero o en especies de parte de organismos tanto
publicos como privados y otras gestiones en beneficio de los programas
respectivos. Este mandato para nuestros directores estara vigente durante

todo el periodo que dure en sus funciones el actual directorio. 5. Mandato
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Representante Legal. Este Directorio ratifica por acuerdo unanime que el
Representante Legal de la institucion sea solamente su Director Ejecutivo
don Fernando Ivan Alvarado Vega, Cédula de Identidad nimero seis millones
ochocientos veinte mil seiscientos cincuenta y nueve guion seis, quién
contara con las siguientes facultades: a) Representar Legalmente a la
institucion. b) Suscribir y/o terminar contratos de prestacién de servicios por
parte de nuestra institucién con organismos publicos y/o privados. c)
Suscribir y/o terminar contratos de arrendamiento de bienes muebles o
inmuebles de propiedad de la institucion. d) Firmar contratos de trabajo y/o
finiquitos. e) Firmar y terminar convenios de prestacion de servicios a
honorarios. f) Comprar y/o vender bienes muebles a nombre de 1a institucion,
especialmente vehiculos motorizados. g) Fijar de comln acuerdo con
compradores y/o vendedores valor de bienes muebles que la institucion esta
dispuesta a comprar y/o vender. h) Comprar bienes inmuebles, en conjunto
con el tesorero don José Gustavo Concha Concha, Cédula de Identidad
numero tres millones seiscientos treinta y ocho mil cuatrocientos noventa v
tres guidn K. i)  Suscribir y revocar contratos de prestacion de todo tipo de
seNicios, tales como telefonia, internet, television por cable, etc. j) Contratar
todo tipo de polizas de seguro a nombre de la institucion y por cuenta de ésta
a favor de terceros. k) Contratar, modificar y/o terminar pdlizas de seguro de
todo tipo a nombre de la institucion. )  Autorizacién para conducir vehiculos
de propiedad de la institucion, sin restriccién de horarios, dentro y fuera del
pais, para lo cual la institucidn contratard un seguro de cobertura
internacional. m) Retirar garantias de seriedad de oferta y de fiel
cumplimiento entregadas por la institucion a los diferentes organismos
publicos y privados. Las facultades anteriormente enumeradas estaran
vigentes hasta el término del mandato del actual directorio,
recientemente electo. Se cierra la sesion a las 22:15 horas y se faculta al
portador de la presente Acta para proceder a su reduccién a Escritura

Publica. Hay firma ilegible.” Conforme con el libro de gctas de la Comunidad




La Roca, cuya acta rola de fojas seis a fojas once que he tenido a la vista.-
PERSONERIA: La personeria del compareciente, para reducir a escritura
publica la presente Acta, consta de ésta misma transerita anteriormente.- En

comprobante y previa lectura, firma el compareciente conjuntamente con la
Ve
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ANEXO N° 4
FORMULARIO DE PRESENTACION DE PROPUESTA PARA LICITACION 2015-2016
Programa de Apoyo a Tratamiento y Rehabilitaciéon en Consumo Problematico de

Sustancias Estupefacientes o Sicotropicas para Programas de Poblacién General y
Poblacién Especifica de Mujeres.

FORMULARIO DE PRESENTACION DE PROPUESTA

1. Linea de Servicio a la que postula: 03

Cada ficha de presentacién de la propuesta define en cada uno de sus componentes
el maximo de extension a desarrollar. No se leeran textos que excedan los limites
establecidos.

Asi mismo, no se consideraran curriculos institucionales o del recurso humano que
sean presentados en un formato distinto al de esta ficha.

Se debe presentar la propuesta en letra Arial Narrow, tamano de fuente 11, con
infertineado sencillo

2. Antecedentes del Oferente

Nombre de la Institucion Responsable — Giro comercial R.U.T.
Comunidad l.a Roca 71.836.200-8
Direccién {calle, namero, depto.) Comuna Region
Merced Oriente N° 60 Vifia del Mar Valparaiso
Teléfono Fax N° de Correo Electronico
32-2626924 Personalidad comunidadlaroca@yahoo.com
Juridica
65 Ministerio de
Justicia
Nombre del Representante Legal R.U.T.
Fernando Ivan Alvarado Vega 6.820.659-6
Direccion (calle, namero, depto.) Comuna Regién
Merced Oriente N° 60 Vifa del Mar Valparaiso




Teléfono Fax Correo Electronico
32-2626924 — ivanalvaradov@yahoo.com
Nombre del Centro o Programa Ejecutor Servicio de Salud ai que cormesponde
Comunidad La Roca Valdivia
Direccién (calle, numero, depto.) Comuna Regi6n
Av. Espana N° 1014 Valdivia Los Rios
Teléfono Fax Correo Electrénico
64-2425396
Nombre del Director/a del Centro Ejecutor RU.T.
Claudia Moraga Lépez 15.259.323-6
HORARIO FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO:
Horario Diumo Horario Vespertino Otro
(despues de las (Describir)
17:00 hrs)

e Lunes a domingo 24 horas

¢ Lunes a viemes 24 horas
Sabado y domingo:
funcionamientc regular y se
evaluaran salidas programadas de
usuarios en coordinacion con red
de apoyo familiar y/o referente
significativo

3. Programa Terapéutico del Centro: se deberan presentar las caracteristicas del programa
de tratamiento y rehabilitacién que ofrecera a las personas usuarias. Este programa debe
contemplar un marco teérico - conceptual, objetivo general y especificos, actividades a
desarrollar para el logro de estos objetivos, indicadores de evaluacion del proceso, criterios para
el egreso de tratamiento de las personas, entre los principales.




3.1.- MARCO CONCEPTUAL

Describir en forma sucinia d marce o ks supuesins kéricos que sustentan d Programa, indicandolos tagkores identiicados como inlluyenies scbre fa prodlemdlica. Se debe indur [a
bibliograiia en ja cual esti busado d marce tedrico uiizedy en la ropuésts. Sicdmo dos planss, axcipando (u biblogrefs.

Bl fendmeno de las drogas y las redidades asociadas a él, representan actuamente uno de los problemas socio-
sanitarios de mayor refevancia a los que se enfrenta nuestro pais. Lo anterior, dado la gravedad y complejidad del
ferl':«memdetennhaioporlaseriedefactomy miitiples causas que se le asocian, no siendo posible aludir a Unica
razon explicativa de su emergencia, ni de sus posibles consecuencias, dado el caracter dinamico que presenta y a los
discursos sociales n refacion al uso y-abuso’. De-este-modo, para abomlar a cabalidad ef fenomeno de la droga, se
hace necesario asumir una mirada amplia y multidimensional, que oomprenda los problemas relacionados con la
adiccion considerando sus motivaciones culturales, sociales y econdmicas; todas dimensiones que impactan sobre la
salud de [as personas y que son necesarias de considerar dado su interrelacion,

Asi, esta problematica, mncebldaoomun&etadoalqueunwﬂmdmllegaluwdeunaexmsmnmnunuaa
una o varias sustancias psicoactivas, presenta la interrogante que plantea, qué hace que un individuo desarrolle una

ion Y olo no,
aduf U4 “posible forma de responder esta inleogante es rescatar el esquema de la Triada de element032
intervinientes del proceso adictivo, que sefiala que la adiocion, al igual que cualquier comportamiento humano, tiene su
origen en la inferaccion de una serie de elementos que se retroalimentan. Particularmente, Ia admaon resulta de la
accion conjunta de tres grupos de factores: la persona, la sustancia y el contexto3, ot

La persona, hace referencia a dos dimensiones basicas, una psicolgica y otra fisica, y a como interactian con
las distintas sustancias, sin que esto quiera decir que entre ellos se establezca una relacion de causa-efecto, sino que
maés|bien, estos factores incrementan la susceptibifidad de las personas ante el consumo y el abuso. L a sustancia, en
tanto, tiene que ver con los distintos tipos de drogas que se presentan, sean de origen natural o sintitico, la cantidad y
frecuencia de su uso, las vias de administracion, la existencia de consumos asociados, el nivel de accesibilidad yio
dlspombiildad en ¢l medio socio-cultua, entre ofras. £ confexto, finalmente, coresponde a las cq'a:tenshcas
sociocultirales dej ambiente de pertenencia del sujeto, que influyen en Iabnnaenquesedesarrullae% cONSUmMo y esta
conformado por realidades diversas pero interdependientes entre si, como son la disponibilidad o acceso de sustancias

nndnhmeplmnnmﬂmﬂddmumbpmnademmmdﬂamdelmfaﬂmlafdmde
aite Vavas 6 desesperanza existénte en algunos sectores socidles y la vincufacion a grupos de pares consumidores.
En resumen, la dependencia de drogas se produce cuando se presenta uno o varios de los factores personales de
riesgo, que se desenvuelven en ambientes en donde existe acceso a una o varias sustancias y en donde ademas, o
consumo es aceptado socidmente o tiene un significado social positivo. ST

Esta concepcidn del fendomeno no sdlo permite una aproximacion hacia la eticlogia de las adiociones, sino que
también, supone una estrategia de intervencion, que configura lo que se ha conocido como el modedo biopsicosocial de
intervencion en adicciones, al cual, desde (a expenencia de fa Comunidad Terapéutica La Roca, se han agregado ef
componente espiritual, que procura dar una explicacién a la sensacién de vacio intemo y al sin sentido de! hombre y
abordario a través del logro de un equilibrio intemo, con su entomo y con una figura divina o de trascendencia

B concebir la adiccion como un proceso en e cual confluyen diversos elementos: persona, smtmc:aycontexto
todos-en-constante interaccitn, involucra también conoebir su abordaje y tratamiento como un procéd' en e cual
diversos autores han sefialado que lo central es el cambio en relacién a valoraciones, cogniciones y vinculacion con la
droga y & entorno que éste puede generar y, gue este proceso de cambio sugiere un transito no linea y que no es
viveneiado de igual manera por todos los sujetos. Al respecto, se han formulado modelos que también pretenden
explicar como las personas modifican las conductas adictivas, siendo su principal aporte la superacién de visiones
dicotomicas, que suponen que el cambio se da en un solo paso, que va desde el consumo adictivo a la abstinencia. El
cambio es concebido entonces, como un proceso que considera fa modificacion paulatina de 1a conducts, en que el
sujeto cursa etapas, que suponen ademas avances y fetrocesos,

Otro_aporte en la comprension e intervencion del  fendmeno, es Prochaska y Di Clemente que en 1984

L : L aT eI LT T Y |
! Barios M.D. Epidemiologia del comsume de cannabis en jGvenes y adolescentes. Souechdmpaﬁolacbmhgan&sdnmnrdmn@Fwﬁhdde
medicina Universidad Complulense de Madrid. 2002 -
2 CONACE 2004 )
3 CONACE (2004 L'ﬁagmmmmyﬂaanamﬁmmmmmdeWG'
Proyectosirea Salud y Tratamienio CONACE, Sariago de Chile.




formularon & primer modelo global de cambio de las conductas adictivas, el Modelo Transtetrico det Cambio, cuyo
caracter global esta dado por su pretension de ser aplicable a las diversas conductas adictivas y por dar cuenta de los
procesos de cambio que siguen personas; en tanto la denominacion de transtedrico, dude a hecho de que integra
principios teéticos provenientes de dislintos enfoques y disciplinas®. Bl Medelo Transtedrico del Cambio fiene un
caracter tridimensional, pues identifica tres aspectos del cambio de las conductas adictivas: los estados del cambio, los
procesos del cambio y los niveles del cambio.

Los estadios de cambio, comespondientes a precontemplacion, contemplacion, preparacion, accion y
rantenimiento del cambio, dan cuenta de una division temporal det proceso, en elapas, de acuerdo al grado de
motivacion o dispasicion del sujeto a modificar la conducta adictiva. El periodo comprende desde el momento en que la
persona tiene escasa conciencia de kener aigln problema con drogas, pasando por ia problematizacion que lo impulsa a
la accién, hasta llegar a un punto en que es capaz de mantener la abstinencia. Cabe sefialar que dicho proceso no es
lineal o de avance unidireocional, sino en espiral, avanzando algunos estadios, recayendo y retrocediendo a estadios
anteriores, para luego avanzar a un estadio superior al logrado en el primer avance. Los procesos de cambio, por su
parte, hacen referencia a las actividades iniciadas o experimentadas por la persona en proceso de cambio, que
modifican los afectos, las cogniciones, la conducta y las formas de establecer relaciones interpersonales. Los niveles de
cambio, que representan la tercera dimension del Modelo, dan cuenta de la complejidad que mmplica la modificacion de
la conducta adictiva, pues constituyen una forma de ordenar fos problemas psicoldgicos susceptibles de ser tratados, de
acuerdo a grado de contemporaneidad con la adiccion, y el grado de conciencia gue tiene el individuo.

Otra forma de intervenir sobre esta problematica, tiene el sustenfo en la Integracion Socid y Modelo de
Ceupacién humana (MOH), desde donde de define la ocupacion®, como parte de la condicion humana, y se entiende
como toda aquella actividad que presenrta un proposito y significade para la persona, coherende con sus intereses,
valores, roles, destrezas y entorno, capaz de incrementar la funcion y satisfaccion del desempefio de ella en el medio.
El MOH concibe a la persona como un sistema abierto, conceplo que se encuentra baio &l marco de referencia de la
Teoria de Sistemas. H objetivo de esle modelo es lograr establecer un grado optimo de desempefio funcional,
entendiendo que a través de la actividad con proposito se pueden obiener mejoras funciondles, el mantenimiento de
roles ocupacionales significativos, y en definitiva una mejora en la calidad de vida de las personas. La ocupacion®, como
un fin en si misma y como medic de fratamiento, se frabaja a través de la participacion activa de los usuarnos en
actividades que se encuentran disefiadas y planificadas en la Rutina de Trabajo del Programa, en base alos intereses y
necesidades, incorporando las tres areas del Desempeiio Ocupacional: Actividades de la vida diaria, Actividades
productivas y uso adecuado del tiempo libre.

Ademas, para € abordaje integral de este fenomeno complejo, es fundamental 1a Intersectorialidad y trabajo en
red. E! Modelo de Red de Redes se fundamenta desde la nocidn de sistemas auto - organizados formutada por Von
Foerster, que utlliza la teoria de la Autopoiesis y se vincula a 1a nocion de sistemas Autorreferenciales propuesto por
Niklan Luhmann, estableciendo su pertenencia a una perspectiva epistémica construccionista. Elina Dabas (1993)
plantea que debemos apoyamos siempre en la premisa de que la redidad se construye en la inferaccion de los grupos
sociales, considerando que la intervencion en red y el “efecto de red” constituyen una modalidad participativa. De esta
manera, la formacion de redes sociales podria favorecer la resolucion de problematicas comunes que aﬁ1uejan aun
grupo determinado, siempre, que los miembros de la red comprendan que el problema de un Sujeto es ¢l de un grupo
atrapado en las mismas contradicciones. De esta manera, se sugiere & Modelo de Red de Redes principalmente
considerando que durante el proceso de intervencion se adquieren innumerables aprendizajes que se polencian cuando
son socialmente compartidos con el fin de solucionar un problema comiin. Afectando tanto en beneficio del colectivo
como de cada una de las personas y de las familias que lo conforman. “Los problemas dejan de ser visualizado como lo
que el destino Jes depara para pasar a ser abstacitlos frenle a los cuales hay que pensar esirategias para resolverios™.

o . . o . - . N . . : 1 |
Bibliografia

- CONACE (2004), “Diagnostico, Motivacion y Alianza Terapéutica: Curso taller para ejecutores de Programas

i _de Tratamiento”, Area Capacitacion y Prayectos/Area Salud y Tratamiento CONACE, Santiago de Ghie.

4 CONACE (2004}, Tiagndsiios, Motvenion y Mlanza Terapiutica: Cursn aller par ejectiores de Programas de Tratarmioni”, Arca Capaditacidn y
Proyectos/Area Salud y Tratamientc CONACE, Santiago de Chile. )

SMufioz 1. Infervenadn en persones con consumo de drogas cendrada en la ocupacién. Revista Americana de Terapia Ocupacional (AJOT). 2002

SAptona Nalate Tevapia Ocupacional. Ascaacion profesional de ferapeutas ocupadonales de Navarma Pamplona 2004.

7Dabas, Eina. 1993 Red de Redes. Buenos Aies: Paidds, 1993, p 174.




- Prochaska, J. y Prochaska, J. {1992) Modelo Transtedrico de cambio para conductas adictivas. En M. Casas y
M. Gossop. Tratamientos Psicologicos en drogodependencia: Recaidas y prevencian de recaidas. Ediciones
en Neurociencias, Barcelona, p. 85-136.

- Dabas, Elina 1993. Red de Redes. Buenos Aires: Paidos, 1993.

- Durrant, My White, Ch. 1993. Medios Namrativos para Fines terapéuticos. Barcelona Paidas, 1993.

- Gergen, Kenneth. 1996. Realidades y Relaciones. Aproximaciones a la construccion social. Espafiac Paidos,
1996.

3.2.- DESCRIPCION POBLACION DESTINATARIA

Se debe describir [as caracteristicas sociodemograficas (rango etario, sexo, pertenencia a pueblos originarios, condicion
soci-ocupacional, socioeconomica, entre otras), situacion de salud (patron de consumo, safud mental yro fisica) y
otros antecedentes que permitan caracterizar el perfil dé las personas a atender. Se deben considerar todos aquellos
elementos que permitan demostrar que éstas son pertinentes a la modalidad de dencion que se postula,  Méximo 10
lineas

B Programa se encuenira dinigidc a aduifos varones que presentan dependencia a sustancias y compromiso
biopsicosocial severo, lo que implica la existencia de tratamientos previos, redes de apoyo socio-famiiares altamente
deterioradas, frastomo psiquidtrico que de existir se encuentra compensado y/o una percepcion de autoeficacia
disminuida o ausente. A nivel local, y de acuerdo a dalos estadisticos?, la poblacion con dicho perfil presenta una media
de edad de 38 afios, un 39% se encuentra cesante y el 80% se declara sin pertenencia a pueblos originarios. Respecto
de patron de consumo, el 92% presenta policonsumo, siendo |a sustancia principal &l alcohol (50%) o pasia base (30%).
En relacion a comorbilidades psiquidtricas, el 60% presenta trastomo psiquidtrico. Asi, los usuarios presentan retraso
ylo estancamiento en tareas del ciclo evolutivo, con un funcionamienio socioemociona poco adaptativo, caracterizado
por un funcichamiento intrapsiquico escasamente irtegrado y consecuente desarmllo deficitanio de habllidades sociales;
presentan comorbiidad psiquiétrica agregada que va mas dla de ser cuadros inducidos por el uso de sustancia.

% Dalos estadisioos presentades comesponden nforme Estadistion SISTRAT periode enero 2012 - noviembre 2014 de Comunidad La Roca.




3.3.- METODOLOGIA
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El Programa de Tratamiento constituye un conjunto de intervenciones y prestaciones de aita intensidad y complejidad
en modalidad residencial, dingido al logro de objetivos terapéuticos y de caracter resolutivo, que se ofrece a poblacion
general con patrin de consumo problematico y con compromiso biopsicosocial severo.

a) Del ingreso al Programa de Tratamiento: El ingreso al Programa de tratamiento se efectiia via derivacion de la
red social, de salud o juridica de la regién. las demandas de ingreso efectuadas son ingresadas a SISTRAT por
comelacion de fechas de solicitud, efectuandose e ingreso propiamenie tal al Programa de Traiamiento en funcion de dos
variables: complejidad de compromiso biopsicosocia ylo tiempo en lista de espera. Se adjunta protocolo de ingreso en el
que se detaltan mayores consideraciones del ingreso de usuarios a Programa.

b)  De las Fases del Programa de Tratamiento: La estructura del Programa de tratamiento se divide en tres grandes
fases, a saber: Fase de Acogida, Fase Comunidad Terapéutica y Fase de Egreso y Seguimiento.

b.1) Fase de Acogida: Constituye el inicio del proceso terapéutico del usuario en modalidad residencial, tiene una

duracion de un mes aproximadamente, y sus componentes fundamentales de accion son: Acoger al usuario que ingresa a

Programa de Tratamiento, Vincular — Motivar como elemento transversa a todo et proceso ferapéutico, elaborar diagnostico

y la co-construccion de PITI. Las intervenciones de esta fase son:

- Consulla de Salud Mental: puede ser de lipo individua o familiar, permite rescatar informacion relevante para e
diagnéstico, estado diario de salud, de apoyo emociona, aplicacion de instrumentos diagndsticos (URICA, TOP, entre
otros). Puede ser realizada por Asistente Social y Técnicos, con una frecuencia minima diaria.

- Consulta Psicolégica: enfrevista dinica que pemite el moniforeo animico, del cuadmo dinico, contencién emocional,
intervencitn en crisis, entre ofros. Responsable Psicologo, con una frecuencia minima de una vez por semana.

- Consulta Pskjuidrica: Instancia de evaluackn y diagnostico psiquiatrico, monitoreo de cuadro dinico; oforga
indicaciones para tratamiento psicoterapéutico y farmacologico. Responsable Psiquiatra, frecuencia minima mensua.

- Psicoterapia Individual: Instancia de intervencion que obedece a un modelo teorico, objetivos globales y especificos de
intervencion, lo que otorga continuvidad de areas y temas a trabajar con el usuario. Pretende que visualice, reconozca y
modifique pensamientos, sentimientos y acciones de que los surgen algunos de sus problemas emocionales,
conductuales y sociales, con € fin de favorecer su desarrolio biopsicosocial, que le permita oblener un mayor control
sobre su vida, a partir de la definicion de su identidad personal y social. Es realizada por psichlogo ylo médico psiquiatra,

- Visita domicliaria de salud mental: permite evaluar el contexto socio-familiar del usuario, fortalecer el apoyo familiar en ef
tratamiernto, monitorear def proceso de integracion socia, rabajar estralegias de vinculacion y adherencia al tratamiento,
entre olros. Es redizada por Trabajador social. Frecuencia minima bimensual,

~ Psicodiagnéstico: aplicacion de test psicolégicos que permiten completar el diagndstico dinico desde los ambitos
cognitivos, emacionales y de personalidad. Es realizade por psicologo en etapas iniciales para complementariedad del
diagndstico 0 mas avanzadas en funcion de los requetimientos emergentes.

- Diagnbstico de Necesidades de Integracion: heframienta diagnostica que permite evaluar el capital social, humano y
fisico con e que cuenta el usuario, y que facilita su integracion social. Es reaizado por equipo dinico. Se rediza en
etapa de acogida y luego se reevalla con periodicidad timestral.

- Consultoria de salud mental: instancia de analisis de casos dinicos que cumple objetivos referidos a elaboracion de
diagnostico, elaboracion de PTl y monitorear proceso terapéutico. De esta instancia participa equipo terapéutico en su
lotdlidad. Tiene una frecuencia en funcion de los casos dinicos, vale decir, cada caso dinico debe contar con alo menos
una revision por cada fase y subfase del proceso,

- Reunion dinica: tiene un caracter organizativo y de coordinacion del equipo terapéutico. Incuye revision de los casos
clinicos, cuidado de equipo y abordaje de aspectos de adminisfrafivos/organizacionales.

- Intervenciones grupales: instancias de intervencion con un conjunto de residentes, en tomo a diversas tematicas
orientadas a motivar al usuario al proceso terapéutico. Para la incorporacion de un usuario a intervencion psicosocial de
grupo, previamente y en fase de Acogida, cada profesional evaluara la pertinencia de su participacion.

b.2 ) Fase de Comunidad Terapéutica: Comesponde a tratamiento propiamente tal que se brindara al usuarnio y su familia

o figura vincular significativa, se trata de la puesta en marcha del plan integral de intervencion. Tiene una duracion
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promedio de 11 meses. Se encuentra divida en dos subfases: Contencidn y Estabitizacion, y Consolidacion.

En la primera subfese de Contencion y Estabilizacion se pretende lograr la adaptacion del usuario al contexto terapéutico y

su intemalizacion de pautas de convivencia. Se abordara también el reconocimiento del problema de consumo y la

infervencion sobre factores protectores y mantenedores del mismo; a nivel familiar se infervendra en téminos de vinculos y

posibles crisis que obstaculicen el proceso terapéutico. La duracion de esta subfase es de aproximadamente cuatro meses.

Respecio de las intervenciones de esta sub fase se mantienen las detalladas en la fase de acogida a nivel individua

{Consulta de Salud Mental, Consulta Psicoldgica, Consulta Psiquidtrica, Psicoterapia individual, Visita domiciliaria,

consultotia de Salud Mental) y a nivel grupa, se agregan las que se detallan a continuacion:

- Taller de motivacion: se orenta a entregar a los usuarios elemenios educativo — reflexivos que promuevan su
adaplaci6n, adherencia y motivacion a proceso de cambio que han iniciade; incluye instrumento diagnastico. Utiliza
metodologia de tipo participativa y lidica. Frecuencia semanal, Es dirigida por personal técnico y psicosocial del equipo.

- Taller de Habilidades Sociales: instancia de trabajo grupal que tiene caracter educativo — reflexivo orientado al desarrolio
0 recuperacion de destrezas para las relaciones interpersonales satisfactorias, es decir, asertividad, empatia, emociones,
comunicacion interpersonal, manejo y resolucion de conflictos. Frecuencia semanal. Responsable A. Social, Técnico.

- Taller Psicosocial Famiiar: apunta & contribuir a desamolio de roles diferenciados y protectores, objetivar estilos
comunicacionales y relacionales, etc. Frecuencia mensua. Responsable Psicologo, Asistente Social.

- Taller de Manualidades y Recidaje: pretende ofrecer al usuario compartir en un ambiente de camaraderia a partir de la
organizacion conjunta y que integra ademas elementos tendientes a aumentar aspectos ocupaciondes y de creatividad,
conociendo técnicas manuales para la efaboracion de arfesanias (mosaico, pintura, tallado en madera, pirograbado,
entre otros). Potenciando con eslo el aprendizaje de ocupaciones prosocidles para la obfencion de recursos y ef
reforzamiento de habllidades relacionales también prosociales. Responsable Técnicos, frecuencia semanal.

- Taller de Estimulacién Cognitiva: instancia de trabajo grupal que tiene como propdsito fomentar hablidades cognitivas de
los usuarios {atencion, concentracion y memoria). Responsable Psicologo, fracuencia semand.

- Taller de Deportes: tiene por finalidad lograr una educacion integrd, desarmollando aspectos psicomotrices, de valores,
conductuales, culturales y positiva utilizacion del tiempo libre. Aprendizajes de pautas de conducta positivas, para
prevenir situaciones de riesgo social y reeducar en pautas de comportamientos socialmente aceptadas. H juego como
una forma de intemalizar la utilidad de |a regla. Responsable Equipo Técnico, frecuencia quincenal.

- Taller Portafolio CIAM: en base a aplicacion de Portafolio Metodotogico para Ja integracion social elaborado por SENDA
Yy que tiene por propasita favorecer el desamollo de competencias de los usuarios en areas Comunicacion, Autonomia,
Manejo. Responsable Asistente Social.

- Trabajos comunitarios: se refiere a las acciones tendientes a incorporarfreforzar habitos de higiene y limpieza, como
también aspectos mas profundos como responsabilidad, co-responsabiidad, esfuerzo, constancia, organizacion a partir
del quehacer colidiano. Frecuencia diaria. Responsable Equipo Técnico

- Circulo de Apertura y Cierre: tiene un caracter organizativo de las actividades comunitarias ligadas a la responsabilidad,
comesponsabitidad, vaores, solidaridad y soporte grupal. Ctorga relevancia a la sinergia grupd v € enriquecimiento de
los procesas de tratamiento desde los distintos procesos de cambio de los usuarios (estadias motivacionales). Dirigida
por persona técnico y psicosocia del equipo. Frecuencia dos veces por semana.

- Circulo Terapéutico: instancia de convocatoria a los usuarios del Programa para el tratamiento de eventos especiales,
de caracier positivo o negativo, que requieren un abordaje inmediato, tales como: incorporacion de un nuevo residente,
resolucién de corflictos, avance de fase y subfases, entre otros. Responsable Equipo Técnico.

La subfase de Consolidacion, resulta ser attamente compleja en términos terapéuticos, pues se inicia un proceso de mayor

profundidad en relacion a ia intervencion psicoemociond y social que se brindara al usuario y 2 su grupo familiar o figura

significativa; resignificacion de historia de vida; responsabilizacion; dinamicas relacionales en la familia, ademas de trabajar
integracion social que considere tanto los intereses como necesidades obietivas de desamollo, en funcion del ciclo de vida
que cursa el usuario. Esta subfase tendra una duracion promedio de siete meses.

Respecto de ias intefvenciones de esta sub fase se mantienen las detalfadas en {a fase de acogida a nive! individual

(Consulta de Salud Menta, Consulta Psicologica, Consulta Psiquiatrica, Psicoterapia individual, Visita domiciliaria,

consutoria de Salud Mental) y a nivel grupal, se agregan las que se detallan a continuacion:

- Taller de Prevencion de Recaidas: instancia grupd que tiene cardcter educativo — reflexivo orientado a aumentar 1a auto
eficacia y capacidad de autocontrol del usuario en el manejo de sifuaciones de riesgo asociadas a su consumo, como asi
también desamollar nuevas y mas adaptativas habilidades de afrontamiento necesarias para mantener la abstinencia, y
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asi disminuit &l riesgo de reinicio de la conducts adictiva, asi como aminorar su intensidad en caso de que refome &
habito. Responsable Técnico y psicdlogo. Frecuencia semanal.

- Tdller Emociones: instancia grupal que fiene caracter educativo — reflaxivo orientado a reconocimiente y manejo
emocional asertiva. Responsable Psicllogo. Frecuencia semanal

- Taller Responsabilizacidn: instancia grupal que fiene caracter educativo — reflexivo arientado a aumentar locus da control
interno de usuarios, mediante 1a promocion de ta responsabilizacién respecto al consumo y problematicas asociadas.
Responsable Asistente Social, Técnico en Rehabilitacion/Técnico en Psicoeducacion. Frecuencia semanal.

- Taller Psicasocial Famifiar: Sene caricter aducativo — reffexivo; apunia & contribuir al desamolio de roles diferenciados y
protectores, objetivar estilos comunicacionales y relacionales, efe. Frecuencia mensual. Resp.: Psicologo, A Social.

- Taller de Manualidades y Readaje: instancia de trabajo grupal que pretende ofrecer al usuario compartir en un ambiente
de camaraderfa a parfir de la organizacion conjunta y que integra ademas elementos tendientes a aumentar aspectos
ocupacionales y de creatividad, conociendo técnicas manuales para fa eaboracion de arfesanias {masaico, taltado en
magera, pirograbado, entre otros). Potenciando con esto & aprendizaje de ocupadiones prosociales para la obtencion de
racursos y ef reforzamiento de habilidades relacionales también prosociales. Responsable Técnicos.

- Taller Portafolio CIAM: en base a aplicacion de Portafolio Metoddlgico para la integracion social elaborado por SENDA
y que fiene por propésito favorecer el desarolio de competencias de los usuarios en areas Comunicacion, Autonomia,
Manejo. Responsable Asistente Social.

- Trabajos comunitarios: se refiere a las acciones tendientes a incorporarfreforzar hébitos de higiene y limpiaza, como
también aspecios mas profundos coma responsabilidad, co-responsabilidad, esfuerzo, constancia, organizacion a partir
del quehacer cotidiano. Frecuencia diaria. Responsable Equipo Técnico

- Circulo de Aperiura y Ciemre: Bene un caracter organizativo de las actividades comunitarias ligadas a la responsabilidad,
comesponsabilidad, valores, solidaridad y soporte grupal. Otorga relevancia a la sinergia grupal y el enriquedmiento de
los procesos de fratamiento desde los distintos procesos de cambio de los usuarios (estadios motivacionzles). Dingids
pot personal técnico y psicosocial ded equipo. Frecuencia dos veces por semana.

- Circulo Terapéutico: instancia de convocatoria a los usuarios del Programa para el tratamiento de eventos especiales,
de caréacter positivo 0 negativo, que reguieren un abordaje inmediato, tales como: incorporacion de un nuevo residente,
resolucidn de confiiclos, avance de fase y subfases, enire ofras. Responsable Equipo Técnico.

b.3 } Fase de Egreso y Seguimiento

El Egreso, consistente en el térming de la relacion terapéutica entre el usuario y @l Programa de Tratamiento, puede

producirse por los siguientes tipos de alias: Terapéutica, Derivacion, Abandono y Administrativa

fara & caso de aifas terapéulicas, fa fase de seguimiento comesponde af monitores de los logros terapéuticos ted usuario,

e5 decir, se frata del proceso de observacitn y acompafiamianto para la consolidacion de los cambios, reforzandose

factores protectores, estrategias para |a soludén de corflictos o situaciones estresoras, y también de estrategias para la
prevencién de recaidas. En términos de periodicidad, el proceso de seguimiento considerara una frecuencia semanal
duranfe &f primer mes, quincenal al sequndo y tercer mes, y mensual desde of cuarto al sexto mes, esto es una frecuencia
de intervenciones que se distancia progresivamente en [a medida que se avanza en & semestre. Ademas, se consideran
una serte de intervenciones individuales y familiares y grupales en & proceso de seguimiento, en cada una de ias cudes
participa el equipo terapéutico de! Programa, a saber;
- Consulta de Salud Mental: se orienta a recabar informacion respecto de estados o conductas de apoyo a la continuidad
del tratamiento terapéutico, y reforzar estrategias para la mantencion de logros. En el proceso de seguimiento es posible
efectuar las consultas de salud mental mediants visita en fermeno, o en box de atencidn; frecuencia semanal durante e
primer mes, quincenal segundo y tercer mes, y dal cuarto a sexto mes frecuencia mensual.

- Visita Domiciliaria: intervencitn que consiste en acudir a domiclio o lugar de permanencia del usuario con proposio de
rmonitorear &l contexto socio-familiar del usuario y proceso de integracién social del usuario. Es realizada por asistente
social, y puede sfectuarse en compaiila de psicologo ylo técnico en psicoeducacion. Se efectila en & mes uno del
proceso de seguimiento,

- Contrd Psicoltgico: instancia de evaluacion psicoldgica, que se orienta a monitorear tanto al usuario como a la familia o
figura vincular significativa en la mantencion de los objetivos terapéuticos. ES realizada por un profesional psicalogo y
tiene una frecuenda quincena e primer mes, y de segundo a sexto mes frecuencia mensual.

Se consideran ademss, indicadores y categorias de moniloreg para conocer la situacion del usuario en relacidn & fa

mantencion de fos logros terapéuticos alcanzados. Dichos indicadores dicen relacién con: Patrén de consumo, Situacitn

§




“familiar, Relaciones interpersonales, Siuacion socic-ocupacional, Salud mental, Salud fisica, Transgresion 2 la norma
social.
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3.4.- OBJETIVOS DEL PROGRAMA (Maximo 1 plana)

OBJETIVO GENERAL

Brindar tratamiento de rehabilitacion e integracion social a adultos varones con consumo de drogas y/o alcohol, con
compromiso biopsicosocial severo, en modalidad residencial y a cargo de un equipo profesional interdisciplinario.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Fase de Tratamiento: Acogida

Acoger y contener emocionalmente a usuario que ingresa al Programa de tratamiento.

Favorecer el proceso de motivacion y adherencia al proceso terapéutico como obiefivo transversal de tratamiento.
Contribuir a la integracion del usuario al grupo de residantes; y desamollar estrategias de acercamianto desde y hacia el
equipo terapéutico.

Generar aproximacion diagnostica clinica integral del usuario que incluya area de salud fisicay mental, area de consumo
de drogas y area psicosocia, evaluacion de estadio motivacional y compromiso biopsicosocial.

Lograr Ia estabilizacion fisica y mental def usuario a través del manejo de sinfomatologia del sindrome de abstinencia
residud y manejar la comorbilidad psiquiatrica que pudiera presentar.

Promover la incorporacién de familia yfo referente significativo en el proceso terapéutico.

Co construir plan individual de tratamiento integral, que aborde 1as areas contempladas en 1a aproximacion diagnéstica y
que incluya consentimiento informado y contrato terapéutico.

Fase de Trafamiento: Comunidad Terapéufica Sub—Fase Contencién y Esfabilizacion

Desarrollar estrategias de motivacion a cambio y reconocimiento del problema del consumo de drogas.

Contribuir a la integracion de normas basicas de convivencia, respeto mutuo y su trascendencia en la caidad de vida.
Contribuir a fa incorporacién de un codigo valdrico prosocial que redunde en sanidad interior, con consideracion a fa
dignidad def hombre y su sentido de trascendencia, como objetivo transversal al Programa de Tratamiento.

Intervenir sobre los factores mantenedores del consumo de drogas y fortalecer los factores protectores

Fortalecer vinoula con familia o figura vinewlar significativa.

Contribuir a la incorporacion de habitos de vida saludable que integren aspectos ocupacionales.

Evaluar el logro de los objetivos en lo que va del proceso de fratamiento, involucrando todas las areas contenidas en el
PTI {criterios de avance de proceso), como objetivo transversal al tratamiento.

Fase de Tratamiento: Comunidad Terapéutica Sub—Fase Consolidacion

Contribuir af desamollo psicoemociona y social y tareas evolutivas del usuario,

Promover en el usuario la responsabilizacion respecto al consumo y sus probleméticas asociadas {delitos, violencia, etc.)
Contribuir a la resignificacion de la historia de vida.

Intervenir sobre dinamicas relacionales del grupo familiar del usuario

Educar ala familia en temas relacionados con &l consumo de drogas, etapas evolutivas individuales y familiares y,
manejo de situaciones de crisis y conflicios.

Proporcionar orientacion para la elaboracion de proyecto de vida, acorde a las caracteristicas de su etapa evolutiva.
Entrenar competencias y habilidades ocupacionales.

Ayudar a que la familia identifique factores de riesgo y potencie factores protectores.

Trabajar el despegue progresivo det Programa de tratamiento y espacio institucional.

Ayudar a que el grupo familiar tome un rol protagonico en la reinsercion del usuario.

Contribuir al desarolio de destrezas individuales y familiares para la prevencion de recaidas.

Fase de Seguimiento

- Acompaiiar psicosociamente al usuario.

- Evaluar mantencion de logros terapéuticos.

- Reforzar esfrategias de prevencion de recaidas




3.5.- CRITERIOS PARA EL EGRESO

Sehale y describa los critarios que 38 consideran para hos dstirtes mativos da egreso del programa.
Mixtmo 1

Finalizada la Fase de Comunidad Terapéutica, entendida como la fase ifima de un procesc de tratamiento progresivo y
caracterizado por la intensidad y profindidad de fa intervencion en modalidad residencial, prosigue & egreso del usuario del
Programa, mediante el Alta Terapéutica, entendida como la evaluacién dlinica final realizeda por el equipo tratante, en
acuerdo con el usuario y su familia o referente prosodial significativo. En tal sentido, se procede a dar alta dinica al usuario,
teniendo como requisito fundamental para elio, el logro de ohjetivos terapéuticos que garanticen su integracitn a la vida
“‘normalizada”, y en donde el desarrollec de estrategias de prevencion de recaidas del consume de drogas debe haberse
trabajado y entrenado.

La evaluacién, para otorgar dicha alta terapéutica ohedece a los siguientes criterios dinicos:

- Patrin de consuma: esip es, que & usiario presente disminucion en ke valoracion de palrén de consumo en cuanio a
fipo de sustancia, dosis y/o frecuencia de consumo, via de administracion yfo contexto de consumo.

- Situacion familiar: evaluacion de la existencia o no red de apoyo socio-familiar que en téminos generales favorezea la
continuidad de logros terapeuticos en cuanto a consumo problematioo y compromiso blopsicosocial.

- Relaciones mlerpersonales: se refiere a la evaluacidn respecto a fa modificacidn 0 no de las caracteristicas de la
interaccitn interpersonal como asi también al despliegue de allemalivas no violentas de resducibn de confiicto v a
avances an el proceso de autonomla e independencia. De este modo, esta variable se apunta hacia el favorecmiento del
desarrollo de un estilo relacional armonioso con ef contexto social, esto implica ta adquisicion, desamollo y dzz-tizgis ¢
habilidades sociales, manejo de condictos, entre otras.

- Salud mental: evaluacion de que en caso de existir cuadros comorbidas se encuentre estabilizados, y con fratamiento
medicamenteso, seglin comesponda.

- Salud fisica: para aquellos usuarios que presenten patologias fisicas asociadas, se encuentren estabilizados y con
tratamiento médico

- Trasgresion a la norma social: que problematice y se responsabiice por trasgresiones a normas que haya vivenciado.

- Situacion caupacional: que €l usuario presente una planificacion y despliegue progresivo de prayects socio-ocupacional
&n ambito educaciona, de capacitacion yio laboral

Para la evaluacion de cada una de |as variables, la Norma Técnica, define los siguientes criterios de valoracion:

- Legro Alte: valoracion que hace referencia alcance de 1a totalidad de los objetivos planteados en relacion a la variable
evaluada, es decir e usuario, se encuenira en condiciones de inbegrarse al medio de manera satisfactoria y se aprecia la
decision por consolidar un cambio favorable en su estilo de vida

- Logro Intermedio: indica un alcance parcial de las objetivos en relacion a la vanable. El usuario requeriria de un periodo
de apoyo para una integracion social safisfactoria. Se aprecia una débil disposicién y preparacion para sostener un
cambio de estilo de vida.

- Logro Minimo: @ usuario en referencia presenta un alcance minimo en & logro de los objetivos planteadgs. Se
mantienen sin modificacion la generalidad de las variables personales y del contexto que hacen pensar que la persona
roanounnbon an dnnon dnoma seahehla racaidy Se aprecia una débil o nula disposicion &l cambio en estilo de vida.

Cabe sefidlar ademas, que el usuario en fratamiento puede ademas presemtar otros tipos de alfa, esto es, alta
administrativa, alta por abandono o alta por derivacion:

- Alta Adminisirativa: ctorgada dado decision del eqins tormr iotize An amenaar ob urniarin Al Dennrama do Tratamientn
por no cumplir con el Contrato Terapéutico, en tal sentido comesponde a un egreso anticipado como consecuencia de
acto o compartamiento que no se corresponde con las objetivos del Programa, ademas del no avance, estancamiento o
refroceso en &l PTi.

- Abandenc: coresponde a la pérdida de contado del usuaric con al Programa de tratamiento par un periodo iqual o
mayor a dos meses, en tal senfido comesponde egreso anlicipado del proceso terapéutico, en cuanto a cumplimiento de
objefivos y fases, por dedision del usuario def programa.

- Denvacion: carresponde al trastado del usuario por indicacion o sugerencia del equipa, a ofro et qua racralua ey
mativo indice da consulia; esto es, por cambio de domiciio, u otra razon justificada.

Tzra cada tipe de egreso desarito & equipo terapéutico emitiri Informe en el que se indigue los fundamentos del egreso del
usuerio def Programa, y ademés registrard el ipo de Alta en SISTRAT.
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3.6.- EVALUACION DE PROCESO Y RESULTADOS TERAPEUTICOS A NIVEL DE LAS
PERSONAS USUARIAS.

Se espera conocer [a5 varlahles de evaluacidn de proceao ter@pautico, los erterios de ewalutitn de logro terapéutios ¥ e monitaren de resultados, de
acuerdo a los establecido en la Noma y Onentactones Téanicas vigertes. Miaximo 1 plana

a) Evaliacion de proceso ferapéutico; En trminos de evaluacion del proceso de terapéutico, 5¢ consideran como
indicadores y categorias de monitoreo para conocer |a situacién del usuarios los sugeridos pos la Norma Técnica y que se
corresponden con las variables consideradas en el formato de Plan de Intervencion ded Programa. Asi, para este tipo de
evaluacion se considera ef estado de avance de los objetivos de intervencion planteados en el Plan de Tratamiento
indradual™ de cada usuano y se realiza de manera frimestral. Para elfo, cada abietivo formulado se evafuard ufizando
indicadores de logro especificos, esto es: Con Avances, Sin Avances y Con Refroceso, y se completa e Instrumento
“Evaluacion de Proceso” que confiene e resuliado de dicha evaluacion de procesc.

Varighles Indicadores Conducta observada Con Sin Con
avances | avances | Retroceso

Patron de Consumo
Ralaciones Intepersonaies
Sald Fisica

Salud Mental

Situacion Familiar

Shuacion oamacional

Transgresiin & la Norma Social |

- Con Avances {CA). Cuando ocurra cualquier cambio favarable en relacion a las variables sefialadas.

- Sin Avances (SA). Se mantienen los indicadores sin modificacion respecto de la evaluacion anterior.

- Con Retroceso (CR): Cuando ocurra cuaiquier cambio desfavorable en relacién a las variables sefialadas, que
obstaculicen o disminuyan las probabifidades de lograr los objetivos def proceso terapéutico.

Respecto de la evaluadon de proceso, cabe sefialar ademds que:

- 5Se evalila el avance no a través de etapas o fases distinguibles del proceso, sino a fravés del monitoreo pericdica de
tos objetivos terapéuticos del plan individual entre el usuario, familiar y equipo, observando los avances o retrocesos
en cada una de las variables de imervencion, y reformulando objetivos y/o estrategias cada vez que sea necesaric.
De esta manera, se enfatiza en la necesidad de personalizacion del plan de tratamiento.

- Laevaluacion de procese, se registra ademas, de manera trimestral en plataforma SISTRAT, de acuerdo a variables

y witesios de logro detallados previamente.

b) Evaluacion def proceso terapéutico al egreso™2 Como se detallo en el apartado “Criterios para el egreso”, la evaluacitn
para oforgar ¢ alta obedece a |os siguientes oriterios dinicos, v de acuerdo al siguiente formato:

Variables Indicadores Conducta cbeervada Logro alto Logro Logre
intermedio minimo

Patron de Consumo
Relaciones Interpersonales
Salud Fisica

Salud Mental

Sitbuacion Famiar

Situacién ocupacional

| Trensgresidn a la Norma Social
Cada variable formulada se evaluar utiizando indicadores de togro especificos, esto es: Logro Alto, Logro Intermedio y
Logro Minimo y se completa e Instrumento “Evaluacion Final™. En consideracion a la mencionada evaluacion fina, se
determina e fipo de alta y logro final obtenido por el usuario; y esto también se registra en SISTRAT.

¢) Moniforea de Resultados Terapéuticos {TOPY®: De acuerdo a lo establecido en la Norma y Orientaciones Técnicas
vigentes se realiza un seguimienic de los avances terapéuficos a través del insirumento denominado Perfil de Resultado
de Tratamiento, validado para la poblacion chilena. En tal sentido, se aplica en una primera oportunidad al ingreso {dentro
de las dos primeras semanas) y cada fres meses hasta ef egreso, asimsmo duranie [a fase de seguimiemto. Por olra
parte, se uiiiza como un insumo adicional para el desamollo y monitoreo del Plan de Tratamiento individual (PT1).

1 Yiase Instrumantos: Plan de intervencion
12 Viase Apatado Criterics para o Egreso
1 Vease Instrumentos: TOP
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3.7~ INSTRUMENTOS DE REGISTRO

La Ficha Clinica o Carpeta Individualizada es et instumento en el que se realiza un registro
completo y exhaustivo de la condicién de salud integral de las personas usuarias. Se debe
adjuntar formato de Ficha Clinica o Carpeta Individualizada, que debe contemplar en su
contenido al menos: Diagndstico integral (frastomo por consumo, salud mental, salud fisica,
compromiso biopsicosocial y mofivacional}, Consentimiente (nformado, Contrato terapéutico,
Plan de Tratamiente Individualizado, Diagnoéstico de necesidades de integracion social,
Formulario de derivacién a otro programa, informe de Egreso, los gue deben estar acorde a la
Norma y Orientaciones Técnicas vigentes, asi como a las normativas sanitanas vigentes
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A confinuacién se presentan los siguientes instrumentos:

Ficha (inica de registro

Pauta de evaluacion de compromiso biopsicosocial
Consentimiento Informado

Contrato Terapéutico

Informe Diagndstico tntegral

Pauta de Evaluacion de Patron de Consuma

Listado de Roles

Listado da Intarases

Escala de Evaluacion del Cambio de la Universidad de Rhode 1sland URICA,
T.OP

Instrumento de Diagndstico de Necesidades de Integracion
Plan de Intervencién Integral

Hoja de Registros

Evaluacion de proceso

Informe de Alta

Ficha de Demanda

Hoja de Referencia

Hoja de Contrarreferencia
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Programa Residencigl Adultrs.
Av. Egpaiia N 1014 Vadida
RegiondelosRios - Chie

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE INFORMACION
Ficha Unica de Registro
Ficha N°
Fecha de ingreso
|.- Antecedertes Personales

Nombre:

Edad: Fecha de Nacimiento:

Coduladeldentidad: ____ _ FEstado Civil y/o conyugal:

Ascendencla Indigena Tipa de Prevision de Salud

Residencia:

Teléfono (Residencia y/o trabajo):

Derivado por:

Referente significativo: Teléfono de contacin:
Entrevista realizada por:

I1.- Motivo de consulta

III. Caracterizacion del Consumo

Tipo de Sustancia Via de Administracion Frecuencia de consumo | Edad de inicio
Sustancia Principal del consumo

Utdma vez gue

consumid

Alcohol

Marihuana

PBC

Cocaina

Sedantes

Inhalantes

Otros

Observaciones:
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Inicio y mantencién del consumo:

Lugar y ocasiones:

Estrategias de obtencion:

Cambios conductuales:

Estimacion de gastos:

¢Ha estado en tratamientos por consumo de drogas antericrmente? si na
Afio Lugar de Tratamiento Nombre Dispositivo Terming
Tratamento
Si No

18




IV.- Antecedentes familiares
Descriptidn del grupo familiar:

Nombre Parentesco [ Edad | E- Civil y/ﬂ Actividad Vive con el / |
conyugal ] ella }
Genograma
-
]
Observaciones:




V.- Antecedentes de Vivienda

—Casa Observaciones:
Tipo Vivienda __ Deptn.
__ Mediagua
___Pieza dentro de la vivienda
__.Residencial, Pension, Hostal
__ Hospedera
__ Choza, rancho, ruca
__Caleta
__ Punto de calle
Tenencia de la __Arrienda Observaciones:
Vivienda _._Paga dividerdo
__Propia
__Allegado
__Dcupacién irregular
_..Cedida
__Dtros
— N/A
VI.- Antecedentes Educacionales
Ultime afio cursado:
Observaciones,
Educacion basica Repitic  Si__ No__
Desercién Si__ No __
Observaciones
Educacidn media Repitid Si_ No
Desercion S5i___ No ___
Dbservaciones
Educacion Téonica Repitié Si__ No__
Superior Desercin Si__No__
QObservaciones
Educaciéon Superior Repitid Si__ No__
Desercion Si__ No__
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VT1I.- Antecedentes Laborales

Condicion
ocupacional

__Trabajando actuatmente

Observaciones:

__ Buscando trabajo por 19 vez

_— Cesante

__ Quehaceres del hogar

__ Estudianda sin trabajar

__ Persionada o Jubidaedo

__ Incapacitado permanente para

trabajar

.. Persona que vive en instituciones

__ Rentista

___Persona que vive en situacion de

calles que no trabajan

Categoria
ocupacional

__ Empleador Observaciones:

___Cuenta propia

__ Asalariado

__ Familiar no rermnunerade

_ Trabajador voluntario

___ Otruos (a)

N/A

__ Pensionado

Problemas
vinculados
asociados al
CONSUMO

Si

Observaciones:

—_No

VIII. Situacion Judicial

Tipo de Causa Afo

Resoluddn judicial

Dbservaciones/cumplimiento
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IX. Expedativas del tratamiento




Diagnasticos

a) Compromisa bipsicosodal {completar ficha adjunta)

__ lLeve

__ Severo

Cbservaciones

b) Estadio Motivacional respecto al Consumo

__ Precontemplacion
__ Contemplacion
__ Preparacion

___ Acluadon

__ Mantenimiento

Observadiones

€) Trastomo Psiquiatrico CIE 10

Mamue

can una X:

Trastornos mentales argdnicos.

EQZ, trastorno EQZ y trastornos de ideas dellrantes.

Trastormoes del humor {afectivas)

Trastorngs neurcticos, secundarios a situaclones estresantes y somatomorfos.

Trastornos de la personalidad y del comportamiento del adulto.

Trastorngs del comportamiento asociado a disfuncienes fisiolégicas y a Factores somiticos.

Retraso mental.

Trastomos def desamofio psicoibgco.

Trastarnos del comportamiento y de las emociones de comienzo habitual en la infancia y de la
adolescencia.

En estudio.

Sin trastormo

d) Trastorno Psiquiatrico DSM IV

on una X:

EQZ y otros trastornos psicotices.

Trastorno de estado del dnimo.

Trastomo o i arstediad.

Trastorno somatomorfo.

Trastorno disociativo

Trastornos sexuales y de la identidad sexual.

Trastorne del suefig.

Trastornos del control de los impulsos, no dasifica en otros apartadas.

Trastomo adaptativo

Yrastorno de Ia personalidad

Trastorno cognoscitive

Trastorno de inicio de la infancia, la nifiez o la adolescencia

En estikdio.

Sin trastorna
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a) Diagnéstico Trastorna Fisico

Marque con una X:

Hepatitis Alcohélica Subaguda.

Hepatitis Crdnica.

Enfermedades Somaticas.

Hepatitis B,C,D.

ETS.

Otras enfermedades o condiciones de riesqo vital.

Infecdosas relacionadas con uso de sustancias.

Traumatismos y secuelas secundarias.

Otras enfermedades o condiciones fisicas limitanbes.

Patologia de la gestién v del nifio_intrauterino

Anemia: megalobldstica y ferropenia.

Cardiopatias, Miocardiopabia dilatada por OH, arritmias, HTA

Patalogia bucal

En estudio

Sin trastgmo

f) Presencia de otros problemnas de salud mental

violencia Observaciones:

Intrafamiliar 1
Abuso Observaclones:

Sexual

Explotacidon | Observaciones:

Comercio
Sexual

Otros Observaciones:

Sin Observaciones:

problemas
de salud

mental
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Programa Residencia Adulins.
Av.Espafia N° 1014 Veidivia
Regitn de Los Rios -~ Chie

Evaluacion de Compromiso Biopsicosocial

Nombre:
Fecha de Aplicacion:

Variables
Biopsicosociales

Leve _ _ Moderado_ Severo_

Patrén de consumo

Diagnéstico de trastomo

por consurmo de
sustancias (C.LE. 10).

Desea intenso/compulsién a comsumir l2 sustancia

Disminucion de la capacidad para canrdar el consimo de una
suslanca unas veces para controlar & comienze dal consumo y
ofras para detenerlo o disminuir ia cantidad consumida.

Sintomas soméaticos de un sindrome de abstinencia cuando el
consumoe de (8 sustancia se reduzea o cese, se confrman por el
oompinto de sintomas caracteristicos de la sustanda o por o
consumo de la misma sustancia que lo provoca con la intencion de
diviar los sintomas.

Toleranaa: anmenit progresvo de is dass pam fograr =f mismo
efecto gue originalmente se producian con dosis mas bajas.

Abandono progresivo de otras fuantes de placer o diversion, a
causa del consumo de la sustncia aumento del fiempo necesario
pars obtener o administrase la sustanda o para recuperarse de
sus efectos.

Persistencia en o comsumo a pesal de Sus evidentes
consecuendas peljudiciales como dafios somaticos, estados de
anmmo depresivos conseculivos a periodos de consumo de algune
sustanda, o deterioro cognitivo secundario al consumo.

De acuerdo a CIE 10 variables __ /6

Sindrome de
abstinencia
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Percepcion de problemas

de salud fisicos asociados

Patologia psiquiatrica

Contexto del molivo de
consulta

Motivacion al cambio

Tratamientos anteriores

Intentos de abstinencia sin
fratamiento

Percepcion de
autoeficada

Situacian Ocupacional

Consumo ylo frafico en
olros familiares

Problemas judiciales
asociados

Y——

Red de apoyo soGal
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Observaciones:

Equipo CT La Roca
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado usuario, al iniciar su proceso de Tratamiento en Comunidad La Roca,
Programa residencial para aduitos, resulta importamte informare respecto de las
condiciones generales de los servicios que se le otorgaran, los cuales se detallan a
continuacion:

El tratamiento que Ud. inicia brinda atencion residencial gratuita a adultos varones, mayores de
20 afios, que presentan consumo problematico de drogas y/o alcohol.

&l tratamiento que Ud. Inicia es voluntario y su permanencia en &l dependera de su adherencia y
motivacion a continuar con & proceso de batamiento. Frente a una eventual intencién de
abandono se respetaré su decision de renunciar a ta permanencia en el Programa de Tratamiento.

El tratamiento que Ud. Inicia es confidencial, por lo que se resguardara el respeto a su privacidad,
razon por la cual no se realizara registro por audio, video o fotografico sin su autonizacion.

El programa de tratamiento que Ud. inicia induye su participacion en un conjunto de actividades
individuales, grupales y famiiares, a cargo de un equipo profesional compuesto por psictlogo,
asistente social, técnicos y médico psiquiatra.

Durante su proceso de fratamiento, Ud. tiene derecho a ser informadalo acerca de su proceso
terapéutico (avances, altas, derivacion, entre ofos).

Durante su proceso de tratamiento, Ud. tiene derecho a manifestar desacuerdo con el Programa
de Tratamiento, ante las autoridades comespondientes, segiin sea ef caso. Para lo mismo, ¢
Programa dispone de un Libro de Reclamos y Sugerencias a su disposicion.

Yo, Rut
declaro estar en conocimiento de los derechos e implicancias del presente Consentimiento
Informado.

Usuario Representante Programa

Valdivia, de de
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Programa Residencidl Adulins.
Av. Espaiia N° 1014 Vddhia
RegitndelosRos -  Chie

CONTRATO TERAPEUTICO

Estimado usuario, al iniciar su proceso de Tratamiento en Comunidad La Roca,
Programa residencial para adultos, resulta importante establecer el marco terapéutico en el
que se desarrolla su proceso, para lo cual se enuncia lo siguiente:

Hl programa de tratamiento que Ud. inicia es gratuito y presenta modaidad residencial, lo que
significa que padré participar de intervenciones de funes a domingo.

El equipo de tralamiento se encuenira integrado por Psicdlogo, Trabajador Social, Teécnicas y
Médico Psiquiatra.

Los ferapeutas o profesionales ded equipo de iratamienio debesan olorgare un trato digno,
respetando su voluntariedad y confidenacialidad en el proceso de tratamiento.

Los terapeutas o profesionales del equipo deberan otorgade una atencién oportuna vy
comprensible.

Los terapeutas o profesionales del equipo durante el proceso de tratamiento fomentaran su
motivacion de cambio. Asf frente a una eventual infercidn de abardono se elaborard ur plan de
rescate por parte del equipo de tratamiento, por un plazo de dos meses,

Los terapeutas o profesionales del equipo durante cualquier memento del proceso de tratamiento
podran aplicarle test de drogas, como método para fortalecer a intencionar su molivacion de
cambio.

El usuario en tanto se compromete a iniciar un proceso de cambio en su conducta frente a las
drogas, que me permita mejorar su calidad de vida y la de sus seres queridos.

El usuario se compromete a asislir al Programa de Tratamiento por ef plazo que sea necesano
para la superacion de problematicas individuales, familiares y sociales, asociadas a su consumo de
drogas y/o alcohal. Dicho plazo aproximadamente corresponde a doce meses de duracion.

El usuario s5¢ compromete a actuar con smcefidad consigo misme, con sus seres queridos, con &
equipo terapéutico y sus comparieros de proceso.
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El usuario se compromete a asumir responsablemente los deberes y condiciones que se requieren
para el éxito de su proceso rehabilitador, esto es, participar de las intervenciones grupales, talleres
socic-ocupacionales, intervenciones individuales y famiiares.

El usuario se compromete a respetar a cada miembro de la Comunidad Terapéutica sean éstos
profesionales, terapeutas o compafieros de procaso, para el bienestar de la convivencia en o
Programa.

El usuario se compromete a incorporar y practicar conductas de sana convivencia, esto es, utilizar
vocabulario adecuado y mantener una actitud de respeto y tolerancia.

El usuario se compromete a apoyar el proceso terapéutico de sus compafiercs, esto es, disuadir y
alertar frente a la exposicién de conductas de riesgo para proceso rehabiitacion y mantencion de
la abstinencia.

El usuario se compromete a que frente a cualquier duda o intencion de abandonar el tratamiento
buscara ayuda y aceptara la orientacion def equipo terapéutico.

El usuanio se compromele a cuidar las instalaciones y pertenencias de la inslitucion, y respetar las
pertenencias de los demas miembros de la Comunidad Terapéutica, esta es, nc hacer mal uso,
como asi también la sustraccion y/o apropiacion indebida.

Las instalaciones comunitarias del Programa de Tratamiento se encuentran libres del consumo de
drogas y alcohok; por o que el equipo de fratamiento velaré porque dichas condiciones se cumplan.

Yo,

Rut acepto comprometerme en mi recuperacion
de la forma que aqui estd escrito. Ademas, estoy en conocimiento que el presente Contrato
Teraptutico tiene valor morad y pesmite evaluar los compromisos gue he asumido ep mi
permanencia en el proceso terapéutico, o y con ia Comunidad Terapéutica La Roca Valdivia.

Usuario Representante Programa

Valdivia, de de




Programa Residencial Adidios.

Av. Espafia N™ 1014 Veldivia

Rexion da Los Rios

. IDENTIRCACION

Chila

DIAGN!

O INTEGRAL

NOMBRE

RUN

FECHA DE NACIMIENTO

EDAD

ESTADO CIVIL Y/O CONYUGAL

ASCENDENCIA INDIGENA

ESCOLARIDAD

OCUPACION

TIPC DE PREVISION DE SALUD

RESIDENCIA

TELEFONO DE CONTACTO

APGDERADO

TELEFONO DE CONTACTO APODERADO

II. CONDUCTO DE INGRESO

INSTITUCION QUE DERIVA

FECHA DE INGRESOQ

M. METODOS DE RECOLECCION DE INFORMACION

[-

IV. DIAGNOSTICO POR AREAS DE EVALUACION

V.1 Pafrn de Consumo:

V.2 Situacién Familiar:

IV.3 Relaciones interpersonales:
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V.4 Sitwacion Ocupacional:

V.5 Transgresion a la Norma Social:

V. Estado de Salud Mental:
IV.7 Estado de Salud Fisica:
!
V. CONCLUSIONES
V.SUGERENCIAS
EQUIPO CT LA ROCA LA UNION
32
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Programa Residencid  Adultos.
Av. Espaha N 1014 Vadivia
Regitn delnsRios -  Chia

PAUTA DE EVALUACION PATRON DE CONSUMO
2.- ANTECEDENTES GENERALES:

NOMBRE

RUN

FECHA DE
NACIMIENTO

EDAD

ESTADO CIVIL

DOMICILIO

ESCOLARIDAD

TELEFONO

3.- PATRON DE CONSUMO
3. a. Antecedentes de Consumo:

Sustancia

Tipo de Sustancia

Sustancia
Principal

Sustancia
Secundaria

Sustancia
Terciaria

Sustancia
Cuatemaria

Alcohol

Marihuana

Pasta Base Cocaina

Cocaina

Farmacos

Inhalante

Solventes

Otros

3. b. TIPQ DE CONSUMO

Frecuencia

Cantidad

Via de

Administracién

Uitimo Consumo

Sustancia Principal

Sustancia
Secundaria

Sustancia Terciaria

Sustancia
Cuaternaria
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3. ¢c. MOTIVACION AL CONSUMO:

Evitar Evitar Dolor | Evitar Frio Dificultad para Otra Otra Dtra
w» | Fisiologicas Harmbrg abdominal domir
-]
=
% Evasion Relajacién | Desinhibicion Liberacion Animg Disfrute Olras
— | Emocionales
Robar Trabajar | Crear Lucidez | Concentracién Superar Pelear
Desempefio Mieda
E
2 Relacion | Integracion |Conversar | Relacion sexo | Otras Ofras Otras
Adaptativas | con Pares Social opuesto

3. d. Historia de consume de drogas (Edad, con quien se inicid, etapas criticas, revisar areas de la vida del usuario

que considera han sido modificadas de alguna forna por éste).

3 e Acceso (eshategia para consequir drogas, vende).

3. f Preparacion {Acciones antes y durante el consumo).

3. g Vias y formas de uso (Via: digestiva, respiratoria, membranosa, circulatoria / Formas de uso o administ.)

3. h Patrones de uso miltiple (Patrones de combinacion de sustancias).

3. i Cuidados pre-post consumo {Acciones de reduccion de riesgo y molestias frente al consumo).

3. j Escenario (Donde, cuando, con quién, habito).

3. k Presencia ¢ ausencia del consumo socializado (Solamente en grupos; en grupa o solo; tendendia a consumir

solo}.

3.1 Consecuencias de 1a intensidad del consumo (sin consecuencias evidente; Actidentes, viokencias,

autoagresién, intoxicacidn, ofras).

3. fi Simbolismo ylo sentido asociado al uso de sustancia (poder, pertenencia, evasiin, rebefion, festivo,

experimental, efc.).




4.- FACTORES PROTECTORES Y DE RIESGO

mbito Factores Protectores Factores de Riesgo
Individual

Familiar

Comunitarios

5.- CRITERIOS CIE-10 (marque con una X las que cormespondan)

CRITERIOS
Deseo infenso/compulsion a consumir (a sustanda

Disminucion de la capacidad para controlar €l consume de una sustancia unas veces para controlar el
comienze del consumo y olras para defenerlo o disminuir [a cantidad consumida.

Sintomas somaticos de un sindrome de abstinencia cuando & consumo de la sustancia se reduzca o cese,
se confirman por el conjunto de sintemas caracteristicos de la sustanda o por el consumo de la misma
sustancia que lo provoca con la intencion de aliviar los sintomas,

Tolerancia: aumento progresive de a dosis para lograr ef mismo efecto qus oniginalments se producian con
tosis mas bajas.

Abandono progresiva de ofras fuentes de placer o diversién, a causa del consumo de la sustancia aumento ' ‘
del tiempo necesario para obtener o administrase la sustancia o para recuperarse de sus efectos. ;|

Persistenicia en ef consummo d pesar de sus evidendes comseciencias perjudiciakes como dafos somaticos, D
estados de animo depresivos consecutivos a periodos de consume de alguna sustancia, o deterioro cognitivo
secundario d consumo,

6.2 Sindrome de Abstinencia al Alcohol (DSM - IV)
Cesacion o reduccion en el uso de alcohol que ha sido intenso y prolongado.

Criterios Descripcion En el
Tiempo

Hiperactividad auton6mica (sudoracidn o incremento del pulso mas aBia de 140/ min.

Temblor de manos intenso

Insomnic

Nauseas o vomitos
llusiones o alucinaciones transitorias, visuales, tactiles o auditivas

6. SINDROME DE ABTINENCIA !
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Agitacion psicomotora

Ansiedad

Convulsiones generalizadas

6.b Sindrome de Abstinencia por Cannabis (DSM -~ IV)
Los sintomas de abstinencia se presentan en las primeras ocho horas de la suspension y persisten por dos o tres dias,

se caracteriza por la presencia de:

Sintomas

Descripeion en el Tiempo

imitabilidad

ansiedad

perturbaciones del suefio (insomnio inicial)

nauseas vomito

temblores sudoracion

dolores musculares

busqueda de la droga (“craving”)

Otros

6. ¢ Sindrome de Abstinencia por Cocalna {DSM - V)

Cese o reduccidn de cocaina de un uso intenso y prolongado.

Criterios

Descripcion en el Tiempo

Fatiga

Suefios vividos, no placenteros

Insomnio o hipersamnia

Apetito incrementado

Retardo o agitacion psicomotora

Sindrome de Abstinencia por Anfetamina (DSM - IV)

Animo disforico y dos o mas de fos siguientes cambios fisiologico.

Criterios

Descripcion en el Tiempo

Fatiga

Suefios vividos, no placenteros

Insomnio o hipersomnia

Apetilo incrementado
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6.- TIPO DE CONSUMO:

Experimental
Ocasional
Habitual
Perjudicial
Dependiente
7- ESTADIO MOTIVACIONAL:

Pre-
contemplacion

Contemplacién

Accidn

Mantencién

Abreviaturas Técnicas

OH = Alcohol

TAB = Tabaco

THC = Marihuana

PBC = Pasta Base

COC = Cocaina

INH = Inhalables

SED = Sedantes {Clonazepam, alprazolam, barbitlricos, valium, diazepam, ravotri, otros.)

lOTROS OPIODES = Morfina, codeina, tramadol, demerdl, otros.)
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Proorama Residencial Aduftos.
Av. Espafia N° 1074 Vaidivia |
Regitn delosRis - Ghile

Nombre: Fecha:

Rol pasado presente futuro

Estudiante

Trabajador

Valuntsrio

Proveedor de cuidados
Ama o amo de casa
Amige

Miembro de familia

Micmbro active de un :
grupo religioso

Aficionado

Participante de
oranizaci

LISTADO DE ROLES
|

Rol No muy valieso ylo Con algin valer ylo Muy valioso ylo
importante importancia importante !

Estudiante P
Trabajacor P
Voluntario
Privveedor de cuidados .
Ama o amo de casa

Amigo

Miembro de familia
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Wrembro activo de
grupo religiosa

Afcionado

Participante de
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Programa Residencid Adullos.
Av. Egpania N* 1014 Vadivia
Rogion de Lot Rioe - Chke

LISTADO DE INTERESES

Nombre: Fecha:

INSTRUCCIONES: para cada actividad, marca todas las columnas que describan tu
nivel de interés en esa actividad.

ACTIVIDAD ¢ Cudl ha sido tu nivel de interés? ¢ Participas tTe  gustaria
ST e aclialmente  an |realizaa en ol
En los dltimos 10 afios En el (Km0 | oots aclividad? | futuro?

afo
mucha poco | ninguno | mucho poco ninguno S NO g ND

Practicas Jardineria
Coser
Hugar Napes
Habiarfleer idiomas
extranjeros

Participar en actividades
edesiaslicas

Escuchar radio

Caminar

Reparar sutos

Escribir

Baiar

Jugar goif
Jugaiver fiiibol
Escuchar misica popular
Armar puzles

Celebrar dias festivos
Ver pdliculas
Escuchar misica clasica
Asistira
charfas/conferencias
Nadar
Jugar bolos

Ir de visita
Ameglar ropa
Jugar damas/ajedrez
Hacer asados
Leer
Viajar
Ir a fiestas
Practicar artes marciales
Limpiar Ya casa 1
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Jugar con juegos armables

Ver television

Ir a concierios

Hacer cerdamica

Cuidar mascoias

Acampar

Lavar/pianchar

Participar en politica

Jugar juegos de mesa

Decorar interiores

Pertenecer a im chib

Cantar

Ser scouf

Ver vitrinas &
escaparatesfcomprar ropa

Ir a la peluquerfa

Andar en bicideta

Ver un deporte

Observar aves

Ir a carreras de autos

Arregar |2 casa

Hacer ejercicios

Cazar

Trabajar en carpinteria

Jugar pool

Conducir vehiculo

Cuidar nifios

Jugar fenis

Cocinar

Jugar basketball

Estudiar histora

Coleccionar

Pescar

Estudiar ciencias

Realizar mamoquineria

[r de compras

Sacar fotografias

Pintar

Otros...

r
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Programa Residencal Adultos.
Av. Espatia N° 1014 Valdivia
Regiondelos Rins -  Chie

ESCALA DE EVALUACION DEL CAMBIO
DE LA UNIVERSIDAD DE RHODE ISLAND {URICA).

Instrucciones. Cada una de las siguientes frases describe cdmo podria sentirse una persona cuando

empieza un fratamiento o aborda algin probleme en su vida. Por favor, indica tu grade de acuerdo o

desacuerdo con cada una de estas frases. En cada caso responde en funcion de como te sentiste en €
pasado o de como te gustaria sentirte. Recuerda que siempre que aparezca la palabra problema se refiere

a tu problema con las sustancias.

VALORES:
1.-Totalmente en desacuerdo
2 -Bastante en desacuerdo
J.-Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4. -Bastante de acuerdo
5.-Totalmente de acuerdo

1.-Que yo sepa no tengo problemas que cambiar.

1 2 3 4 5
2.-Creo que puedo estar preparado para mejorar de alguna manera.

1 2 3 4 5
3.-Estoy haciendo algo con los problemas que me han estado preocupando.

1 2 3 4 5
4.-Puede que valga la pena el que trabaje para solucionar mi problema.

1 2 3 4 5
5.-No 50y una persona que tenga problemas. No tiene ningin sentido que yo esté aqui.

1 2 3 4 5

6.-Me preocupa la posibilidad de que dé un paso atrés con un problema que ya he cambiado, por esto

estoy aqui en busqueda de ayuda.
1 2 3 4 5
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VALORES:
1.-Tolamente en desacuerdo
2.-Bastante en desacuerdo
3.-Ni de acuerdo nj en desacuerdo
4. -Bastante de acuerdo
5.-Tolaimente de acuerdo

7.-Pox fin estoy haciendo algo para resolver mi problema,

1 2 3 4 5
8.-He estado pensando que tal vez quiera cambiar algo de mi mismo.
1 2 3 4 5

9.-He trabajado con éxifo en mi problema pero no estoy segura de que pueda mantener el esfuerzo yo
solo.

1 2 3 4 5
10.-A veces mi problema es dificultoso, pero estoy trabajando para resolveto.
1 2 3 4 5

11.-Para mi, el hecho de estar aqui es casi como perder el tiempo ya que & problema no tiene que ver
CONMmIgo.

1 2 3 4 5
12.-Espero que en esta lugar me ayuden a comprenderme mejor a mi mismo.
1 2 3 4 5
13.-Supongo que tengo defectos, pero no hay nada que yo necesite realmente cambiar.
i 2 3 4 5
14.-Me estoy esforzando reaimente mucho para cambiar.
1 2 3 4 5

15.-Tengo un problema y pienso realmente que debo afrontaro.
1 2 3 4 5

16.-No me siento capaz de mantener lo que he cambiado en la forma que yo esperaba, y estoy aqui para
prevenir una recaida en ess prablema.

1 2 3 4 5




VALORES:
1.-Totamente en desacuerdo
2 Bastante en desacuerdo
3.-Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4.-Bastante de acuerdo
5.-Totalmente de acuerdo
17.-Aunque no stempre consigo resolver con €xito mi problema, af menos fo estoy infentando.
1 2 3 4 5

18.-Pensaba que una vez hubiera resuelio mi problema me sentiria liberado pere a veces ain me
encuentro luchando con &l.

1 2 3 4 5
19.-Me gustaria tener mas ideas sobre cmo resolver mi problema.
1 2 3 4 5
20.-He empezado a hacer frente a mis problemas pero me qustaria que se me ayudara.
1 2 3 4 5
21.-Quizas en este lugar me puedan ayudar.
1 2 3 4 5

22 -Puede que ahora necesite un empuje para ayudarme a mantener los cambios que ya he llevado a
cabo.

1 2 K) 4 5
23.-Puede que yo sea parte del problema, pero no creo que realmente sea asi.
1 2 3 4 5
24 -Espero que aqui alguien me pueda dar un buen consejo.
1 2 3 4 5
25 -Cualquier persona puede hablar sobre €l cambio, yo de hecho estoy hacienda algo para cambiar.

1 2 3 4 5




VALORES:
1.-Totalmente en desacuerdo
2.-Bastante en desacuerdo
3.-Ni de acverde ni en desacuerdo
4.-Bastante de acuerdo
5.-Totalmente de acuerdo

26.-Toda esta charfa psicol6gica es abumida. ;Por qué no podrd fa gente simplemente ofvidar sus
problemas.

1 2 3 4 5
27 -Estoy aqui para prevenir la posibilidad de recaer en mi problema.
1 2 3 4 5
28.-Es frustrante, pero siento que podria reaparecer e problema que pensaba haber resuetto.
1 2 3 4 5 3
\
|

29.-Tengo tantas preocupaciones como cualquier ofra persona. ;Por gué perder d tiempo pensando en

dllas? |
1 2 3 4 5

30.-Estoy trabajando activamente en mi problema.
1 2 3 4 5

31.-Asumiria mis defectos antes que intentar cambiarlos.

1 2 3 4 5

|

32.-Después de todo lo que he hecho para intentar cambiar mi problema, de vez en cuando welve a i

aparecer y me preccupa. :
1 2 3 4 5
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ANALISIS DE RESULTADOS URICA

Nombre: Fecha:

Preg. 1 5 1 13 23 26 ] #H Total

Valoracion

Contemplacién

Preg. 2 4 8 12 15 19 21 24 Total

Valoracion

Accion

Preg. 3 7 10 14 17 20 25 30 Total

Valoracion

Mantencion

Preg. 6 9 16 18 2 27 28 32 Total

Valoracion

Pre contemplacion

Observaciones:




Perfit de Resuitados de Tratamiento (TOP)
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Programa Resdencial Adullos,
Av. Esparia N° 1014 Valdive
FegiéndelosRios - Chie

oJd GISTR

Fecha de ia intervencién: ..................
Objetive de la  intervencion:

....Tipo de imtervencion:.....

Desarrollo y analisis de la intervencion: ... ... e

Nombre y firma del profesional ‘




Programa Resdencial Adultos.
Av. Eapafia N° 1514 Valdivie

Regitn de Los Rio

Chie

EVALUACION DE PROCESO TERAPEUTICO

Nombre:

RUT:

Fecha:

Edad:

Fecha de Ingreso:

Fase:

Variables

Conducta observada

Con
dvances

Patron de
Consumao

Sin

IVANCRSs

Con

Relaciones
Inleparsonales

Selud Flsica

Salud Mental

Situacion Familiar

Situacitn
ocupacional

Transgresion a la
Norma Secial

L

Conclusiones:
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Programa Resdencsl Adultos.
Av. Espafta N* 1014 Valdivie

RegiéndelosRias - Chie
INFORME DE ALTA
Fecha:
Nombre
Céduta de idenfidad N°
1. Fecha de Ingreso
Fecha de Egreso
. Diagnostico Ingreso: 1
H
i
")
\'A Diagnastico Egreso: I
i
[}
v
V. Resumen de Historia Clinica
EQUIPO CT LA ROCA
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FICHA DE REFERENCIA UNICA
MESA DE TRATAMIENTO POBLAGION ADULTA

Regidn De Los Rios
Fecha de solicitud:

| IDENTIFICACION
Nombre:
ClL: Estado Civil/Conyugal;
F. Nacimientn: | Edad:
Escolaridad: [ Ocupacion:
Domicio: [ Ciudad:
Teléfono: Contacto;
Numero Ficha Médica (si procede) Fonasa: S NG
Deriva conhijosfas: SI__ NO___ Ofro contacto:

Se envia a atencion para: Confirmacion Diagnostica { } Realizar Tratamiento { )
Seguimiento { )  Ofro: especificar

H. MOTIVO DE CONSULTA

Hipdtesis Diagndstica o Diagnostico:

Sustancia: Frecuencia de consumo;

Tratamienios Antenicres:

Abstinencia:

IIl. ANTECEDENTES RELEVANTES AREAS BIOPSICOSQCIALES

Area Meédico Genaral:

Area Médico Psiquidtrica:

Area Psicologica:

Area Sociofamiliar:

Area Ocupacional:

55




Area Judicial:

IV. SOLICITUD

V. EQUIPO PROFESIONAL QUE DERIVA

==

INSTRUCTIVO PARA COMPLETAR HOJA DE REFERENCIA

Identihcacion: se deben induir todes aquellos aspectos que fadiliten la individualizacion del usuario
Y su posterior contacto; esto es, nombre, C.., estado civillconyuga, fecha de nacimiento, edad,
escolaridad, ocupacion, domicilio, teléfono, referente de contacto.

Motivo de consulta: que incluye diagndstico de consumo, la{s) sustancia(S), frecuencia, la
existendia de tratamientos anteriores, periodos de abstinencia en & @timo afic.

Aspectos Biopsicosociales:

Area medico General: antecedentes morbidos (Cronicas, ETS, VIH-SIDA, etc.)

Area médico psiquiatra; sefialar la existencia de patologia dual y de tratamiento farmacologico.

Area Psicologica: Dg. Motivacional, evaluacién cognitiva, afectiva y conductal.

Area Sodal: antecedentes familiares, socio-ocupacionales, do justicia, laborales y/o otras
problematicas asociadas.

Solicitud: Dar cuenta de referencia asistida.

Equipo profesional que deriva: identificacion de fa institucin y equipe que refiere al usuario.

56




Documento de Comtrareferencia
Red de tratamiento Region De Laos Rios

I ldentificacion dal Usuario

Nombre

RUT

Prenision

Fecha de Nacimiento

Edad

II. Antecedentes de Derivacion

Ingfitucion

Profesional

Fecha Derivacidn

ll. Antecedentes de Atencidn

Tipe Atencidn

Profesional(es) de
Primera Afencion

Fecha Primera Atencién

Perli de Alercidn

PAIL) PARM( } PR{)

Ingresa a Tratamiento

8l

NO

Observaciones
respecto de la Atencion
Realizada

Sugerencias
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3.8.- PROTOCOLOS O PROCEDIMIENTOS

Los Protocolos corresponden a instrumentos que definen de manera operativa, los

procedimientos, reglas y actuar frente a situaciones especificas.

Se describen.

- la definicién de 1a lemdtica procedimental,

- los critefios de definicion, por ejemple indusién, crisis, derivacién asistida,
coordinacion con ofros servicios entre ofras,

- flujo de la secuencia de las acciones,

- los responsables, efc.

Al solicitarse olros protocolos ¢ procedimientos se refiere a protocolos atingentes a la

temética que los centros pueden generar para su mejor funcianarmiento,

Adjuntar:

- Protocolo o Procedimientos de Rescate

- Protocolo o Procedimientos de manejo de Crisis y/o descompensaciones del
cuadro clinico

- Protocolo de manejo de VIH-SIDA

- Otros

Se adjuntan los siguientes protocalos:

- Protocolo de Rescate

- Protocolo frente & consuma de sustandcias

- Pratecalo aplicacion test de drogas

- Protocolo frente a accidentes de salud

- Protocolo frente a confictos interpersonales

- Protocolo VIH SIDA

- Profocdo Sindrome de abstinencia por consumo de alcohd
- Protocolo de intervencion frente a riesgo suicida

- Proiocolo frente a rectamos

- Protocolo de ingreso
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Programa Residencial Aduttos.
Av. Espafia N” 1014 Valdivia
Regin de Les Rios - Chie

PROTOCOLO DE RESCATE
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacion General Modalidad Residencial

Los usuarios que ingresan al Programa de Tratamiento desde su ingreso deben manifestar su voluniariedad de iniciar y
pefmanecer cwsando un proceso terapéutico por consumo probleméfico de drogas en modalidad residencid. No
obstante, es posible que durante dicho periodo i usuario presente ambivalencias o desestime su permanencia en e
Programa, esto en funcién de su estadio de motivacion de cambio, su proceso de adaptacidn y adherencia a la
Comunidad yo la anargencia de problemélices asociadas, plantedndese en concordancie con sl e detisin de
abandonar el Programa de Tratamiente. Para ello se plantea lo siquiente:

Se considera gue un usuario ingresa a plan de rescate cuando presenta incumplimiento de su retomo en tres
oportunidades continuas, en las que previamente habia concertado y confirmado su asistencia.

Dadas las tres inasistencias continuas del usuario, el equipo en reunion dinica abordara la situacian a través de
aNscusitn caso, de mook tf de desarroliar un andfisis integral de su proceso terapautico.

De dicha discusion de caso se generard un plan de rescate que induya objetivos, actividades, tiempos y
responsables,

El usvario serd informado de este plan de rescate via presencial o telefbnica.
El plan de rescate tendra una duracion méxima de dos meses.
Se enenderd que finaiiza ef plan de rescale cuando:

v" Elusuario reestablece compromiso de iratamiento y adherencia.

¥ O bien, cuando se cumple o plazo del plan de rescate, y e usuario pese al plan, mantiene baja
adherencia; por lo que se ls otorgara alta por abandono.

¢} Enrazdn de la decwsion explicita de un usuario de abandonar & Programa

Para aguellos usuarics que presenten infencion de abandonar el Programa de Tratamiento y comuniquen su
decision a un integrante del equipo terapéufico. Dicho integrante del equipo deberd evaluar la situacion y
desplegar estrafegias motiveciones y de adherencia que permitan fa pemnanencia volontana def usuano en ef
Programa.

Si ef usuario persiste en su decision de abandonar el Programa, el profesional sera responsable de llevar ta
silvacion a reunion dinica, de modo tal de analizar  proceso lerapéutico del usuario, como asi también
consensuar y planificar en tal instancia estralegias motivacionales y de vinculacion para e usbario, como
objeliva terapéutico inmediato y si procediera a fravés de un plan de rescate.

Si el uswano pessiste en su decisitn de abandonar e Programa pese al plan de rescafe, & proceso colminara
con [nforme de Egreso por abandono que se anexars a su Hicha Unica de Reqistro.

EQUIPO CT LA ROCA
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Programa Residencial Adultos.
Av. Espadia N* 1014 Valdvia
Regitn delosRios -  Chie

PROTOCOLO FRENTE A CONSUMO DE SUSTANCIAS
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacitn General Modalidad Residencial

El procese de mantenerse abstinents del cansumo de sustandias para quienes inician, cursan yfo concluyen un
proceso terapéultico, resulta dificl y compleio, & cambio no es ineal y por élo la probabiidad de recaer,
volviendo a consumir sustancias es altamente probable, no significando esto, necesariamente, un fracaso
terapéutico (CONACE, 2005:2).

Desde lo arterior, y ain cuando las aclividades dinicas, psicosociales y socio-ocupacionaes def Programa de
Tratamiento se orienten entre oires aspectos, a la mantencion de la abstinencia del usuario y/o la prevencién de
recaidas como objefive de base, es posible eventualmente que e usuario expenimente sitiaciones de consumo
n suU proceso terapéutico.

Resulta relevante consigner por tanto, que de presentarse una situacion de consuma en el dispositive o en su
contexto de crigen, las acciones a emprender basicamente comesponderan alas siguientes:

En €l dispositivo:

- En fa eventualivsd que ef UsUaNU Se preseme & Fograma en hajo fos elecios del acofioktiogas, se
manejaran lo siguientes critesios:

- No se le permitira parficipar de ninguna actividad, procediéndose a sostener una breve convessacion,
evilando la confrontacion y en la que se le explicaran los molivos por los cugdles no podra participar de
las actividades del programa.

- Sels comunicara de dicha situacidn a ta familia, informéndole de la situacion y de 1a accion emprendida
por parte def equipo, esto es, encuadre terapéutico. De dichas acciones debera quedar registro en ficha
dlinica def usuario.

- Posterinmmente & equipo terapéutico reunidn, discutirh en tomo a la sthiacidn de consuma, de modo tal
de desplegar estrategias de contencion y motivacion al cambio,

- Dependiendo de lo desajustado def comportamiento del usuario, es decir, feniendo en cuenta la
frecuencia de dicho comportamiento y gravedad de {a situacién, e equipe svenhialmente podra
determinar consecuencias/sancion en relecion a (@ misma, que podran comesponder a altas
admiristrativas o suspensiones, o una sancién intema.

- Eventuamente en el caso de que e usuarnio se presente altamente desajustado/agresivo, el profesional
podrd fomar contatto con la fuerza poblica, de modo tal gestionar su apoyo para e control de la
siuacion.

En Contexto de ofigen

- De presentarse consumo detenido por € propio usuano, o equipo terapéutico debera intervenir en &
dispositivo 0 a fravés de visita domicliaria con objeto de evaluar fa situacion, y adecuar intervencionas
de modo tal que se favorezca su abstnencia.

- De presentarse recaida prolongada, esto es, imposibilidad del usuano y/o su referente significativo de
frenar la situacion de recaida, e equipo terapsutico en conjurrto con @ familiar deberan desplegar todas
las estrategias o mecanismos necesarios para frenar la situacion de recaida, esto es contenedo v
estimular motivacion.

- Tras episodic de racaida del usuario, este sork considaradc pars evalvacion psiquistrica mansusl, que
permila un eventual ajuste farmacolagico.

- Dependiendo de la contimsdad de episodios de consumo y atencion a la valoracion de CBPS, se
cansiderara posiblidad de derivadidn a unidad de desintoxicacion,

EQUIPO CT LA RDCA.
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Programa Residencidl Adutips.
Ax, Espafig N” 1014 Valdivia
RegimdelosRis - Cile

PROTOCOLO TEST DE DROGAS
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacidn General Modalidad Residenclal

Con |a finglidad de verificar la abstinenda se aplicaran test de drogas a los usuarios a través de examenes de
orina yfo de saliva. Dichos examenes tendran el carticter de sisteméticos, aleatorios, selectivos, sorpresives y
voluntarios.

La realizacion de los exdmenes se encuentra estipulada en ol Contrato Terapéulico de manera expresa, por lo
Que CAta usuanio que ingresa a tratamiento podrd manifesiar su volurmag de somelerse a dichos examenss.

En razén de la toma de exdmenes resulta importante consignar o siguiente:

Los exdmenes serdn Bevados a caha por el personal téenico/profesional de la Comunidad

Terapéutica. '

La realizacion del examen serd determinada por ¢l equipo terapéufico de la Comunidad, en las
oportunidades que [o estime canveniente.

B procedimientn de 1a tnma del examen (en caso de test de oina) se realizard en la sala de habn,
ingresando a ella sdlo e usuario y el técnico/profesional encargado de tomara,

El usuario gue haya dado positivo seré considerado como consumo reciente de sustancia,

La aplicacion de test y sus resultados seran analizados en reunion de equipo, de modo tai de tomar
acuerdos en tomo d estado de avance de los usuarios.

EQUIPO CT LA ROCA

61




Programa Residencisl Adulics.
Av. Egpafia N° 1014 Veldivia
Regidn dalosRios -  Chie

PROTOCOLO FRENTE A ACCIDENTES DE SALUD
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacion General Modalidad Residencial

Enla Comumdad Terepéutica, dada su Modalidad Residencial que da cuentn de una permanencia diaria de los usuanos
en el Programa, es posible que eveniuaimente emerjan accidentes o situacones de vidnerablidad pera la salud fisica de
los usuarios; en tal sentido es importante referir lo siguiente:

Cada usuanio el Frograma se encuertra inscrito en Centro de APS comespandiende a su domiahio.

El Horario de atencion de cenfros APS es de 08:00 a 17:00 hrs., en tanto, @ senvicio de urgencia funciona enfre las
17:00 a 24:00 hrs.

En caso de un accidente de salud de mayor complejdad se debera acudir a Hospital de Valdivia, con
funcionamiento las 24 horas dal dia.

Para el traslado del usuario dei dispositivo de salud, se podré coardinar con taxis caectivos, o mediante solicitud
de ambuiancia al 131.

Sera responsabilidad del 1écnico/profesional de lumo coordinar el acompafiamiento del usuario al dispositive de
saud

Es responsabfdad también del técnico/profesional de tumo comunicar la situacion a Director/Coordinador del
Programa, quienes eveluaran fa necesidad de comunicar de inmediato fa infarmacion a fa familia y/o apoderado.

EQUIPO CT LA ROCA
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Programa Residencial Adultos,
Av. Espaiin N 1014 Veldivia
RegindelosRloe -  Chie

PROTOCCLO FRENTE A CONFLICTOS INTERPERSONALES
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacién General Modalidad Resldencial

Desde la convivencia de ios usuarios del Programa de Tratamiento es posible emerfan  eventuaimente tambien,
diferencias en cuanto & intereses o situaciones de conflicto interpersonal a nival fisico y/o verbal; en tal sentido es
importante sefialar lo siguiente:

- Desde fo dispuesto en e Contrato Terapéutico y Narmas de Convivencia de la Comunidad se encuentra estrictaments
prohibido la emergencia de agresiones fisicas y verbaies hacia compafierss, come ast mismo hacia miembros del equipo
terapéutico.

- No obstanie, de darse vaa sitacion de conficto anire usuarias, se ospera que las inlegrantes dol oquipo lorapéutioo
presente, desplieguen estrategias y mecanismos necesarics para frenar fa escalada del conflicto, esto s, intervencion en
crisis y de ser necesanio abordaros terapéuticamente de manera individual.

- En caso de agresion fisica, se espera que fos miembros del equipo terapéutico presente, desplieguen esirategias y
mecanismos necesarios para conduir la conducta, esto es alejarlos y abordarlas terapéuficamente realizando contencion
emocional de manere individual.

- Es responsabiidad también del equipo terapéutico presente o interventor en la siluacion de confliclo, comunicar 1a
situacion &l Director del Programa/Coordinador, con guien en conjunto evaluarén el hecho delerminerin sus
consecuencias.

- Bl equipo terapéutict reunido, discutirs en tomo a la sihvacion de confliclo y podrd deferminar consecuendiasisancitn en
refacion a la misma, que podsan comesponder a alta administretiva 0 suspension, o una sancitn intema. Dichas sanciones
serén evaluadas y supervisadas por o Equipe de La Comunidad.

EQUIPC CT LA ROCA
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Residencial Adultos.
Av. Espafia N” 1014 Valdivia

RegimdelosRics -  Chie

PROTQCOLO VIH SIDA
Comunidad La Roca
Programa Poblacion General Modalidad Residencial

Para el maneio de usuaric con VIH/SIDA se considerarin |as siquientas orientaciones:

La toma de conocimiento de que el usuario es portador de VIH/SIDA se puede dar por medio de la formalizacion
de enirevistas establecidas o examen médico, durante etapa diagndstica o proceso lerapéutico en general.

De conocerse fa situacion de VIM/SIDA en o usuaria/a, se solictard informe diagnastico yfo de tratamiento
emitido por dispositivo de salud comespondiente,

En ¢l caso de no existir algin diagnostico previo, se establecera contactn con la institucion pestinente a la ciudad
ge referencia def usuaro para gestionar apoyn/asesora de disposiivo de salud que disponga de personal
capagtado.

Utilizacion de las redes para el acompafiamiento al usuano anle las distintas gestiones de control de salud
establecidas par la red de tratamientn.

Promocion en conpnto con senvicio de atendidn hospitalaria, de un apoyo psicosocial que permita atender, entre
olros, las situaciones de impacto de la notificacion del VIH, proceso de vivir con VIH, discriminacion ylo
aislamianto social pos visir con VIH, autecuidado y prevencion saandaria del VIH, adharencia a los fratamientos
y confroles de salud,

Garanfizar la confidencialidad necesaria del usuario con VIH/SIDA.

Dasde su permanencia en 'a Modalidad Residencial se deberan desplegar estrategias de autocuidado hacia o
usuario portadar, para lo cual se debord acordar con e usuario dichas estrategias, velando por un abordaje de la

tematica libre de prejuicios y discriminacidn.

Procedimiento de comtrol para usuanio con VIH

Paso 1; Conductas sexuales

Orientacion sobwe los peligros v
consecuencias de la sexualidad
riesgosa.
Recopilacion  de
impoitante,

informacion

Apoya del equipe terapéutico. En consejerias
de acuerdo a la detencién de VIH.

Despejar dudas

Cancientizar

Paso 2: Consejeria pre test

Orientacion para enfrentarse a
test, los mitos.

Apoyo dal aquipo terapéutico.
Preparar a fa persona emocionalmente para
realizm ef examen.

Paso 3: Consejeria post test intervenciones individuales, | Apoyo del equipo terapéutico.
grupales y familiares. Segin Conductas preventivas
resultado.
Paso 4: Resultado del VIH | Intervenciones individucles, | Apoyo del equipo terapéutico.
positivo, grupales y familiares. Conductas preventivas de autocuidado.
Sequimiento y awtocuidado Contencion emocional.
Supernvision de contrales médicos.

PASO 1: Consejeria asociada a las conductas sexuales tiesgosas durante &l consumo
Se aplicara este procedimiento a todas las personas ingresadas & programa en la fase 1 de definicion v enfoque;
desamoflando grupos de conversacion para poder recompiar la informadion necesaria para guiaros a tomar una decision.
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Ocasian para trabajar &l forma de {2 prevencion, la sexualidad y condudias de riesgo.
Permite faciilar la toma de dacisiones sobre |s realizacion def test en el momento mdicado {periodo de ventana);
entregando la informacion adecuada, despejando mitos, apoyando las ansiedades y femores propios de la
realizacion del examen, y acompaftando la entrega dal resultado.

* Preparar a la persona para & examen, expiicandale ias implicandas de saber si vive 0 no con VIH, favoreciendo
una conversacion en 1omo a los modes reconocer su estado.

Procedimiento:

Comersacienss prevenciar y sexualidad.

Conversaciones respeto & contagio de VIH.

Conduclas de riesgo.

Tema de conciencia y responsahilidad

Orientar al conocimiento de- tipa de conlagio, ratamiento elc.
Mitos y realidades del test

Responsabilidad.

Vanabie:

En ¢f caso de que [a persona niegue la posibifidad de redizar e test o b problematica del VIH; como consecuendia de su
vida sexual; se le indicara la importancia de vivir en comunidad, y o que implica este tipo problematicas en el diario vivir
de esta, informéndole que no se podra trafar en la comunidad si no accede al examen, y se le mformara a la familia de
esta siluacion. Para evitar situaciones iesgosas que tengan que ver con (a poblacion usuaria,

PASO 2: Consejeria PRE-test
Enfregar confianza y apoyo d usuario que necesite y quiera saber de su estado, derivandolo al consultorio més cercano u
hespital para generar dicha atencién de salud y en sus respectivas redes de apoyo.

= Permite tomar la decision de realizarse o no ef test, considerando la informacion adecuada a su preparacion
emocionel para recibtir ef resalfiado, evakiando sUS recursos personales y socales para emirentar un posible
resultado positivo.
Informarse sobre VIH/SIDA
Informacion sobre practicas de riesgos y farmas de prevendion,
Evaluacion del riesgo personal.
Informacion sobre o test de detencién del VIH (confidenciglidad, en qué consiste propésito, descripcion del
procedimiento, perioda de ventana, significada del resultado negativo, positivo e indeterminado.
Preparacidn emocional y recursos personales, sodales para enfrentar a resultado.

-Intervenciones individudles para recopilar informacion

-Realizar consejenias (aquipo terapéutice) que motiven a la persona al auto cuidado y aplicar e test de VIH.
-Toma de conciencia y responsabdlidad.

-Onientar al conocimiento de: (ipo de contagio, tratamienio elc.

-Preparacion emocional.

PASO 3: Consejeria post test
Esta conseieria s efectia posteriomnenic & ka prueba que permils la compransion, scoplacion y akrontamiento del test de
detencidn del VIH, a través de la entrega de informacion y apoyo emocional.

Consejerfa para ef resulfado negativo:
=  Significado del resullade al periodo de ventana {no se ha adquirido & virus hasta los 3 meses antes anteriores a
la toma de examen}
= Aclarar que @ resutado negativo no significa que ante una nueva conducta de riesgo, no pueda adquirrse o
virus.
* Conlinuidad del trabajo en tomo a la prevencidn, y la necesidad de reducir riesgos y mantener conductas
proventivas.
Procedimierto:
Realizar consejerias relacionadas a la responsabilidad y las conductas saxuales resgosas.
=  Fomentar conductas preventivas.

Consejeria para el resultado positivo:

La entrega de ur resultado posiiivo requerira de la aplicacion de un mayor nimero de habilidades de apoya emocional y
contencion. Las posibles respuestas son amplias (apatia, culpa, rabia, temor) ante lo cual es importante fomentar la
expresion y verbalizaclon emocional, tanto para dar espacio a los sentimientos, y para evaluar la necesidad de detivacion
postenol & apoyo profesional.

=  Motivar al usuario a informarse bien y apuyar su incorporacion a cantroles especificas.( SMSS)
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Fadilitar el manejo del resultado en el ¥abajo, con amigos, la famiia y olras edes socides y comunidad
terapéutica (convivencia).

Apoyo emodonal y evauar la necesidad de derivadon a apoyo psicddgico y grupos de
autoayuda.{espadalizados enla problematica det VIH)

Continuar ef rabajo en torne a fa prevencion y fa reduccion de conductas de nesgo.

Acilarar como no se fransmite el VIH, frente a faniasfas y temores no reales.

Apoyar a las personas en sitiacién de orisis emocional, a través e la contencion emocional y la organizecion de
la vida en las horas siguientes. (en caso de confusitn).

Froparcicnar infarmacién esorita acerca de VIH /SIDA

Identificar y fagilitar el aecceso de las redes sociales de apoyo.

Procedimiento:

Intervendionaes individuales (aquipo terapéutico)
Psico-educacion familiar, grupal (comunidad terapéutica)

PASO 4; Resultado del VIH positive: Sequimiento y auto cuidado

Supervision de controies médicos realizados informandonos de la evolucion de ia enfermedad y sus complicaciones y
poder abordar la problematica de manera eficaz hadcia of usuariofa.

Se h'abajara con of usuatio/a, la comunidad y su famiia respacto a las medidas de:

Apoyo psicosodial a las personas que viven con VIH.

consejeria asociativa para & auto cuidado, adherencia a tratamierdos psicoterapéuticos.
impactp y vivir proceso con VIHL

discriminacion y aislamiento social por vivir con ViH,

Psico educacitn de a enfermedad (mitos y realidades del contagio).

Contencion emacional.

Obsenvar evofucian psicologica de wvir con VIM:

Elementos cognitivos: explorar la compresion y el significado del resultado de la prueba para el usuario/a; aclara
¢ significado del resultado de la prueba, contestar 1as preguntas de una manera dara y sencila.

Blemenfas emocionales: proporcionar un ambiente faclitador de |3 expresion de senfimientos, nomalizar las
respuestas efeclivas como las esperables en esta situacion, reconocer y validar los seniinientos; recondar que f
periodo de ajuste o resultado, por muy dificl puede superarse explorar sentmientos de culpa, depresion o
ideacion suicida.

Elementos comporta manlales: adarar actividades sexuales mas seguras conversaciones sobre el uso corrscto
ddl preservalive; comeniar la implicaciones de 1 ermbarazo; comentar oiras lemas de sakud, oama pre-infeacion,
enfermedades de fransmision sexual, consumo de acohol v drogas, nivel de estrés, estilo de adaptacion,
desamollar un plan de salud, con metas especilicas y realista, que incluyan (a asistencia a controles de salud.
Elementios inferpersonales: discutir of impacto de informar a otras personas scbre el resultado apoyando la toma
de decisiones; estimular |a inkegracion social y Ja incorparacion a red sodal de apoyo,
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Programa Residencial Ao
FAv. Espaila N* 1014 valdivia
RegindelosRios -  Chie

PROTOCOLO SINDROME DE ABSTINENCIA POR CONSUMOD DE ALCOHOI.
Comunidad L a2 Roca
Programa Poblacion General Modalidad Residen cial

I Definicion:

B sindrome de abstinencia del alcohol (SAA) se coracteriza por la presendia de hiperactividad vegetativa {tembior,
sudoracion, taquicardia, hipertension arterial, nawseas, vomitos), sintomas de ansiedad, imitabilidad, inquietud, insomnio y
deseo imperioso o craving de ingerir alcohal, debido al cese o la reducdion del uso pralongado de grandes cantidades de
dcohal (DSMHV-TR, CIE-10). Generalmente surge de 06 a 24 horas después de la Gltima ingestz.

Cuando la abstinencia es grave, la persona puede presentar arisis convulsivas generalizadas y alteraciones
perceplivas (alucinaciones} en & contexto de un estado confusional “defrum™ que cursa con agitacion psicomotora y
que si no 86 comectamanis Iraldo pusds tondudr Incuso 3 1a mucrte, Sobrotodo on PErSONas QUG YRS CHOS
trastomos organicos concominantes como traumatismo craneo-encefilico, hemorragia, cerebral, neumonta (OSMHY-TR,
CIE-10).

L Signos y sintomas

Los sintomas del sindrome de abstinencia alcohdlica pueden agruparse en hipereximbiiidad del sislema nervioso
central, hiperactividad del sistema nervioso autonomo y alteraciones cognitivas. Su gravedad puede empeorar de leve a
moterada entre las 24 a 72 horas. Puede alcanzar una extrema gravedad a los tres o cuefro dias de evoludon.

Los sintomas del SAA son: neusea, vomito, sudoracion, agitacion y ansiedad, alteraciones del suefio, alteraciones
tictles (piquetes, comezon, ardor, “sensacion de toqueles aléclricos”, alucnadones Bctles), alteraciones visuales o
auditivas incluyendo alucinaciones.

Los signos que caracterizan a SAA son: hipertermia, tBquicadia, incrementc de la frecuencia respitatoria,
hipertensién, tembior.

i Clasificacién ciinica
- SAA teve: generalmente consiste en ansiedad, initabitidad, dificuited para domir y disminucion del apetito.
- SAA moderada: se define con menor daridad pero presenta algunas caracteristicas del sindrome de abstinencia
leve y severo.
- SAA severn: usuaimente se caracieriza por temibéor obwio de #as manos y brazos, Sucoracion, elevacion del pulso
(>100/min) y de la presion arterial {>140/90 mm Hg), nailsea (algunas veces vomito) e hipersensibilidad al ruido
(que aparenta ser mas fuerte que el usual) y a la luz {(aparenta ser m4s intensa que lo usual).

V. Abordaje

- Frents a sospecha o reporte de sindrome de abstinencia por consumo de OH se debera realizar una evaluacion
preliminar que permita orientar [a intervencion terapéutica, se recomienda Ia entrevista dinica semiestructurada, en
la que sa incluya una evaiuacikn de los signos y sinkomas's (se adjunta pauta)

- Es imporiante sefialar que la severidad de jos sinfomas dependera la cantidad de ingesta, al tempa que eshivo
consumiende, & nomero de episotiics prevics 8 la abstinenda alcohdlica, la presencia de una enfermedad
conocida coexistertte y & uso de ofras sustandas psicoactives.

- Asi, la intervencion frente a sindrome de abstinencia por consumo de alcohal dependara de la evaluacion de los
factores médicos del ususriofa, como asl también de su accesibikdad a recursos socides o familiares,

- Respecto de la evaluacion de aspectos médicos, se deberén incorporar arientaciones de meédico psiquiatra del
programa a fravés de su comrespondiente evaluackin.

De no ser posible la evaluacion médica presencial con prontitud (por agenda) el aquipo debera tomar contacto con
o profesional meédico psiquiatra para redbir sus ofentaciones, debiendo quedar registro de ello {e —mail) y realizar
paralelamente trabajo de redes, eslo es, gestioner inmediatamente atencion en centro médico plblico de salud®.
Se debers acompafiar d usuaric en dicha gestion de modo tal de rechir de primera fuente las respectivas
indicaciones y dejar respaldo de ellas en Ia respectiva ficha del usuario.

1 Dedingm o astedo confusional aguda: sindrome mental orgéinico transitorio, caractarizada por un trastoma global dela cogricitn ¥ I3 atencién, un
nived de conciencia reducido, incremenin o reduccion de la actividad psicomolona y un desorden en e cido suefio-viglia
15 Se adjumta pauta
' Véass catastro de redes
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- Respecio del manejo farmacddgico, los usuarios que requieren medicacion son aquellos que estin en abstinencia
y demuestran sintomas moderados. Frecuentemente se uizan hipno-sedativos ademas de witaminas (Bamina)
para prevenir el sindrome de Wesnicke-korsakaff”.

- Finalmente, ta intervencion del equipo en tode momenin se ofientard a 1z establizacion del usuario, esto es,
estabilizacion de su estado de salud con acompafiamiento terapéutico y iibre del consumo de sustancias. Oe no
sef posible esto por decision del usuario y/o referente significativo, el equipo deberd consignar ello en la ficha
clinica y evaluar en reunion de equipo sltemativas de encuadre y/o alta/derivacion a dispositivo pestinente™®.

T H sindrome de Wemicke ea un trstome censbral debido a la defidencia de amina. El sindrome de Korsakoff e Ia forma conica dal sindrome
Wemiche y esti caracterizada por la pérdida de la memaria a corto plazo y confabulacion. con preservacion rdativa de otras Rinciones ntefectusles .
"Viase calasim da redes
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ESCALA CIWA

{Clinical Institute withdrawal assessment scale for alcokol, revisada CEWA-Ar

Sallivan y col, 1989).

Néuseas y vomitos. Preguntar ; se siante mal dal

Trastomos visuales. Preguntar ; Esta viendo algo que lo

estomago? ;Ha vomitado? inquieta?
0 i No nauseas ni vimitos 0 | Nohay
1 [ Nauseas ligeras sin vomito 1 | Sensibllidad leve
2 { Nausegs intermitentes cont arcadeas J { Seasibilidad moderads
5 | Alucinaciones graves
Temblor. Observacion 7 | Aludginaciones continuas

0 { No temblor

1| Tembior no visible pero puede sentirse al
tacio

Trastomos tactiles. Preguntar ; Siente aigo extrafio en su

iel?

Observacion

4 | Temblor moderado con ias manos extendidas

0

No

7 | Temblor severo incluso con las manos en
Teposo

1

Prurito, pinchazos, ardor o adormecimiento
loves

4 | Sudoracion visible en |a frente

7 | Sudoracion profuss generalizada

2 |leves
Sudoracién paroxistica. Observacion 3 | Moderados
No sudor 5 | Alucinaciones tAcliles graves
1 | Sudoracion leve en las palmas de las 7 | Alucinaciones continuas
Manos

Trastomos auditivos. Preguntar ;Este escuchanida algo que

Cefalea, sensacion de plenitud en la cabeza. No
consideryr la sensacion de mareo.

lo alarma? Obsenvacion
Agitacién. Observaciin 0 |No
0 | Actividad nomnal 1 | Intensidad o capacidad para ausentarse muy leve
7 | Actividad un poco mayor a la nommal 3 | Intensidad o capacidad para ausentarse moderada
4 | Moderadamente inquiato 5 | Alucinaciones auditivas graves
7 | Alucinaciones continuas

Orientacion y entorpecimiente del sensorio. Preguntar

Ansiedad Preguntar ; Se siente nervioso?
Observacion

Q2 | Tranquiko

Ligeramente ansioso

1
4 | Moderademente ansioso, reservado
7 | Se mueve sin cesar

0 [ Nohay ; Que dia es? ; Donde esta? ;Quien es?
1 | Muyleve 0 | Onenlado
2 | Moderada 1 | No puede afiadir datos en seria
3 | Moderadamente grave 2 | Desorientado para la fecha en menos de dos dias
4 | Grave de calendario
5 | Muygrave 3 | Desorientado para la fecha en mas de dos dias de
6 | Extremademente grave calendario
4 | Desorientado en lugar, persona o ambas cosas

TOTAL CIWA-Ar:
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Programa Residencial Adulls
Av. Ezpaia N* 1014 Vedivia
Regimde LosRios -  Chie

PROTOCOLO DE INTERVENCION FRENTE A RIESGO SUICIDA
Comunidad La Roca
Programa Poblacion General Modalidad Residencial

L. Imtroduccidn

La OMS define al acto suicida como “todo hecho por &l cud un individuo se causa a si mismo una lesion cuaiquiera
564 su grado de intervencion letal y del conocimeento del verdadero méwil™, ademas afirma, como hecho refevante, que por
cada suicidio consurado hubieron veinte avterrtos. El suicdio constiuye un problema de salud pablica muy importante
pero en gran medida prevenible, que provoca casi la mitad del tokal de las muertes violentas y se raduce en casi un milon
de victimas al afio.

Los pensamien{os y comporiamienios de un swicids son bastanies complejos, casi siempre se refagionan con la
depresion (en ol 80% de los casos), abusos de sustancias, trastomos de la personalidad, ansiedad, sentimiento de
desesperanza, efc.

& suiddio es una de las prindipales causas de muerte en la adolescencia y en ia tercera edad; sin embarga en los
timas afios ha aumentado este indice en los nifios. En cuanto al género lo que se puede decir es que los intentos de
suicdio suelen ser mas frocuentes entre fas mujeres, mientras que los suicidios consumados son mas habituales en los
hombres.

I Abordaje terapéutico
IL1. Historia clinica
En primera instancia se debe tener en consideracion la historia dinica del usuario/s, en ls que se inciyan:

- El'motivo de consulta;

- Lasiuacdon aclual de (a enfermedad psiquica vio fisica;

- Una exploracion psicopatofogica en fa que no debe Faftar fa valoracion del estado de 4nimo, fa percepcitn, ef
pensamiento, la conciencia y la onientacian;

- Los antecedentes personales y familiares psiquidtricos induyendo abuso de fxicos e ntentos autaliticos previos;

- Factores demogréficos; adad y saxo, y

- Fadlones sociales: acontecimientos vitales y apoyo social.

1.2 Exploracion del estado mental
Tomads conodimiento o saspecha de kisackin suicida el profesionaliéanico deberd evaluar los siguierrtes aspactos:

- Descripcian general: apariendia, actividad psicomotriz y conduicta, actited hacia el terapeuta.
- Humor, afecto y adecuacion.

Lenguaje.

- Alteraciones dela percepcion.

- Curso y contenido del pensamienta,

- Sensorio & inteleccion: viglia y nived de conciencia, orientacién, memaria, concentracion, pensamiento abstracto,
caudal de informacion e inteligencia

- Control de impulsos.

- Juigio, raciocinio, infrospeccion.

IL3 Evaluar el riesgo de sulcidio

Posteriormente, tomado conecimiento de ideaditn o suicida, o sospecha de ello, se debera evaluar el resgo mediante las
recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS):

70




Ideacion suitida {esporéadica frente a persistente);

Determinacion (el suicidio a5 una posibiidad o ya ha decidido firmemente swicidarse);

Plan suicida (cuanto mas desarmullado esté & plan de suicidio, mayor es e riesgo; la disponibiidad de medios
para el suiddio incrementa o riesgo);

Soledad (la faita de apoyo social y famifiar increments ef riesgo);

Adicciones (su consumo limita la capacidad de autocontrol), y

Dificultades sociales (marginacion, desemples, ete.)

Para cealizar dicira evakiacion, sa deberd:

Diadogar con empatia

Intantar comprender su sufimiento, mativos y su situacion existencial.
Permitirle expresar sus senfimicnias y emociones sin culabilizario,
Respetar intimidad cuando ssa posible

No evitar el tema del suicidio

Registrar las ntervenciones

Faclores de riesgo

Problemas econdmices y laborales
Aislamiento social

Enfermedad médica de caracter crénico
Falendas educativas

Pérdida de empleo

Problemas en  funcionramiento de la familia, las relaciones sociales y los sistemas de apayo
Périidas personales

Depresion

Falta de conirol de los impulsos

Sentimientos de falta de valor o desesperanza
Psicosis

Factores de riesgo en los nifics:

- Deprsion

- Actidentes reiterados

- Problemas de comunicacion dentro de su familia

- Antecedentes suicidas en su famifia

- Fracaso escolar

- Agresiones fisicas o sexuales recbidas

- Ene 70% de los casos |os padres de los nifios suicidas se encuentran separados.

Faclores de ni en los adolescentes:

- Intencién de un acto heroico

- Sufrimiento de un desarraigo traumatico

- Homosexualidad no aceptada en of ambito familiar

- Pérdida ded estatus social

- Antecedentes familiares de suicidios o intentos de suicidios
- Autoritarismo de parte de sus progenitares

- Violencia familiar entre sus miembros

- Abusc de sustancias {drogas, aloohal, tzbaco)

- Trastomos incipientes de la personalidad

Faclores de riesgo en ancianos:

- Depresion

- Fakta de recursos materiales

- Pankdas

- Sentirse “una carga” para sus familiares

- Falta de irmeza refigiosa para 0s que alguna vez fa poseyeron
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- insommio crénico.

Si tras esta evaluacion se conduye que &l riesgo de suicidio en un futuro inmediato es alio, of paciente debera ser

demadoparaunavalumonpsmqmtmwgmtepmpaiedddspoaﬂvowbﬁwdesdudmdpmposﬂodequese
realice ¢l mangjo de la situacion organica y evaluagdn psicopatoldgica

{Ii.4 Abordaje

- Frente a sospecha o reporte de ideacion suidda se deber realizar una evakiacion prefiminar que permita orientar
la intervenddn terapeutica, se recomienda la entrevista dinica semiestruchurada, en la que se incluya una
evaluacion del riesgo suicida (se adunta pauta).

- Asi, la intervencion frente a ideacion suicida dependerda de |a evaluacion de la salud ment=d del usuario.

- Respecto de fa evakuagion de salud mental, se deberan incorporar orientaciones de médico psiquiatra y psicilogo
del programa a través de su comespondiente evaluacion de existencia o no de patologia dual.

De no ser posible la evaluacion de médico psiquistra presencial con prontitud (por agenda) et equipo debera tomar
contacto con o prolesiond médico psiquiatra para recibir sus orientaciones, debiendo quedar registro de elio (e ~
mal) y realizar pardelamente Fabajo de redes, esio ¢s, gestionar inmediatamente alencion on cantro médico
publico de sakud.

Se debera acompafiar @ usuario en dicha gestion de mogdo tal de rechir de primera fuente las respectivas
indicacicnes y dejar respaldo de elas en ta respeciiva ficha del usuario.

- Respecto de acoesihiidad a recursas sociales o familiares,  wsuario dabera disponer de un refarente significativo,
a quien s& induya en las gestiones de evaluacin médica, como asf ambién en el acompahamiernto y monitareo de
las indicaciones terapéuticas, actuando asi como agente e informante clave.

- Respacto del manejo farmacologico, se deberd educar d usuario y referente significalivo para el suministro de
farmacos, & cual deberd ser monitoreado diariamente desde & equipo terapéutico, dejando respaldo de elio en la
ficha.

- Finalmente, la intervencion ded equipo en todo momento se orentard a la establizacion del usuario, esto es,
estabilizacion de su estado de salud mental con acompafiamiento terapéutico. De ne ser posible esto por decision
del usuario y/o referente sgnificativo o por la compiejidad del cuadro psiquidtrico, &l equipo debera consignar ello
en la ficha dirica y evaluar en reunion de equipo atemativas de aka/derivacion a dispositivo pertinente.
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INVENTARIO DE REESGO SUICIDA (1S0-30)

Nombre: Fecha:

H propésito de este cuestionano es poder ferier una idea aproximada de cOMO ves ciertas dreas imporiantes de tu vida.
Trata de contestar con la mayor sinceridad, pensando en cHmo te sentiste en estos (itimos seis meses. Ahora lee
cuidadosamente cada frase y contesta con smceridad.

Las opciones de respuesta son:
0: Totalmente en desacuerdo
1: £n parte en desacuerdo

2: En parte de acuertdo

3. Tolaimente de acuerdo

Yo debe ser un sofiador/a ya que siempre estoy esperando cosas que no resuftan.

Hay muchas posiblidadas para mi de ser faliz en @ futuro

Generalmente pienso que aun fos peares sentimientos desapareceran

Ante un fracaso, confio en que las personas con las que me relaciona no penderan las esperanzas en mi.

Aquellas personas con las que me relaciano, no me necesitan en absaltrtp.

Mientras crecia me hicieron creer que la vida podia ser justa Siento que me mintieron ya que no es justa
en lo absoluto.

Mi vida se ha desamrdiado mayormente en las direcciones que yo elegi.

Yo deberia ser capaz de hacer que duren los buenos momentos, pero no puedo.

Creo que causo problemas a la gente que esta a mi alrededor.

Creo que sent incapaz de enconfrar suficiente coraje como para enfrentar Ja vida

Tango las cualidades suficientes para que me guien hacia una vida feliz.

Cuando me pasa algo malo sienta que mis esperanzas de una vida mejor son poco reales.

Aln cuande estoy muy encjado/a por algo puedo forzarme a mi mismo a pensar daramente, si o necesito

Generalmente creo que las personas que son importantes para mi comprenden mus sentimientos bastante
hien,

Para impedir que las cosas empeoren creo que suicidarse es la solucion.

Cuando vec a aguien que logro lo que yo no tengo, siento que es mjusto.

Aun cuando me sierrto sin esperanzas 56 que las cosas eventualmente pueden mejorar.

Cuamda mi vids no ansaure olmenhe asioy dommada por una corfusion de semtimienies.

Siento que no pertenezco a ningln fado.

Pienso en morinme como una fama de resolver todos mis problemas.

Salia pensar que podia ser alguien espacial, pero ahora veo qus no es verdad.

Siento que tengo el control sobre mi vida.

Gugnde longo emocianes huarkes mi coerpa s sians kers da coriral. Domin i cardcler y aa prede
parario.

Cuando fracaso quiero esconderme, desaparecer.

Para no sentirme mal 0 solo/a pienso que la solucion es morirse,

73




Nadie me amaria si realmente me conociese bien.

Es posible que me convierta en la dase de persona que quiero ser

Nunca senti que eshnera a punto de hacerme pedazos (quebramme)

Los buenos senfimientos que tiene acerca de mi son un emor. Es cuestiin de tempo los voy a defraudar.

Si mis cosas empeorasen, creo que me mataria,
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ESCALA DE RIESGO SUICIDA DE PLUTCHICK

Nombyre: Fecha:

Instrucciones:

Las siguientes preguntas tratan sobre cosas que usted ha senbide o hecho. Por favor, conteste a cada pregunta sdlo con

SloNO.

St

No

1-¢ Tiene dificultades para concliar d suefio?

2-; A veces nota que podria perder e propio contral?

3-; Tiene poco interés en relacionarse con la gente?

4 ; Vé su futuro con mas pesimisme qua optimismo?

5-43e ha sentido alguna vez inifil e inservible?

6-¢Vé su futuro sin ninguna esperanza?

7-£5e ha sentido alguna vez tan fracasadola que séla queria meterse en la cama y
abandonario fodo?

8- Esta ahora deprimido/a?

9-; Esta separado/a, divordiada/a o viuda/a?

10-; Sabe si alguien de su familia ha intentado acabar ton su vida alguna vez?

11-;Alguna vez se ha sentido tan agresiva/a que hatbria sido capaz de makar a
alguien?

12-;Ha pensado alguna vez en acabar con su vida?

13-, Le ha comentado a alguien, en alguna ocasion, que queria suicidarse?

14-; Ha intentado alguna vez quitarse la vida?

Obsesvaciones:

Valoracion: Més de i puntos indica riasgo suicida. Miamras mas puntos mis dlto a5 ol nespo suicida.
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frograma Residencsl Aduftos
Av. Espefia N°* 1014 Valdivia
RegiondeloaRios - Chie

PROTOCOLO FRENTE A RECLANIQS
Comunidad La Roca Valdivia
Programa Poblacion General Modalidad Residencial

Los usuarios del programa tiene el derecho a mantfestar su disconformidad con d centro ante el Director del
Programa o autoridades comespondientes. Para ello se dispone de Libro de reclamos, sugerencias y
felicitaciones como asi también de buzén de sugarencias.

Se entendera por redamo todo descorterto formal de un usuario y/o famiar imterpuesto en Libro de redamos y/o
buzon de sugerencas.

Semanalmente, durante reuniones de equipa, se revisara Libro de reclamos /o buzén de sugerencias.

Al presentarse reclamo on Libro de redamos ylo buzon de sugerencias, sa dard lectura en reumién de equipo,
para su andlisis y respuesta formel &l usuario yfo familiar, segiin comesponda.

La respussiz & redamo serd responsablidad de! Direclr del Frograma y deberd aniregarse al uswanio yplo
famikiar, segdn comesponda, en un plazo no superior a diez dias habiles de tomado conodimiento del reciamo en
reunion de equipo.

De la reunion sosienida con o usuario y/o familiar, segin comesponda, debera tomarse nota y anexar diche
registro a Carpeta Onica de registro ded usuario,
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Programa Residencal Adultss.
Av. Espaia N* 1014 Valdivia
RegindelogRios -  Chle

PROTOCOLO INGRESO

Del perfil

B Programa de Tratamiento responde a usuarios que presentan el siquiemte perfi:

Hombres

Mayores de 20 aftos de edad

Consuma de drogas y/o alcoahol

Compromiso Bopsicospaal de moderado 2 severo

Beneficiasios de sisterna piblico de salud, esto es FONASA
Voluntariedad de ingreso a tratamiento {distinto de motivacion de cambio)

De la solicitud de ingreso

Los usuarios del Programa ingresan a través de derivacién de dispositivos de salud, drogas y sociales de la
Provincia.

De esto, se recibe solicitud de ingresc desde la red, via digital o visita directa al dispositivo, por parte del equipo
soficitante. Para ello se dispone de un formatn de referencia que se adjuma.

De acuerdo a solicitud, se concerta facha para entrevistas de evalaucion para ingreso, en horario martes 15:00 a
17:00 hrs o jueves de 10:00 a 12:00 nrs.

¢) De la emrevistas de evaluacion para ingreso

Las enfrevistas de evaluacion para ingreso serén efectvada por profesionales del equipo: Terapeuta
Ocupacional, Psicologo y/o Trabajador Sotial, en duplas o en su defecto por una de los profesionales.

E} propésita de las entrevistas dice relacidn con recabar toda la informacién que permita evaluar el motivo de
consulfa, y efectuar una aproximaciin a (B evaluacion general ded yspanc en (&mmos ge COMPIOMISO
biopsicosocial, que se construye sobre la base de una serie de 4reas™: patrén de consumo, comorbilidad
psiquidtiica, tratamientos previos, molivacion, red de apoya socio-familiar, situacion socio-ocupacional; todas
drea que deben ser evaluadas en cuanto al grado de severidad, y que pueden presentarse de diversos modos en
cade une de cllas.

En entrevistas de preingreso, se entregard también mformacion relevante en cuanto al Programa de Tratamiento,
en relacidn a objetivos, modafidad, duracion, cobertura, equipo terapéutico tratante, normas/horarias y en generat
respecto de todas aquellas consultas que pudiesen surgir en ef contexto de la entrevista,

1os mresos se generan en funcién de jas wacanies que se produzean, dade Io crilesins de lista de espera que
mas adelante se detallan.

En caso de que e perfi del usuario no comesponda al definido por & Programa de Tratamientn, en concordancia
con evaluacion de compromiso biopsicosocal realizada, se efectuars derivecion asistida por perte def equipo
Terapéutico a dispositivo comespondiente con Hoia de Referencia,

Cabe sefialar que se espera trabajo con la red de fratamiento en cuanto a derivaciones asislidas y resmiones de
coardnacion,

d} Del ingreso

Se produce de acuerdo a vacante en Programa de Tratamiento.

Se le informara @ usuario de su ingreso [o en su defecto incorporacion a lista de espera o derivacion) en
entrewista de pre ingreso y a dispositivo derivador mediante formato de contrareferencia en un plazo no superior
& 03 dias héabiles.

En entrevistas consecutivas enfre usuanio y equipo ferapeutico, se fe presentara Consenfimiento informado y
Contrato Terapéutico, como asl también se desplegarin estrategias que favorezcan su motivacion y adherenda
al programa de fratamiento.

e} De la lista de espera

Al recibirse solicitud de ingreso, teniendo & Programa cobertura mixima de plazas mensuales cubiertas, wsuario
postulante ingresard a lista de espera. Esta situacion serd informada al usuanio postulante y dispositivo de
referencia, segun corresponda.

Los criterios para ingreso de usuarios en fista de espera a Programa de Tratamiento son los siguientes:

% Véase Tabla de Evaluacion de Compromiso Biopsicosotial
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Evaluacion de compromiso Biapsicosociat que dice relacion con la valoracion de sevenidad del ouadro del
usuazio poshulante. Se destaca de dicho disgnostice el patrin de consumo, comorbilidad psiquidtrica, red
socio-familiar y situacion ocupacional,

Mofivacion: relacionado basicaments con la valuntariedad de ingreso a tratamientr.

Tiempa: hece referencis al iempo de permanencia def usuano en fista de espera en la ligica de que todos
los postulantes puedan acceder a tratamiento.

Para aquellos ustiarios en lsta de espera, se #ntencionard la mantencion de su motivacion a tratamiento,
para lo cual se realizara trabajo de red que cautele dicho propasito. Como asi también del equipo se
compromate montores guinoenal de su sizeaeibn.
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HOJA DE SOLICITUD DE ATENCION

RED DE TRATAMIENTO
Region De Los Rios
Fecha de sdicitud:
|. REFERIDO DE
Nombre de la institucién
Direccion y fono
Nombre y cargo del Referente
REFERIDO A
Nombre de la mstitudon
Direccidn y fono
Nombre y cargo del Referente
I IDENTIFICACKON
Nembre:
Cl: Estado CiviliConyugal:
F. Nacimiento: Edad:
Escolaridad: Ocupacion;
Domicilio: Ciudad:
Teléfonos: 1 Contacto
Fonasa: S NO__ Rango
[. MOTIVO DE SOLICITU DE ATENCION

Firma de profesiopal:
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HCHA DE REFERENCIA UNICA
MESA DE TRATAMIENTO POBLACION ADULTA

Region De Los Rios
Fecha de solicitud;

I. IDENTIFICACION
Nombre:
Cl: Estado Civil/Conyugal:
F. Nacimiento: Fdad:
Escolaridad: Ocupacion:
Domicilio: | Ciudad:
Teléfono: Contacto:
Nimero Ficha Medica (si pracede) Fonasa;, S NO
Derivaconhijosfas: SI__ NO__ QOfro contacto:

Se envia a atendion para: Confirmacion Diagnostica ( ) Realizar Tratamiento { )

Seguimienfo { )  Ofro: especificar

il. MOTIVO DE CONSULTA

Hipétesis Diagnostica o Diagndstico:

Sustancia: Frecuencia de consumo:

Tratamientos Anteriores:

Abstinencia:

IIl. ANTECEDENTES RELEVANTES AREAS BIOPSICOSOCIALES

Area Médico General:

Area Médico Psiquistrica:

Area Psicologica:

Area Sociofamiliar:

Area Ocupacionat:
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Area Judicial:

V. SOLICITUD

V. EQUIPC PROFESIONAL QUE DERIVA

INSTRUCTIVO PARA COMPLETAR HOJA DE REFERENCIA

{dentificacion: se deben incluir todos aquellos aspedos que fadiliten Ia individualizacion del usuario
y su posterior contacto; esto es, nombre, C.I., estado civillconyugal, fecha de nacimiento, edad,
escolardad, ocupacion, domicilio, teléfono, referente de contacto.

Motiva de consutta: que incluye diagnostico de consumo, la(s) sustancia(S), frecuencia, la
existencia de tratamientos anleriores, periodos de abstnendia en el (ltimo afio.

Aspectos Biopsicosociales:

Area medico General: antecedentes morbidoes (Cronicas, ETS, VIH-SIDA, efc.)

Area médico psiquiatra: sefialar la existencia de paiologia dua y de tratamients farmacologico.

Area Psicologica: Dg. Motivacional, evaluacion cognitiva, afectiva y conductal.

Area Social antecedentes familiares, socic-ocupacionales, de justicia, laborales y/o ofras
problematicas asodiadas.

Solicitud: Dar cuenta de referencia asistida.

Equipo profesional que deriva; identificacion de la institucién y equipo que refiere al usuario,
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|. Identificacion del Usuario

Documento de Contrareferencia
Red de tratamiento Regién De Los Rios

Nombre

RUT

Prevision

Fecha de Nacimiento

Edad

I. Antecedentes de Derivacion

Institucion

Profesional

Fecha Derivacion

IN. Antecedentes de Afencién

Tipo Atencion

Profesional{es) de
Primera Atencion

Fecha Primera Atencion

Perfi de Atercion

PAY }

PAIM{ } PR{}

Ingresa a Tratamiento

Sl

NO

Observaciones
respecto de la Atencion
Realizada

Sugerencias
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4. RECURSOS HUMANOS: ammmmmdemumunmmm 3¢ doterd campietar, por Gai
\mmummdemumww B sducacion Msice, oic.}, «l cago que ooupard
(mmlrmwlum) Inhﬁﬂaummm mﬂsmqmmm-mmumumzm:wumy

lareas administativas. Se debe agregar ademgs & noTED 08 B0S d8 EmeNErGa Don la gUe Cuenta Gl urTve &N trakarrienlo en TEsLmD ue gootal Y arogeEs.

NO ADRINTAR CURRICILE UM VITAE DEAmYDAmmTIVO

Nota: El recurso humano se incorporara de manera progresiva y en relacion con la cobertura.
Horas Semanales destinadas al
programa Afios de
- Trabajo Experien ;
Profesibnu |  Nombre Cargo fendtnl Eqipoy | Hoas | ca Fundiones
oficic Administracia | (1+2) | Tecnica
{1) R(2)

Asisterte
Social

Clawdia Moraga
Lopez

Direccion
Técnica

1

i

7 aitos

Las relaciones con la
atoridad santaria;

Llas reladones con
SENDA,

Cautelar [a ejecucian del
programa de fratemiento
H registro de los datos y
de la  imformacion
estadistica;

La higiene del personal y
del establecmiento;
Cautelar por ta adecuada
utikzackn  de  los
medicamentos

Medidas de seguridad,
Autorizar la entrega de
informacion estadisbca o
clinica de usuarios, a los
Trbunales de Justicia y
demas instituciones
legalmenle  autorizadas
para requaida Lo
anterior  siempre  en
consideradion al caracter
reservado de la
informacién y sujeta a las
dispasigiontes relatives &l
secreto prafesional.
Actualizacion de
Programa Terapéutico.
Velar por o comecto
registro de los datos e
informacion estadistica.
Evaluacion de
desempedio 0d recurso
humano

Manejo de SISTRAT.

TNS en
Adicciones

Jaime Vera
Burgos

11

1

22 ahos

Apoyer funcienes de
Direccién Técnica

Terapeuta
Ocupacionat

Gustavo
Cafoles
Fuenzalida

Coordinacion
Tacnica

Ocupacional

1

22

5 afos

Evaluacién y diagnéstico
ootipacionat

intervencion terapéutica
Visitas domiciliarias
Participar en laboracidn
de diagnostico integral ¥
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PTL.

Parlicipar en reunion
clinica y consultatias de
salud mental

Participar en actividades
de  capacitacion o
autocapacitacion dei
equipo.

Participar en asesorias v
supenvsiones SENDA
Participar en encuenbos
con la red: comunal,
regianal, zonal.

Rexgistro de prestaciones
Planificaciones
semanales
Mangjo de SISTRAT

Coardinacion técnica

Dirigir reuniones equipo
Guiar a equipo &n la
elaboracion de
diagnasticos, PTl y
evaluaciones de proceso
a Usunios

Psicdlogo

Camilo deLa

Riquelme

i3

Evaluacion y diagndstico

psicologico

Intervencion
psicoterapédtica
individual

fntervenicion
psicoterapéutica grupal
Infervendidn
psicoterapéutica famdiar
Intervencionas
psicosociales de grupo
Visitas domiclianas
Participar en elaboracion
de diagnastico integrd y
PTI.

Participar en  reunidn
dinica y consullarias de
salud mental

Participar en acfvidades
de  capadlacion o
aulocapacitacion del
equipo.

Participar en asesorias y
supervsianes SENDA
Participar en encusentros
con la red: comunal,
regional, zanal.

Registro de prestaciones
Planificaciones
semanales

Maneio de SISTRAT

Trabajador
Social

Maria José

Monsaive

Trabajador

16

Eveluacion y diagnostico
socal

Intervencion  psicosocid
a nivel individual, grupal,
familiar

Trabajo de redes
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Visitas domicliartas
Participatidn en reunion
clinica y consultatias de
salid mental

Participa en elaboracion
de diagnastico integral ¥
PT|

Participer en actividades
de capaghaciin o
autocapacitacion del
equipo.

Participar en asesorias y
supervisianes SENDA
Participar sn encuentros
con la red: comunal,
regional, zonal.

Ragistrt de prosiacionas
Planificaciones
semanales

Maneio de SISTRAT

Técnico en
Psoeducacion

Claudio Pérez
Sagreda

EL

Acompanar y conlener
emacionalmente al
usuariofa durante &
proceso terapéutico
Acomgpafiar y direccionar &
proceso  feeducativo  del
usuaniofa.

Participacion en  reunién
dinica y consultarias de
salud mental

Informarte  dave  del
proceso terapbutico
{aspectos cotidianos) a
demas integrantes del
equipe técnico

Participa en elaboracion de
diagndstica intagral y PTI
Visitas domiciiianias
Medicamentos  (inventario
y enfrega peritdica)
Participar en aclividades
de capaciiacion a
autocapacitacion del
equipo,

Paficipar en asesorias y
supervisiones SENDA
Parficipar en encuerrros
con la red comunal,
regional, zonal.

Registro de prestaciones
Planificaciones semanales
Tumos

Técnico en
Rehabiitacion

(German
Miranda Trigo

Tecnico en
Rehabilitecion

38

anos

Acompafiar y conbener
emocionaimente al usuario
dwrante e proceso
terapbutico
Acompanar y direccionar el
procesn  reeducafvo  del
usUano.

Participacion en  reunion
dinica y consuffarias de
salud mental
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informante  dave de
proceso terapéulico
(aspecios  cofidianos) a
demds integrentes dal
equipo téanico
Participa en elaboracion de
diagnostico integral y PT
Visitas domiciliarias
Medicamentos  (invenlario
y enfrega pevitdica)
Participar en actividades
de capacitacién 0
attocapacitacion del
equipo.

Paticipar en asesorias y
supervisiones SENDA
Parbicipar en  ancusnios
con la red comunal
regicna, zonal.

Registro de prestaciones
Planificaciones semanales
Fumos

Educadaor

Educador

40

Informante  dave  del
POCESO terapéulico
{(aspectos cotidianos) a
demds integrontes del
equipa técnico
Medicamentos  (inventario
y entrega periodica)
Participar en  actividades
de capacitacién 0
autocapacitacion ded
equipo.

Participar en asesorlas y
supervisiones SENDA
Participar en  encuenfros
con la red: comunal,
regional, zanal.

Registro de novedades
Tumos

Médico
Psiquiatra

Meédico
Psiquialra

45

mensuae

0,5
mensuales

mensuales

Evaluar y diagnosticar al
usuario area salud mental
Participar en |a elaboracion
de diagnastico integral y
PTI

Participar de consultoria a
equipo clinico tratante
Parficipar en  adividages
de capactacion 0
autocapacitacién dsl
equipo.

Registro de prestaciones.
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4.1 Programa de Autocuidado

Describa de qué manera se reakzara la imervencion de autocuidado para lograr los
objetivos planteados. Se espera que al menos se desamrollen los siguientes ambitos:
Objetivas, sesiones estructuradas para un afto y su periodicidad, desarrollar contenidos
dirigidos a la persona del terapeuta, al equipo y a la organizacion vy contemplar
actividades recreativas.

Maximo 2 planas
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PLAN DE CUIDADQ DE EQUIPO

Fecha Area Objetivas por Srea Actividades Responsables | Indicadores
04-05 agesto | Aspacios Faclitar espacios da Sodiabilirar Programa de | Infegrantes | Asistancia por
de 2015 Formativos formacion del equipa Tratamiento a equipo. | de Equipo parte de
: capacitados | integrantes del
(asistentes a | equipo.
facion
08 de Dinamica Promover un ambierte | Jomada recreativa con | Trabajader | Equipo participa
sepiiembre | relacional y roles | labaral grato que las miembros dal equipa. | Social actividad
2015 al interior del favorezca relaciones recreativa fuer del
equipo armonicas al interior del espacio
equipo. institucional
(registro visual).
13 ochirbre ds | Vivencia Generar espacios de Espacios de reflexia Equipo El equipo
2015 persanal contacto con la persona | personal vinculados ala | Asesor La evidencia  menor
relacionada ala | del terapeuta vivencia personal y Roca carga emocicnal.
préctica laboral | (autocuidado). préctica laboral.
27 octubre de | Aspectos Faclitar espacios de | Sccablizar capacitagon | Integrantes | Asistenda a
2015 Fommativos formacion gl equipo, | & equipo. de Equipo ansos/
considerando capacitados | capacitadiones
condiciones  laborales (asistentes a | por parte de
paa dicha actvidad capacitacion) | integrantes de{
{horatio y/o movilizacion, equipo.
stc.)
10 noviembre | Vivencia Generar espacios de Espacics oe reflexion Equipe El equipo
de 2015 personal contacto con la persona | personal vinculados ala | Asesor La evidencia menor
relacionada ala | del terapeuia vivencia personal y Roca carga emocional
préctica laboral | (autocuidado). practica laboral,
08 de Abrir espacios de Jotnadas de| Integrantes | Registro de
diciembre de autocapacitacion al autocapacitationes para | de Equipo autocapaditaciones
2015 Bquipo transferancia da | capacitados | en libro de actas,
Aspectos conacimiantos a| (esistentes a | registros Wsuales,
Formatives integrantes del equipo | capacitacion) | entre otros.




5. INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO:

E} Centro donde se ejecute e programa de tratamiento debe tener espacios fisicos acordes a la
cantidad de profesionales y técnicos que trabajen, asi como al numero de personas usuarias a
atender.

Se debe presentar una Declaracién Jurada en formato adjunto que dé cuenta de los espacios
fisicos que presenta. En la columna de Cantidad se debe consignar con cuanto de lo
solicitado se cuema. En ol caso de las propuesias programas residenciales y de programas
especificos de mujeres, ademas se debe sspecificar 1a existencia de espacios y equipamiento
especificos, para aquellos que no postulan a dichos programas conslgnar No Aplica (N/A).
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Declaracion Jurada de Infraestructura y Equipamiento

Yo, Fernando ivan Alvarado Vega, RUN 6.820.65%-6, en mi cafidad de Representante Legal del
Ceniro de Tratamiento Comunidad la Roca. Dedaro que la infraestructura y equipamiento
sefialada en ef formato adjurto refleja fielmente los espacios fisicos con que cuenta el Centro de

Tratamiento Programa Residencial La Roca Valdivia en la actualidad.

Marcar con una X aquelios especios que ¢ programa dispone

Cantida
d
{N°)

@

Sala/s de atencién individual

2

Sala/s de atencion grupal

Sala’s de atencion famiiar

Espacios habilitados para talleres

> e 2|

1
1
1

Espacios habilitados para actividades deportivas

Espacios de descanso y esparcimiento para los usuarios

Espacios habilitados para nifios.

Espacios de descanso y esparcimiento para nifnas y nifos

Espacios diferendiados para la preparacion de colaciones y almacenamiento
de alimentos.

Dommitorios separados para hombres y mujeres

Dormitorios personas usuarias

En el 100% de los dommitorios existen menos de 4 camas

Domnitorios acondicionados para mujeres con hijos lactantes

Cunas

Dormitorios acondicionados para mujeres con hijos preescolares

SEDILE (Servicio dietélico de la Leche)

Cocina separada de los espacios comunes

Comedor sepatrado de los espacios comunes

Barios diferenciados para personas usuarias y equipo

> [
-

Bafos diferenciados para personas usuarias hombres y mujeres

Sala de espera.

Sala de espera diferenciada del espacio de descanso de fos usuarios.

Sala para el equipo, con la implementacion necesaria

Lugar seguro para almacenamiento de medicamentos, material dinico y de
primeros auxlios

2|
-

Otros, especificar

L . Femando Ivan Alvarado Vega
RUN 6.820.659-6
Comunidad La Roca
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CURRICULO VITAE INSTITUCIONAL

1. IDENTIFICACION INSTITUCIONAL

Nombre Comunidad La Roca

Direccién Merced Oriente 60, Agua Santa, Vifia ded Mar.
Teléfono-Fax 32-2626924

E-mail comunidadaroca@yahoo.com
Numero de Personalidad 65 da fecha 22 de Enero de 1991,
Juridica

Giro de la Institucién Servicios Sociales con Algjamiento.
Nombre del Representante legal Femando lvin Alvarado Vega

Rut def Representante Legal 6.820.659-6

Teléfono-Fax del Representante 32-2626924

legal

E-mail del Representante legal ivanalvaradow@yahoo.com

2. Experiencia institucional en proyectos y/o programas de traiamiento del consumo

problematico de drogas y alcohol

Nombre del Proyecto o Programa: COMUNIDAD TERAPEUTICA FEMENINA RENACER

Ao de inicio y de término:

Lugar de gecucion:

Ocho cames para mujeres
adultas con  consumo
problemético de  drogas

ficitas & Nicitas.

1993-1995. Comuna de Vilta Alemana, Region de Valparaiso.
Breve caracterizacion de los Breve descripcion del Proyecto ¢ Programa
beneficiasios: Programa residenciel

Mujeres con consumo de

drogas

Cobertura: Fuente de Financiamiento:

Diversas fuertes compuestas principaimente por onganismos
intemacionales, organismos del estado chileno y recursos
propios.

Nambre del Proyecto o Programa:  COMUNIRAD TERAPEUTICA LA ROCA TEMUCO

Entre nueve y doce cupos
mensuales de tratamiento
cofrespondientes al canvenio
CONACE-FONASA-MINSAL

Aho de inicio y de tArmmo: Lugar de ejecucion:

1992-2006. Km § % CAMINO Labranza, Villa Santa Luisa, comuna de
Temuco, Regitn de |a Araucania.

Breve camaclerizacon de los Breve descripcion del Proyecto o Programa

beneficiarios: Programa residencial

Adultos varones con

consumo de drogas

Cobertura: Fuente de Fmanciamiento;

Convenio CONACE — FONASE — MINSAL, aportes de los
usuarios y de la comunidad en general, Municipaidad de
Temucn, ate.
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Nombre del Proyecto o Programa:  COMUNIDAD TERAPEUTICA LA ROCA ANGOL

Afto de inicio y de término:
2006-2012.

Lugar de gjecucion:

Lugar de Ejecucion: Kiometro 8 Ruts Anga - Collipulk,
sector Piedras Blancas, comuna de Angol, Region de la
Araucania.

Breve caracterizacion de los
beneficiarios:
Aduitos varones con

Breve desaipdion del Proyecto o Programa
Programa residencial

consumo de drogas
Cobertura: Fuenta da Financtartiento:
Catorce cupos mensuales de Convenio SENDA, aportes de los usuasios y de la comunidad

fratamiento correspondientes
a convenic SENDA -
MINSAL

en generd, Municipalidad de Angdl, efc.

Nombre del Proyecto o Programa:

COMUNIDAD TERAPEUTICA LA ROCA RESIDENCIAL VINA
DEL MAR

Afio de inicio y de tiamino:

tugar de Ejecucion: San José Oriente 141, comuna de Viia del

1982 a la fecha Mar, Ragidn de Valparaiso.

Breve caracterizacion de los Breve descripcion del Proyecto o Programa
beneficiarios: Programa residencia

Adulios varones con

consumo de drogas

Coberiura:  veinfidds  cupos
mensuales de fratamiento
Residencial financiados por SENDA.

Fuente de Financiamiento: Convenio SENDA, aportes de fos
usuarios y de fa comunidad en general, Municipdidad de Viia del
Mar, efc.

Nombre del Proyecto o Progrema:

PROGRAMA AMBULATORIO BASIC( VINA DEL MAR.

Afio de inigio y de término:

Lugar de Ejecucidn: Merced Oriente 60, comuna de Vifia del Mar,

1996 ala fecha Regién de Valparaiso,

Breve caracterizacion de los Breve desaipcion del Proyecto o Programa
benefdarios: Programa ambufatorio bésico

Adutos con consume de

drogas

Coberfura: veinte y sels cupos
mensudes de tratamiento
Ambulatorio Basico financiados por
SENDA

Financiamiento: Convenio SENDA, aportes de los usuarics y de [a
comunidad en general, Municipalidad de Viia del Mar, etc.

Nombre del Proyecto o Programa:~ PROGRAMA AMBULATORIO INTENSIVO LOS RIDS.
Periode De Ejecudion: 2012 a la | Lugar de Ejecucitn: Philipi 697, comuna de Valdivia, Regidn de Los
fecha Rios.

Brove caractarizacion de los Breve descripcion del Proyecic o Programa
beneficiarios: Programa embulatorio intensivo

Adutos con consumo de

drogas

Coberfura diez y nueve cupos | Financiamiento: Convenio SENDA

mensuaes de tratamiento

Ambulatorio intensive para Adultos

financiados por SENDA.
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Nombre del Proyecto o Programa;

COMUNIDAD TERAPEUTICA PARA
ADOLSCENTES [PROYECTO SHALOM).

Periodo De Ejecucion: 1999-2001

Lugar de Ejecucion. Panamericana Norte esquina
Las Acasias, comuna de L Calera, Region de
Valparaiso.

Breve caracterzacidn de los beneficarios:
Menores

Breve descripcion del Proyecto o Programa
Programa ambulatorio

Cobertura: entre ocho y quince plazas mensugles
financiadas por SENAME.

Financiamienfo. Gobiemo de Chile a través de
SENAME.

Nomire ge{ Proyecto o Programa:

PROGAMA AMULATORIO INTENSIVO EN EL
MEDIO LIBRE, ARAUCANIA.

Periodo De Ejecucion; 2007 A LA FECHA.

Lugar de Ejecucion: Valentin Letelier 893, comuna
de Vilarrica y/o Castellin 270 comuna de Nueva
imperial, Regiin de ia Araucania

Breve caractenizacion de |os beneficiarios:
Adclescentes infractores de ley con consume
de drogasfalcohol y frastomos de salud
menta

Breve descripcion del Proyecis ¢ Programa
Programa ambulatorio intensivo

Coberlura: entre treinta y tres y freinta y anco cupos
mensuales de atamiento Ambulatorio Intensivo en
¢l Medio Libre financiados por SENDA

Financiamiento: convenio SENDA.

Nombre del Proyecto o Programa:

PROGAMA AMULATORID INTENSIVOD EN EL
MEDIO LIBRE, PAI ML LOS RIOS.

Periodo De Ejecucion; 2012 a la fecha.

Lugar de Ejecucitn: Angamaos N° 247, comuna de
Valdivia, Reqion de Los Rios.

Breve caracterizacion de los beneficiarios:
Addlescentes infractores de ley con consumo
de drogas/aicohol y trastornos de salud
mental

Breve descripcion del Proyecio o Programa
Programa ambulatoria intensivo

Cobertura.  diecioche  cupos mensuales de
tratamiento Ambulatorio Intensivo en & Medio Libre
financiados por SENCA

Financiamiento: convenio SENDA

Nombre: def Proyecto o Programa:

PROGAMA RESIDENCIAL EN EL MEDIO LIBRE,
PR ML LOS RIOS.

Perfodo De Ejecucion: 2012 a la fecha,

Lugar de Ejecucion: Angemas N° 247, comuna de
Valdivia, Reqion de Los Rios.

Breve caracterizacion de los beneficarios:
Addescentes infractores de ley con consumo
de drogas/dcohol y trastomos de salud
mantal

Breve desaipaion ded Proyecto o Programa
Programa residencial

Coberfura: doce cupos mensuales de fratamiento
Residencial en el Medio Libre financades por
SENDA

Financiamento: convenio SENDA.
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Nombre del Proyecto o Programa:

GENCH LOS RIOS.

Periodo De Ejecucitn: Junio 2012 - Diciembre 2013.

Lugar de Ejecucin: Seccion Juvenil del Cenfro de
Cumplimiento Penitenciario da Rio Bueno, Region de
Los Rios.

Breve caracterizacion de los beneficiarios:
Adolescentes mfractores de ley con consumo
de drogasfalcohal y trastomos de salud
mental

Breve descripcion del Proyecin o Programa
Programa ambulatonio en e medio privativo

Coberfura: Jovenes condenados por fey 20.084 que
cumplen sus condenas en seccidn juvenil de C.C.P.
Rio Bueno.

Financiamiento: Gendsmmerta de Chile, Direccion
Regiona Los Rics.

(") Replicar tablas cuantas veces sea necesario.

CURRICULO VITAE DEL DIRECTOR Y/O COORDINADOR TECNICO CLINICO DEL EQUIPO DE
TRATAMIENTO




1.- ANTECEDENTES PERSONALES.

Apellido Paterno Apellido Materno
Moraga Lopez
Nombhres
Claudia def Pilar
Cargo en el Programa al que se postuia
Dk Técni

2.- ANTECEDENTES ACADEMICOS
Adiumiar copia simphe de certificado de tiulo tecnico o prolesional, s no se adjunta se ZsUmird 4 (3 persona Gomo un
integrante no profesional del equipe

2.1.- ENSENANZA MEDIA

Licencia de Ensefianza Media - ANO DE EGRESO

Liceo Camilo Henriguez- 2600

2.2 ENSENANZA SUPERIOR

TITULO Y/O LICENCIA

Asistente Social
Licenciado en Trabajo Social con menci6n en Desarrolla Sodial y Paliticas Socides

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de La Frontera

FECHA DE TITULACION (mes- afio}

Enarc de 2006

23.- OTROS GRADOS ACADEMICOS.

POSTITULO Q POSTGRADG

INSTITUCION

FECHA DE TERMINQ (mes- afio}

24.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS.

{Indicar sdlo agueldlos con certificados y relacionadas con el area de desempefo del cargo en ralacion al Programa al que

se postula)

NOMERE DAPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO
Capacitacion SISTRAT, On line.
INSTITUCION
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohdl (SENDA), Region de
Los Rios.
TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS
1 hr. cronologica
FECHA DE INICIO Y TERMINO
Agosto, 2014

NOMBERE DIPLOMADQ, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO

“Psicoterapia de reduccidn de dafios: exdusion, trauma y drogas”
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INSTITUCION

Fundacion Paréntesis y Universidad Austral de Chile, Regitn de Los Rios.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

8 hrs. Crondégicas

FECHA DEINICIO Y TERMING

25 de abrl, 2014

NOMBRE DiPLONADQ, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESC

Dipfomado en Consejeria Orogodependendas nivel (¢

INSTITUCION

FLACT- OEA

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

170 Hrs

FECHA DE TERMINO E INICIO

Agosto de 2013

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO

Capacitacion Fichas de Demanday T.0.P

INSTITUCION

SENDA Regién de Los Rios

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 Hrs

FECHA DE TERMINQ E INICIO

1y 2 julio de 2013

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSQ, SEMINARIO YO CONGRESQ

Macrazonal Sur SENDA

INSTITUCION

SENDA

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 Hrs

FECHA DE TERMINO E INICIO

13y 14 noviembre de 2012

NOMBRE DIPLOMADO, CURSD, SEMINARIO YIQ CONGRESO

Seminario Urgencias Psiquidtricas

INSTITUCION

Organizado por Servicio de Salud Araucania Noxte

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

& hrs,

FECHA DE TERMINO E INICIO

Septiembre 2011

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO




Capacitacion sobre intervencion famiiar en drogodependencias, Expositor Eduardo Nichalls Vera.,

INSTITUCION

Organizado por SENDA regidn de La Araucania,

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMINO E INICIO

Juko de 2011

NOMERE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIC YO CONGRESO

Capacitacion del modelo de competencies de empleabilided.

INSTITUCION

Organizado por SENDA region de La Araucania y Fundadon Ghile

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 trs,

FECHA DE TERMING £ INICIO

Junio de 2011

NOMBRE DIPLONADO, CURS0Q, SEMIHARIO YO CONGRESC

Macro zonal de tratamiento de equipos de drogas

INSTITUCION

Organizada por SENDA,

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMINO E INICIO

Noviembre de 2010

NOMERE DIPLONADO, CURSO, SEMINARIO YfO CONGRESO

Taller de Formacion Bésica de Consejencs para la prevencion del VIH/SIDA g ITS

INSTITUCION

SEREMI de Salud Region de La Araucania

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

40 hrs.

FECHA DE TERMING E INICIO

14 diciembre de 2009 - 17 diciembre de 2009

NOMERE DIPLOMADG, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Capacitacién para poblacion general: “Abordaje terapéutico de la sexualidad en personas consumidoras de
bancias”

INSTITUCION

Organizado por SENDA regidn de La Araucania

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMING E INICIO

Octubre de 2005

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO

Macro zonal de tratamiento de equipos de drogas
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INSTITUCION

Organizado por SENDA

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMINO E INICIO

Junic de 2009

NOMBRE DIPLOMADO, CURSCQ, SEMINARIO YO CONGRESO

Diploma de postitule “Tratamiento y Rehabiitacién de Adicciones para poblacion Geaeral®

INSTITUCION

Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Escuela de post grado

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

230 his.

FECHA DE TERMING E INICKO

Septiambra de 2008 a Enero de 2009

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YIO CONGRESO

Seminaxio Infernacional “Forjando Liderazgo para una sociedad libre de drogas™

INSTITUCION
omganizado por CHIPRED, ISAAC Latincamérica y DF AF/DPNA
TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS
16 hrs.

FECHA DE TERMINO E INICIO

Mayo de 2008

NOMBRE DIPLOMADOQ, GURSC, SEMINARIO YIQ CONGRESO

Seminario taler. “Terapia Famiiar en o fratamientu de personas con consumo problematico de drogas®

INSTITUCION

Instituto Chileno de Terapia Familiar

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

07 hus.

FECHA DE TERMINO E INICIO

Diciembre de 2007

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARID YO CONGRESQ

Sagundo Zonal Sur de Tratamiento, organizado por CONACE

INSTITUCION

CONACE

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hws,

FECHA DE TERMINO E INICK)

Noviembre de 2007

NOMBRE DIPLOMADO, CURSOQ, SEMINARIO YID CONGRESO

Curso de “Intervencion de pareja en d krefamiento por adicciones”
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INSTITUCION

COrganizado por Sarvicio de Salud Araucania Sur.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA DE TERMINO E INICKO

Julio de 2007

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YFO CONGRESO

Participacion en Semmario “Tratamiento en adolescentes y adulios con consumo problemalico de drogas en
carttertos obligados”

INSTITUCION

Organizado por CONACE

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

8 hrs.

FECHA DE TERMINOG E INICKD

Diciembre de 2006

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Curso "Intervencion tamifiar con un miembro con consumo problematico de drogas”

INSTITUCION

Organizado por Servicio de Salud Araucania Sur.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMING E INICIO

Oclubre de 2006

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/Q CONGRESO

“tntervencion con familias con consumo problemético de drogas: Desde una perspectiva evolutiva y de género”

INSTITUCION

Organizado por CONACE

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs.

FECHA DE TERMING E INICIO

Octubre de 2006

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO, SEMINARIOQ YX) CONGRESQ

Curso "Intervencion en poblacidn infanto adolescante con consumo problematico de drogas”

INSTITUCICN

Organizado por Sarvicio de Salud Araucania Sur.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs,

FECHA DE TERMINO E INICIO

Agosto de 2006

1.- EXPERIENCIA LABORAL.
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Solo considerar antecedentes vincutados a fretamiento de consumo probleméatico de drogas - alcohal yio tratajo de

coordinacién tecnica de centros o equipos

CARGD O FUNCION

Directora Técnica

INSTITUCION

Comunidad La Roca
Programa ambulatorio intensivo para poblacion general con consume problemaética de drogas, en la dudad de
Valdivia

FECHA DE INICIO {mes- afo) FECHA DE TERMINO [mes- afio)

Eners 2012 A la fecha {abil 2015}

PRINCIPALES FUNCIONES (no mds de 5 lineas)

- Reladiones con SENDA, SEREM de Salud y Servicio de Salud

- Responsable de la ejecucitn del Programa de Tratamiento

- Haboraatn de Programa de Intervencion y de proyectos (fondos concursables).
- Trebajo administrativo

CARGO O FUNCION

Coordinadora Técnica - Asistente Sodal

INSTITUCION

Comunidad ta Roca
Programa residencial adulles varanes con consumeo problemedtiar de drogas e la cludad de Ango!

FECHA DE INICIO (mes- afio) FECHA DE TERMINGQ (mes- aho)

Noviembre de 2006 Diciembre de 2011

PRINCIPALES FUNCIONES {no més de 5lineas)

- Intervencicnes sodales a nivel indidual, grupal y famiiar. Manejo SISTRAT.

- Haboracidn de diagndsiicos, planes de intervencion y evaluaciones de proceso.
- Guiar reuniones de equipo, clinicas y de auto capacitacion. Planificaciones.

- Elaboradién de Programa de Intervencion y de proyectos (fondos concursables).
- Relaciones con SENDA, SEREMI de Salud y Servicio de Salud.

(") Replicar tablas cuantas veces sea necesario

Declaracién de participacién en el Programa

Yo, Claudia del Par Moraga Loper, RUT 15.259.3236, con domiclio en la cudad de Valdivia, de profesion
Asistenie Sogal dedaro que, inlegro € equipo profesional comprometido en la oferta técnica de Comunidad 12
Roca, RUT 11 parafa Lictackin Piblica SENDA aho 2015-2016.

Firma Fecha

25 de abril de 2015
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UNIVERSIDAD DE LA FRONTERA N 14165
Temuco - Chile
Secreraria General

CERTIFICADO DE TITULO PROFESIONAL

Cédula Nacional de Tdentidad 15.259.323-6

El Sevretario General de la Universidad de La Frontera,
que suserthe, certifica que por Resolucion Exenta N° 16/06
de lecha 17 de Enero de 2006 . fue conferido
el Tilule Prafesional de ASISTENTE SOCIAL
aDotia CLAUDIA DEL PILAR MORAGA LOPEZ

con Nota Final  6.38 cquivalenic a DISTINCION MAXIMA

Temuco,20 de Enero de 2006

Escala de Concepros
Aprobadoe 404 - 4.50 : Distincion 4.51 - £.50 : Distineion Maxima 5.51 - 6,50 ; Distincion Undnime 6,51 - 7,000
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UNIVERSIDAD DE LA FRONTERA N 24164
Temuco - Chile
Secrctaria Geperal

CERTIFICADO DE GRADO ACADEMICO

Céduln Nacional de Identidad 152593236

El Secretario General de la Universidad de La Frontera.,

que suseribe. certifica que por Resolucién Exenta N 1646
de lecha 17 de Enero de 2006 . fuc conferido

cl Grado Académico de  LICENCIADO EN TRABAJD
SOCIAL CON MENCION EN
DESARROLLO SQCIAL ¥
POLITICAS SOCIALES

aDobda CLAUDIA DEL PILAR MORAGA LOPEZ

con Nota Final 6.38 equivalentea DISTINCION MAXIMA

. Temuco, 20 de Enero de 2006

Escala de Conceptos
Aprobade 400 - 4,50 : Distincion 4.51 - £50 : Distincion Maxima 5,51 - 6,30 ; Distincion Undnime 6.51 - 7,00
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CURRICIALO VITAE DEL ASESOR DEL PROYECTOQ

1.- ANTECEDENTES PERSONALFS.

Apallido Paterno Apeliido Materno
Vera Burgos
Nombres
Jaime
Cargo en el Programa al que se postula
Ases0r

2.- ANTECEDENTES ACADEMICOS
2.1.- ENSENANZA MEDIA

Licencia de Ensefianza Media - ANO DE EGRESO (dia - mas- afio)

Liceo Chilena Aleméan, Nufioa Santiage - 1982

22- ENSENANZA SUPERIOR

TITULO YIO LICENCIA

Técnico de nivel superior en prevencion y rehabititacion ded consumo de drogas

UNIVERSIDAD O CENTRQ FORMADOR

Universidad Diego Portdes

FEGHA DE TITULACION (dia - mes- afo)

Julio de 2005

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS.

POSTITULO O POSTGRADOQ

licencigtura en Educacion con mencion en Drogas

INSTITUCION

Universidad Ausiral de Chie

FECHA DE TERMINO {mes- afto)

2004 - 2007

4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION ¥ SEMINARIOS.

(Indicar sélo aquellos con certificados y relacionadas con ol é4rea de desempefio del cargo en relacidn al

Programa al que se postula)

NOWBRE DIPLONADG, CURSD, SEMINARIQ YO CONGRESO

Jomada de capacitacion: “lglesia y Salud Mental®

{NSTITUCION

» _Omanizadoe por Corporacion Comunidad La Roca.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1996
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NOMBRE DIPLOMADO, CURSO YO SEMINARIO

Jomada de capacitacién: "Familia y Adolescencia un Desafio para la Consejeria”,

INSTITUGION

» Organizado por Corporacion Comunidad La Roca.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1996

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO YO SEMINARIKO

Jormada de capacitacion: “Orientaciones Técnicas para el abordaje de la drogadiccion”

INSTITUCION

omganizado por Servicio de Salud Araucania

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

199

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO Y/O SEMINARIO

Jomada de capacitacion: “Familia y Adolescencia un Desafio para la Consejeria®,

INSTITUCION

» Omganizade por Corporacion Comunidad La Roca,

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1996

NOMBRE DIFLOMADQ, CURSO Y/O SEMINARIO

Jomada de capacitacion; “Familia y Adolescencia un Desafio para la Consejeria”,

INSTITUCION

» Organizado por Corporacion Cornunidad La Roca.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1996

NOMBRE DIPLOMADQO, CURSO Y/O SEMINARIO

Jomada de capacitacion: "Familia y Adolescencia un Desafio para fa Consejeria®,

INSTITUCION

s Omanizado por Corporacion Comunidad La Roca.

TOTAL DE HORAS PEDAGQGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1936

NOMEBRE DIPLOMADQ, CURSO Y/O SEMINARIO

Capacitacion “Desarrdllo organizacional”

INSTITUCION

= Organizado por MINSAL, Araucanis.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1987
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NOMBRE DIPLOMADO, CURSO Y/O SEMINARIO

Formacion de Operador de Comunidad Terapéutica

INSTITUCION

Organizado por la Federacién de Comunidades Terapéuticas Chienas.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 brs

FECHA EJECUCION

1997

NOMBRE DIPLONADQ, CURSO YIO SEMINARIO

Jomada de capacitacion “Lineamientos basicos de la Comunidad Terapéutica”

INSTITUCION

s organizado por Asociacion de Comunidades Terapéuticas Chilenas

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

1997

NOMERE DIPLOMADO, CURSO YIO SEMINARIO

Jomada da capacitacion “Fermacion de Monitores en Prevencion de Drogas’,

INSTITUCION

» Omanizado por Municipalidades region de La Araucania.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1998

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO YO SEMINARIO

Jomada de Capadtacion “Ciencia y experiencia, Federacion de Comunidades terapéuticas, Nuevas
tendencias y en prevencion, fralamiento y rehabilitacidn

INSTITUCION

+ _ MINSAL, Santiago

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 brs

FEGHA EJECUCION

1998

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO YO SEMINARIO

Jomada de Capacitacion "Plan Regional de Prevencion y Confral del Consumo de Drogas™

INSTITUCION

« Omganizado por CORECE.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

18 hrs

FECHA EJECUCION

1996

NOMERE DIPLOMADO, CURSO Y0 SEMINARIO

Congreso Nadional de la Asogacion Chilena de Comunidades Terapéuticas,

INSTITUCION

* Organizado por Asodacion de Comunidades Terapbuticas Chilenas

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION
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1999

NOMERE DIPLOMADO, CURSO Y/O SEMINARIO

Jomada de capaditacibn "PROCAM: Programa de Capacitacion para Agentes Multiplicadores™

INSTITUCION

Organizado por Policia de investigaciones de Chile y Sociedad Biblica Chilena,

TOTAL OE HORAS PEDAGOGICAS

08 hirs

FECHA EJECUCION

1999

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO YO SEMINARIO

Seminario intemacional "Nuevas Tendencias en Prevencion, Tratzmiento y
Rehabilitacitn de Personas con Dependencia a Sustandas”,

INSTITUCION

Organizado por MINSAL,

TOTAL OE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

1999

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO YO SEMINARIO

Jomada de Capacitacion: “VIi Conferencia Latinoamericana de Comunidades
Terapéuticas, Ciencia y Experiencia”,

INSTITUCION

Organizado por Asociacién de Comunidades Terapéuticas Chilenas.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

2000

NOMBRE DIPLOMADO, CURSQ YHO SEMINARIO

Seminario prevencidn de drogas en &l ambito laboral

INSTITUCION

Organizado por CONACE Temuco.

TOTAL DE HORAS PEDAGDGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

2000

NOMBRE OIPLOMADO, CURS YK) SEMINARIO

| Seminario intemacional: “Famikia, adolescencia y Género”, organizado por Fundacion CREDHO.

INSTITUCION

Organizado por Pdlicta de investigaciones de Chile y Sociedad Biblica Chiena,

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

2001

NOMBRE DIFLOMADO, CURSO YR) SEMINARIO

- Il Jomada Nacional de Capacitacion

INSTITUCION

- Organizade por Asociacion de Comunidades Terapéuticas Chilenas.

106




TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

16 hrs

FECHA EJECUCION

2001

NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO YO SEMINARIO

Jomada de capaditacion “Actualizacicnes para e fortalecimiento de las instituciones que trabajan en el
pian ambutatario inmensivo y residencial”.

INSTITUCION

Oganizado Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Escuela de Salud Pablica.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

2001

NOMBRE DIPLOMADO, CURSQ YO SEMINARIO

Seminario — Taller "Tratamiento Ambutatorio del Consuma de Drogas”,

INSTITUCION

Organizado por CONACE Regién de La Araucania y Universidad Diego Portales.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

2002

NOMBRE DIPLOMADO, CURSQ Y/Q SEMINARIQ

Seminario Regional de Prevencion Laboral

INSTITUCION

Organizado por CONACE Regitn de La Araucania

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

2003

NOMERE DIPLOMADQ, CURSO Y/Q SEMINARIO

Seminario de Prevencion de Drogas en el Municipio

INSTITUCION

Organizado por CONACE Region de La Araucania.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

FECHA EJECUCION

2003

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO Y/O SEMINARIO

Jomada de Capacitacibn “Geshion y Planificacion Estratégica, para organizaciones sin fines de lucro”

INSTITUCION

Organizado Fundacion Valora.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

08 hrs

. FECHA EJECUCION

2003
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