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CONSIDERANDO:

1.- Que, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucién de las politicas en
materia de prevencién del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercién social de las
personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotrépicas y, en especial,
de 1a elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas ¥ Alcohol.

2.- Que, para tales efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefiaiadas en
el articulo 19 letra | de la Ley N° 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar
contratos con entidades ptblicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar
a personas afectadas por el consumo de drogas estupefacientes o sicotrépicas y alcohoi.

3.- Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol licité publicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, bajo el ID
N°662237-49-LQ17, la compra de meses de pianes de tratamiento para adolescentes y
jovenes ingresados al sistema penal por Ley N° 20.084 con consumo problematico drogas
y alcohol, para el periodo 2018, cuyas bases administrativas y técnicas fueron aprobadas
mediante la Resolucion Exenta N° 1062, de 26 de Octubre de 2017, y modificadas
mediante la Resolucion Exenta N° 1124 de 5 de diciembre de 2017, de este Servicio.

4.- Que, en el referido proceso de licitacién, mediante la Resolucion Exenta N° 1174, de
27 de diciembre de 2017, de este Servicio, se declaré desierta la linea de servicios N° 2.
Con todo, siendo indispensable para este Servicio cubrir las necesidades de tratamiento
correspondiente a la referida iinea de servicio, se ha resuelto contratar con PSICOFAM,
Servicios de Salud, Educacién e Infancia Limitada - mediante el procedimiento de
contratacién directa- la compra de meses de planes de tratamiento para adolescentes y
jovenes ingresados al sistema penal por Ley N° 20.084 con consumo problematico drogas
y alcohol, para el periodo 2018

5.- Que, en virtud de lo anterior y en el marco fijado por la Ley N° 20.502, el Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion para el Consumo de Drogas y Alcohol, y
PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada, han acordado
celebrar un contrato de prestacion de servicios para la ¢ compra de meses de planes de
tratamiento para adolescentes y jovenes ingresados al sistema penal por Ley N° 20.084
con consumo problematico drogas y alcohol, para el periodo 2018, respecto a la iinea de
servicio N° 2, por configurarse la causal prevista en el articulo 8°, letra g), de la Ley N°
19.886, y en el articulo 10, N° 7, Iet;ra ), de su Reglamento.
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6.- Que, por tanto se procede a la expedicién del correspondiente acto administrativo
que lo sancione, vengo en dictar la siguiente,

RESOLUCION

ARTICULO PRIMERO: Autoricese la contratacion directa y apruébese el contrato de
prestacién de servicios, celebrado con fecha 22 de enero de 2018, entre el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, y |2
PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada, para la compra de
meses de planes de tratamiento para adolescentes y jovenes ingresados al sistema penal
por Ley N° 20.084 con consumo problematico drogas y alcohol, para el periodo 2018.




ARTICULO SEGUNDO: EI gasto total que irrogara para el Servicio Nacional para la
Prevenciéon y Rehabilitacidon del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, el contrato de
prestacion de servicios que se aprueba por la presente Resolucién, ascenderd a la
cantidad de $30.382.992.-

El gasto antes indicado se financiara con carge a los recursos consultados en la partida
05-09-01-24-03-001 del Presupuesto del afio 2018.

ARTICULO TERCERO: FI pago de los servicios que SENDA realizara a PSICOFAM,
Servicios de Salud, Educacién e Infancia Limitada, en virtud del contrato que se
aprueba por la presente Resolucion Exenta, se efectuara una vez que el presente acto
administrativo se encuentre totalmente tramitado. '

ARTICULO CUARTO: El texto del contrato que se aprueba por la presente Resolucion,
es del fenor siguiente:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS - POR TRATO DIRECTO - ENTRE
EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS
Y ALCOHOL,

SENDA
Y
PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E INFANCIA LIMITADA

PARA LA COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA ADOLESCENTES Y JOVENES
INGRESADOS AL SISTEMA PENAL POR LEY N° 20.084 CON CONSUMO PROBLEMATICO DE
DROGAS Y ALCOHOL,

PARA EL PERIODO 2018

En Santiago de Chile, a 22 de enero de 2018, entre el Servicio Nacicnal 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 don Antonio Leiva Rabael,
Director Nacional {(s), ambos domiciliados en Agustinas n°® 1235, piso 2°, comuna y ciudad de
Santiago, por una parte, y PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacién e Infancia Limitada, en
adelante “La Entidad”, representado por Rodolfo Ignacic Pérez de Arce Pefia, ambos
domiciliados para estos efectos en Simpson N° 172, Quilpug, Region de Valparaiso, por la
otra, se ha convenido en lo siguiente:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES:

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
es el organismo encargado de [a ejecucidn de las politicas en materia de prevencion del
consumo de estupefacientes, sustancias psicotrépicas e ingestidén abusiva de alcohol y de
tratamiento, rehabilitaciébn y reinsercién social de las personas afectadas por dichos
estupefacientes y sustancias psicotropicas 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 sefialadas en la Ley N°
20.502, el Servicio Nacional para la Prevencidén y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, se encuentra facultado para celebrar convenios con entidades plblicas o privadas
destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a personas afectadas por la drogadiccién y el
alcoholismo.

Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N°® 19.886 de
Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacidn de Servicios y su
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reglamento, aprobado por el Decreto Supremo Ne° 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda,
se licité publicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, con el 1D 662237-49-L.Q17,
la contratacién del servicio objeto del presente convenio.

En el referido proceso de licitacion, mediante la Resolucion Exenta N° 1174, de 27 de
diciembre de 2017, de este Servicio, se declararo desierta la linea de servicio N° 2. Con
todo, siendo indispensable para SENDA, cubrir las necesidades de ftratamiento
correspondiente a lareferida linea de servicio, se ha resuelto contratar con la entidad-
mediante el procedimiento de contratacién directa- la compra de meses de planes de
tratamiento para personas con consumo problematico de drogas y alcohol.

Las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de planes de
tratamiento que se sefialan en la clausula tercera del presente contrato 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 ¢llo.

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.- En lo pertinente, las Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Publica para
contratar la compra de meses de planes de tratamiento para personas con CONsSUMoO
problematico de drogas y alcohol, para el Servicio Nacional para la Prevencién vy
Rehabilitacion de! Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA aprobadas mediante la
Resolucién Exenta N° 1062, de 26 de Octubre de 2017, y modificadas mediante la
Resolucion Exenta N° 1124 de 5 de diciembre de 2017, de este Servicio

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

3.- Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta publica
correspondiente al ID N°662237-49-LQ17.

4.- En la Resolucion Exenta N° 1174, de 27 de diciembre de 2017que declara inadmisibles
ofertas y desiertas lineas de servicios correspondientes al ID N° 662237-49-LQ17.

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 numero 7.6 de las Bases
Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podra comenzar a prestar el
servicio desde la suscripcién del presente contrato, y con anterioridad a ia total tramitacién
del mismo.

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde la suscripcién del presente contrato y
hasta el 31 de diciembre de 2018. Durante este periodo, la entidad debera, a través del
establecimiento de su dependencia, realizar la actividad correspondiente a la linea de
servicio, por tipo de plan y por establecimiento, segtn se indica en la siguiente clausula.

TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO CONTRATADOS

Por este acto la Entidad se compromete a realizar los meses de pianes de tratamiento, que
se sefialan a continuacién:



ANEXO
de actividades comprometidas anuales
{en meses de planes y pesos)
PA1 PR Pr:::ldo PA{ TOTAL
Afio | LS, Region Prestador Establecimiento | Medio | Medio de Seccién | Presupuesto
Libre | Libre Libertad Juveni! Anual
PSICOFAM Servicios
2017 | 2 | Coguimbo | de Salud, Educacién | PA) Choapa 72 70 0 0 $30.382.592
e Infancia Ltda.
TOTAL CONVENIO 72 70 0 0 |$30.382.992

CUARTO: DEL PRECIO
El monto total del convenio para el periodo 2018 ascendera a [a suma de $30.382.992.-

Las partes dejan constancia que el precio mensual por cada unidad de mes de plan de
tratamiento, es el siguiente:

PRECIO POR UNIDAD DE MES DE PLAN DE
TRATAMIENTO

Plan Ambulatorio Intensivo en Medio libre
PAI ML

$421.986

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 sujefos a lo que establezca la Ley de Presupuesto para el Sector
Pudblico para el respectivo afio, reservandose este Servicio la facultad de ajustar el namero
de meses de planes de tratamiento mediante resolucién fundada.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

La unidad del objeto del contrato es un mes de plan de tratamiento, y sin perjuicio de las
especificaciones técnicas descritas en el documento denominado “Orientaciones Técnicas
de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacién para Personas con Problemas Derivados del
Consumo de Drogas y Alcohol y sus anexos”, un mes de plan de tratamiento corresponde a
un mes en que una persona con problemas de consumo de sustancias ilicitas participa de un
Plan de Tratamiento y Rehabilitacion que contempla un conjunto intervenciones vy
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 prestaciones 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 rehabilitacién, con el propésito de lograr los objetivos terapéuticos, de acuerdo
a las caracteristicas y necesidades de las personas usuarias, siendo las prestaciones las
siguientes

- consulta médica

- consulta psiquiatrica

- consuita de salud mental (individual y familiar)

- intervencién psicosocial de grupo

- consulta psicoldgica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagnéstico (incluye aplicacion de test psicoldgicos si corresponde)
- visita domiciliaria
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- Consultoria de salud mental’

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidamente registradas en el Sistema
de Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT) y en la ficha clinica, las cuales deben
ser exactamente coincidentes y actualizadas.

Considera ademas la realizacion de examenes de laboratorio que se requieran y la entrega
de medicamentos, si corresponde.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia clinica de
una persona y de su proceso de atencién médica, debe registrarse, ademas de lo anterior,
toda aquella informacién que sea sefialada en [a normativa vigente.

Se debe considerar ademas en la ejecucion de los planes de tratamiento los recursos que
permitan contar con un equipo de tratamiento adecuado al nimero de planes contratados,
con procesos que faciliten la capacitacion de éste, asi como instalaciones adecuadas y
mantencién de éstas y equipamiento suficiente.

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

a) Personas que han infringido ia ley bajo supervision judicial, comprendidas dentro del
programa de Tribunales de Tratamiento de Drogas, y que presentan consumo problematico
de sustancias, y respecto de las cuales se ha decretado su ingreso a un programa de
tratamiento, mediante la resolucién judicial que aprueba la suspensién condicional del
procedimiento. El tratamiento de estas personas se oforga a través de planes preferenciales,
no exclusivos, en centros de tratamiento pablico y privados. Con todo, 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
obligacién de asistir a programas de tratamiento de rehabilitacién en dichas sustancias, de
acuerdo al articulo 17 bis de Ja Ley N° 20.603, que modifica la ley N°18.216. El tratamiento
de estas personas podra brindarse en modalidad ambulatoria o 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 publicos y privados. Con todo, se deja constancia que [a preferencia
de estos usuarios deriva de la orden judicial respectiva.

Modalidad de planes de tratamiento requeridos

Plan de Tratamiento Ambulatorio Intensivo para Poblacién General (PAI-PG})

Este plan estd compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se detallaron
precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos terapéuticos, y
destinado a personas con diagnéstico de consumo perjudicial o dependencia a sustancias
psicoactivas y compromiso biopsicosocial moderado © severo, (con presencia de
comorbilidad psiquiatrica o somatica leve, sin actividad ocupacional y con soporte familiar).

La duracién del Plan debe siempre considerar, las necesidades de intervencion de las
personas, cuyos objetivos deben ser plasmados en un Plan Individual de Tratamiento. No
obstante, un panel de expertos sugiere que una duracion aproximada de este plan es de 12
meses, con una frecuencia de asistencia de 5 dias a la semana, enire 4 a 6 horas de
permanencia diaria, y una concentracion de 3 a 4 prestaciones por dia. Se puede desarrollar
en horario diurno ¢ vespertino

Para todos los planes anteriores, con el fin de cumplir con la integralidad y la flexibilidad que
requiere la intervencién en el tratamiento del consumo problemético de sustancias, el

! Esta prestacién considerada para los equipos de atencldn primaria de salud,



programa de fratamiento debera ser participe de la red de centros de tratamiento de la
jurisdiccion del Servicio de Salud, estar participando de manera activa en reuniones formales
de red de alcohol y drogas, de salud mental, u ofras analogas o similares, estar en
coordinacién con la red de Salud General, segun el funcionamiento del sistema de derivacion
y contra derivacién correspondiente, con el propdsito de facilitar la atencién y resolutividad
de problemas de salud asociados, el acceso a oportunidades de apoyo a la integracion social
¥ la continuidad en un red continua de atencién y cuidados en salud de las personas
usuarias de los programas de tratamiento.

Los equipos de tratamiento deben tener en cuenta, desde la evaluacidn clinica, que dada la
variada complejidad de los procesos de intervencion en las personas usuarias, éstas
pueden ser derivados en virtud de su complejidad en distintos momentos a distintas
modalidades de tratamiento. Por lo anterior se debe velar por que el equipo que recepciona
la derivacion cuente con todos los antecedentes necesarios para dar continuidad a la
atencién, siempre resguardando los procesos establecidos en los distintos marcos
normativos.

Por lo anterior, [a intervencion requiere de una coordinacién interna del equipo, que permita
un efectivo trabajo interdisciplinario que no fragmente la intervencion, sino que permita la
integracién de los aspectos que el equipo técnico evalia como esenciales en la intervencion.

El equipo ademas debe contar con una organizacion interna operativa, con mecanismos de
evaluacion y autocuidado, fortalecer la accion conjunia de manera coherente y establecer
mecanismos y estrategias de coordinacién con equipos yf/o profesionales externos o
instancias de la red.

Para mantener la sistematizacion del trabajo en equipo, se requiere contar con instancias
técnicas de participacion (reuniones de equipo, analisis de caso etc.), en sus distintas areas
(técnica, administrativa y directiva) favoreciendo la planificacidn y la evaluaciéon permanente
de [a labor realizada.

Sin perjuicio de lo expuesto, en la ejecucion de los planes de tratamiento y rehabilitacién
sefialados, debera darse cumplimiento ademas de las normas fécnicas y administrativas
dictadas por el Ministerio de Salud y a las disposiciones establecidas conjuntamente por el
Ministerio de Salud y el SENDA sobre la materia, las que se detallan en el documento
“Orientacicnes Técnicas de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con
Problemas derivados del Consumo de Drogas y alcohol”, documento anexo a las bases de
licitacion.

SEXTO: CONTENIDO TECNICO — CLINICO

1 Prestaciones

La entidad debera ejecutar los meses de planes de {ratamiento y rehabilitacién contratados
de acuerdo a la distribucién que se indique en el contrato.

LLa entidad proporcionara a los beneficiarios, todas y cualquiera de [as prestaciones que
incluye el plan de tratamiento contratado, sin exigir al usuario algun tipo de pago por las
atenciones que le seran otorgadas.

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
rehabilitacién, con el propésito de lograr los objetivos terapeuticos, de acuerdo a las
caracteristicas y necesidades de las personas usuarias.

Dichas intervenciones se encuentran sefialadas en los documentos de Orientaciones
Técnicas, y son las siguientes:

- consulta médica

- consuita psiquiatrica

- consulta de salud mental {individuai y familiar)
- intervencidn psicosocial de grupo



- consulta psicolégica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagnéstico (incluye aplicacion de test s corresponde)
- visita domiciliaria

- Consultoria de salud mentaf?

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidamente registradas en el Sistema
de Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT) y en la ficha clinica, las cuales deben
ser exactamente coincidentes y actualizadas.

Considera ademas la realizacion de examenes de laboratorio que se requieran y la entrega
de medicamentos si corresponde.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole o bien
se requiera la realizacion de prestaciones no cubiertas en este contrato, la persona en
tratamiento debera ser derivada mediante interconsulta a un establecimiento del Servicio de
Salud respectivo, debiendo constar copia de dicho documento en la respectiva ficha clinica
o, en su defecto, ser trasladada a un centro asistencial privado, siempre y cuando |a persona
o su familia opte por esta alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcion.
Para todos los efectos, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol no cubrira ni financiard atenciones o prestaciones que no estén
expresamente sefaladas en esfe contrato.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia clinica de
una persona y de su proceso de atencion medica, debe registrarse, ademas de lo anterior,
toda aquella informacion que sea sefalada en la normativa vigente.

2 Ficha Clinica

La ficha clinica es, de acuerdo a la Ley 20.584, el instrumento obligatorio que tiene como
finalidad la integracién de la informacién necesaria para el proceso terapéutico de cada
persona usuaria, considerando el registro de la historia clinica y de todo el proceso de
atencién. La ficha clinica de cada persona en tratamiento debe contener toda aquelia
informacion sefialada en ésta y ofras normativas vigentes, asi como:

Identificacién actualizada del paciente: nombre completo, nimero y tipo de documento de
identificaciéon: cédula de identidad, pasaporte, u otro; sexo, fecha de nacimiento, domicilio,
teléfonos de contacto y/o correo electrénico, ocupacion, representante legal o apoderado
para fines de su atencion de salud y sistema de salud al que pertenece.

Namero identificador de la ficha, fecha de su creacién, nombre o denominacién completa del
prestador respectivo, indicando cédula de identificacién nacional o rot Unico tributario, segun
corresponda.

Antecedentes vinculados a la derivacién, si corresponde (entidad que deriva, profesional
derivante, motivos de 1a derivacién, entre otros)

Diagnéstico Integral que considera diagnéstico de Trastorno por consumo de sustancias, que
incluye categorias diagnésticas y patron de consumo, trastornos comoérbidos, anamnesis,
evaluacién del estado de salud mental y fisica, desarrollo psicoemocional, situacién familiar
y/lo de otros significativos, grupo de pares, necesidades de integracion, dimension
motivacional, variable delito, entre otros aspectos relevantes, que son analizados e
integrados de manera comprensiva.

El Plan de Tratamiento Individualizado su evaluacién y actualizacién de manera periodica y
con un plazo no superior a tres meses. Este corresponde a un plan de tratamiento
estructurado, interdisciplinario, orientado segln las necesidades del individuo en tratamiento,

2 Esta prestacion considerada para los equipos de atencion primaria de salud.



que detalla los pasos esenciales del tratamiento y que describe el curso esperado del éste.
Es el registro del proceso del tratamiento e implica la traduccion - de las necesidades, las
fortalezas y los riesgos identificados en un documento escrito que responde a la fase
de la trayectoria de |a persona usuaria en el proceso de recuperacién, contemplando
metas y objetivos. Debe ser breve y de comprension facil para todos los involucrados y
consensuado por estos {profesionales y personas usuarias). El Plan debe contener las metas
del tratamiento y los comportamientos a ser alcanzados, las metas en algunos, o en
todos los dominios objetivos, indicar las intervenciones planificadas y el profesional
responsable de la implementacién de las intervenciones e identificar el plan para fomentar
la adherencia de las personas que tienen dificultad de adherencia al tratamiento?.

Examenes médicos, procedimientos, prescripcion y control de medicamentos.

Registro cronolégico y fechado de todas las atenciones de salud recibidas: diagnéstico
integral, consultas, evoluciones clinicas, indicaciones, procedimientos diagnosticos vy
terapéuticos, resultados de examenes realizados, interconsultas y derivaciones, epicrisis y
cualquier otra informacién clinica. Si se agregan documentos, cada uno de eilos debera
llevar el nidmereo de la ficha.

Decisiones adoptadas por la persona usuaria o respecio de su atencion, tales como
consentimientos informados, rechazos de tratamientos, solicitud de alta voluntaria, altas
administrativas y requerimientos vinculados a sus convicciones religiosas, étnicas o
cuiturales, en su caso.

Consentimiento Informado (Cl) Este se comprende como el proceso dialégico entre la
persona usuaria y el terapeuta, dialogo que se desarrolla de forma permanente durante todo
el proceso de tratamiento. Implica, por lo tanto, ademas de la firma de un documento de
autorizacién respecto de la intervencién y ofros, la inclusién de otros documentos de
Consentimiento que sefialen la voluntad para consentir procedimientos especificos u otros
durante el proceso de tratamiento. EI Cl debe cumplir con los siguientes criterios:
informacion adecuada y pertinente a la decisidn en cuestion, comprension de [a informacidn;
lo que implica tanto la capacidad del sujeto para comprender como la competencia del
terapeuta para facilitar dicha comprensién, voluntariedad y capacidad para consentir.

“Contrato terapéutico”

Ofras autorizaciones que se requieran en el proceso, por ejemplo, respecto del tratamiento
de informacion sensible, de acuerdo a la Ley 19.628.

Se deben incluir ios Informes de Derivacién a ofro programa, informes a Tribunales u otras
instituciones que estén en coordinacion con el programa y segun las caracteristicas y tipo de
ingreso e Informe de Egreso, segun corresponda.

3 Equipo de Tratamiento v Organizacién Técnica

Se debe considerar ademas en la ejecucion de los planes de tratamiento los recursos que
permitan contar con un equipo de tratamiento adecuado.

Los profesionales, no profesionales y técnicos comprometidos en la{s) propuesta(s)
técnica(s), deberan cumplir, exclusivamente respecto de los beneficiarios de SENDA, con el
nimero de horas indicadas inicialmente, y debera sujetarse estrictamente de acuerdo a las
clausulas décima, décimo tercera y décimo quinta del presente contrato,

*NHS (2006).Care Planning Practice Guide. England: National Treatment Agency for Substance Misuse,
Department of Health Gateway. Recuperado de
htip://www.nta.nhs.uk/uploads/nta_care_planning_practice_guide_2006_cpg1.pdf (septiembre de 2012).



Se deja expresa constancia que conforme a la clausula décimo cuarta del presente contrato,
las actividades de supervisidn estaran orientadas, entre otras funciones, a velar por el
cumplimiento de lo indicado en el parrafo anterior.

La entidad debe cautelar y garantizar que los recursos humanos contratados tengan la
formacién, especializacién y perfil idoneo para trabajar con |a poblacién destinataria, en ia
modalidad que corresponda. La seleccion del recurso humano debe considerar
competencias especificas para intervenir en aspectos, tales como comorbilidad psiquiatrica,
delito, género, entre ofras, y acorde a lo previsto en el presente contrato.

En consideracion del alto impacto del vinculo terapéutico en los procesos y resultados del
tratamiento, se espera que la entidad promueva préacticas laborales vinculadas a tipo de
contrato, remuneraciones, capacitaciones, enfre otras, que favorezcan la estabilidad vy
mantencién del recurso humano especializado disponible.

Se considera ademas necesaria la implementacion de un programa de autocuidado, que dé
cuenta de estrategias a nivel individual, de equipo y organizacional, asi como tambien, la
planificacién y ejecucion de un programa de formacion que integre procesos de actualizacion
técnica y desarrollo de competencias en los equipos.

La entidad debe garantizar la interdisciplinariedad y el trabajo integral, evitando la
fragmentacién de la intervencién, a través de la incorporacién de profesionales de las
distintas disciplinas y la mantencién de instancias de reunién clinica que permitan la
discusién y analisis de casos y la transferencia de enfoques y conocimientos entre los
distintos integrantes, fortaleciendo la accién conjunta de manera coherente. El equipo
ademas debe contar con una organizacion interna operativa, que permita una adecuada
delimitacién de funciones, favoreciendo la planificacién conjunta y el abordaje integrado de
los casos.

El centro o programa debe contar con protocolos, entendiendo estos como instrumentos que
definen de manera clara operativa los procedimientos, reglas y actuar frente a situaciones
especificas. Recopilan conductas, acciones y técnicas que se consideran adecuadas ante
distintas situaciones. Los protocolos incluyen la definicion de la tematica a procedimentar, los
criterios de definicion, asi como claramente las secuencias de las acciones, los
responsables, etc. Se incluyen entre otros: Protocolo de Rescate, Protocolo de Manejo de
Crisis y/o Descompensaciones de Cuadro Clinico, Manejo de Riesgo Suicida, Protocolo para
el Manejo de VIH, Protocolo de Manejo de Situaciones de Vulneracién de Derechos, de
Derivacion a Corta Estadia, de Complementariedad, de Catastrofes, Manejo de
Enfermedades Infecto Contagiosas (por ejemplo, TBC) u otros necesarios para el centro y
equipo. Se sugiere la revisién ylo adscripcién personalizada de protocolos, normas y
procedimientos disponibles, por ejemplo en Ministerio de Salud, SERNAM, ONEMI u otros.

4 Sistemas de Evaluacion y Monitoreo

La entidad debe contribuir a la promocidn de una cultura de evaluacion y mejora continua de
la calidad de los servicios, resguardando la participacién del equipo profesional en instancias
de capacitacién y asesoria, favoreciendo la integracion en el programa de metodologias de
evaluacion de procesos y resultados ferapéuticos. En ese marco, se sitla el Sistema de
Monitoreo de Resultados, mecanismo de recoleccion y analisis de la informacion proveniente
del Sistema de Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT), que los equipos
profesionales deben instalar, conocer y utilizar de manera periédica, con la finalidad de
obtener indicadores de resultados que apoyen la toma de decisiones orientadas a la mejora
continua de la calidad. El programa de tratamiento, respecto de la [inea de servicio, debera
realizar un monitoreo de sus resultados terapéuticos, que incluye variables tales como
tiempos de espera, retencion, tipo de egreso, logro terapéutico, y una propuesta de
mejoramiento y/o mantenimiento de indicadores, en formato establecido por SENDA, el que
sera entregado por las respectivas Direcciones Regionales. La entidad debera velar por que
cada centro correspondiente a la o las lineas adjudicadas, remita la Ficha de Monitoreo de
Resultados a la respectiva oficina regional de Senda, en los siguientes plazos:

- 30 de Julio de 2018, que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de enero al 30 de junio
de 2018.
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g)
h)

)
k)

m)

30 de diciembre de 2018, que dé cuenta de la informacién del periode 1 de enerc al 20 de
diciembre de 2018.

5 Condiciones de infraestructura e implementacion.

Por otra parte, asi como todo lo mencionado, la infraestructura y sus condiciones debe ser
entendida como un elemento fundamental. Por tanto, el inmueble donde se ejecutara el
programa debe contar con instalaciones adecuadas, la mantencién de éstas y con el
equipamiento suficiente y de acuerdo a la modalidad de atencién que ejecuta.

En consecuencia, el centro de tratamiento debera contar con, entre ofras, las siguientes
caracteristicas:

Salas de atencién individuales y grupales

Instalaciones sanitarias en buen estado de conservaciéon y de operacidn

Servicios higiénicos que cumplen con cendiciones higiénicas y sanitarias

Lugar seguro para el almacenamiento de medicamentos, material clinico y de primeros
auxilios

Calefaccién/ventilacién segura para usuarios y personal

Dormitorios con equipamiento con condiciones adecuadas para la estadia de los usuarios en
el caso de programas residenciales (guardarropia, cléset y veladores)

Cocina cen las condiciones higiénicas y sanitarias adecuadas

Muros, pisos y cielos en buen estado de conservacién y mantencién

Libre de deficiencias en [a infraestructura que representen posibles riesgos para usuarios y/o
profesionales.

Sefialeticas de seguridad.

Espacios al aire libre en buen estado de mantencidn y con condiciones de seguridad.

Lugar de almacenamiento de las fichas clinicas que asegure un acceso oportuno, su
conservacion y confidencialidad.

Espacics habilitados y acondicionados, en seguridad y con equipamiento suficiente para el
ingreso de mujeres con nifios y nifias.

6 Coordinacion en redes

Para cumpilir con la integralidad y la flexibilidad que requiere la intervencidn en el tratamiento
del consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras deberan ser participes
de la red de centros de tratamiento de la jurisdiccidn del Servicio de Salud correspondiente,
estar participando de manera activa en reuniones formales de red de alcohol y drogas y/o de
salud mental u otras analogas, estar en coordinacion con ia red de Salud General, segun el
funcionamiento del sistema de derivacion y contra derivacion correspondiente, con el
propodsito de facilitar la atencidn y resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso
a oportunidades de apoyo a la integracién social y la continuidad de la atencién y cuidados
en salud de las personas usuarias.

En aquellos centros o programas que cuenten con usuarios de Libertad Vigilada, en
consideracién de los requerimientos especificos de la poblacidon condenada a libertad
vigilada, para la adecuada ejecucidn de los servicios, resulta fundamental establecer
coordinacion con los Centros de Reinsercion Social de Gendarmeria correspondientes a la
zona de implementacién del programa de fratamiento. Se debe desarroilar un trabajo
sistematico que permita definir y diferenciar los roles del equipo de tratamiento y de los
delegados de Gendarmerfa, apuntando a una gestién complementaria, a una integracién de
las areas de intervencidn y/o a una secuencialidad en las acciones, segln las necesidades y
recursos presentados por [a persona usuaria en cada etapa del tratamiento.

En ese marco, se debe tener especial resguardo en respetar los procedimientos y aspectos

formales definidos en el Protocolo Interinstitucional del Ministerio de Salud, el Servicio
Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol y
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Gendarmeria de Chile, asi como también otros protocolos y acuerdos definidos a nivel
regional.

Asi mismo, en los centros o programas que cuenten con usuarios de los Tribunales de
Tratamiento de Drogas (TTD), se debe procurar la coordinacion permanente con el equipo
TTD respectivo, asi como la entrega oportuna de los informes necesarios para la adecuada
supervision y seguimiento judicial. Se debe resguardar el respeto a los protocolos y
manuales establecidos para ello.

7 Consideraciones especificas en relacion a la infraccidn de ley

Un aspecto importante a considerar por parte de los centros o programas de tratamiento es
el tratamiento especializado y efectivo para individuos que han infringido [a ley que
presentan trastorno por consumo de drogas, requiere estar integrado en un tratamiento penal
que intervenga los factores de la reincidencia delictual. Por tanto, por un lado, los equipos de
tratamiento del consumo de sustancias no deben abstraerse del marco general de la
intervencién penal y por otro, como se ha sefialado anteriormente, la coordinacién con los
equipos que ejecutan la sancién y con aquelles que estan interviniendo en las variables
crimindgenas, es fundamental, debiendo tener a la consfruccion de lenguajes comunes y
miradas integradas para la intervencion de marcos conceptuales vinculados a la
criminologia.

Dentro de los marcos concepfuales, encontramos el modelo de intervencion penal de
Riesgo-Necesidad-Receptividad (RNR) de Andrews y Bonta (2010a), que se sostiene en tres
principios que lo definen: Principio de Riesgo, Principio de Necesidad, Principio de
Receptividad

El principio de riesgo afirma que la reincidencia puede ser reducida si el nivel de las
prestaciones entregadas a la persona que ha infringido la ley es proporcional al riesgo de
reincidencia del individuo, distinguiendo entre riesgos estaticos y dinamicos.

En relacién al principio de necesidad, éste indica que ei tratamiento penal debe estar
centrado en las necesidades crimindgenas de [os individuos. Las necesidades crimindégenas
son factores de riesgo dinamicos que estan vinculados directamente con la conducta
infractora (Pauta de personalidad antisocial, Cogniciones antisociales, Pares antisociales,
Familia y/o pareja, Escuela y/o trabajo, Tiempo libre y/o recreacion, Abuso de Sustancias)

Igualmente, Jos individuos pueden tener otras necesidades de tratamiento, pero aun cuando
no todas esas necesidades estan asociadas con el comportamienio infractor (ansiedad,
autoestima, trastornos mentales, entre otros), deben ser abordadas de ser necesario en el
plan de intervencion individualizado, con el fin de favorecer la receptividad a la intervencion,
mejorar su calidad de vida y favorecer su plena integracion social.

El Principio de Responsividad (disposicion a responder) establece que existen ciertas
caracteristicas cognitivo-conductuales y de personalidad en los infractores de ley que
influyen en su disposicion a responder diversos tipos de tratamiento.

Los factores de riesgo y los factores protectores para el comportamiento infractor y para el
consumo abusivo de sustancia son muy similares; por lo tanto, es factible integrar el
tratamiento especializado del frastorno por consumo de sustancias con la intervencion penal
para disminuir los factores de riesgo del comportamiento infractor y potenciar los factores
protectores.

Lo anterior, especialmente al considerar el siguiente principio para el tratamiento eficaz de
personas que presentan trastorno por consumo de sustancias: “Para que el tratamiento sea
eficaz, debe no sélo abordar el problema del abuso de drogas del paciente, sino también
cualquier otro problema médico, psicolégico, social, vocacional y legal que tenga.
Ilgualmente, es importante que el tratamiento sea apropiado para la edad, sexo, grupo étnico
y cultura de cada paciente.” (NIDA, 2010, p. 2-3)
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8 Gestion de Calidad

Otro aspecio central en el desarrollo de los programas de tratamiento es la Gestion de
Calidad cuyo objetive central es desarrollar progresivamente una cuitura de la calidad en los
equipos de atencion, a través de herramientas especificas que permitan revisar la propia
practica, identificando los nudos criticos y las fortalezas en el funcionamiento y gestién del
programa de tratamiento adjudicado. Se debe relevar la importancia de la calidad y la gestién
de la calidad en los procesos de intervencién en el ambito de la salud, lo que implica acoger
un mandato de caracter ético. La intervenciéon sanitaria realizada por el equipo de tratamiento
demanda que éste reconozca al sujeto tanto en su vulnerahilidad como respecto de sus
recursos y potencialidades y exige la bisqueda de una atencién de excelencia: “la salud es
una de las condiciones mas importantes de la vida humana y un componente fundamental de
las posibilidades humanas que tenemos motivos para valorar™. La intervencién centrada en
las personas no puede hacerse sin mediar la reflexion critica de la organizacién respecto de
qué es lo bueno, lo justo y cuales son las estrategias, metodologias y acciones especificas
para su consecucion.

La calidad se configura a partir de un conjunto de dimensiones, entre otras: accesibilidad,
oportunidad, derechos de las personas usuarias, calidad técnica o competencia profesional,
continuidad, efectividad, eficiencia, satisfaccion usuaria, seguridad, comodidad/confort, por
las cuales debera velar el prestador.

En este sentido, la gestion en calidad en salud ha sido definida como un conjunto de
acciones sistematizadas y continuas destinadas a prevenir y/o resolver oportunamente,
problemas o situaciones que impidan otorgar el mayor beneficio posible o que incrementen
riesgos de los usuarios.® Dentro de estas acciones, se enfatizan la evaluacién, monitoreo,
disefio, desarrollo y cambio organizacional, como herramientas de los equipos para el mejor
cumplimiento de su misién y objetivos.

La gestiébn entonces, permite incrementar la eficiencia y la calidad de las prestaciones
otorgadas en el centro o programa de tratamiento; disminuir [a variabilidad de la practica
clinica; mejorar la efectividad y la eficiencia en la foma de decisiones; usar los recursos en
servicios con valor demosfrado para la mejora de salud de las personas e incorporar a los
profesionales en la gestién de los recursos utilizados en su propia practica para mejorar la
efectividad de las decisiones; entre otros.

Un sistema de gestién de calidad debe ser concebido en el marco del desarrollo de procesos
de mejora continua® que se refiere al hecho de que nada puede considerarse como algo
terminado o mejorado en forma definitiva. Siempre se estd en un proceso de cambio, de
desarrollo y con posibilidades de mejorar; en busca permanente de la excelencia del servicio
y los procesos que lo sustentan. Estos procesos no scon estaticos, sing mas bien son
dinamicos, en constante evolucion. Y este criterio se aplica tanto a las personas, como a las
organizaciones y sus actividades.

La Gestion de Calidad impacta por tanto, en aspectos tan diversos como:

Gestién general del programa (programa terapéutico, organizacion de la atencién, sistemas
de registro clinicos, flujograma de atencién, procedimientos de referencia y contrareferencia,
entre otros).

Integracién de enfoques pertinentes a las necesidades de la poblacion atendida

Estrategias y técnicas de intervencién individuales, familiares, grupales

Estrategias de apoyo a la integracién social.

Trabajo en equipo interdisciplinario.

Estrategias de autocuidado y cuidado de equipos a nivel individual, de equipo e institucional
Estrategias de Trabajo en Red, complementariedad e integracion de la intervencion.
Conceptos y Estrategias de intervenciones especializadas para poblacion en conflicto con la
ley (enfoque criminolégico, comprension del circuito judicial, etc.) y para poblacion especifica
de mujeres.

Integracién de la perspectiva de derechos de los usuarios y orientaciones para su ejercicio.
Satisfaccion usuaria.

Sen, Amartya, ;Por qué Equidad en Salud?, Revista Panamericana de Salud Pablica, Vol 11 N° 5-6,
Washington, Junio 2006.

SManual para el proceso de evaluacion de la calidad de atencion en salud mental. MINSAL (2007).
Shttp://www.conductitlan.net/psicologia_organizacionallla_mejora_continua.pdf
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A)

B)

Aquellos elementos de gestion del programa que inciden en la intervencién: infraestructura,
conformacién del equipo, protocolos y procedimientos, registro y analisis de datos, entre
otros.

Otros

Asi mismo, se debe incorporar el conjunto de normas éticas o morales que rigen la conducta
profesional y humana, en el marco del respeto a los derechos de todas las personas y la
especial proteccién de las poblaciones mas vulnerables.

La normativa vigente incorpora algunos elementos que buscan regular la relacién entre las
personas usuarias y los equipos de salud. En esta linea se incluyen, entre ofras, las
siguientes leyes y sus reglamentos: Ley 20.584 (Ley de Deberes y Derechos de las
Personas en Relacién con Acciones Vinculadas a su Atencién en Salud), Ley 19.628 (sobre
la Proteccion de la Vida Privada), Ley 20.422 (sobre Igualdad de Oportunidades e inclusion
Social de Personas con Discapacidad), Ley 20.609 (sobre Medidas Contra la
Discriminacién), todo esto sumado a los codigos deontolégicos particulares definidos desde
disciplinas biopsicosociales, que definen un marco general de accién para los diversos
actores que se vinculan en el espacio de la intervencién en salud.

La entidad debe prestar especial atencion a las siguientes situaciones, las que a la luz del
desarrollo de la dimensidn ética y las normativas legales, constituyen conductas o acciones
éticamente cuestionables y legalmente punibles algunas de ellas, en tanto riesgo o abierta
vulneracién de los principios que sustentan los Derechos Humanos, tales como:
Discriminacién de personas por condicion de género, juridica, etnia, problemas de salud,
econdmicos U ofros.

Establecimiento de transacciones comerciales entre integrantes del equipo y personas
usuarias del programa de tratamiento y rehabilitacion.

Establecimiento de relaciones que impliquen abuso de poder y/o que desvirtlie |a relacion
terapéutica entre integrantes del equipo y usuarios.

Practicas que vulneren la dignidad de las personas.

Uso de informacion confidencial levantada en el marco del proceso terapéutico, para fines
distintos, sin el consentimiento libre, voluntario e informado de la persona usuaria.

Utilizacion de estrategias éticamente cuestionables tales como chantaje, amedrentamiento,
manipulacién o coaccién con la finalidad de obtener el consentimiento de la persona usuaria.
Para la gestion de la calidad de los programas de tratamiento de drogas y alcohol SENDA,
en conjunto con el MINSAL, han definido dos estrategias a implementar: la asesoria y la
evaluacion.

Se entendera la Asesoria como un proceso continuo de acompariamiento al equipo tratante,
que consiste en brindar orientacién y apoyo mediante la sugerencia y/o la entrega de
informacion relevante y atingente al tratamiento y los procesos asociados a éste. Es un
proceso que fomenta la capacidad reflexiva de los equipos respecto a su practica de manera
participativa, facilitando la deteccién de problemas, asi como el acompafiamiento en la
resolucion de éstos, el reconocimiento y reforzamiento de actividades bien ejecutadas y la
propuesta de soluciones correctoras atingentes, cuando corresponda, a fin de contribuir al
mejoramiento continuo de la calidad de la atencién brindada a las personas usuarias, de
acuerdo a sus necesidades y recursoes.

La Evaluacion estara basada en la recoleccion de informacién, por parte de una dupla
profesional. Se realizara, de forma presencial y los datos levantados seran registrados en

una Pauta de Evaluacién. La entidad debe facilitar y colaborar de forma activa y oportuna
con este proceso,

SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

Bajo ninguna circunstancia podran las entidades ceder parcial o totalmente a un tercero las
obligaciones que emanan del presente contrato.

En consideracion al servicio requerido y definido en este contrato, las entidades deberan
contar, al dia de inicio de la ejecucion de los servicios, con la implementacion y
equipamiento adecuado del centro de tratamiento que permita la entrega del servicio, asi
como con la totalidad del recurse humano indicado en fa propuesta técnica.
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Para lo anterior, SENDA podra, desde la suscripcion del presente contrato, visitar el centro
de tratamiento para velar por el cumplimiento de las condiciones de! parrafo anterior.

OCTAVO: COORDINACION INTERSECTORIAL

En consideracion a la especificidad del tratamiento para poblacion adulta, el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol ha
establecido un trabajo de coordinacion intersectorial con Ministerio de Salud, dirigido a
facilitar los procesos de coordinacién, asesoria y fransferencia de competencias, evaluacion,
supervisiéon, monitoreo asi como también, el desarrollo de protocolos y otros documentos
que sirvan de orientacién a los diferentes intervinientes involucrados en la intervencién,
tratamiento y seguimiento de los beneficiarios del programa de tratamiento.

Para lo anterior, SENDA celebrara convenios con el mencionado érgano del Estado, los que
seran parte integrantes de los convenios celebrados con las entidades, los que no podran
desnaturalizar los servicios contratados.

Asi mismo, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas
y Alcohol podra celebrar convenios con ofras entidades pudblicas que favorezcan la
intervencién con esta poblacidén. Los documentos operativos que deriven de estos convenios
¥y que involucren el quehacer de los programas de tratamiento, no podran desnaturalizar los
servicios contratados.

NOVENO: CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES LABORALES

Todas las entidades deberan, dentro de los primeros 15 dias habiles de cada mes, y durante
la toda vigencia del contrato, presentar a SENDA informe con el monto y estado de
cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le corresponden con sus
trabajadores, mediante de un cerlificado de antecedentes laborales y previsionales emitido
por la Direccién 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 15 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 seguln la clausula decimo octava del
presente contrato.

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

En ningdn caso el cumplimiento de esta obligacién implicara subcontratacién en los términos
del artfculo 183 A y siguientes del Cédigo del Trabajo.

DECIMO: OTRAS OBLIGACIONES
1.-Placa identificadora

La entidad debera instalar en dependencias del Centro respectivo una placa identificadora
que sociabilice la circunstancia de que en €l se prestan planes de tratamiento con el
financiamiento del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol y del Gobierno de Chile, el que sera entregado al oferente contratado.

La placa identificadora, se elaborara por SENDA, de acuerdo al disefic propuesto y visado
por la Unidad de Imagen del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, el que se hara llegar
por la contraparte técnica a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.
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Sera necesario ademas, que los soportes graficos, publicitarios y de difusién de cualquier
clase de Centro de tratamiento, que se relacione con los servicios contratados, grafiquen -de
igual forma- el rol y apoyo de SENDA, mediante la inclusién de su logo institucional v,
cuando corresponda, la frase “Este programa de Tratamiento cuenta con el apoyo técnico y
financiamiento de SENDA, Gobierno de Chile”. De igual forma, de corresponder a medios de
difusién radiales y/o audiovisuales, debera sefialarse en el guion el rol y apoyo de SENDA.

Todo formato de logos e imagenes seran entregadas por la contraparte técnica a la entidad,
y deberan cesar su uso al momento del término del contrato.

2.- Gestion de reclamos

En cumplimiento de lo establecido en el articulo 37, de la ley N° 20.584, sobre Derechos ¥y
Deberes de las Personas en Atencion de Salud, las entidades deberan contar con un
sistema de registro y respuesta escrita de los reclamos realizados por los usuarios.

Como complemento de lo anterior, la entidad debera, ademés de lo indicado en el parrafo
anterior, instalar junto al libro de reclamos correspondiente, un cartei indicando los medios de
contacto con las instituciones vinculadas a su tratamiento.

El mencionado cartel, se elaborara por SENDA, el que se hara llegar mediante la Direccion
Regional correspondiente a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

3.- Verificador de cumplimiento de personal ofertado

Con el objeto de verificar el cumplimiento de la propuesta técnica presentada por el
prestador, particularmente respecto al niimero de horas semanales ofrecidas por los distintos
profesionales o técnicos, toda entidad, durante la ejecucién de los servicios debera llevar un
registro de elias.

El instrumento o mecanismo elegido por el prestador, debera corresponder a un acto de
registro formal que se aplique en tiempo real, donde se consigne el nimero de horas
semanales, y su correspondiente verificador, pudiendo ser elecironico o material.

4,- Carta de Derechos y deberes del paciente

Toda entidad, en cumplimiento de lo establecido en el articulo 8 °, de la ley N° 20.584, sobre
Derechos y Deberes de las Personas en Atencién de Salud, deberan colocar y mantener en
un lugar publico y visible, una carta de derechos y deberes de las personas en relacion con
la atencién de salud, cuyo contenido sera esta determinado mediante resolucion del Ministro
de Salud.

5.- Deber de informacidn

Si durante |a ejecucién del convenio la entidad sufre cambios, como por ejemplo cambios en
el nombre o la razén social, representante legal, direccion de funcionamiento; renovacion o
modificaciones en la Resolucion sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante para la
ejecucion del servicio, debera informar a SENDA de la ocurrencia de ese hecho, dentro de
los 20 dias habiles de acaecido el hecho. El incumplimiento se abordara conforme a la letra
h) del N°2, de la clausula décimo octava del presente contrato.

DECIMO PRIMERO: PAGO

SENDA pagara al prestador los meses de planes de tratamiento y rehabilitacién por mes de
plan de tratamiento y rehabilitacion efectivamente otorgado.

Sin perjuicio de la descripcién realizada en este conirato, y particularmente en los
documentos Anexos Técnicos de las bases de licitacion, respecto a los servicios requeridos,
se entendera por mes de plan de tratamiento y rehabilitacién valido para pago, cuando se
cumpla con el registro mensual en el Sistema de Gestién de Tratamiento (SISTRAT) de las
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prestaciones mencionadas en la clausula quinta del presente contrato y que correspondan al
tipo de plan de la linea de servicio que se indica en el presente contrato.

Con todo, excepcionalmente, y en consideracion a las complejidades propias de los servicios
requeridos, una vez realizado el pago, SENDA podra requerir informacion respecto de [a
efectiva realizacion de un mes de plan de tratamiento y rehabilitacién, teniendo en
consideracion, entre otros elementos tecnicos, las caracteristicas y necesidades propias de
las personas usuarias.

En tal caso, el Director Regional de SENDA solicitara la entidad, mediante oficio?,
informacién sobre |la ejecucion de meses de planes de fratamiento determinados, indicando
el codigo de usuario, y el mes 0 meses de que tratare.

La entidad dispondra de diez dias habiles contados desde que se le haya notificado el
referido oficio, para entregar la informacién solicitada, acompafando las justificaciones que
acrediten la efectiva realizacion del mes de plan de tratamiento pagado.

Si la entidad responde fuera de plazo, o la informacién remitida no es idénea para acreditar
la efectiva realizacion de un mes de plan de fratamiento, y siempre que SENDA cuente con
antecedentes que permitan inferir fundadamente que el mes de plan de tratamiento pagado
no fue efectivamente prestado, la entidad reintegrara el monto pagado por SENDA, dentro
del plazo maximo de 30 dias habiles contados desde la notificacién del acto administrativo
gue asi lo dispone o del que resuelve, en su caso, el Recurso de Reposicién presentado.

No obstante si el proveedor no procede al reintegro de los recursos, SENDA estara facultado
para deducir el monto, a su arbitrio, del valor de cualquiera de los pagos gue corresponda
efectuar, o hacer efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, lo que
debera informar al prestador mediante oficio. En caso de hacer efectiva la garantia de fiel
cumplimiento, la entidad debera enfregar una nueva de garantia, dentro de los 30 dias
habiles siguientes, contados desde |a notificacion del oficio que informa el cobro al prestador.

Todo lo anterior es sin perjuicio de las causales de término anticipado y multas sefialadas en
fa clausula décimo octava, si concurriesen los presupuestos para ello.

El pago a la entidad de las prestaciones contratadas se realizara mensualmente y se hara
efectivo solo una vez que SENDA, a través de la Direccion Nacional o Regional, segun
corresponda, haya recibido la respectiva factura y su documentacion de respaldo, por el
monto exacto de los meses de planes de tratamiento otorgados en el respectivo mes, dentro
de los tres primeros dias corridos del mes siguiente.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol o SENDA, RUT N° 61.880.170-9, direccién
calle Agustinas N° 1235, piso 2, Santiago o en la forma que el Servicio Nacional para la
Prevencidn y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, instruya a futuro. El Servicio
Nacional para |la Prevencién 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° 19.983.

El respectivo depésitc 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 2, comuna de Santiago. Ante prestadores regionales, se
procedera al retiro del cheque en [a Direccién Regional de Senda que corresponda, si asi se
solicita.

"Homoldguese ta forma de notificacidn, a lo indicado en el niimero 2, de la clausula décimo octava de este
contrato respecto al procedimiento de aplicacion de multas
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E! Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Dro_gas y Alcohol,
previa visacién 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 entidad por linea de Servicio, considerando el
tope maximo mensual sefialado en la clausula tercera del presente contrato, este Servicio
Publico realizara cada cuatro meses un proceso de ajuste en el pago de los meses de planes
de tratamiento contratados.

Conforme a este proceso, el Servicio Nacional para la Prevencion vy Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, pagard a la entidad 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 sefalados.

En el caso que la entidad 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 afios, los primeros estados de pago producto del
contrato deberan ser destinados al pago de dichas obligaciones, debiendo la empresa
acreditar que la totalidad de las obligaciones se encuentran liquidadas ai cumplirse la mitad
del periodo de ejecucién original del contrato, con un maximo de seis meses.

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol
exigira que la entidad proceda a dichos pagos y presente los comprobantes y planillas que
demuestren el total cumplimiento de la obligacién en el 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 ficitacién en la cual este no
podra participar.

Adicionalmente, fa entidad debera, durante la ejecucién de! contrato, informar el monto y
estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le 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.

Finalmente, los pagos s6lo podran hacerse efectivos una vez que se encuentre totalmente
tramitado el acto administrativo gue apruebe el respectivo contrato y contra entrega por parte
de la entidad 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 Publico para los afios correspondientes.

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

Para el adecuado control de la actividad y supervisién del Programa, asi como también para
el andlisis técnico de la informacion, estara a disposicidén de la entidad el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), software en linea, con plataforma estable,
que estara a disposicién de la entidad para el registro de la informacién requerida.

A un maximo de 2 profesionales de cada centro de tratamiento se le asignaran una clave de
acceso al sistema, las cuales deberan ser intransferibles, por lo que el propietario de dicha
clave, sera el responsabie de la informacion registrada en el sistema.

En caso que alguno o ambos profesionales con claves de acceso a SISTRAT, cesen sus
funciones en forma definitiva, la entidad debera informar a Senda y solicitar la desactivacién
de la clave de acceso.
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Para lo anterior, la entidad debera informar, al Encargado de Tratamiento de la Direccién
Regional correspondiente, mediante correo electrénico y dentro de un plazo de 5 dias
habiles desde ocurrido el hecho, lo siguiente:

a. Nombre del Profesional con clave que cesa sus funciones
b. Nombre de nuevo Profesional con clave a sistema

cC. Rut de nuevo Profesional con clave a sistema

d. Mail personal de nuevo Profesional con clave a sistema

La entidad se obliga a ingresar los datos correspondienies en la Fichas existentes en el
Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) o aquellas que sean
incorporadas durante el periodo de vigencia del convenio. Es fundamental el registro
oportuno de la informacién, dade que estas Fichas tienen como objetivo contar con una
informacion completa y homogénea de las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias
del Programa y su diagnéstico clinico, el cual se efectuara dentro de los tres primeros meses
en tratamiento,.

Los datos correspondientes a las fichas mensuales deberan ser ingresados, por la entidad,
diariamente y hasta el ultimo dia 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
gue se ejecutaron las atenciones, dia que se considerara de cierre de sistema.

Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes de fratamiento ejecutados durante
los meses de diciembre de 2017 y diciembre de 2018 deberan registrarse en el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), hasta el dia 20 de diciembre de 2017 y 20
de diciembre de 2018 respectivamente, considerados dias de cierre del sistema en esos
meses especificos. Sin perjuicio de o anterior, las entidades deberan continuar ejecutando
hasta el 31 de diciembre del respectivo ano, las prestaciones requeridas conforme a las
necesidades de [as personas tratadas.

En el evento de cualquier dificultad en el ingreso de la informacién que no puede ser resuelto
a nivel de programa de tratamiento durante el mes de registro correspondiente, ya sea estos
errores del sistema o errores de usuario, se debera reportar a SENDA Regional via correo
electronico, hasta el Ultimo dia habil antes del cierre del sistema.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del contrato, la entidad debera
proporcionar al Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol toda la informacién que éste le requiera, estando facultado para efectuar
visitas al centro de tratamiento, debiendoe darsele las facilidades del caso de acuerdo a lo
sefialado en los nimeros anteriores. Con todo, lo anterior deberd hacerse siempre con el
debido respeto a lo dispuesto en la Ley N° 19.628 vy la Ley 20.084, sobre proteccién de la
vida privada, y en cualquier otra norma legal que regule el caracter secreto o reservado de la
informacion.

Sin perjuicio de lo expuesto, SENDA - en virtud de sus afribuciones legales y a objeto de
velar por la correcta ejecucién de los servicios confratados- podra realizar modificaciones al
sistema de registro de prestaciones, las que deberan ser informadas a las entidades
ejecuforas para su correcta, veraz, eficiente y oportuna implementacion.

DECIMO TERCERO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

Ei prestador, conforme a lo establecido en este contrato, deberda contar con el equipo
profesional, técnico y no profesional indicado en la propuesta técnica, durante todo el
desarrollo del programa.

La entidad debera resguardar durante todo el periodo de vigencia del convenio fa continuidad
de las condiciones del equipo profesional, técnico y no profesional propuesto, considerando:
la mantencién de horas profesionales, técnicas y no profesionales, la muitidisciplinariedad y
la experiencia del recurso humano, incluyendo al Coordinador técnico del programa de
tratamienio.

a} Vacancia definitiva
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Si por cualquier motivo, dejare de prestar servicios definitivamente algun integrante del
equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del centro de tratamiento?®,
la entidad debera informar a Senda de la vacancia del cargo.

Para lo anterior, la entidad debera comunicar, al Encargado de Tratamiento de la Direccidén
Regional, mediante correo electrénico, completando el formulario correspondiente, y dentro
de un plazo de 5 dias habiles desde ocurrido el hecho, lo siguiente: (Anexo N° 7 de las bases
administrativas y técnicas)

Cargo

Titulo académico, cuando corresponda

Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
Numero de horas

Fecha de Cese de funciones

Mecanismo de suplencia® hasta la autorizacion

Posteriormente, la entidad debera informar al encargado de tratamiento de la Direccion
Regional mediante correo electrénico y dentro de 20 dias habiles de ocurrida la vacancia, el
nuevo profesional o técnico que asumira el cargo vacante. Para estos efectos, debera
completar el formulario correspondiente (Anexo 8 de las bases administrativas y técnicas) y
adjuntar Curriculum Vitae, Certificado de titulo y certificado emitido por el Registro Civil
respecto del Registro de personas con prohibicion para trabajar con menores de edad. Solo
en caso de psiquiatra se exigira ademas el certificado de especializacion.

En un plazo no superior a 20 dias corridos, la Direccién Regional de SENDA, evaluara los
reemplazos de profesionales y técnicos propuestos por la entidad y podra autorizarlos
siempre que estos cumplan con las condiciones del equipo indicado en la propuesta tecnica,
considerando: horas profesionales y técnicas, la multidisciplinariedad y la experiencia del
recurso humano, inciuyendo al Coordinador técnico del programa de tratamiento.

De no autorizar el cambio de profesional, 0 en caso de requerir mayores antecedentes,
Senda comunicara al prestador de esta decisién, indicando el plazo con que contara el
centro de tratamiento para complementar los antecedentes © proponer a un nuevo
profesional o tecnico.

En caso de no cumplir el prestador con el nuevo plazo, o cumpliendo con la presentacion del
nuevo profesional o técnico, y éste no aportare al equipo la experiencia requerida, los
antecedentes seran enviados y abordados por la Unidad de Cumplimiento de Contratos de la
Division Juridica de Senda, conforme a lo indicado en la clausula décimo octava del presente
contrato.

b) Vacancia temporal

a.

Si algun integrante del equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del
centro de tratamiento, dejare de prestar servicios temporalmente, y por un plazo igual o
superior a 30 dias, la entidad debera informar a Senda este hecho.

Para lo anterior, la entidad deberda comunicar mediante correo electrénico, dirigido a la
Direccion Regional correspondiente, la siguiente informacion:

Cargo

bh. Titulo académico

#Sin perjuicio de las obligaciones reglamentarias, particularmente lo dispuesto en el
Decreto N° 4 del afio 2008, del Ministerio de Salud.

El Mecanismo de suplencia debe comprenderse como la forma en que el centro de
tratamiento mitigara el impacto técnico a los usuarios, estableciendo el medio por el cual
se ejecutaran las tareas del profesional o técnico ausente, tales como: distribucion de
tareas entre miembros del equipo, reemplazante temporal, atenciones particulares, entre
otras.
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Nombre del Profesional o técnico
Namero de horas

Fecha de ausencias

Mecanismo de suplencia

Si la vacancia temporal correspondiere a licencia pre o postnatal, la entidad debera abordario
conforme a las reglas de |la vacancia definitiva, con un tiempo de antelacion suficiente, que
permita el reemplazo de la profesional, teécnico o no profesional a partir de la fecha estimada
de inicio de la licencia prenatal.

Con el objeto de velar por el estricto cumplimiento del contrato respecto del equipo
profesional que dara inicio a los servicios en enero de 2017, las entidades podran considerar
que el plazo para comunicar la vacancia a la Direccion regional respectiva, comienza a cotrer
desde la fecha de suscripcion del contrato.

Con todo, la vacancia temporal o definitiva debera corresponder a una situacion de
excepcion en la ejecucion de los servicios. En consecuencia, si por su nimero o recurrencia
la vacancia afectare el desarrollo de los planes de tratamiento en términos tales que se
incumpla el contrato, sera abordado conforme a la sanciones de la clausula décimo octava
del presente contrato.

DECIMO CUARTOQ: SUPERVISION DE LOS SERVICIOS

E] Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
podra realizar supervisiones de caracter general, aleatorias, y mediante visitas sin previo
aviso a los centros ejecutores de programas, 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 este Servicio realizar supervisiones técnicas, financieras, administrativa o
de cualquier tipo.

Supervision de cumplimiento de contratos

Esta supervisién tendrad como objetivo cautelar la adecuada ejecucién de los servicios
contratados, cautelando 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 supervision y control se efectuara con la periodicidad determinada por el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, sin
perjuicio de lo cual, podran igualmente realizarse visitas exiraordinarias, a los centros
ejecutores en convenio.

Asesoria, Supervisién y Evaluaciéon Técnica

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
asesorara, supervisara y evaluara en forma periddica el funcionamiento y operacién de los
servicios contratados.

Lo sefialado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervisién y fiscalizacién
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.

Las entidades deberan proporcionar las facilidades de acceso a los registros, informes vy
datos que le sean requeridos por el Servicio Nacional para [a Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, para su evaluacion, asesoria y supervisién. La programacidn
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.
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Para efectos de evaluar y supervisar el cumplimiento del tratamiento otorgado por las
entidades, SENDA podra comunicarse directamente con los usuarios de los planes de
tratamiento, considerando lo dispuesto en la Ley N°19.628, la Ley N°20.584, y en cualquier
otra norma que regule el caracter secreto de la informacion.

SENDA, a objeto de velar por el correcto funcionamiento de los servicios contratados, podra
realizar modificaciones en los sistemas de registros de prestaciones vigentes o introducir
otras mejoras o adecuaciones tecnologicas que permitan cautelar la adecuada ejecucién de
los programas de tratamiento. Estas modificaciones, mejoras o adecuaciones seran
informadas a las entidades ejecutoras, las que deberan implementarias de forma adecuada,
veraz, eficiente y oportuna.

DECIMO QUINTO: MODIFICACION DEL CONTRATO

Si con posterioridad a la suscripcién del convenio, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, o La Entidad, requieren realizar
modificaciones al convenio suscrito, se evaluara y propondra la eventual modificacién del
mismo, la que en ning(n caso, podra exceder el 30% del precio originalmente pactado.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios contratados.

Todas las modificaciones de contrato deberan ser autorizadas por el Servicio Nacional para
la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, y se materializaran,
mediante el correspondiente acto administrativo totalmente tramitado.

Se excluye de este numeral toda modificacion relativa a cambic del personal del Centro de
Tratamiento, el que debera ser abordado conforme clausula décimo tercera del presente
contrato.

DECIMO SEXTO: REASIGNACIONES

E! Servicio Nacional para la Prevencién 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, establecides en los convenios suscritos.

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 julio de 2017, y enero y julio de
2018.

Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucion, y por razones que no le son
imputables, no ha cumplido el prestador con realizar el 100% del nimero de meses de
planes de tratamiento respectivos, definido en cada linea de servicio contratada, durante el
periodo evaluado, 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, y consecuentemente, el monto del mismo convenio, sin
que ello implique la aplicacién de multas contempladas en el presente contrato.

La disminucién mencionada considerara los meses de planes de tratamiento no ejecutados y
SENDA podra asumir que el porcentaje de no ejecucién se mantendra durante el periodo
que resta del afio en curso, disminuyendo dicho porcentaje.

Asimismo, si producto de dicha evaluacion, [a Entidad a |a 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
evaluacién, el SENDA, podra modificar en el plan y la linea de servicio afectada del
convenio suscrito con la Entidad y aumentar el nimerc de meses planes de tratamiento
anuales y mensuales contratados correspondiente al afio en curso, a efectos de cubrir asi la
demanda existente. En estos casos se deberd complementar o entregar una garantia de fiel
cumplimiento por el aumento de planes.

La oportunidad de la reasignacién y el periodo de evaluacién se realizaran segun el cuadro
que a continuacion se detalla;
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Reasignacion Periodo a evaluar
JULIO 2018 Enero — junio de 2018

Con todo, y por razones fundadas, el Servicio podra extender la reasignacion por todo el
periodo de vigencia del convenio.

Reasignaciones extraordinarias

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
excepcional y fundadamente podra evaluar en periodos distintos al sefalado
precedentemente, el porcentaje de ejecucién esperado al periodo evaluado, de los meses de
planes de fratamientc respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada, utilizando los mismos criterios antes sefialados, para el aumento o disminucion
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 la ejecucioén del convenio estara sujetos a lo
que establezca la ley de presupuesto para el sector plblico correspondiente a dichos afios,
reservandose este Servicio la facultad de requerir modificaciones a los convenios suscritos
con las entidades.

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 el prestador. :

DECIMO SEPTIMO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

Para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, asi como
también las obligaciones laborales y previsionales para con sus trabajadores y mulias
PSICOFAM ha entregado a SENDA una garantia, consistente en un Certificado de Fianza,
emitido por Mas Aval, identificado con el N° B0012192, de fecha 18 de enero de 2018, por la
suma de $1.822.980, a favor del Servicio Nacional para la Prevencion 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 con sus
trabajadores y multas, , garantizando la linea de servicio N® 2.

DECIMO OCTAVO: SANCIONES

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas en el presente contrato, en las
bases de licitacién, u otro instrumento vinculante para la ejecucién del servicio contratado, el
Servicio Nacional para la prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol
podra sancionar a la entidad, en los términos que a continuacién se indican:

. Amonestaciones:

Por amonestacion debe entenderse la advertencia que se realiza a la entidad, en virtud de la
cual se le representa un hecho reido con |a fiel ejecucién del contrato, y donde se le insta a
la enmienda de la conducta, conmindndolo con |la advertencia de una sancién mayor en el
evento de reincidir o incurrir nuevamente en ofra conducta o hecho susceptible de ser
amonestado.

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol
podra amonestar por escrito a la entidad en el evento de preducirse alguno de los siguientes
hechos:

a) Dar cumplimiento tardio, con un maximo de 5 dias habiles desde el vencimiento de los
plazos, a lo establecido en la clausula décimo tercera del presente confrato sobre
“Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”.
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a)

b) Faita de congruencia en la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre ambos
instrumentos no supere el 25% del ndmero total de registros, y que de aquella falta de
congruencia no derive un pago injustificado en beneficio de la Entidad.

c) Faita de coincidencia entre la informacién registrada en el Sistema informatico SISTRAT, y
los datos del usuario, particularmente respecto al Nombre, Rut, Sexo y Fecha de nacimiento

Procedimiento de_aplicacién de amonestaciones

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de amonestaciones por este
Servicio, SENDA le comunicara la entidad mediante oficio los hechos que originan [a
amonestacién, solicitando ademas, informar respecto de las medidas correctivas de la
infraccion que se representa.

Las notificaciones que se efectden a la entidad en virtud de este procedimiento, se realizaran
mediante carta certificada dirigida al domicilio del representante legal, comenzando a
contarse los plazos a partir del tercer dia después de recibida en la oficina de correos que
corresponda. También podra realizarse la notificacion mediante correo electronico dirigido a
la casilla de correo electronico indicada por la entidad en el formulario de propuesta técnica,
comenzando a contarse el plazo desde el tercer dia desde el envio.

La entidad tendra un plazo de 10 dias habiles contados desde que se le haya notificado el
referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, acompafiando 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 la
amonestacion, o que desvirtlien los antecedentes analizados por el SENDA.

Con todo, si la entidad no presentare sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por
acreditados los hechos constitutivos de amonestacidn y se procedera a dictar el
correspondiente acto administrativo que asi lo declare.

En el oficio de amonestacion, SENDA podra requerir ademas informacion de la entidad en
torno a una o mas cuestiones que se ventilen en dicha comunicacion. Dicha informacidn
debera ser dirigida, conjunta o separadamente con los descargos al oficio de amonestacion,
mediante oficio dirigido al Jefe(a) de Division Programatica, en el mismo plazo dispuesto
para evacuar los descargos al oficio de amonestacién.

En caso de incumplimiento en la entrega de la informacion que la entidad deba proporcionar,
SENDA podra insistir en la solicitud de informar las medidas correctivas, para lo cual la
entidad dispondra de un plazo perentorio de cinco dias habiles. Con todo, la reiteracion en el
incumplimiento de entrega de la informacién requerida dara lugar a la infraccion sefialada en
la letra e) del nimero, 2 de la clausula décimo octava del presente contrato.

Multas

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Progas y Alcohol
podra aplicar multas a la entidad, relacionadas con incumplimientos por parte de ésta,
aplicables en los siguientes casos:

Incumplimientos menos graves

No entregar a SENDA, dentro del plazo establecido en clausula novena del presente
contrato, el certificado emitido por la Direccién del Trabajo, o cualquier medio idéneo que
garantice la veracidad del monto y el estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y
previsionales que le corresponden al prestador con sus trabajadores durante la ejecucion del
contrato: 0.5 Unidades de Fomento por dfa habil de atraso, con un tope de 45 dias habiles,
momento desde el cual, ademas de la multa ya aplicada, debera abordarse conforme la letra
d) del numeral 3, de la clausula décimo octava del presente instrumento.
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b)

c)

h

)

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre ambos
instrumentos sea superior al 25% del nimero total de registros, y que de ella no derive un
pago injustificado en beneficio de la Entidad: 10 Unidades de Fomento por cada vez que el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol
advierta la infraccién.

Dar cumplimiento tardio, después de 5 dias habiles luego de vencido el plazo ordinario, a las
obligaciones contenidas en la cladusula décimo tercera del presente contrato, sobre
“Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”. 5 Unidades de Fomento por cada vez que
se verifique esta circunstancia.

No comunicar a SENDA las modificaciones en el Recurso Humano, o habiéndolas
comunicado, estas no fueran aprobadas por el Servicio, tode lo anterior, de acuerdo a lo
establecido en la clausula décimo tercera del presente contrato sobre “Disponibilidad del
Personal Profesional Ofertado”. 10 Unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta
circunstancia.

No dar cumplimiento a la entrega de informacién solicitada por SENDA en el marco de un
procedimiento de amonestacion: 5 Unidades de Fomento por cada vez que se verifigue esta
circunstancia. Con todo, SENDA podra insistir nuevamente en la entrega de la informacién.

Haber incurrido dos o mas veces, durante la ejecucion del contrato, en la misma conducta de
las establecidas como objeto de amonestacion: 10 Unidades de Fomento por cada vez que
se verifique esta circunstancia.

Incumplimientos graves

Incumplimiento de las normas legales, regiamentarias y administrativas que rigen el
convenio: 10 Unidades de Fomento por cada ocasion en que el Sewicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol verifique la infraccién.

Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Unidades de Fomento por cada ocasién
que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidon del Consumo de Drogas vy
Alcohol verifique la infraccién.

Falta de congruencia enire la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT vy en la ficha clinica del usuario, de un modo tal que de ella derive un cobro
injustificade a SENDA en beneficio de |a Entidad, en los términos que a continuacién se
sefialan:

En caso de haberse percibido dicho pago injustificado, la Entidad debera reintegrar el total
del monto pagade injustificadamente y, adicionalmente, sufrira el cobro de una multa
equivalente al 30% del total de dicho monto.

En caso de no haberse alcanzado a percibir dicho pago injustificado, la Entidad sufrira el
cobro de una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.

Practicas que interfieran con el adecuado desarrollo del proceso terapéutico. 20 Unidades de
Fomento por cada ocasién que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol verifique 1a infraccién.

Con todo, el monto maximo de las multas aplicadas, no podra exceder del 30% del monto
total del contrato. En caso de llegar al monto antes indicado, SENDA podra poner término
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anticipado al contrato, de acuerdo a la letra j), de! nimero 3 de la clausula décimo octava del
presente contrato

Procedimiento de aplicacion de multas

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 efectien a la entidad en virtud de este procedimiento, se reaiizaré_n
mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse los plazos a partir
del tercer dia después de recibida en la oficina de correos que corresponda.

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
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, acompariando 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 muitas o
que desvirtien los antecedentes analizados por el Servicio Nacional para la Prevencion vy
Rehabilitacion de! Consumo de Drogas y Alcohol.

Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendrén por acreditadas la
o las faltas imputadas y procedera la aplicacion de la o las multas que correspondan,
dictandose la pertinente resolucion por parte de! Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, 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.

Con todo, la entidad podra renunciar a su derecho a presentar descargos y proceder
directamente al pago, para lo cual se debera considerar el valor de la Unidad de Fomento
correspondiente a la fecha del Oficio que comunica los hechos que originan muita.

Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol dispondré de diez dias
habiles, contados desde la recepcién de los descargos, para resolver, sea rechazandolos o
acogiéndolos, total o parcialmente, dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, 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 dictacién del respectivo acto administrativo. De lo resuelio, se notificara a la
entidad por carta certificada.

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

La entidad podra pagar la mulfa voluntariamente en un plazo de 30 dias corridos desde
notificada la resolucion. No ohstante si el proveedor no paga directamente la multa, SENDA
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, lo que debera informar al prestador mediante oficio.

Con todo, luego de comunicados los hechos originan multa, el prestador siempre podra
integrar el monto de la infraccion sin esperar la terminacion de! procedimiento administrativo.
En este caso, el monto de la U.F. sera calculado al dia en que se realiza el pago, y sera un
reconocimiento tacito de la multa.
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b)

d)

g)

h)

)

En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, la entidad debera entregar una
nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde la notificacién
del oficio que informa el cobro al prestador. La no presentacién de la nueva garantia, sera
causal de término anticipado del contrato.

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 si se configuran las causales previstas en el nimero 3 de la clausula
décimo octava del presente contrato.

Término Anticipado parcial o total dei contrato

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

Revocacion o ausencia de la autorizacion sanitaria de la entidad, cuando corresponda.

Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones contraidas por la
entidad, por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo el oportuno oforgamiento 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, o que interfieran gravemente
en el desarrollo del proceso terapéutico.

St la entidad que al momento de contratar registraba saldos insolutos de remuneraciones o
cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores ¢ con trabajadores
contratados en los dos udltimos dos afios y no dio cumplimiento a la obligaciéon de imputar los
primeros estados pagos producto de este contrato al pago de esas obligaciones o no
acredit6 dicho pago en la oportunidad establecida en el contrato.

No entregar a SENDA, transcurridos 45 dias habiles, el cerlificado emitido por la Direccién
del Trabajo o cualquier medio idoneo que garantice la veracidad del monto y el estado de
cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le corresponden al prestador
con sus trabajadores durante la ejecucion del contrato.

Haberse aplicado 2 0 mas muitas, en razén de la letra i) del nimero 2 de de la clausula
deécimo octava del presente contrato.

Efectuar cobros improcedentes a uno o mas usuarios financiados por el Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Aicohol.

No presentar nueva garantia de fiel y oportune cumplimientc de contrato, segdn
corresponda.

Si a la entidad le hubieren aplicado tres multas por incumplimientos graves, o cuatro multas
por incumplimientos menos graves en un periodo equivalente a |la mitad de la ejecucion del
contrato.

No presentar a SENDA la autorizacidon sanitaria pendiente - sin restricciones de edad
respecto de los servicios requeridos —cuando corresponda, segln lo indicado parrafo final de
la letra a) del nimero 5.2 de las bases de licitacion

En el evento que las multas aplicadas a la entidad por SENDA, fueren iguales o superiores al
30% del monto total del contrato, segun lo establecido en el nimero 2 de [a clausula décimo
octava del presente contrato.
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k)

Falta de veracidad de la informacidn presentada por la entidad durante el proceso de
contratacién en particular, aquella que fue especialmente considerada en la evaluacién de la
propuesta.

Si se dictare respecto de la entidad, resolucidn de liquidacion en un Procedimiento Concursal
de Liquidacion y Renegociacion, 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.

Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las prestaciones contratadas
Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.

Si la entidad se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.

Por exigirlo el interés publico o la seguridad nacional.

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

Procedimiento de aplicacién de término anticipado

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion del término anticipado por este
Servicio, el Jefe(a) de la Divisién Programatica de SENDA le comunicara a la entidad,
mediante oficio, los hechos gue originan el término anticipado parcial o total del contrato.

Las notificaciones que se efecttien a [a entidad en virtud de este procedimiento, se realizaran
mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse los plazos a partir
de! tercer dia después de recibida en la oficina de correos que corresponda.

La entidad dispondré de diez dias habiles contados desde que se le haya notificado el
referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, acompafiando todos los
antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un caso fortuito o fuerza mayor ©
que demuestren fehacientemente que no ha tenido responsabilidad en los hechos que
originan el t&rmino anticipado o que desvirtlien los antecedentes analizados por el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.

Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por acreditadas [a
o las faltas imputadas y procedera al término anticipado total o parcial, dictdndose la
pertinente resolucion por parte del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol.

Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior def Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol dispondra de diez dias
habiles, contados desde la recepcién de los descargos, para resolver, sea rechazandolos o
acogiéndolos, total o parciaimente, dictandose la pertinente resolucién por parte del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

En las dos situaciones previstas anteriormente, la entidad podra presentar recurso de
reposicién ante el Jefe Superior del Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde
la notificacion de la resolucién que se recurre, quien dispondra por su parte de diez dias
hébiles, contados desde la recepcién del recurso, para resolver si lo acoge total o
parcialmente. Si la entidad no presenta recurso de reposicién dentro del plazo indicado, la
sancion quedara firme.

En caso de verificarse alguna de las causales sefaladas, el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, podrd ademas, solicitar
judicialmente la indemnizacién de perjuicios que corresponda, de conformidad a las reglas
generales del derecho comun.
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En fodos aquellos casos en que el término anticipado de contrato se disponga por causa
imputable al proveedor, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol haré efectiva la garantia de fiel cumplimiento de contrato.

Con todo, en aquellos casos en que el termino anticipado del convenio se produzca por
alguna de la causal prevista en las letras a) y b), el Jefe Superior del Servicio Nacional 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 resolucién, que la entidad
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 contrato 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 continuard la atencion, acompariando un Informe actualizado que dé cuenta
del diagnostico, plan de intervencién, estado de avance de los objetivos terapéuticos,
esquema farmacoldgico, si corresponde, y de todos aquellos datos relevantes para el éxito
de |la continuidad del proceso terapéutico.

En el caso de que se produzca la suspension de los servicios ordenada por el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, en el marco
de [o indicado en este contrato, la obligacion dispuesta en el parrafo anterior debera
realizarse desde la fecha de |a indicada suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, la entidad cuyo contrato 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 termino 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
framitada la resolucién que disponga dicho término parcial, las parles suscribiran una
modificacién de convenio en que se excluyan las lineas de servicio a que se ha puesto
termino. En este evento, SENDA hara efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento en
el porcentaje que corresponda y restituira el saldo si lo hubiere, debiendo la entidad entregar
una nueva garantia, en los mismos términos de la garantia ya presentada, en el plazo de 30
dias corridos desde la notificacion de la resolucion que disponga el término parcial, o que
resuelva el recurso de reposicion, si correspondiese. Con todo, no se cursaran pagos, hasta
la entrega de una nueva garantia. La no presentacion de la nueva garantia, sera causal de
término anticipado del contrato.

DECIMO NOVENO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Rodolfo Ignacio Pérez de Arce Pefa para actuar en representacion de
PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada, consta en Cerlificado de
estatuto Actualizado emitido electronicamente por el Registro de Empresas y Sociedades,
del Ministerio de Economia, Fomento y Turismo, con fecha 10 de enero de 2018.

La representacion con la que comparece don Antonio Leiva Rabael como Director Nacional
(s) del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas vy
Alcohol, consta de lo dispuesio por el Decreto Exento N° 1.680, de 26 de julio de 2017, del
Ministerio del Interior y Seguridad Pulblica.

VIGESIMO: JURISDICCION

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

VIGESIMO PRIMERO: COPIAS

El presente contrato se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y fecha, quedando uno
en poder de la Entidad, y uno en poder del Servicio.
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Firman: Rodolfo Ignacio Pérez de Arce Pefia. Representante Legal. PSICOFAM,
Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada. Antonio Leiva Rabael, Director
Nacional (S) Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA.

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

PN

!

AL’PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION

2, ONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL
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4003'{ JERDA (“{\{\,
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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° 97
FECHA 05-03-2018

De acuerdo con la ley N° 21.053, del afo 2018 y mediante el documento, certifico que existe
disponibilidad presupuestaria para el rubro de gasto que se indica, con ello se podrd financiar el
compromiso a tramitar en el presente documento adjunto.

IDENTIFICACION DEL DOCUMENTO QUE SE REFRENDA
TIPO Resolucion Exenta
N° 153
Autoriza trato directo y aprueba
contrato de Prestacion de Servicios
entre el Servicio Nacional para la
Prevencion vy Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA
y Psicofam, Servicios de Salud,
DETALLE Educacién e Infancia Ltda., para la
compra de meses de planes de
tratamiento para adolescentes vy
jévenes ingresados al sistema penal
por ley N° 20.084 con consumo
probleméatico de drogas y alcohol, para
el periodo 2018.

_ REFRENDACION
e 2403.001
Tipo de Financiamiento APORTE FISCAL
Presupuesto Vigente 43.752.221.000
Comprometido 33.991.876.739
e . 0382992

Saldo Disponible

/

9729.961.269

A GONZALEZ GELVEZ
JEFA DE FINANZAS

5-1728




Goblemo de Chile

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS - POR TRATO DIRECTO - ENTRE
EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO DE
DROGAS Y ALCOTIOL,

SENDA
Y

PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E INFANCIA LIMITADA

PARA LA COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA ADOLESCENTES Y
JOVENES INGRESADOS AL SISTEMA PENAL POR LEY N® 20.084 CON CONSUMO
PROBLEMATICO DE DROGAS Y ALCOHOL,

PARA EL PERIODO 2018

En Santiago de Chile, a 25 de octubre de 2018, 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 don Antonic Leiva Rabael, Director
Nacional {s), ambos domiciliados en Agustinas n® 1235, piso 2°, comuna y ciudad de Santiago,
por una parte, y PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada, en adelante “La
Entidad”, representado por Rodolfo Ignacio Pérez de Arce Pefia, ambos domiciliados para estos
efectos en Simpson N° 172, Quilpué, Regién de Valparaiso, por la otra, se ha convenido en lo
siguiente:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES:

El Servicio Nacionat para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, es el
organismo encargado de la ejecucién de las politicas en materia de prevencion del consumo de
estupefacientes, sustancias psicotropicas e ingestion abusiva de alcchol y de tratamiento,
rehabilitacién y reinsercién 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 seftaladas en la Ley N° 20.502, el
Servicio Nacional para fa Prevencidén y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcchol, se
encuentra facultado para celebrar convenios con entidades publicas o privadas destinados a
otorgar tratamiento y rehabilitar a personas afectadas por la drogadiccion v el alcoholismo.

Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de o dispuesto en la Ley N® 19.886 de Bases
sobre Contratos Administrativos de Suministro v Prestacion de Servicios y su reglamento,
aprobado por el Decreto Suprema N° 250, de 2004, del Ministeric de Hacienda, se licité



pablicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, con el ID 662237-49-LQ17, la
contratacion del servicio objeto del presente convenio.

En el referido proceso de licitacion, mediante la Resolucion Exenta N° 1174, de 27 de diciembre
de 2017, de este Servicio, se declarard desierta la linea de servicio N° 2. Con todo, siendo
indispensable para SENDA, cubrir las necesidades de tratamiento correspondiente a lareferida
linea de servicio, se ha resuelto contratar con la entidad- mediante el procedimiento de
contratacién directa- |a compra de meses de planes de fratamiento para personas ¢on consumo
problematico de drogas y alcohol.

Las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de planes de
tratamiento que se sefialan en la cldusula tercera del presenie contrato vy, en este sentido, la
Entidad se compromete a ejecutar la cantidad de meses planes de tratamiento alli sefialadas v el
Servicio, a su vez, a pagar por eflo.

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

1.- En lo pertinente, las Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Pdblica para contratar |a
compra de meses de planes de tratamiento para personas con consumo problematico de drogas
y alcohol, para el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA aprobadas mediante la Resolucion Exenta N° 1062, de 26 de Octubre de 2017,
y modificadas mediante la Resolucion Exenta N° 1124 de 5 de diciembre de 2017, de este
Servicio

2.- La nueva Propuesta Técnica presentada por “La Entidad”, para contratar la compra de meses
de planes de tratamienio para personas con consumo problematico de drogas y alcohol,
presentada para la linea de servicio de servicio N° 2,

3.~ Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta ptiblica correspondiente
al 1D N°662237-49-L.Q17.

4.- Enla Resolucién Exenta N° 1174, de 27 de diciembre de 2017que declara inadmisibles ofertas
y desiertas lineas de servicios correspondientes al 1D N® §62237-49-L.Q17.

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 fa fecha de total tramitacién de dicho acto administrativo.

Sin perjuicio de lo anterior, y de conformidad a lo dispuesto en el nimero 7.6 de las Bases
Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podra comenzar a prestar el servicio
desde |la suscripcidn del presente contrato, y con anterioridad a la total tramitacidn del mismo.

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde |a suscripcion del presente contrato y hasta
el 31 de diciembre de 2018. Durante este periodo, la entidad debera, a través del establecimiento
de su dependencia, realizar ia actividad correspondiente a la linea de servicio, por tipo de plan y
por establecimiento, segln se indica en la siguiente clausula.
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TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO CONTRATADOS

Por este acto la Entidad se compromete a realizar los meses de planes de tratamiento, que se
sefialan a continuacion:

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

PAl

PAK PR . Pal TOTAL
Afip | LS Regidn Prestador Establacimiento Medio Medio Privado Seccidn { Presupuesto
Libre Libre de Juvenil Anual §
Libertad
PSICOFAM Servicios de
2017 | 2 | Coguimbe | Salud, Educacion e Pal Choapa 72 70 D 4] $30.382.992
Infancia Ltda.
72 70 D 1] $30.382.992
TOTAL CONVENIO

CUARTO: DEL PRECIO
El monto total del convenio para el periodo 2018 ascenderd a la suma de $30.382.992.-

Las partes dejan constancia gue el precio mensual por cada unidad de mes de plan de tratamiento,
es el siguiente:

PRECIO POR UNIDAD DE MES DE PLAN DE
TRATAMIENTO

Plan Ambulatorio Intensivo en Medio libre

PAI ML

$421.986

Con todo, los recursos gue el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn 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 de tratamienio
mediante resolucién fundada.

QUINTC: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

La unidad del objeto del contrato es un mes de plan de tralamiento, y sin perjuicioc de las
especificaciones técnicas descritas en el documento denominado “Orientaciones Técnicas de los
Planes de Tratamiento y Rehabilitacién para Personas con Problemas Derivados del Consumo de
Drogas y Alcohol y sus anexos”, un mes de plan de tratamiento corresponde a un mes en que una
persona con problemas de consume de sustancias ilicitas participa de un Plan de Tratamiento y
Rehabilitacion que contempla un conjunto infervenciones y prestaciones recomendables
asociadas al cumplimiento de los objetivos terapéuticos del mismo, de acuerdo al proceso
terapéutico en gque se encuentra.



El tipo de intervenciones y prestaciones 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 proposito de lograr los objetivos terapéuticos, de acuerdo a las caracteristicas
y necesidades de las personas usuarias, siendo las prestaciones las siguientes

- consulta médica

-~ consulta psiguiatrica

- consulta de salud mental {individual y familiar)

- intervencion psicosccial de grupo

- consulta psicolGgica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagnédstico (incluye aplicacion de test psicologicos si corresponde)

- visita domigiliaria

- Consultoria de salud mental?

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidamente registradas en el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) y en la ficha clinica, las cuales deben ser
exactamente coincidentes y actualizadas.

Considera ademas la realizacion de exdmenes de [aboratorio que se requieran y [a entrega de
medicamentos, si corresponde.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia clinica de una
persona y de su proceso de atencion médica, debe registrarse, ademas de lo anterior, toda aquella
informacién que sea senalada en la normativa vigente.

Se debe considerar ademas en la ejecucion de los planes de tratamiento los recursos que permitan
contar con un equipo de tratamiento adecuado al nimero de planes contratados, con procesos
gue faciliten la capacitacion de éste, asi como instalaciones adecuadas y mantencion de éstas y
equipamiento suficiente.

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

a) Personas que han infringido la ley bajo supervision judicial, comprendidas dentro del programa
de Tribunales de Tratamiento de Drogas, 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 gue aprueba la suspensién condicional del procedimiento. El tratamiento de
estas personas se otorga a través de planes preferenciales, no exclusivos, en centros de
tratamiento publico y privados. Con todo, la preferencia de estos usuarios deriva de la orden
judicial respectiva.

b) Perscnas 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 consume problematico de
drogas o alcohol y, respecto de los cuales, el tribunal les haya impuesto la obligacién de asistir a
prograras 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 fratamiento de estas personas podra brindarse
en modalidad ambulatoria 0 mediante su internacion en centros especializados, quedando sujeto

! Esta prestacion conskierada para [os equipes de atencidn primaria de salud



el cumplimiento de esta condicion al control periodico 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 perscnas se otorga a través de planes
preferenciales, no exclusivos, en centros de tratamiento pdblicos y privados. Con todo, se deja
constancia que la preferencia de estos usuarios deriva de la orden judicial respectiva.

Mcodalidad de planes de tratamiento requeridos

Plan de Tratamiento Ambulatorio Intensivo para Poblacién General (PAI-PG)

Este plan estd compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se detallaron
precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos terapeuticos, y destinado
a personas con diagndstico de consumo perjudicial o dependencia a sustancias psicoactivas y
compromiso biopsicosocial moderado o severo, (con presencia de comaorbilidad psiquiatrica o
somadtica leve, sin actividad ocupacional y con soporte familiar).

La duracién del Plan debe siempre considerar, las necesidades de intervencién de las personas,
cuyos objetivos deben ser plasmados en un Plan [ndividual de Tratamiento. No obstante, un panel
de expertos sugiere que una duracidn aproximada de este plan es de 12 meses, con una
frecuencia de asistencia de 5 dias a la semana, entre 4 a 6 horas de permanencia diaria, y una
concentracion de 3 a 4 prestaciones por dia. Se puede desarrollar en horario diurno o vespertino
Para todos los planes anteriores, con el fin de cumplir con la integralidad y la flexibilidad que
requiere la intervencion en el tratamiento del consumo problematico de sustancias, el programa
de tratamiento deberd ser participe de la red de centros de tratamiento de la jurisdiccion del
Servicio de Salud, estar participando de manera activa en reuniones formales de red de aleohol y
drogas, de salud mental, u otras analogas o similares, estar en coordinacion con la red de Salud
General, segln el funcionamiento del sistema de derivacion y contra derivacién correspondiente,
con el proposito de facilitar la atencidn y resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso
a oportunidades de apoyo a [a integracion social y 1a continuidad en un red continua de atencidn
y cuidados en salud de |as personas usuarias de [os programas de tratamiento,

Los equipos de tratamiento deben tener en cuenta, desde la evaluacion clinica, que dada la variada
complejidad de los procescs de intervencion en las personas usuarias, éstas pueden ser
derivados en virtud de su complejidad en distinfos momentos a distintas modalidades de
tratamiento. Por lo anterior se debe velar por que el equipo que recepciona la derivacién cuente
con todos los antecedentes necesarios para dar continuidad a la atencion, siempre resguardando
los procesos establecidos en los distintos marcos normativos.

Por lo anterior, la intervencién requiere de una coordinacion interna del equipo, que permita un
efectivo trabajo interdisciplinario que no fragmente la intervencion, sino que permita la integracion
de los aspectos que el equipo técnico evallia como esenciales en la intervencion.

El equipo ademas debe contar con una organizacién interna operativa, con mecanismos de
evaluacion y autocuidado, fortalecer la accidn conjunta de manera coherente y establecer
mecanismos y estrategias de coordinacion cen equipos y/o profesionales externos ¢ instancias de
la red.

Para mantener la sistematizacién del trabajo en equipo, s requiere contar con instancias técnicas
de participacidn (reuniones de equipo, analisis de caso etc.), en sus distintas areas {técnica,
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administrativa y directiva) favoreciendo la planificacién y la evaiuacion permanente de la labor
realizada.

Sin perjuicio de lo expuesto, en la ejecucién de los planes de tratamiento y rehabilitacion
senalados, debera darse cumplimiento ademas de las normas técnicas y administrativas dictadas
por el Ministerio de Salud y a las disposiciones establecidas conjuntamente por el Ministerio de
Salud y el SENDA sobre la materia, las que se detallan en el documento “Orientaciones Técnicas
de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con Problemas derivados del
Consumo de Drogas y alcohol”, documento anexo a las bhases de licitacion.

SEXTO: CONTENIDO TECNICO — CLINICO
1 Prestaciones

La entidad debera ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion contratados de
acuerdo a la distribucidn que se indique en el contrato.

La entidad proporcionara a los beneficiarios, todas y cualquiera de las prestaciones que incluye el
plan de tratamiento contratado, sin exigir al usuario algian tipo de pago por las atenciones que le
seran otorgadas.

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 propasito de lograr los objetivos terapéuticos, de acuerdo a las caracteristicas y necesidades de
las personas usuarias.

Dichas intervenciones se encuentran sefialadas en los documentos de Crientaciones Técnicas, y
son las siguientes:

- consulia médica

- consulta psiquistrica

- consulta de salud mental (individual y familiar)

- intervencion psicosocial de grupo

- consulta psicologica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagnostico {incluye aplicacién de test si corresponde)
- visita domiciliaria

- Consuitoria de salud mental?

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidamente registradas en el Sistema de

infermacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) y en la ficha clinica, las cuales deben ser
exactamente coincidentes y actualizadas.

Considera ademds |a realizacidon de exdmenes de laboratorio que se requieran y la entrega de
medicamentos st cotresponde.

2 Esta prestacion considerada para los equipos de atencion primaria de salud.



En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole o bien se
requiera la realizacion de prestaciones no cubiertas en este contrato, la persona en fratamiento
debera ser derivada mediante interconsulta a un establecimiento del Servicio de Salud respectivo,
debiendo constar copia de dicho documento en la respectiva ficha clinica ¢, en su defecto, ser
trasladada a un centro asistencial privado, siempre y cuando la persona o su familia opte por esta
alternativa debiendo firmar un documento gue explicite esta opcion. Para todos los efectos, el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol no cubrira
ni financiara atenciones o prestaciones gue no estén expresamente senaladas en este contrato.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia clinica de una
persona y de su proceso de atencion médica, debe registrarse, ademas de io anterior, toda aquella
informacion que sea sefialada en la normativa vigente.

2 Ficha Clinica

La ficha clinica es, de acuerdo a la Ley 20.584, el instrumento obligatorio que tiene como finalidad
la integracién de Ia informacion necesaria para el proceso terapéutico de cada persona Usuaria,
considerando el registro de la historia clinica y de todo el proceso de atencién. La ficha clinica de
cada persona en tratamiento debe contener toda aquella informacidn sefialada en ésta y otras
normativas vigentes, asi como:

ldentificacion actualizada del paciente: nombre completo, nimero y tipo de documento de
identificacion: cédula de identidad, pasaporte, u otro; sexo, fecha de nacimiento, domicilio,
teléfonos de contacto y/o correo electronico, ocupacion, representante legal o apoderado para
fines de su atencién de salud y sistema de salud al que pertenece.

Numero identificador de la ficha, fecha de su creacion, nombre o denominacién completa del
prestador respectivo, indicando cédula de identificacion nacional o rol Unico tributario, segln
corresponda.

Antecedentes vinculados a la derivacion, si corresponde {entidad gue deriva, profesional derivante,
motivos de la derivacién, entre ofros)

Diagnéstico Integral que considera diagndstico de Trastormo por consumo de sustancias, que
incluye categorias diagnosticas y patrdn de consumo, trastormos comérbidos, anamnesis,
evaluacion del estado de salud mental y fisica, desarrollo psicoemacional, situacion familiar y/o de
otros significativos, grupo de pares, necesidades de integracién, dimension motivacional, variable
delito, entre otros aspectos relevantes, que son analizados e integrados de manera comprensiva,

El Plan de Tratamiento [ndividualizado su evaluacion y actualizacion de manera periédica y con
un plazo no superior a tres meses. Este corresponde a un plan de tratamiento estructurado,
interdisciplinario, crientado segin las necesidades del individuo en i{ratamiento, que detalla los
pasos esenciales del tratamiento y que describe el curso esperado del éste. Es el registro del
proceso del iratamiento e implica ia traduccién de |as necesidades, las fortalezas y los riesgos
identificados en un documento escrito gue responde a la fase de la trayectoria de la persona
usuaria en el proceso de recuperacién, contemplando metas y objetivos. Debe ser breve y de
comprension facil para todos los involucrados y consenstado por estos (profesionales y personas
usuarias). El Plan debe contener las metas del tratamiento y los comportamientos a ser
alcanzados, las metas en algunos, o en todos los dominios objetivos, indicar las intervenciones

planificadas y el profesional responsable de la implementacidon de las intervenciones e
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identificar el plan para fomentar la adherencia de las personas que tienen dificultad de
adherencia al tratamiento®.

Examenes médicos, procedimientos, prescripcion y control de medicamentos.

Registro cronoldgico y fechado de todas las aienciones de salud recibidas: diagnostico integral,
consultas, evoluciones clinicas, indicaciones, procedimientos diagndsticos y terapéulicos,
resultados de exdmenes realizados, interconsultas y derivaciones, epicrisis v cualquier otra
informacién clinica. Si se agregan documentos, cada uno de ellos debera llevar el nimero de la
ficha.

Decisiones adoptadas por la persona usuaria o respecto de su atencion, tales como
consentimientos informados, rechazos de tratamientos, solicitud de alta voluntaria, altas
administrativas y requerimientos vinculados a sus convicciones religiosas, étnicas o culturales, en
suU caso.

Consentimiento Informado (Cl) Este se comprende como el proceso dialégico entre la persona
usuaria y el terapeuta, didlogo que se desarmlia de forma permanente durante todo el proceso de
tratamiento. Implica, por lo tanto, ademas de la firna de un documento de autorizacion respecto
de la intervencién y otros, la inclusion de otros documentos de Consentimiento que serfialen la
voluntad para consentir procedimientos especificos u otros durante el proceso de tratamiento. El
Cl debe cumplir con los siguientes criterios: informacién adecuada y perlinente a la decisién en
cuestion, comprensidn de la informacién; lo que implica tanto la capacidad del sujeto para
comprender como la competencia del terapeuta para facilitar dicha comprension, voluntariedad y
capacidad para consentir.

“Contrato terapéutico”

Otras autorizaciones gue se requieran en el proceso, por ejemplo, respecto del tratamiento de
informacion sensible, de acuerdo a la Ley 19.628.

Se deben incluir los Informes de Derivacién a otro programa, Infermes a Tribunales u ofras
instituciones que estén en coordinacion con el programa y segun las caracteristicas y tipo de
ingreso e Informe de Egreso, segin corresponda.

3 Equipo de Tratamiento y Organizacién Técnica

Se debe considerar ademas en la gjecucidn de los planes de tratamiento los recursos que permitan
contar con un equipo de tratamiento adecuado.

Los profesionales, no profesionales y técnicos comprometidos en la(s) propuesta(s) técnica(s),
deberan cumplir, exclusivamente respecto de [os beneficiarios de SENDA, con el ndmero de horas
indicadas inicialmente, y debera sujetarse estrictamente de acuerdo a las clausulas décima,
décimo tercera y décimo quinta del presente contrato.

3NHS (2006).Care Planning Practice Guide. England: National Treatment Agency for Substanca Misuse, Depariment of Health
Galeway. Recuperado de-htip:/ferww.nta.nhs.ukluploadsinta_care_planning_praclice_guide 2008 cpg1.pdf {septiembre de
2012).
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Se deja expresa constancia que conforme a la clausula décimo cuarta del presente contrato, las
actividades de supenvision estaran orientadas, entre otras funciones, a velar por el cumplimiento
de lo indicado en el parrafo anterior.

La entidad debe cautelar y garantizar que los recursos humancs contratados tengan la formacidn,
especializacion y perfil iddneo para trabajar con la poblacion destinataria, en la modalidad que
corresponda. La seleccidn del recurso humano debe considerar competencias especificas para
intervenir en aspectos, tales como comorbilidad psiquiatrica, delito, género, entre ofras, y acorde
a lo previsto en el presente contrato.

En consideracién del alto impacto del vinculo terapéutico en los procesos y resultados del
tratamiento, se espera que la entidad promueva practicas laborales vinculadas a tipo de contrato,
remuneraciones, capacitaciones, entre otras, que favorezcan la estabilidad y mantencion del
recurso humano especializado disponible.

Se considera ademas necesaria la implementacion de un programa de autocuidado, que dé
cuenta de estrategias a nivel individual, de equipo y organizacional, asi como también, la
planificacién y ejecucion de un programa de formacién que integre procesos de actualizacién
técnica y desarrollo de competencias en los equipos.

La entidad debe garantizar la interdisciplinariedad y el trabajo integral, evitando la fragmentacion
de la intervencion, a través de la incorporacién de profesionales de las distintas disciplinas y la
mantencién de instancias de reunién clinica que permitan la discusidn y analisis de casos y la
transferencia de enfogues y conocimientes entre los distintos integrantes, fortaleciendo la accidn
conjunta de manera coherente. El equipo ademas debe contar con una organizacién interna
operativa, que permita una adecuada delimitacion de funciones, favoreciende la planificacion
conjunta y el abordaje integrado de los casos.

El centro o programa debe contar con protocolos, entendiendo estos como instrumentos que
definen de manera clara operativa los procedimientos, reglas y actuar frente a situaciones
especificas. Recopilan conductas, acciones y técnicas que se consideran adecuadas ante distintas
situaciones. Los protocolos incluyen la definicidén de la tematica a procedimentar, los criterios de
definicion, asi como claramente las secuencias de las acciones, los responsables, etc. Se incluyen
entre otros: Protocolo de Rescate, Protocole de Manejo de Crisis y/o Descompensaciones de
Cuadro Clinico, Manejo de Riesgo Suicida, Protocole para el Manejo de VIH, Protocolo de Manejo
de Situaciones de Vulneracion de Derechos, de Derivacion a Corta Estadia, de
Complementariedad, de Catastrofes, Manejo de Enfermedades Infecte Contagiosas {por ejemplo,
TBC) u otros necesarios para el centro y equipo. Se sugiere la revisidon vio adscripcion
personalizada de protocolos, normas y procedimientos disponibles, por ejemplo en Ministerio de
Salud, SERNAM, ONEMI u ofros.

4 Sistemas de Evaluacién y Monitoreo

La entidad debe contribuir a la promocidn de una cullura de evaluacién y mejora continua de la
calidad de los servicios, resguardando la participacion del equipo profesional en instancias de
capacitacién y asesoria, favoreciende la integracién en el programa de metodologias de
evaluacion de procesos y resultados terapéuticos. En ese marco, se sitla el Sistema de Monitoreo
de Resultados, mecanismo de recoleccién y analisis de la informacidn proveniente del Sistema de
Informacion y Gestién de Tratamiento (SISTRAT), que los equipos profesionales deben instalar,

conocer y utilizar de manera periddica, con la finalidad de obtener indicadores de resultados
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gue apoyen la toma de decisiones orientadas a la mejora continua de la calidad. El programa de
tratamiento, respecto de la linea de servicio, debera realizar un monitoreo de sus resultados
terapeuticos, que incluye variables tales como tiempos de espera, retencion, tipo de egreso, logro
terapéutico, y una propuesta de mejoramiento y/0 mantenimiento de indicadores, en formato
establecido por SENDA, el que sera enfregado por las respectivas Direcciones Regionales. La
entidad deberéa velar por que cada centro correspondiente a [a o las lineas adjudicadas, remita la
Ficha de Monitoreo de Resultados a la respectiva oficina regional de Senda, en los siguientes
plazos:

- 30 de Julic de 2018, que dé cuenta de la informacion del periodo 1 de enero al 30 de junio de
2018,

30 de diciembre de 2018, que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de enero al 20 de
diciembre de 2018.

5 Condiciones de infraestructura e implementacion.

Por ofra parte, asf como todo lo mencionado, la infraestruciura y sus condiciones debe ser
entendida como un elemento fundamental. Por tanto, el inmueble donde se ejecutara el programa
debe contar con instalaciones adecuadas, la mantencion de éstas y con el equipamiento suficiente
y de acuerdo a la modalidad de atencion que ejecuta.

En consecuencia, el centro de tratamiento deberd contar con, entre otras, las siguientes
caracteristicas:

Salas de atencién individuales y grupales

Instalaciones sanitarias en buen estado de conservacién y de operacién

Servicios higiénicos gue cumplen con condiciones higiénicas y sanitarias

L.ugar segurc para el almacenamiento de medicamentos, material clinico y de primeros auxilios
Calefaccidn/ventilacion segura para usuarios y personal

Dormitorios con equipamiento con condiciones adecuadas para la estadia de los usuarios en el
caso de programas residenciales (guardarropia, closet y vetadores)

Cocina con las condiciones higiénicas y sanitarias adecuadas

Muros, pisos v cielos en buen estado de conservacién y mantencién

Libre de deficiencias en la infraestructura que representen posibles riesgos para usuarios y/o
profesionales.

Senfaléticas de seguridad.

Espacios al aire libre en buen estado de mantencidn y con condiciones de seguridad.

Lugar de almacenamiento de las fichas clinicas que asegure un acceso oportuno, su conservacion
y confidencialidad.

m) Espacios habilitados y acondicionados, en seguridad y con equipamiento suficiente para el ingreso

de mujeres con nifios y nifias.

6 Coordinacién en redes

Para cumplir con la integralidad vy la flexibilidad que requiere la intervencidn en el tratamiento del
consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras deberan ser participes de la red
de centros de tratamiento de la jurisdiccién del Servicio de Salud correspondiente, estar
participando de manera activa en reuniones formales de red de alcohol v drogas v/o de salud

mental v otras analogas, estar en coordinacién con la red de Salud General, segan el
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funcionamiento del sistema de derivacion y contra derivacion comrespondiente, con el proposito de
facilitar la atencion y resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso a oportunidades
de apoyo a la integracion social y la continuidad de la atencién y cuidados en salud de las personas
usuarias.

En aquellos centros o programas que cuenten con usuarios de Libertad Vigilada, en consideracion
de los requerimientos especificos de la poblacién condenada a libertad vigilada, para la adecuada
ejecucion de los servicios, resulta fundamental establecer coordinacién con los Centros de
Reinsercion Social de Gendarmerfa correspondientes a la zona de implementacién del programa
de tratamiento. Se debe desarroliar un irabajo sistematico que permita definir y diferenciar los
roles del equipo de tratamiento y de los delegados de Gendarmeria, apuntando a una gestion
complementaria, a una integracion de las areas de intervencion yfo a una secuencialidad en las
acciones, segun las necesidades y recursos presentados por la persona usuaria en cada efapa
del tratamiento.

En ese marco, se debe tener especial resguardo en respetar los procedimientos y aspectos
formales definidos en el Protocolo Interinstitucional del Ministerio de Salud, €] Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol y Gendarmerfa de Chile,
asi como también otros protocolos y acuerdos definidos a nivel regional.

Asi mismo, en los centros o programas que cuenten con usuarios de los Tribunales de Tratamiento
de Drogas (TTD), se debe procurar la coordinacion permanente con el equipo TTD respectivo, asi
como la entrega oportuna de los informes necesarios para la adecuada supervisidn y seguimiento
judicial. Se debe resguardar &l respeto a los protocolos y manuales establecidos para ello.

7 Consideraciones especificas en relacidn a la infraccién de ley

Un aspecto importante a considerar por parte de los centros o programas de tratamiento es el
tratamiento especializado y efectivo para individuos que han infringido la ley que presentan
trasforno por consumo de drogas, requiere estar integrado en un tratamiento penal que intervenga
los factores de la reincidencia delictual. Por tanto, por un lado, los equipos de tratamiento del
consumo de sustancias no deben abstraerse del marco general de la intervencién penal y por
otro, como se ha senalado anteriormente, la coordinacién con los equipos que ejecutan la sancion
y con aquellos que estan interviniendo en las variables crimindgenas, es fundamental, debiendo
tener a la construccion de lenguajes comunes y miradas integradas para la intervencion de marcos
conceptuales vinculados a la criminologia.

Dentro de los marcos conceptuales, encontramos el medelo de intervencion penal de Riesgo-
Necesidad-Receptividad (RNR) de Andrews y Bonta (2010a), que se sostiene en tres principios
gue lo definen: Principio de Riesgo, Principio de Necesidad, Principio de Receptividad

El principio de riesgo afirma que la reincidencia puede ser reducida si el nivel de las prestaciones
entregadas a la persona que ha infringido la ley es proporcional al riesgo de reincidencia del
individuo, distinguiendo entre riesgos estaticos y dinamicos.

En relacion al principio de necesidad, éste indica que el tratamiento penal debe estar centrado en
las necesidades crimindgenas de los individuos. Las necesidades crimindgenas son factores de
riesgo dinamicos que estdn vinculados directamente con la conducta infractora {Pauta de
personalidad antisocial, Cogniciones antisociales, Pares antisociales, Familia y/o pareja, Escuela

yfo trabajo, Tiempo libre yfo recreacion, Abuso de Sustancias)
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Igualmente, los individuos pueden tener otras necesidades de tratamiento, pero aun cuando no
todas esas necesidades estan asociadas con el comportamiento infractor (ansiedad, autoestima,
trastornos mantales, entre otros), deben ser abordadas de ser necesario en el plan de intervencion
individualizado, con el fin de favorecer la receptividad a [a intervencién, mejorar su calidad de vida
y favorecer su plena integracion social.

El Principic de Responsividad (disposicion a responder) establece que existen ciertas
caracteristicas cognitivo-conductuales y de personalidad en los infractores de ley que influyen en
su disposicién a responder diversos tipos de tratamiento.

Los factores de riesgo y los factores protectores para el compeortamiento infractor v para el
consumoe abusivo de sustancia son muy similares; por lo tanto, es factible integrar el tratamiento
especializado del trastorno por consumo de sustancias con la intervencion penal para disminuir
los factores de riesgo del comportamiento infractor y potenciar los factores protectores.

Lo anterior, especialmente al considerar el siguiente principio para el tratamiento eficaz de
personas que presentan trastorno por consumo de sustancias: “Para que el tratamiento sea eficaz,
debe no sdlo abordar el problema del abuso de drogas del paciente, sine también cualquier otro
problema médico, psicolégico, social, vocacional y legal que tenga. I[gualmente, es importante que
el tratamiento sea apropiado para la edad, sexo, grupo étnico y cultura de cada paciente.” (NIDA,
2010, p. 2-3)

8 Gestion de Calidad

Otro aspecto central en ef desarrolio de los programas de tratamiento es la Gestién de Calidad
cuyo objetivo central es desarrollar progresivamente una cultura de la calidad en los equipos de
atencién, a través de herramientas especificas que permitan revisar la propia practica,
identificando los nudos criticos y las fortalezas en el funcionamiento y gestion del programa de
tratamiento adjudicado. Se debe relevar la importancia de la calidad y |la gestién de la calidad en
los procesos de intervencidn en el ambito de la salud, lo que implica acoger un mandato de
caracter ético. La intervencion sanitaria realizada por el equipo de tratamiento demanda que éste
reconozca al sujeto tanto en su vulnerabilidad como respecte de sus recursos y potencialidades y
exige la blisqueda de una alencion de excelencia: "la salud es una de las condiciones mas
importantes de la vida humana y un componente fundamental de las posibilidades humanas que
tenemos motivos para valorar™, La intervencién centrada en |las personas no puede hacerse sin
miediar la reflexion critica de la organizacion respecto de qué es lo bueno, 1o justo y cudles son las
estrategias, metodologias y acciones especificas para su consecucion.

La calidad se configura a partir de un conjunto de dimensiones, entre otras: accesibilidad,
oportunidad, derechos de las personas usuarias, calidad técnica o competencia profesional,
continuidad, efectividad, eficiencia, satisfaccidn usuaria, seguridad, comodidad/confort, por las
cuales deberd velar el prestador.

En este sentido, la gestion en calidad en salud ha sido definida como un conjunto de acciones
sistematizadas y continuas destinadas a prevenir y/o resolver oporlunamente, problemas o
sifuaciones que impidan otorgar el mayor beneficio posible o que incrementen riesgos de los
usuarios.” Dentro de estas acciones, se enfatizan la evaluacién, monitoreo, disefio, desarrollo vy

1Sen, Amartya, ;Por qué Equidad en Salud?, Revista Panamericana de Salud Pablica, Vol 11 N° 5-6, Washingion, Junio
2006,
SMenual para ef proceso de evaluacion de fa calidad de atencién an salud mental. MINSAL (2007).
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cambio organizacional, como herramientas de los equipos para el mejor cumplimiento de su misién
y objetivos.

La gestién entonces, permite incrementar la eficiencia y la calidad de las prestaciones otorgadas
en el centro o programa de tratamiento; disminuir la variabilidad de la practica clinica; mejorar la
efectividad y la eficiencia en la toma de decisiones; usar los recursos en servicios con valor
demostrado para la mejora de salud de las personas e incorporar a los profesionales en la gestién
de los recursos utilizados en su propia practica para mejorar [a efectividad de las decisiones; entre
otros.

Un sistema de gestion de calidad debe ser concebido en el marco del desarrolto de procesos de
mejora continua® que se refiere al hecho de que nada puede considerarse como algo terminado
o mejorado en forma definitiva. Siempre se esta en un proceso de cambio, de desarrollo y con
posibilidades de mejorar; en busca permanente de la excelencia del servicio y los procesos que lo
sustentan. Estos procesos no son estaticos, sino mas bien son dindmicos, en constante evolucion.
Y este criterio se aplica tanto a las personas, como a las organizaciones y sus actividades.

La Gestion de Calidad impacta por tanto, en aspectos {an diversos como:

Gestian general del programa (programa terapéutico, organizacion de la atencion, sistemas de
registro clinicos, flujograma de atencién, procedimientos de referencia y contrareferencia, entre
otros).

Integracién de enfoques pertinentes a las necesidades de la poblacién atendida

Estrategias y técnicas de intervencion individuales, familiares, grupales

Estrategias de apoyo a la integracion social.

Trabajo en equipo interdisciplinario.

Estrategias de autocuidado y cuidado de equipos a nivel individual, de equipo e institucional
Estrategias de Trabajo en Red, complementatiedad e integracion de la intervencion.

Conceptos y Estrategias de intervenciones especializadas para poblacion en conflicto con [a ley
(enfogue criminoldgico, comprensidn del circuito judicial, etc.) y para poblacién especifica de
mujeres.

Integracion de la perspectiva de derechos de los usuarios y orientaciones para su ejercicio.
Satisfaccidn usuaria.

Aquellos elementos de gestién del programa que inciden en la intervencidn: infraestructura,
conformacion del equipo, protocolos y procedimientos, registro y anélisis de datos, entre otros.
Otros

Asi mismo, se debe incorporar el conjunto de normas éticas o morales que rigen [a conducta
profesional y humana, en el marco del respeto a los derechos de todas las personas y la especial
proteccion de las poblaciones mas vulnerables.

La normativa vigente incorpora algunos elementos que buscan regular !a relacidn entre las
personas usuarias y los equipos de salud. En esta linea se incluyen, entre otras, las siguientes
leyes y sus reglamentos: Ley 20.584 (Ley de Deberes y Derechos de las Personas en Relacidn
con Acciones Vinculadas a su Atencion en Salud), Ley 19.628 (sobre la Proteccion de la Vida
Privada), Ley 20.422 (sobre Igualdad de Oportunidades e Inclusiéon Social de Personas con
Discapacidad), Ley 20.609 (sobre Medidas Contra |a Discriminacién), todo esto sumado a fos
cadigos deontologicos parliculares definidos desde disciplinas biopsicosociales, que definen un
marco general de accién para los diversos actores que se vinculan en ef espacio de la intervencion
en salud.

La entidad debe prestar especial atencion a las siguientes situaciones, las que a la luz del
desarrollo de la dimension ética y las normativas legales, constituyen conductas o acciones

“hitp:/fwww.conductitlan.net/psicologia_organizacional/la_mejora_continua.pdf
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éticamente cuestionables y legalmente punibles algunas de ellas, en tanto riesgo o abierta
vulneracion de los principios que sustentan los Derechos Humanos, tales como:

Discriminacion de personas por condicion de género, juridica, etnia, problemas de salud,
econdmicos u otros.

Establecimiento de transacciones comerciales entre integrantes del equipo y personas usuarias
del programa de tratamiento y rehabilitacion.

Establecimiento de relaciones que impliquen abuso de poder yfo que desvirtie la relacidn
terapéutica entre integrantes del equipo y usuarios.

Précticas que vulneren la dignidad de las personas.

Uso de informacién confidencial levantada en el marco del proceso terapéutico, para fines
distintos, sin el consentimiento libre, voluntario e informado de la persona usuaria.

Utilizacion de estrategias éticamente cuestionables tales como chantaje, amedrentamiento,
manipulacién o coaccién con la finalidad de obtener el consentimiento de la persona usuaria.
Para la gestidén de la calidad de los programas de tratamiento de drogas y alcohol SENDA, en
conjunto con el MINSAL, han definido dos estrategias a implementar: [a asesoria y la evaluacion.
Se entenderd la Asesoria como un proceso continuo de acompafiamiento al equipo fratante, que
consiste en brindar orientacidn y apoyo mediante la sugerencia y/o la entrega de informacicn
relevante y atingente al tratamiento y los procesos asociados a éste. Es un proceso que fomenta
la capacidad reflexiva de los equipos respecto a su practica de manera participativa, facilitando 1a
deteccion de problemas, asi como el acompariamiento en la resolucion de éstos, el reconocimiento
y reforzamiento de actividades bien ejecutadas y la propuesta de soluciones correctoras
atingentes, cuando corresponda, a fin de contribuir al mejoramiento continuo de !a calidad de la
atencion brindada a las personas usuarias, de acuerdo a sus necesidades y recursos.

La Evaluacion estara basada en la recoleccién de informacion, por parte de una dupla profesional.
Se realizara, de forma presencial y los datos levantados seran registrados en una Pauta de
Evaluacidn. La entidad debe facilitar y colaborar de forma activa y oportuna con este proceso.

SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

Bajo ninguna circunstancia podran las entidades ceder parcial o totalmente a un tercero las
obligaciones que emanan del presente contrato.

En consideracién al servicio requerido y definido en este contrato, las entidades deberan contar,
al dia de inicio de [a ejecuciéon de los servicios, con la implementacién y equipamiento
adecuado del centro de tratamiento que permita la entrega del servicio, asi como con la totalidad
del recurso humano indicado en la propuesta técnica.

Para lo anterior, SENDA podra, desde la suscripcion del presente contrato, visitar el centro de
tratamiento para velar por el cumplimiento de las condiciones del parrafo anterior.

OCTAVO: COORDINACION INTERSECTORIAL

En consideracién a la especificidad del tratamiento para poblacidn adulta, el Servicio Nacional
para la Prevencidn y Rehabilitactén del Consumo de Drogas y Alcohol ha establecido un trabajo
de coordinacion intersectorial con Ministerio de Salud, dirigido a facilitar los procesos de
coordinacion, asesoria y transferencia de competencias, evaluacién, supervision, monitoreo asi
como lambién, el desarrollo de protocolos y otros documentos gque sirvan de orientacion a los
diferentes intervinientes involucrados en la intervencién, tratamiento y seguimientc de los
beneficiarios del programa de tratamiento.
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Para lo anferior, SENDA celebrara convenios con el mencionado drgano del Estado, los que seran
parte integrantes de los convenios celebrados con las entidades, los que no podran desnaturalizar
los servicios contratados.

Asi mismo, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol podra celebrar convenios con otras entidades publicas que favorezcan la intervencion con
esta poblacién. Los documentos operativos que deriven de estos convenios y gue involucren el
quehacer de los programas de tratamiento, no podran desnaturalizar los servicios contratados,

NOVENOQO: CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES LABORALES

Todas las entidades deberan, dentro de los primeros 15 dias habiles de cada mes, y durante fa
toda vigencia del contrato, presentar a SENDA informe con 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 iddneo que garantice la veracidad del monto y estado de cumplimiento.

La falta de entrega de dicho certificado dentro del plazo de 15 dias habiles faculta al Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohol para la aplicacion
de multas u otras sanciones que procedan segun la clausula decimo octava del presente confraio.

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 siguientes, contados desde el
vencimiento del plazo de enirega del cerlificado sefalado precedentemente, presentando ante el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol el
comprobante de pago respectivo.

En ninglin caso el cumplimiento de esta obligacién implicara subcontratacién en los términos del
arliculo 183 A y sigujentes del Codigo del Trabajo.

DECIMQ: OTRAS OBLIGACIONES
1.-Placa identificadora

La entidad debera instalar en dependencias del Centro respectivo una placa identificadora que
sociabilice la circunstancia de que en él se prestan planes de tratamiento con el financiamiento del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol y del
Gobierno de Chile, el que sera entregado al oferente contratado.

La placa identificadora, se elaborara por SENDA, de acuerdo al disefio propuesto y visado por la
Unidad de Imagen del Ministerio del Interior y Seguridad Puablica, el que se hara llegar por la
contraparte técnica a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohol.

Sera necesario ademas, que los soporles graficos, publicitarios y de difusién de cualquier clase
de Centro de tratamiento, que se relacione con los servicios contratados, grafiquen -de igual forma-
el rol y apoyo de SENDA, mediante la inclusién de su logo institucional y, cuando corresponda, la

frase “Este programa de Tratamiento cuenta con el apoyo técnico y financiamiento de SENDA,
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Gobierno de Chile". De igual forma, de corresponder a medios de difusién radiales yfo
audiovisuales, debera sefalarse en el guion el rol y apoyo de SENDA.

Todo formato de logos e imAgenes serdn entregadas por la contraparie técnica a la enfidad, v
deberan cesar su uso al momento del término del contrato.

2.- Gestion de reclamos

En cumplimiento de [o establecide en el arliculo 37, de la ley N° 20.584, sobre Derechos y Deberes
de las Personas en Atencion de Salud, las entidades deberan contar con un sistema de registro y
respuesta escrita de los reclamos realizados por los usuarios.

Como complemento de lo anterior, la entidad debera, ademas de lo indicado en el parrafo anterior,
instalar junto al libro de reclamos correspondiente, un cartel indicando los medios de contacto con
las instituciones vinculadas a su tratamiento.

El mencionado cartel, se elaborara por SENDA, el que se hara llegar mediante la Direccion
Regional correspondiente a la entidad, de acuerdo a |a dispenibilidad presupuestaria del Servicio
Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.

3.- Verificador de cumplimiento de personal ofertado

Con el objeto de verificar el cumplimiento de la propuesta técnica presentada por el prestador,
particularmente respecto al nimero de horas semanales ofrecidas por los distintos profesionales
o técnicos, toda entidad, durante la ejecucion de los servicios debera llevar un registro de ellas.

El instrumento ¢ mecanisme elegido por el prestador, debera corresponder a un acto de registro
formal que se aplique en tiempo real, donde se consigne el nimero de horas semanales, y su
correspondiente verificador, pudiendo ser electrénico o material.

4.- Carta de Derechos y deberes del paciente

Toda entidad, en cumplimiente de lo establecido en el articulo 8 °, de la ley N® 20.584, sobre
Derechos y Deberes de las Personas en Atencion de Salud, deberan colocar y mantener en un
lugar publico y visible, una carta de derechos y deberes de las personas en relacidn con la atencién
de salud, cuyo contenido serd esta determinado mediante resolucion del Ministro de Salud.

5.~ Deber de informacion

Si durante la ejecucidn del convenio la entidad sufre cambios, como por ejemplo cambios en el
nombre o la razén social, representante legal, direccidn de funcionamiento; renovacidén o
modificaciones en [a Resolucion sanitaria, o cualquier ofro dato o hecho relevante para la ejecucidn
del servicio, debera informar a SENDA de la ocurrencia de ese hecho, denfro de los 20 dias
hébiles de acaecido el hecho. El incumplimiento se aberdara conforme a la letra h) del N°2, de la
clausula décimo octava del presente contrato,

DECIMO PRIMERO: PAGO

SENDA pagara al prestador los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion por mes de plan

de tratamiento y rehabilitacion efectivamente otorgado.
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Sin perjuicio de la descripcidn realizada en este contrato, y paricularmente en los documentos
Anexos Técnicos de las bases de licitacidn, respecto a los servicios requeridos, se entendera por
mes de plan de tratamiento y rehabilitacion valido para pago, cuando se cumpla con el registro
mensual en el Sistema de Gestion de Tratamiento {SISTRAT) de las prestaciones mencionadas
en la clausula quinta del presente contrato y que correspondan al tipo de plan de Iz linea de servicio
que se indica en el presente conlrato.

Con todo, excepcicnalmente, y en consideracién a las complejidades propias de los servicios
requeridos, una vez realizado el pago, SENDA podra requerir informacion respecto de la
efectiva realizacion de un mes de plan de tratamiento y rehabilitacion, teniendo en consideracién,
entre otros elementos técnicos, las caracteristicas y necesidades propias de las personas
usuarias.

En tal caso, el Director Regional de SENDA solicitara la entidad, mediante oficio?, informacién
sobre la ejecucion de meses de planes de tratamiento determinados, indicando el codigo de
usuario, y el mes 0 meses de que fratare.

La entidad dispondra de diez dias habiles contados desde que se le haya notificado el referido
oftcio, para entregar la informacién solicitada, acomparfiande las justificaciones que acrediten la
efectiva realizacion del mes de plan de tratamiento pagado.

Si la entidad responde fuera de plazo, o la informacidn remitida no es idonea para acreditar la
efectiva realizacion de un mes de plan de ifratamiento, y siempre que SENDA cuente con
antecedentes que permitan inferir fundadamente que el mes de plan de tratamiento pagado no fue
efectivamente prestado, la entidad reintegrard el monto pagado por SENDA, dentro del plazo
maximo de 30 dias habiles contados desde la notificacién del acto administrativo que asi lo dispone
o del que resuelve, en su caso, el Recurso de Reposicion presentado.

No obstante si el proveedor no procede al reintegro de los recursos, SENDA, estara facultado para
deducir el monto, a su arbitrio, del valor de cualquiera de los pagos que corresponda efectuar, o
hacer efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, lo que debera informar al
prestador mediante oficio. En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, la entidad
debera entregar una nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde
la notificacién del oficio que informa el cobro al prestador.

Todo lo anterior es sin perjuicio de las causales de término anticipado y multas sefialadas en la
clausula décimo octava, si concurriesen los presupuestos para ello.

El pago a la entidad de [as prestaciones contratadas se realizara mensualmente y se hara efectivo
s6io una vez que SENDA, a través de la Direccién Nacional o Regional, segln corresponda, haya
recibido la respectiva faciura y su documentacion de respaldo, por el monto exacto de los meses
de planes de tratamiento otorgados en el respectivo mes, dentro de los tres primeros dias corridos
del mes siguiente.

"Homoléguese la forma de notificacién, a lo indicado en el ndmero 2, de la clausula décimo oclava de estc contrato respectn
al procedimicnto de aplicacion de multas
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Las facturas deberdn ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol o SENDA, RUT N° 61.980.170-9, direccion calle
Agustinas N° 1235, piso 2, 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
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol no pagard facturas que no se
encueniren debidamente exlendidas, que presenten enmiendas © estén incompletas,
procediéndose a la devolucién de la misma, reclamando en conira del contenido de la factura
dentro del plazo de 30 dias corridos, de acuerdo a lo establecido en ta Ley N° 19,983,

El respective 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 o0, en su defecto, se
emitird un cheque nominativo a nombre del preslador, el que debera ser retirado en Agusfinas N°
1235, piso 2, comuna de Santiago. Ante prestadores regionales, se procedera al retiro del cheque
en la Direccion Regional de Senda que comresponda, si asi se solicita.

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 Prevencidn y Rehabilitacién del Consumo de Drogas
y Alcohol, pagara mensualmente el monio de los meses de planes de fralamiento que
efectivamente fueron realizados por cada entidad por lfnea de Servicio, considerando el tope
maximo mensual sefialado en la clausula tercera del presente contrato, este Servicio Publico
realizard cada cuatro meses un proceso de ajuste en el pago de los meses de planes de
tratamiento contralados.

Conforme a este proceso, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol, SENDA, pagara a la entidad los meses de planes de tratamiento gue hubijere
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 la entidad al momento de coniratar registre saldos insolutos de remuneraciones o
colizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o con trabajadores contratados en
los (timos dos afios, [os primeros estados de pago producto del contrato deberdn 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 ejecucidn original del contrato, con
un Maximo de seis meses.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol exigira
que la entidad proceda a dichos pagos y presente los comprobantes y planillas que demuestren el
total cumplimiento de la obligacion en el 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 licitacidn en la cual éste no podra participar.

Adicionalmente, la entidad deber4, durante la gjecucion del contrato, informar el monto y estado
de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le corresponden con sus
trabajadores, mediante ceriificados emitidos por la Direccion del Trabajo o cualguier medio idéneo
que garantice la veracidad de dicho monto y el estado de cumplimiento de las mismas.
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Finalrmente, los pagos sélo podran hacerse efectivos una vez que se encuentre tolalmente
tramitade el acto administrativo que apruebe el respectivo conirato y conéra entrega por parte de
{a entidad de las facluras correspondiente, y la demas documentacion correspondiente.

Con tede, los pagos estaran condicionados a los recursos que para este Servicio Nacional
contemple la Ley de Presupuestos para el Sector Publico para los afios correspondientes.

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

Para el adecuado control de la actividad y supervision del Programa, asi como también para el
analisis técnico de la informacidn, estara a disposicién de la entidad el Sistema de Informacion y
Gestion de Tratamiento (SISTRAT), software en linea, con plataforma estable, que estard a
disposicion de la entidad para el registro de la informacion requerida.

A un maximo de 2 profesionales de cada centro de tratarmniento se le asignaran una clave de
acceso al sistema, las cuales deberén ser intransferibles, por lo que el propietario de dicha clave,
sera el responsable de la informacion registrada en el sistema.

En caso que alguno o ambos profesionales con claves de acceso a SISTRAT, cesen sus funciones
en forma definitiva, la entidad debera informar a Senda vy solicitar la desactivacion de la clave de
acceso.

Para lo anterior, la entidad debera informar, al Encargado de Tratamiento de la Direccién Regional
correspondiente, mediante correo electrénico y dentro de un plazo de 5 dias habiles desde ocurrido
el hecho, lo siguiente;

Nombre del Profesional con clave que cesa sus funciones
Nombre de nuevo Profesional con clave a sisterna

Rut de nuevo Profesional con clave a sistema

Mail personal de nuevo Profesional con clave a sisterna

ao o

La entidad se obliga a ingresar [os datos correspondientes en la Fichas existentes en el Sistema
de Informacién y Gestion de Tratamiento {SISTRAT} o aquellas que sean incorporadas durante el
periodo de vigencia del convenio. Es fundamental el registro oportuno de la informacion, dado que
estas Fichas tienen como objetivo contar con una informacion completa y homogénea de las
atenciones otorgadas a [as personas beneficiarias del Programa y su diagnéstico clinico, el cual
se efectuard dentro de los tres primeros meses en tratamiento,.

Los datos correspondientes a las fichas mensuales deberan ser ingresados, por la entidad,
diariamente y hasta el Uitimo dia 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
ejecutaron las atenciones, dla gue se considerara de cierre de sisterna.

Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes de tratamiento ejecutados durante los
meses de diciembre de 2017 y diciembre de 2018 deberan registrarse en el Sistema de
Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), hasta el dia 20 de diciembre de 2017 y 20 de
diciembre de 2018 respectivamente, considerados dias de cierre del sistema en esos meses
especificos. Sin perjuicio de lo anterior, las entidades deberan continuar ejecutando hasta el 31 de
diciembre del respectivo afio, [as prestaciones requeridas conforme a las necesidades de las

personas tratadas.
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En el evento de cualquier dificultad en el ingreso de la informacion que no puede ser resuelto a
nivel de programa de tratamiento durante el mes de registro corespondiente, ya sea estos errores
del sistema o errores de usuario, se debera reportar a SENDA Regional via correo electrénico,
hasta el dltimo dfa habil antes del cierre del sistema.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del contrato, la entidad debera proporcionar al
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidon del Consumo de Drogas y Alcohol toda la
informacidn que éste le requiera, estando facultado para efectuar visitas al centro de tratamiento,
debiendo darsele las facilidades del caso de acuerdo a lo sefalado en los ndmeros anteriores.
Con todo, lo anterior debera hacerse siempre con el debido respeto a lo dispttesto en la Ley N°
19.628 y la Ley 20.084, sobre proteccién de la vida privada, y en cualquier otra norma legal que
regule el caracter secreto o reservado de la informacién.

Sin perjuicio de lo expuesto, SENDA - en virtud de sus atribuciones legales y a objeto de velar por
la correcta ejecucion de los servicios contratados- podrd realizar modificaciones al sistema de
registro de prestaciones, las que deberan ser informadas a las entidades ejecutoras para su
correcta, veraz, eficiente y oporluna implementacién.

DECIMO TERCERO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

El prestador, conforme a o establecido en este contrato, debera contar con el equipo profesional,
técnico y no profesional indicado en la propuesta técnica, durante todo el desarrollo del programa.

La entidad debera resguardar durante todo el periodo de vigencia del convenio [a continuidad de
las condiciones del eguipo profesional, técnico y no profesional propuesto, considerando: la
mantencion de horas profesionales, técnicas y no profesionales, la multidisciplinariedad y la
experiencia del recurso humano, incluyendo at Coordinador técnico del programa de tratamiento.

Vacancia definitiva

Si por cualguier motivo, dejare de prestar servicios definitivamente alg(n integrante de! equipo
profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del centro de fratamiento®, la entidad
debera informar a Senda de la vacancia del cargo.

Para lo anterior, la entidad deberd comunicar, al Encargado de Tratamiento de !a Direccién
Regional, mediante correo electrénico, completando el formulario correspondiente, y dentro de un
plazo de 5 dias habiles desde ocurrido el hecho, lo siguiente: {Anexo N° 7 de las bases
administrativas y técnicas)

Cargo

Titulo académico, cuando corresponda

Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
Numero de horas

Fecha de Cese de funciones

Mecanismo de suplencia® hasta la autorizacion

33in perjuicio de las cbligaciones reglamentarias, parlicularmente lo dispuesto en el Decreto N° 4 del

afio 2009, del Ministerio de Salud.

El Mecanismo de suplencia debe comprenderse como la forma en que el centro de tratamiento mitigara

el impacto téenico a los usuarios, estableciendo el medio por el cual se ejecutardn las tareas del
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Posteriormente, la entidad debera informar al encargado de tratamiento de [a Direccién Regional
mediante correo electrdnice y dentro de 20 dias habiles de ocurrida !a vacancia, el nuevo
profesional o técnico que asumird el cargo vacante. Para estos efectos, debera completar el
formutario correspondiente (Anexo 8 de las bases administrativas y técnicas) y adjuntar Curriculum
Vitae, Certificado de titulo y certificado emitido por el Registre Civil respecto del Registro de
personas con prohibicién para trabajar con menores de edad. Sélo en caso de psiquiatra se exigira
ademads el certificado de especializacion.

En un plazo no superior a 20 dias corridos, la Direccidn Regional de SENDA, evaluara los
reemplazos de profesionales y técnicos propuestos por a entidad vy podra autorizarlos siempre
que estos cumplan con las condiciones del equipo indicado en la propuesta técniea, considerando:
horas profesionales y técnicas, la multidisciplinariedad y la experiencia del recurso humano,
incluyendo al Coordinador técnico del programa de tratamiento.

De no autorizar el cambio de profesional, o en caso de requerir mayores antecedentes, Senda
comunicard al prestador de esta decision, indicando el plazo con que contara el centro de
tratamiento para complementar los antecedentes o proponer a un nuevo profesional o técnico.

En caso de no cumplir el prestador con el nuevo plazo, o cumpliendo con la presentacion del nuevo
profesional o teécnico, y éste no aportare al equipo la experiencia requerida, los antecedentes seran
enviados y abordados por la Unidad de Cumplimiento de Contratos de la Divisiént Juridica de
Senda, conforme a lo indicado en la clausula décimo octava del presente contrato.

Vacancia temporal

Si algun integrante del equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del
centro de tratamiento, dejare de prestar servicios temporalmente, y por un plazc igual o superior
a 30 dias, la entidad debera informar a Senda este hecho.

Para [o anterior, la entidad debera comunicar mediante correo electronico, dirigido a la Direccion
Regional correspondiente, |a siguiente informacidn:

Cargo

Titulo académico

Nombre del Profesional o técnico
Namero de horas

Fecha de ausencias

Mecanismo de suplencia

Si la vacancia ternporal correspondiere a licencia pre o postnatal, la eniidad debera abordado
conforme a las reglas de Ja vacancia definitiva, con un tiempo de antelacién suficiente, que permita
¢l reemplazo de la profesional, técnico o no profesional a partir de Ia fecha estimada de inicio de
la licencia prenatal.

profesional o téecnico ausente, tales como: distribucion de tareas entre miembros del equipo,
reemplazante temporal, atenciones particulares, entre ofras.



Con el objeto de velar por el estricto cumplimiento del contrato respecto del equipo profesional que
dara inicio a los servicios en enero de 2017, las entidades podran considerar que el plazo para
comunicar la vacancia a la Direccion regional respectiva, comienza a correr desde la fecha de
suscripcion del contrato.

Con todo, la vacancia temporal o definitiva debera corresponder a una situacién de excepcién en
[a ejecucion de los servicios. En consecuencia, si por su nimero o recurrencia la vacancia afectare
el desarrollo de los planes de tratamiento en términos tales que se incumpla el contrato, sera
abordado conforme a la sanciones de la clausula décimoe octava del presente contrato.

DECIMO CUARTO: SUPERVISION DE |.OS SERVICIOS

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcahol, podra
realizar supervisiones de caracter general, aleatorias, y mediante visitas sin previo aviso a los
centros ejecutores de programas, cada vez que lo estime pertinente, con el objeto de asegurar la
calidad de los servicios prestados a los usuarics. En estas supervisiones generales podra este
Servicio realizar supervisiones técnicas, financieras, administrativa o de cualquier tipo.

Supervision de cumplimiento de contratos

Esta supervision tendra como objetivo cautelar la adecuada ejecucién de los servicios contratados,
cautelando un correcte 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 se efecluara con la periodicidad determinada por el Servicio
Nacional para la Prevencidn y Rehabililacidn del Consumo de Drogas y Alcohol, sin perjuicio de [o
cual, podran igualmente realizarse visitas exiraordinarias, a los centros ejecutores en convenio.

Asesoria, Supervisién y Evaluacion Técnica

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumc de Drogas y Alcohol,
asesorara, supervisard y evaluarda en forma periddica el funcionamienic y operacién de los
servicios contratados.

Lo senalado 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.

Las entidades deberan proporcionar {as facilidades de acceso a los registros, informes y datos que
le sean requeridos por el Servicio Nacional para [a Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, para su evaluacién, asesoria y supervisidn. La programacion de estas visitas
sera acordada entre los responsables de la asesorfa y evaluacion de los equipos, y los equipos de
las entidades prestadoras, indicdndose 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.



Para efectos de evaluar y supervisar el curnplimienio del tratamiento otorgado por las entidades,
SENDA podrd comunicarse directamente con los usuarios de los planes de tratamiento,
considerando lo dispuesto en la Ley N°19.628, la Ley N°20.584, y en cualguier otra norma gue
regule el caracter secreto de la informacidn.

SENDA, a objeto de velar por el correcto funcionamiento de los servicios contratados, podra
realizar modificaciones en los sistemas de registros de prestaciones vigentes o introducir otras
mejoras o adecuaciones tecnologicas que permitan cautelar la adecuada ejecucion de los
programas de tratamiento. Estas modificaciones, mejoras o adecuaciones seran informadas a las
entidades ejecutoras, las que deberdn implementarlas de forma adecuada, veraz, eficiente v
oporluna.

DECIMO QUINTO: MODIFICACION DEL CONTRATO

Si con posterioridad a la suscripcion del convenio, el Servicio Nacional para la Prevencidn y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, o La Entidad, requieren realizar modificaciones
al convenio suscrito, se evaluara y propondra la eventual modificacidon del mismo, la que en ningdn
caso, podra exceder el 30% del precio originalmente pactado.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios contratados.

Todas las modificaciones de conirato deberdn ser autorizadas por el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, ¥ se materializaran, mediante el
correspondiente acto administrativo totalmente tramitado.

Se excluye de este numeral toda modificacién relativa a cambic del personal del Centro de
Tratamiento, el que debera ser abordado conforme clausula décimo tercera del presente confrato.

DECIMO SEXTO: REASIGNACIONES

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohal,
evaluara el nivel de ejecucidn de fos meses de planes de tratarmiento respectivos de cada plan,
definido en cada linea de servicio contratada, establecidos en los convenios suscritos.

Los periodos en que el Servicio evaluard el nivel de ejecucién de los meses de planes de
tratamiento respectivos de cada plan, sera en los meses de julio de 2017, y enero y julio de 2018.

Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucion, y por razones gue no le son
imputables, no ha cumplido el prestador con realizar el 100% del nimero de meses de planes de
tratamiento respectivos, definido en cada linea de servicio contratada, durante el periodo
gvaluade, se podra modificar el convenio suscrito con fa Entidad en el plan y [a linea de servicio
afectada, en términos de disminuir la cantidad de meses de planes de tratamiento anuales y
mensuales contratados, y consecuentemente, el monto del mismo convenio, sin que ello implique
la aplicacion de multas contempladas en el presente contrato.

La disminucion mencionada considerara los meses de planes de tratamiento no ejecutados y

SENDA podra asumir que el porcentaje de no ejecucién se mantendra durante € periodo que resta
del afio en curso, disminuyendo dicho porcentaje.
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Asimismo, si producto de dicha evaluacion, Ja Entidad a la referida fecha presentare una ejecucion
superior o igual al 100% del nimero de meses de planes de tratamientc respectivos de cada plan,
definido en cada linea de servicio contratada, en el periodo de evaluacién, el SENDA, podra
modificar en el plan y [a 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 en curso, 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.

La oportunidad de la reasignacién y el periodo de evaluacién se realizaran segun el cuadro que a
continuacién se detalla:

Reasignacion Periodo a evaluar
JULIO 2018 Enero —junio de 2018

Con todo, y por razones fundadas, el Servicio podra extender la reasignacion por todo el periodo
de vigencia del convenio.

Reasignaciones extraordinarias

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
excepcional y fundadamente podra evaluar en periodos distintos al sefialado precedentemente, el
porcentaje de ejecucion esperado al perlodo evaluado, de los meses de planes 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 la ejecucion del convenio estara sujetos a lo que
establezca la ley de presupuesto para el sector piblico comespondiente a dichos anos,
reservandose este Servicio la facultad de requerir modificaciones a los convenios suscritos con
las entidades.

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 coniratado con el
prestador.

DECIMO SEPTIMO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

Para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, asi como también
las obligaciones laborales y previsionales para con sus trabajadcres y multas PSICOFAM ha
entregado a SENDA una garantia, consistente en un Certificado de Fianza, emitido por Mas Aval,
identificado con el N° B0012192, de fecha 18 de enero de 2018, por la suma de $1.822.980, a
favor del Servicio Nacional para la Prevencidn 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 con sus trabajadores y multas, , garantizando
la linea de servicio N° 2,



DECIMO OCTAVO: SANCIONES

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas en el presente contrato, en las bases
de licitacién, u otro instrumento vinculante para la ejecucion del servicio contratado, el Servicio
Nacional para la prevencién y Rehabililacién del Consumo de Drogas y Alcoho! podra sancionar a
la entidad, en los términos que a continuacion se indican:

. Amonestaciones:

Por amonestaciéon debe entenderse la advertencia que se realiza a la entidad, en virtud de la cual
se le representa un hecho refido con la fiel ejecucién del contrato, ¥y donde se le insta a la
enmienda de la conducta, conminandolo con la advertencia de una sancién mayor en el evento de
reincidir o incurrir nuevamente en otra conducta o hecho suscepfible de ser amonestado.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol podra
amonestar por escrito a la entidad en el evento de producirse alguno de los siguientes hechos:

a} Dar curmnplimiento tardio, con un maximo de 5 dias habiles desde el vencimiento de los plazos,
a lo establecido en la clausula décimo tercera del presenie contrato sobre “Disponibilidad del
Personal Profesional Ofertado”.

b} Falta de congruencia en la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre ambos instrumentos no
supere el 25% del numero fotal de registros, v que de aquella falta de congruencia no derive un
pago injustificado en beneficio de la Entidad.

c} Falta de coincidencia entre la informacion registrada en el Sistema informatico SISTRAT, y los
datos del usuario, particularmente respecto al Nombre, Rut, Sexo y Fecha de nacimiento

Procedimiento de aplicacién de amonestaciones

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de amonestaciones por este Servicio,
SENDA le comunicara la entidad mediante oftcio los hechos que originan la amonestacion,
solicitando ademas, informar respecto de las medidas correctivas de la infraccién que se
representa.

Las notificaciones que se efectiien a la entidad en virtud de este procedimiento, se realizaran
mediante carta certificada dirigida al domicilio del representante legal, comenzando a contarse los
plazos a partir del tercer dia después de recibida en la oficina de correos que corresponda.
También podra realizarse la notificacidn mediante correo electrénico dirigido a la casilla de correo
electrénico indicada por la entidad en el formulario de propuesta técnica, comenzando a contarse
el plazo desde el tercer dia desde el envio.

La entidad tendra un plazo de 10 dias habiles contados desde que se le haya notificado el referido
oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, acompariando todos los antecedentes y pruebas
gue acrediten la existencia de un caso fortuito o fuerza mayor o que demuestren fehacientemente
que no ha tenido responsabilidad en los hechos que originan la amonestacion, o que desvirtien
los antecedentes analizados por el SENDA,



b)

d)

Con todo, si la entidad no presentare sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por
acreditados los hechos constitutivos de amonestacion y se procedera a dictar el correspondiente
acto administrativo que asf lo declare.

En el oficio de amonestacidn, SENDA podra requerir ademas informacion de la entidad en torno a
una 0 mas cuestiones que se ventilen en dicha comunicacidn. Dicha informacion debera ser
dirigida, conjunta o separadamente con los descargos al oficio de amonestacién, mediante oficio
dirigido al Jefe{a) de Division Programatica, en el mismo plazo dispuesto para evacuar los
descargos al oficio de amonestacion.

En caso de incumplimiento en la entrega de la informacion que Ia entidad deba proporcionar,
SENDA, podra insistir en la solicitud de informar las medidas correctivas, para lo cual la entidad
dispondra de un plazo perentorio de cinco dias habiles. Con todo, la reiteracion en el
incumplimiento de entrega de la informacian requerida dara lugar a la infraccion sefialada en la
letra e) def ndmero, 2 de la clausula décimo octava del presente contrato.

Multas
El Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohol podra
aplicar multas a la entidad, relacionadas con incumplimientos por parte de ésta, aplicables en los

siguientes casos:

incumplimientos menos graves

No entregar a SENDA, dentro dsl plazo establecido en clausula novena del presente contrato, el
certificado emitido por la Direccidn del Trabajo, o cualquier medio idéneo que garantice la
veracidad del monto v el estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que
le corresponden al prestador con sus trabajadores durante la ejecucion del contrato: 0.5 Unidades
de Fomento por dia habil de atraso, con un tope de 45 dias habiles, momento desde el cual,
ademas de la multa ya aplicada, debera abordarse conforme la letra d} del numeral 3, de la
clausula décimo octava del presente instrumento.

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en e sisterna informatico
SISTRAT v en la ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre ambos instrumentos sea
superior al 25% del ndmero total de registros, ¥ que de ella no derive un pago injustificado en
beneficio de la Entidad: 10 Unidades de Fomento por cada vez que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol advierta la infraccién.

Dar cumplimiento tardio, después de 5 dias habiles luego de vencido el plazo ordinario, a las
obligaciones contenidas en la clausula décimo tercera del presente contrato, sobre “Disponibilidad
del Personal Profesional Ofertado”, 5 Unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta
circunstancia.

No comunicar a SENDA las modificaciones en el Recurso Humang, o habiéndolas comunicado,
estas no fueran aprobadas por el Servicio, todo lo anterior, de acuerdo a lo establecido en la
cldusula décimo tercera del presente contrato sobre “Disponibilidad del Personal Profesional
COfertado”. 10 Unidades de Fomento por cada vez que se verifiqgue esta circunstancia.



e)

f}

9)

h)

No dar cumplimienio a |la entrega de informacion solicitada par SENDA en el marco de un
procedimiento de amonestacion: 5 Unidades de Fomento por cada vez que se verifiqgue esta
circunstancia. Con todo, SENDA podra insistir nuevamente en la entrega de la informacion.

Haber incurrido dos o mas veces, durante la ejecucion del contrato, en la misma conducia de las
establecidas como objeto de amonestacion: 10 Unidades de Fomento por cada vez que se

verifique esta circunstancia.

Incumplimientos graves

Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas que rigen el convenio: 10
Unidades de Fomento por cada ocasidn en que el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol verifique a infraccian.

Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Unidades de Fomento por cada ocasion que el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol verifique
la infraccidn,

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, de un modo tal que de ella derive un cobro injustificado
a SENDA en beneficio de la Entidad, en los términos que a continuacion se sefialan:

En caso de haberse percibido dicho pago injustificado, la Entidad deberé reintegrar el total del
mento pagado injustificadamente vy, adicionalmente, sufrird el cobro de una multa equivalente al
30% del total de dicho monto.

En caso de no haberse alcanzado a percibir dicho pago injustificado, la Entidad sufrira el cobro de
una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.

Pricticas que interfieran con el adecuado desarrollo del proceso terapéutico. 20 Unidades de
Fomento por cada ocasidn que el Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol verifique la infraccion.

Con todo, el monto maximo de las mulias aplicadas, no podra exceder del 30% del monto total del
contrato. En caso de llegar al monto antes indicado, SENDA podrd poner término anticipado al

contrato, de acuerdo a la letra j}, del niimero 3 de la clausula décimo octava del presente contrato

Procedimiento de aplicacion de multas

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

Las notificaciones que se efectien a la entidad en virlud de este procedimiento, se realizaran
mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse los plazos a partir del
tercer dia después de recibida en la oficina de correos que corresponda.

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 Alcohol, acompafiando todos los antecedentes y pruebas que
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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 desvirlilen los
antecedentes analizados por el Servicic Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién def Consumo
de Drogas y Alcohol.

Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefialadg, se tendran por acreditadas [a o las
faltas imputadas y procedera la aplicacién de la o las multas que correspondan, dictandose la
pertinente resolucién por parte del Servicio Nacional para [a Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, vy en la que se establecera el monto de [a multa, en pesos chilenos,
de acuerdo al valor de la UF de la fecha de |a dictacion del respectivo acto administrativo.

Con todo, la entidad podra renunciar a su derecho a presentar descargos y proceder directamente
al pago, para lo cual se debera considerar el valor de la Unidad de Fomento correspondiente a la
fecha del Oficio que comunica los hechos que originan muita.

Sila entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del Servicio Nacional para
fa Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol dispondra de diez dias habiles,
contados desde 1a recepcidn de los descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolos,
total o parcialmente, dictdndose la perlinente resclucion por parte del Servicio Nacional para fa
Prevencidn y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, y en la que se establecera el monto
de fa multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF de la fecha de la dictacion del
respectivo acto administrative. De lo resuelto, se notificara a la entidad por carta certificada.

En las dos situaciones previstas anteriormente, la entidad podra presentar recurso de reposicion
ante el Jefe Superior del Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacidn
de la resolucién que se recurre, quien dispondra por su parte de diez dias habiles, contados desde
la recepcidn del recurso, para resolver si lo acoge total o parcialmente. Sila entidad no presenta
recurso de reposicion dentro del plazo indicado, [a multa quedara firme.

La entidad podra pagar la multa voluntariamente en un plazo de 30 dias corridos desde notificada
la resolucidn. No obstante si el proveedor no paga directamente la multa, SENDA 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 garantla de fiel y oportuno cumplimiento de
contrato, lo que debera informar al prestador mediante oficio.

Con todo, luego de comunicados ios hechos originan multa, el prestador siempre podra integrar €l
monto de la infraccion sin esperar la terminacion del procedimiento administrativo. En este caso,
el monto de la U.F. sera calculado al dfa en que se realiza el pago, y seré un reconocimiento tacito
de la multa.

En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, la entidad debera entregar una nueva
de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde [a notificacién del oficio
que informa el cobro al prestador. La no presentacién de la nueva garantia, serd causal de término
anlicipado del contrato.

La aplicacion de alguna de estas multas no impide que el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Crogas y Alcohol pueda poner término anticipado al contrato si se
configuran las causales previstas en el nimero 3 de la cldusula décimo octava del presente
contrato.



3. Iérmino Anticipado parcial o total dal contrato

b)

d)

f)

a)

h)

)

k)

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

Revocacién ¢ ausencia de la autorizacion sanitaria de la entidad, cuando corresponda.

Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones contraidas por la entidad,
por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo el oportuno otorgamienta 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, o que interfieran gravemente en el desarrollo del proceso
terapeéutico.

Si la entidad que al momento de contratar registraba saldos insolutos de remuneraciones o
cotizaciones de seguridad sacial con sus actuales frabajadores o con trabajadores contratados en
los dos dltimos dos afios y no dio cumplimiento a la obligacidn de imputar los primeros estados
pagos producto de este contrato al pago de esas obligaciones o no acredité dicho pago en la
oportunidad establecida en el contrato.

No entregar a SENDA, transcurridos 45 dias habiles, el certificado emitido por la Direccion del
Trabajo o cualquier medio iddneo que garantice la veracidad del monto y el estado de cumplimiento
de las obligaciones laborales y previsionales que le corresponden al prestador con sus
trabajadores durante la ejecucion del contrato.

Haberse aplicado 2 o mas multas, en razon de la letra i} del nimero 2 de de la ¢lausula décimo
octava del presente contrato.

Efectuar cobros improcedentes a uno o mas usuarios financiados por el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

No presentar nueva garantia de fiel y oportuno curnplimiento de contrato, segln corresponda.

Si a la entidad le hubieren aplicado tres multas por incumplimientos graves, o cuatro multas por
incumplimientos menos graves en un periodo equivalente a fa mitad de [a ejecucidn del contrato.

No presentar a SENDA la autorizacion sanitaria pendiente - sin restricciones de edad respecto de
los servicios requeridos —cuando corresponda, segin lo indicado parrafo final de la letra a) del
nimero 5.2 de las bases de licitacién

En el evento que [as multas aplicadas a la entidad por SENDA, fueren iguales ¢ superiores al
30% del monto total del contrato, seglin lo establecido en el niimero 2 de la clausula décimo
octava del presente contrato.

Falta de veracidad de la informacion presentada por la entidad durante el proceso de contratacion
en parlicular, aguella que fue especialmente considerada en la evaluacién de la propuesta.

Si se dictare respecto de la entidad, resolucidn de liquidacion en un Procedimiento Concursal de
Liquidacién y Renegociacién, o si éste cayere en estado de noloria insolvencia, a menos que se
mejoren las cauciones entregadas o las existentes sean suficientes para garantizar el
cumplimiento del contrato.



m) Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las prestaciones contratadas
n} Por resciliacion o mutuo acuerdo de las partes.

o} Sila entidad se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.

p} Por exigirlo el interés pablico o la seguridad nacional.

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

Procedimiento de aplicacidn de término anticipado

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion del término anticipado por este Servicio,
el Jefe(a) de la Division Programatica de SENDA le comunicara a la entidad, mediante oficio, los
hechos que originan el término anticipado parcial o total del contrato.

Las notificaciones que se efectien a la entidad en virlud de este procedimiento, se realizaran
mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse los plazos a partir del
tercer dia después de recibida en la oficina de correos que corresponda.

La entidad dispondra de diez dias habiles contados desde que se le haya notificado el referido
oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, acompanando todos los antecedentes y pruebas
que acrediten la existencia de un caso forluito o fuerza mayor o que demuestren fehacientemente
que no ha tenido responsabilidad en los hechos que originan el término anticipado o que
desvirlten los antecedentes analizados por el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

Si la entidad no presenta sus descargos en el plazo sefalado, se tendran por acreditadas la o las
faltas imputadas y procedera al término anticipado total o parcial, dictandose la pertinente
resolucion por parle del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Aleohol.

Sila entidad ha presentado descargos oporlunamente, el Jefe Superior del Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol dispondra de diez dias habiles,
contados desde la recepcidn de los descargos, para resolver, sea rechazandolos ¢ acogiéndolos,
total o parcialmente, dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohaol.

En las dos situaciones previstas anteriormente, la entidad podra presentar recurso de reposicion
ante el Jefe Superior del Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion
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 la entidad no presenta
recurso de reposicion dentro del plazo indicado, la sancién quedara firme.

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

En todos aquellos casos en que el término anticipado de contrato se disponga por causa imputable
al proveedor, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohal hara efectiva la garantia de fiel cumplimiento de contrato.



Con todo, en aguellos casos en gque el termino anticipado del convenio se produzca por alguna
de la causal prevista en las letras a) y b), el Jefe Superior del Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, antes de dictar y notificar el acto administrativa
que disponga el termino anticipado del contrato, podra - atendida la gravedad de las circunstancias
acontecidas- ordenar mediante resolucion, que la entidad 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 contrato termine anticipadamente, debera realizar las prestaciones adecuadas a
las necesidades de las personas en iratamiento hasta la fecha decretada de término del mismo,
ademas de realizar la derivacion asistida, de cada caso, al centro de fratamiento que continuara
la atencidn, acompafiando un Informe actualizado que dé cuenta del diagnostico, plan de
intervencion, estado de avance de Ios objetivos terapéuticos, esquema farmacoldgico, si
corresponde, y de todos aquellos datos relevantes para el éxito de la continuidad del proceso
terapeutico.

En el caso de que se produzca la suspensién de los servicios ordenada por el Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacidén del Consumo de Drogas y Alcohol, en el marco de lo indicado
en este contrato, la obligacion dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la fecha de
la indicada suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, la entidad cuyo contrato se termine anticipadamente
debera evaluar el tipo de egreso de cada una de las personas usuarias, como alta terapéutica o
derivacion a otro centro, con o sin convenio segln comresponda,

Sin perjuicio de lo anterior, si la causal de término concurriese respecto de una ¢ 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 resolucidn que disponga dicho término parcial, [as partes suscribiran una modificacién
de convenio en que se excluyan las lineas de servicio a gue se ha puesto término. En este evento,
SENDA hara efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento en el porcentaje que corresponda
y restituird el saldo si lo hubiere, debiendo la entidad entregar una nueva garantia, en los mismos
términos de la garantia ya presentada, en el plazo de 30 dias corridos desde la notificacion de la
resolucién que disponga el término parcial, o que resuelva el recurso de reposicion, si
correspondiese. Con todo, no se cursaran pagos, hasta la entrega de una nueva garantia. La no
presentacion de la nueva garantia, sera causal de término anticipado del contrato.

DECIMO NOVENO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Rodolfo Ignacio Pérez de Arce Pefia para acftuar en representacion de
PSICOFAM, Servicios de Salud, Educacion e Infancia Limitada, consta en Certificado de estatuto
Actualizado emitido electronicamente por el Registro de Empresas y Sociedades, del Ministerio de
Economia, Fomento y Turismo, con fecha 10 de enero de 2018.

La representacion con la que comparece don Antonio Leiva Rabael como Director Nacional (s} del
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, consta
de lo dispuesto por el Decreto Exento N° 1.680, de 26 de julio de 2017, del Ministerio del Interior
y Seqguridad Publica.
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VIGESIMO: JURISDICCION

Las parles se someten a [a jurisdiccidn de los tribunales crdinarios de justicia de la comuna de
Santiago.

VIGESIMO PRIMERO: COPIAS

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

RODOLFO IGNACIQ PEREZ TONIO LEIVA RABAEL
REPRESENTANTEXEGAL RECTOR NACIONAL (S)
PSICOFAM, SERVICIOS DE ¥ AGIONAL PARA LA PREVENCION Y
INFANCIA LIMITADA k PN DEL CONSUMO DE DROGAS Y

ALCOHOL, SENDA
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ANEXDS

FORMULARIO DE PRESENTACION DE PROPUESTA 2018
Programa de Tratamiento y Rehabilitacion Adolescentes y Jovenes
Ingresados al Sistema Penal por Ley N°20.084.

Antecedentes del Oferente

Nombre de la Institucion Responsable - Giro comercial R.U.T.
PSICOFAM SERVICIOS DE SALUD, EDUCAGION E INFANGIA 76.543.973-6
LIMITADA
Direccion {calle, nimero, depto.) Comuna Region
Simpson #172 Quilpué Valparaiso
Teléfono N° de Personalidad Correo Electronico
322110331 Juridica
rodolfo.perezdearce@gmail.com
No corresponde
Nombre del Representante Legal R.U.T.
Rodolfo Pérez de Arce Peifia 13.332.876-9
Direccidn {calle, niimero, depto.) Comuna Region
Simpson #172 Quilpué Valparaiso
Teléfono Correo Electronico
997895587 rodolfo.perezdearce@gmail.com
Nombre del Centro o Programa Ejecutor Servicio de Salud al que corresponde
PAI Choapa Servicio de Salud Coquimbo
Direccidn (calle, nimero, tepto.) Comuna Regidn
Miramar 241-A Los Vilos Coquimbo
Teléfono Correo Electronico
532621715 rodrigoantonio.rivera2014@gmail.com
Nombre del Director/a del Centro Ejecutor R.U.T.
Rodrigo Rivera Cartajena 17.284.654-8
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ANEXGS

2. RECURSOS HUMANOS

Se espera conocer informacitn relevante sobre el equipo que ejecutara el Programa.

En el caso del Director o Coordinador Técnico del equipo, entendiendo tal al responsable de fa
coordinacion técnico — clinica del equipo, se debera completar en el cuadro 1 nombre, su profesion
o formacion (por ejemplo, psicdlogofa, frabajador/a social, etc.)la jomada de trabajo en horas
semanales, distinguiendo si corresponde, las horas destinadas a coordinacidn y trabajo
administrativo, de aquellas de atencion directa a usuarios/as, si cuenta con ellas

Se debera completar en el cuadro 2, por cada integrante del equipo que realiza atencidn directa de
losfas usuarios/as, especificando el nombre, su profesidn u oficio {por ejemplo, psicdlogo/a,
trabajador/a social, profesor/a de educacion fisica, eic.), el cargo que ocupara la jomada de trabajo
en horas semanales. Finalmente, se debe agregar una sintesis de las funciones que desempefara.

Este cuadro contempla sdlo el recurso humano profesional, técnico y no profesional vinculado a la
coordinacion y a la atencion directa de usuanosfas. No incluir asesores, supervisores,
administrativos, personal de secretariado, aseo, manipulacién de alimentos, y en general cualquiera
que no realice atencion terapéutica directa.

Cuadro 1 (Solo para el Director o Coordinador Técnico del Programa)

Horas Semanales destinadas al programa

Profesién u Nombre Atencion Directa Trabajo coordinacién y
oficio {1} Administracion (2) Horas (1+2)
Trabajador Rodrigo Rivera Cartajena
_ 6 5 11
Social

No repetir tabla. Se debe consignar sblo a aguella persona responsable de la gestion y coordinacion
técnica y clinica del equipo. Puede tener funciones administrativas y/o de coordinacion del ceniro con otras
entidades si corresponde, pero no exclusivamente éstas.

Cuadro 2 (Sélo para el equipo que realiza atencion directa de losfas usuarios/as )

Profesién u oficio

Nombre

Cargo

Funcicnes
Horas contratadas principales (breve
descripcién)

Trabajador Social

Marlene Cares

Trabajadora
Social

Realizar evaluacion
social a los y las
usuarios/as
beneficiarios.
Realizar
intervenciones
sociales a individual,
familiar, comunitario y
de redes alos y las
usuarios/as.
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Trabajo
complementario con
red de sanciones
SENAME.

Realizar
intervenciones
destinadas a la
integracidén social de
los NNA.

Integrar equipo
multidisciplinario
Registro de las
atenciones

Elaboracion de
informes.

- . Realizar
Psicdloga Jaime Segura . . .
Orellana psicodiagnéstico a

los v las usuarios/as
beneficiarios.
Realizar
intervenciones
psicologicas a los y
las usuariosfas a

Psicloga 22
nivel individual,
grupal y familiar.
Integrar €quipo
multidisciplinario
Registro de las
atenciones
Elaboracitn de
informes.
Técnico en Trabajo Romy Eguez Araya Realizar  evaluacion
Social de consumo a los y
las usuarios/as
bengficiarios.
Realizar
intervenciones
tendientes a |la
problematizacion,
Técnico Sacial 22 reduccidn, y remision
del consumo de
sustancias a

individual,  familiar.
Asi  tambien la

identificacién de
factores riesgo vy
protectores.

Integrar equipo
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multidisciplinario
Registro de las
atenciones
Elaboracion de
informes
Médico General Laura Fontalvo Re:al,lzar evaluacion
medica a los y las
usuarios/as
beneficiarios, en
tanto a consumo de
sustancias como
comorbilidades
psiquiatricas.
Realizar
intervenciones
médicas a los y las
Médico General 4 usuariosfas a nivel
individual, y familiar.
Otorgar prescripcion
farmacol6gica a
usuariosfas que lo
requieran.
Integrar equipo
multidisciplinario
Registro de las
atenciones
Elaboracion de
informes
. _ Planificacién de taller,
Técnico Social Sergio Romero .
Piaza infegrando perfil de
usuarios/as.
Ejecucién de ftaller
Tallerista 4 que dé respuesta a
las necesidades e
intereses de los
jovenes.
Registro de talleres.
No Corresponde Cecilia Cal:tajena Atencién de pﬂblico
Garcia (USUEI]‘EOS y
demandas
espontanea)
Encarga de carpeta
Administrativa 8 de RRHH
{contratos/convernios,
curriculum, titulos
enire otros)
Encargada de
rendicion de fondo
fijo mensual.
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NO ADJUNTAR CERTIFICADOS DE CURSOS, CONGRESOS, SEMINARIOS O SIMILARES.

3. Programa de Autocuidado

Describa de qué manera se realizard la intervencién de autocuidado para lograr los objetivos planteados. Se espera
que al menos se desarrollen los siguientes ambitos;
- Objetivos
- Sesiones estructuradas en el periodo de 1 aio, distintas a actividades recreativas
- Desarrollo de estrategias para favorecer el autocuidado que considere los siguientes ambitos: persona del
terapeuta, equipo y organizacion
- Que contenga alguna/s actividad/es recreativa/s

Maximo 2 planas

El programa de autocuidado propuesto por Psicofam, Servicios de Salud, Educacién e Infancia
Limitada, se basa en principios del modelo humanista, orientados a promover la concepcion de
respeto y valoracion del sujeto que se atiende; como también lograr un equipo fortalecido al
desarroliar visiones de ios mismos valores en el &mbito interpersonal a nivel de RRHH. Asi se
consideran niveles individuales, de equipo y de organizacion.

Objetivo General:
- Desarrollar estrategias de autocuidado, que favorezcan la salud integral del equipo de
trabajo

Objetivos Especificos:
Que el equipo logre
o Conocer el concepto y la importancia del autocuidado, para equipos de alto nesgo emocional.
» Asumir responsabilidad y protagonismo en el propio autocuidado y paricipar del autocuidado de
los integrantes del equipo.
Aprender y aplicar estrategias especificas de autocuidado, en forma permanente y metddica.
Brindar condiciones para ei equipo en el plan de autocuidado.

Metodologia:

A nivel individual: El autocuidado del equipo de trabajo estara estructurado en sesiones bimensuales de
4 horas de duracién por cada encuenfro; en las que participara el equipo completo. Las sesiones de
trabajo estaran a cargo de un profesional psicologo con experiencia en acompafiamiento a equipos de
trabajo en tematica de autocuidado. (dicho profesional es externo al equipo)

La metodologia de frabajo es activo participativa, prionzando la experiencia de aprender haciendo y
utifizando la reflexion para integrar los aprendizajes nuevos. En cada sesion, el equipo realiza
compromisos concretos asociados a su autocuidado, los que se van revisando sesién a sesién para ir
trascendiendo las dificultades con [as que se vayan enconirando entre sesiones.

Planificacién Anual de autocuidado:

Primera sesion: 1.Recepcion y bienvenida de los participantes. 2. Contextualizacién. Presentacion

de los integrantes de la jomada: actividad reconocimiento de las individualidades. 3. Conformacién

del equipo de trabajo: quiénes somos, como somos, en qué creemos, cOmo nos vemos, cuales son
nuestras fortalezas, qué queremos, qué hacemos. 4. Exploracion de las necesidades y expectativas.

5. Exposicidn de aspectos tebricos asociados al autocuidado y prevencidn del sindrome de desgaste
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profesional. 6. Reflexion grupal. 7. Practica de técnicas de autocuidado. Compromisos, evaluacion
de la jornada. 8. Cierre y despedida. '

Segunda sesién: 1.Recepcion, bienvenida: actividad de presentacion del estado actual de los
integrantes de |a jornada. 2. Exploracion y reflexion respecto a las practicas de autocuidado personal
que cada integrante realiza en su vida cotidiana. 3. Practica de técnicas individuales de autocuidado:
Relajacion, ejercicios de concentracion, técnicas de diferenciacion; técnicas de confacto -
separacion, técnicas de disociacion emocional. 4. Planificacion de actividades de autocuidado grupal
g individual a corto plazo. 5. Compromisos, evaluacion de [a jornada. 6. Cierre y despedida.

Tercera sesion: 1.Recepcion, bienvenida y presentacion del estado actual de los integrantes de la
jomada. 2. Buenas practicas del equipo de frabajo: ¢émo funcionamos, como nos tratamos a
nosotros mismos y a los ofros, quée necesitamos de los otros. 3. Aprendizaje y practica de técnicas
de autocuidado grupales: juegos de roles, trabajos corporales de movilizacion de energia, cuentos
comunitanios, esculturas de equipo, competencia y cooperacion de: equipo. 4. Compromisos,
gvaluacion de la jomada. 5. Cierre y despedida.

Cuarta sesion: 1. Recepcion, bienvenida y presenfacion de! estado actual de los infegrantes de [a
jomada. 2. Construccion participativa de evaluacion diagnostica del autocuidado del equipo a 8
meses de funcionamiento. Se comparte y revisa la practica de técnicas y estrategias individuales
actuales de autocuidado; asi como las practicas de equipo y organizacionales. Se comparte el
resultado con las jefaturas pertinentes.3.Reelaboracion grupal de plan de autocuidado del equipo.
Presentacion de propuestas en plenario. Definicion de un plan. 4. Compromisos, evaluacion de la
jornada. 5. Cierre y despedida.

Quinta sesion: 1.Recepcion, bienvenida y presentacion del estado aciual de los integrantes de la
jomada. 2. Identificacion de las fortalezas y debilidades del equipo de: trabajo, reconocimiento de
cualidades y aportes de cada uno de los integrantes. Trabajo de escultura. Busqueda de identidad
grupal e integracion de objetivos comunes.3.Seguimiento del plan de autocuidado implementado.
Revisidn de las dificultades en la aplicacion, de las estrategias exitosas y de los elementos que
pudiesen mejorarse, respecto del plan de accién de autocuidado. 3. Practica de juegos cooperativos,
reconocimiento de las cualidades individuales.4. Actividad de aprendizaje de juicios criticos: revision
de juicios maestros y descubrimiento de falentos y debilidades; complementariedad en equipos de
alto desempeio.

Sexta sesion: 1. Recepcion, bienvenida y presentacion del estado actual de los integrantes de la
jomada. 2. Revision de conceptos asociados a equipos de alio desempeiio. 3. Practica de
trascendencia de las criticas y quejas: aprendiendo a hacer peticiones.4.Practica de tcnica
meditativa de agradecimiento. 5. Cierre y evaluacidn de la jomada, identificando nuevos desafios
para el equipo y estrategias de mantencién de autocuidado

Actividades recreativas: En esfe punto se realizaran actividades de caracter |idico recreativo para
la fotalidad del equipo, con frecuencia trimestral, durante todo un dia laboral; estas se definiran a
partir de los intereses del equipo, quien presentara su propuesta en reunidn clinica, junto con los
intereses de la institucion, con una antelacion de 20 dias a la realizacién de la jornada. Se prionizara
un espacio distinto al programa. Dicha actividad sera responsabilidad de! jefe técnico del programa
en colaboracidn con el director técnico.

A nivel de equipo: En relacién al equipo, este considerara practicas que promuevan la contencion y
la prevencion del desgasie. Lo anterior, se materializara en la intervencién en duplas ante temdticas
y casos de alta complejidad, como la inclusién de espacios de instancias de vaciamiento emocional
post intervencion en crisis al finalizar la jornada diaria. _

Las reuniones de equipo deberan considerar, orientaciéon desde el liderazgo democratico y la
resolucion de conflictos, un espacio para ia expresion y analisis de dificultades, como reflexion de las
resonancias asociadas al trabajo con los diversos casos. Se plantea lo anterior como un ejercicio
permanente del equipo, asociado a eventos que lo requieran y en espacios de reunidén de equipo,
las cuales se realizan una vez por semana.

El responsable de velar de aquello sera la directora técnica quien debera brindar el espacio para
aquello y conducir e espacio de reflexion.

A nivel organizacional: se consideraran dentro de la relacidn contractual, existencia de 3 dias
libres, extra a los feriados legales, los cuales deberan ser tomadas por los colaboradores con
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periodicidad que implique descanso, cada 6 meses. Asi mismo, se consideran procesos de
evaluacion de desempefio, del equipo y de la coordinacién, con retroalimentacion bidireccional, esto
con frecuencia semestral, y en los casos que lo requiera se realizara un plan de mejora con metas y
plazos definidos. _

De lo anterior e responsable sera la directora técnica del programa de dar cumplimiento a los 5 dias
libres, sin que esto impacte en las atenciones de los usuarios/as, ademas de realizar la evaluacion
de desempeiio al equipo, en tanto a [a evaluacion del coordinador estara a cargo de equipo clinico.

4. Programa de Formacion del Equipo

Describa de qué manera se realizara la induccion y formacion del equipo. Se’ espera que al menos se desarrollen los

siguientes ambitos:

Programa de formacion del equipo clinico que contempla la totalidad los siguientes ambitos:

Procedimientos definidos para el proceso de induccion al cargo y formacion de nuevos profesionales y técnicos

que se integran al equipo (mefodologia, responsables y plazos)

Procedimiento definido para la deteccion de necesidades de formacié_n del equipo {metodologia, responsables

y periodicidad)

Descripcidn de al menos dos actividades de formacion que la institucion realizara en el periodo de duracion del

convenio. (breve descripcion y cronograma)

Maximo 2 planas

El proceso de induccién al cargo y formacion de equipe en el presente proyecto, considerara los siguientes
aspectos:

Induccion al carge y formacién para nuevos integrantes del equipo; la presente tarea, sera
complementaria a la evaluacion que se haya desprendide del nuevo colaborador en fa fase de seleccion,
instancia en la cual debiesen haberse definido las fortalezas y debilidades del mismo para el gjercicic del
cargo. Con ello, se tendran actividades y acciones definidas de forma transversal y ofras particulares de
acuerdo at perfil de cargo y las caracteristicas del candidato. La induccidn considerara una fase de trabajo
institucional y una tecnica. En el ambito institucional, el nueve colaborador, debera ser inlroducido a los
procesos institucionales, a través de la directora técnica del programa, o en su defecto, representante
institucional de PSICOFAM. Lo anterior, consistira en una jornada de trabajo presencial de al menos 4 hrs, a
desarrcllarse dentro de los primeros siete dias del ingreso, en la cual se profundizara en el organigrama de la
institucion, |a relacidn con las entidades financistas del proyecto, mecanismos de comunicacidn denlro de la
institucion, requerimientos administrativos del mismo nivel, normas y reglamentos de seguridad, condiciones
y requerimientos de la refacion contractual. En case de haber defectado en la fase de seleccién, aspectos a
trabajar en el area administrativa, se consideraran en el disefio de Ja jonada de trabajo en este ambitc, en
pos de acercar las competencias del colaborador al perfil de carge. £n relacidn al ambite técnico, al induccion
considerara al menos, una jomada de 8 hrs de trabajo directo, donde en primera instancia & o la encargado/a
técnico del programa, presentara el manual operativo de este, explicitando los aspeclos centrales, a saber:
modelo de trabajo, objefivos del programa, fases, prestaciones asociadas a cada una de ellas, criterios para
avance de fase. Asi mismo, se hara revision de los protocolos del programa, poniendo énfasis en las
acciones que le competen al nuevo profesional, tanto a nivel técnico come administrativo (incluye nocicnes de
SISTRAT). Debera levantarse como verificador de dicha accion un acta especifica para estos fines, que
cerlifique la lectura de dicho documento. De forma poslerior, el nuevo profesional debera participar de
prestaciones directas a nivel individual y grupal en conjunto con algin miembro def equipo, instancia
destinada a generar lineamientos de construccion de vinculo asistido. Se registrara en acta especifica para
dichos fines, la participacién del profesional nuevo en este espacio, Una vez finalizado [o anterior, el nuevo
profesional, debera con supervisién de |a direccion técnica y miembro del equipo, hacer una revision de [a
totalidad de las fichas clinicas de usuarios/as vigentes. Dicha accion se notificara en acta especifica, la
revision de carpetas, estipulando el nombre de las fichas revisadas. Tode lo anterior, debera ocurrir dentro de
los 10 primeros dias habiles de ingreso del nuevo profesional, siendo la figura responsable de todo el proceso
definido la direccion técnica.
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Deteccion de Necesidades de Formacién del Equipo: la metodologia definida para este punto, considsrara
el cruce de los siguientes actores: Equipo, Coordinadora y Jefe Técnico, Asesores Senda, Referente de
Servicio de Salud y Red Intersectorial. Para ello se utilizardn encuestas, enfrevistas y observacion directa;
junto con la descripcién y perfil de cargo, junto con la evaluacion de desempeno La encuesta considerara un
listado de preguntas particulares sobre habilidades y opxmones acerca del rof def trabajador y del programa,
que se aplicara al finalizar cada trimestre del afo (marzo, junio, sepliembre 2018). Las entrevistas, se
centraran particulamente en la recogida de datos de asesores de las inslituciones como SENDA, SALUD las
que se fealizaran, en pos de recoger informacion de las fortalezas y debilidades de! equipo, crientados a las
posibles necesidades de formacion, sera responsabilidad de [a Jefatura Técnica, solicitar en los informes de
visita de las contrapartes, se incluya este aspecto. Los procesos de observacion, directa, corresponderan a los
datos entregados por la coordinacion técnica del programa, focalizado en la comparacién entra la conducta
de trabgjo de los colaboradores y el patron esperado, dislinguiendo las deficiencias de las posibles
necesidades a fomentar. Lo anterior deberd ser sistematizado, en informe trimestral por parte del
responsable. Por ultimo el analisis del perfil de carge y la evaluacion de desempeno a redlizarse de forma
semestral (jul 2018, noviembre 2018), por parte de la institucion y la coordinacion del programa, en la cual se
recogeran datos pertinentes para el fortalecimiento de los colaboradores y del equipo.
Lo anterior, se analizara en los meses de agosio 2018, y diciembre 2018, /de forma colegiada entre la
institucion, la coordinacion y un representanie del equipo técnico (instancia colegiada); definiendo los
aspectos a incluir en jomadas de formacion anual; sin perjuicio que cualquiera de las parles citadas, pueda
convocar a este consejo a partir de la informacian recabada en cualquiera de las instancias ya descritas,
Descripcion y Cronograma de Actividades de Formacion: En relacion a lag actividades de capagitacion,
se realizaran dos jomadas durante la duracion del convenio de 6 horas cada una, durante los meses de Julio
y Diciembre, las que congideraran la siguiente planificacidn general:
- Capacitacion de Julio 2018;

09:00 hrs Bienvenida y descripcion de objelivos

09:30 hrs Actividad de fortalecimiento de equipo

10:30 hrs Pausa

11:00 hrs Modeto de Respuesta Necesidad Respuesta (RNR)

13:00 hrs Almuerzo

14:30 hrs Tematica definida a partir de mecanismo colegiado

16:00 hrs Reflexion de equipo en relacién a metodologia de integracion de aprendizgjes

logrados

17:30 hrs Cierre de jornada

- Capacitacion de Diciembre 2018:
09:00 hrs Bienvenida y descripcion de objetivos
09:30 hrs Actividad de fortalecimiento de equipo
10:30 hrs Pausa
11:00 hrs Trauma Complejo
13:00 hrs Almuerzo
14:30 hrs Temé&tica definida por mecanismo colegiado
16.00 hrs Reflexion de equipe en relacidn a metodologia de integracion de aprendizajes
logrados
17:30 hrs Cierre de jornada

Sin perjuicio de lo anterior, podran planificarse ofras actividades complementarias, tanto de auto capacitacion,
como la capacltaclon extena, a partir de los elementos que la entidad colegiada puede definir a partir del
devenir del equipo.
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5. Organizacion, del equipo en la coordinacién con SENAME o GENCHI

Describa de qué manera se realizara a coordinacion con los equipos de SENAME o GENCHI. Se espera que al menos

se desarrollen 1os siguientes ambitos:

- Se presenta un propuesta de organizacion de roles y funciones del equipo en las labores de coordinacion con
el equipo de medida o sancion de SENAME (administracion directa y colaboradoras} o equipo psicosocial

licitado por GENCHI {en el caso de las Secciones Juveniles), que cumple con los siguientes criterios:

- Se descnben los niveles de responsabilidad y funciones de los diferentes integrantes del equipo en la

comunicacion con delegados y equipos técnicos de SENAME o GENCHI, segin corresponda

- Se describen las actividades generales de coordinacion planificadas para el desarrollo del programa, indicando

su periodicidad y los responsables en cada una de éstas.

- Se presenta un flujograma de la secuencia de acciones para el disefio e implementacion del Plan de
Tratamiento Individualizado, que incorporar fa coordinacion con el delegado encargado del Plan de Intervencion
Individual. Se sefialan los integrantes del equipo responsables de llevar a cabo las acciones del flujograma y

los plazos para cumplir cada una de éstas.

Maximo 2 planas

Ei presente da cuenta de las acciones coordinadas enfre los equipos intervinientes en el proceso de
intervencion con losfas usuarios/as, para lo cual los equipos de SENAME y SENDA deben llevar a
cabo un trabajo de complementanedad, que se detalla a continuacion.

o Niveles de responsabilidad y funciones en la comunicacion con equipos SENAME: Para lo
siguiente se han definido 3 niveles de accion con la contraparte SENAME.

a)

b)

Nive! de Direccion: Sera responsabilidad del director técnico; del programa, sostener un
dialogo fluido con las distintas direcciones de los programas de sanciones a modo de
poder llevar a cabo acciones de evaluacion y mejoras de trabajo complementario,
trabajo intersectorial con la poblacion atendida, trabajo en los territorios y contextos de
los jovenes, entre ofos. Para lo anterior se establecera una perodicidad trimestral y
criterios asociados a los tiempos de respuesta o espera de atencion, adherencia, trabajo
en complementariedad como minimos de analisis.

Nivel de Andlisis de Caso: Sera responsabilidad del director tecmco y del técnico social,
las reuniones mensuales con los delegados y/o encargados de casos, en donde se
analicen los casos en conjunto con el programa de sancidn, y de esta forma poder
plantear un plan de frabajo y tratamiento que contemple las necesidades de intervencion
de los jovenes y considere |a fofalidad de programas intervinientes. (dicho plan de
tratamiento integral sera evaluado de forma bimensual en conjunto con [a sancion, lo
que implicara reuniones con dicha periodicidad de analisis de caso, sumado a las de
caracter emergente que puedan efectuarse a partir de las t:ontingencias del caso). El
plan debera considerar el abordaje de ambitos de salud, en particular ef consumo de
sustancias, y aspectos dinamicos posibles de modificar en cuanto al perfil crimindgeno
del usuario.

Nivel Traspaso de la Informacion: El traspaso de informacion, se realizara al ingreso del
usuario al programa, donde ambos programas (SENDA/SENAME) abordaran aspectos
propios del contexto y del sujeto que promuevan una comprension del caso. SENDA
focalizara en aspectos de salud y la conexién de esta con fas variables crimindgenos.
De SENAME, se esperara la situacion judicial def caso, y las variables criminogenas de
este en fanto posibilidades de insercion. Los responsables de aquello seran la dupla
psicosocial con supervision del director técnico, cuya coordinacion no debiese superar
los 5 dias habiles después de recepcionada la derivacion. Ante situaciones emergentes,
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el traspaso de informacion sera de forma contingente entre las duplas y responsable de
la sancidn, siendo responsabilidad de los primeros que esta se concrete.

En caso de que se requiera la elaboracion informacion en cuanto al tratamiento de los
jovenes como por ejemplo, informes de procesos, sera responsabilidad de la dupla
psicosocial la coordinacién y materializacion de lo anteriormente descrifo, ast mismo de
su responsabilidad solicitar informacién relevante a los delegados de los programas de
sancion. La periodicidad sera al ingreso delfla joven a tratamiento, y luego cada 3 meses
de forma ordinaria, se podré solicitar y/o emanar informes de forma extraordinaria segtin
la necesidad del caso, en cuyo caso se considera al menos 5idias habiles de antelacion.
A continuacion se presentara el flujograma gue da cuenta de las acciones coordlnadas entre el PAly
la red de sanciones, asi mismo de los plazos establecidos
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Realizacion de primera
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tratamiento y Reunién de anlisis de diagnoéstica (evaluacion - al consumo de

caso junto al delegado de
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mes otro tipo de alta)
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CURRICULUM VITAE INSTITUCIONAL

1. ldentificacion de la Institucion.

ANEXOS

Nombre PSICOFAM, SERVICIOS' DE  SALUD,
EDUCACION E INFANCIA LIMITADA

Direccion Simpson #172, Quilpué. Valparalso

Teléfono 322110331

Correo electronico rodolfo.perezdearce@amail. com

Niémero de Personalidad Juridica No aplica

Giro de la Institucion Salud

Nombre del Representante legal Rodolfo Pérez de Arce Pena

Rut del Representante Legal 13.332.876-9

Teléfono del Representante legal 97895587

Comreo electronico del Representante
legal

rodolfo. perezdearce@qmall com

2. Experiencia en proyecios y/o programas de tratamiento en drogas y alcoho! con
adolescentes o jovenes con infraccion de ley {repetir tabla cuantas veces sea necesario)

Proyecto o Programa: Centro de Tratamiento Residencial Clotario Blest Rifio

mantiene en ejecucion en la actualidad

Afio de ejecucién; Noviembre 2015, se | Lugar de ejecucién: Quilpué

Cobertura: 6 Crigen de Financiamiento: Hospitat de Quilpué

de alcohol y ofras drogas.

Breve descripcion del programa, donde quede claro que corresponde a un programa de tratamiento para
nifios, niftas y/o adolescentes con consumo problematico de alcohol y otras drogas.

Cenfro de tratamiento residencial para adolescenies varones no infractores de Iey con consume problematico

Proyecto o Programa; Programa Ambulatorio Intensivo Cardenal Raul Silva Henriquez

mantiene en gjecucion en la actualidad

Afio de gjecucién: Enero 2017 ,se Lugar de sjecucion: Los Vilos '

Coberiura: 8 Origen de Financiamiento: Servicio de Salud de Coguimbo

problematico de alcohel y otras drogas.

Breve descripcién del programa, donde quede claro que comesponde a un programa de tratamiento para
nifios, nifias y/o adolescentes con consumo prablematico de alcohol y ofras drogas.

Programa ambulatorio intensivo para nifios, nifias y adolescentes no iniractores de ley con consumo

Proyecto o Programa: Programa Ambulatorio Intensivo PAl Ovalle (Tietra de Encantos)

mantiene en ejecucion en [a actualidad

Ao de ejecucion: Octubre 2017 ,se Lugar de ejecucién: Ovalie

Cobertura: 15 Origen de Financiamiento: SENDA !

Breve descripcion det programa, donde quede claro que correspende a un programa de tratamiento para




ANEXCS

nifios, nifias ylo adolescentes con consumo prablemético de alcohol y otras drogas.
Programa ambulatorio intensive para nifios, nifias y adolescentes no infractores dle ley con consume
problemético de alcohol y otras drogas. i




ANEXOS

CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANdS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellidd Materno

Rivera Calt;ajena

Nombres

Rodrigo Antonio

Profesion o Titulo Técnico

Trabajador Sociat

Cargo en el Programa al que se postula |

Director Técnico 5
Trabajador Social

2.2.- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacién .'ill cargo que postula)

- ' » TITULO YIO-LICENCIA
Trabajador Socia!

. UNIVERSIDAD O CENTROFORMADOR . L . .. . .
Universidad Santo Tomas _

| FECHA DE TITULACION (mes- aho) |
Mes: agosto |
Afio: 2013

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos)

POSTITULO O:POSTGRADO:

- INSTITUCION- . . =

FECHA DE TERMINO(mes- afio) - f

Mes: !

Afio !

B _ ‘POSTITULO OQPOSTGRADO - - . | ¢
_INSTITUCION -~

o - FECHA DE TERMINO (mes~afio). * N

Mes: i




ANEXOS

4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS QSolo completar para
meédicos)

{Indicar solo aquellos relacionadas con salud mental ylo drogas)

'NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Favor aqui mencionar si es Dipfomado, Curso, Seminarios ylo Congreso y el nombre.

__INSTITUCION

- TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

~NOMBRE DIPLOMADO, CURSO YiO. SEM!NARIO

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Con|greso yel nombre.

INSTITUCION R

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS -

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

S6!o considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico de drogas -
alcohol. Al especificar |as funciones debe consignarse claramente loanterior.

____CARGO O FUNCION

Subdirector y Coordinador Subrogante

Apoyar técnicamente la gestion técnico administrativo del equipo de trato dlrecto del programa
Subrogar la direccién técnico administrativa del programa |
Encargado de gestion de ingresos de usuarios al programa

Encargado de supennsar reglstros chmcos del programa
e - INSTITUCION: . -

PSICOFAM LIMITADA

_UNIDAD DE-DESEMPENO -

CTR Clotario Blest Riffo

__FECHA DE INGRESO {mes-aito) - | FECHA DE-TERMINO (mes- afio)

Mes: enero Mes: diciembre |

Afio: 2015 Ano: 2016

CARGO O FUNCION.

Trabajador Social
Realizar evaluacion social a los y las usuanos/as beneficianios.




ANEXCS

Realizar intervenciones sociales a individual, familiar, comunitario y ge redes a los y las
usuariosfas.

Realizar infervenciones destinadas a la infegracion social de los NNA.
Integrar equipo multidisciplinario i
Registro de las atenciones

Elaboracion de informes.
T o INSTITUCION

SERPAJ - CHILE

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Ambulatono Intensivo para adolescentes infractores de ley con consumo

problemético de alcohol y drogas, Dr. Salvador Allende!. Quillota
1

- FECHA DE INGRESO (mes- afio) - ' FECHA DE TERMINO (mes- afi0).

Mes: febrero Mes. agosto |

Afio: 2015 Aiio; 2017 i

~ CARGO O FUNCION

Trabajador Social

Realizar evaluacion social alos y las usuarios/as beneficiarios. !

Realizar intervenciones sociales a individual, familiar, comunitario y de redes a los y las
usuarios/as. !

Realizar intervenciones destinadas a la integracién social de los NNA, '

Integrar equipo multidisciplinario

Registro de las atenciones |

Elaboracion de informes. ’

INSTITUGION

SERPAJ - CHILE

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Ambulatorio Intensivo para adolescentes mfractores de ley con consumo
problematico de alcohol y drogas, Luis Cardenas. Valparalso
|

- FECHA DE INGRESO (mes-aito) -~ | FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes: diciembre Mes: febrero |
Afo: 2015 Ano: 2017

Director Técnico Interino
Coordinar centro de fratamiento para jovenes con consumo problematico de alcohol y drogas.
Liderar equipo multidisciplinano con enfoque biopsicosocial
Velar por el fiel cumplimiento del convenio durante la ejecucion del programa
Gestion del recurso humano. !
Trabajo en red con las entidades a fines al trabajo terapéutico.

|
I
CARGOOFUNCION |
|
|




| ANEXOS

_INSTITUCION:

SERPAJ - CHILE

~ UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Ambulatdno lntenswo para adolescentes mfractores de !ey con oonsumo |
problemético de alcohol y drogas, Dr. Salvador Allende! Quillota

FECHA DE INGRESO {mes- afio) - FECHA DE TERMINO: {mes- afio).
Mes: enero Mes: agosto
Afio; 2017 Aio: 2017

-~ Declaracién de participacién en el Programa |

| (ho se validaran CV sin declaracion de parhc:pacxon)
Yo Redrige Rivera Carlgjena, Rut 17.284.654-8 declare interés y voluntad de parlicipar en el presenle

|
proceso de licitacion correspondiente al Programa de tratamiento para adolescentes infractores de ley con

consumo problematico de alcohol y ofras dregas. |

Firma -~ - | .Fecha de la declaracion de participacion

(no se validaran CV sin fimma y fecha) 3 de enero de 2018
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ANEXOS

CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Cares Alarcon

Nombres

Marlene

Profesion o Titulo Técnico

Trabajador Social

Cargo en el Programa al que se postula

Trabajador Social

2.2.- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacién

al cargo que postula)

. TITULOY/OLIGENCIA -~ | -

Trabajador Social

UNIVERSIDAD-O CENTRO FORMADOR |

Uhiversidad Santo Tomas

.. . . FECHADE TITULACION (mes-amo). - .. . . .. . .

Mes: agosto |

Afio: 2013

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos)

. POSTITULO O POSTGRADO

__INSTITUCION.

- FECHA.DE TERMINO {mes- aii0) -

Afio
POSTITULO O POSTGRADO
. INSTITUCION- -~
- FECHA DE TERMINO - {mes- aiio) .
Mes




AMEXQOE

4.- DIPLOMADOS, CURSQS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (Sélo completar para

médicos)

(Indicar sélo aqueilos relacionadas con salud mental y/o drogas)

~NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CON

GRESO -

Favor adui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios ylo Congreso y el nombre.

__INSTITUCION-

. TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS. .

. NONMBRE DIPLOMADO, CURSQ Y/O:SEMINARIO

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Congreso y el nombre

- INSTITUCION.

_ TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sé6lo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo

problemat:co de drogas -

alcohol. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

_CARGOOFUNCION. . -
INSTITUCION
_UNIDAD DE DESEMPENO.
FECHA DE INGRESO (mes-afo) . | _ FECHA.DE TERMINO (mes- aio)
Mes: Mes:
Ao Afio

_ Declaracién de participacion en-ef Programa

T
P

(no se validaran CV sin declaracion de participacion)

Yo Marlene Cares Alarcdn, Rut 17.075.854-0 declaro interés y voluntad de
proceso de licitacion correspondiente al Programa de tratamiento para adolesce
consurno problematico de alcohol y ofras drogas.

participar en el presente
ntes infractores de ley con




ANEXOS

. Fima__ = | Fecha de la declaracion de participacién

] (no se validaran CV sin fima y f'eélﬁa) } 3 de enero de 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

ANEXQCS

Apellido Paterno Apellido Materno

Segura Orellana

Nombres |

Jaime Orando

Profesion o Titulo Técnico |

Psicélogo

Cargo en el Programa al que se postula |

Psicodlogo

2.2.- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA {en relaci6n al cargo que postuta)

. © - ... TTULOYIOLICENCIA -
Psicélogo

. . "UNIVERSIDAD O CENTRO'FORMADOR |
Universidad Educares
L . - FECHA DE TITULACION (mes-afio) . | .
Mes: Abril
Aiio: 2000

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS (S6lo completar para médicos)

~__ POSTITULO O POSTGRADO

INSTITUCION. . -

- FECHA DE TERMINO (mes- aiio} - |

Mes:
Afo
- POSTITULO:O POSTGRADO
. INSTITUCION =~ -
L - FECHA DE TERMINO (mes- aiio) .~ |
Mes:




4.- DIPLOMADOQS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS
médicos)

(Indicar solo aquellos relacionadas con salud mental y/o drogas)

ANEXOS

(Sélo completar para

- NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO . - -

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios ylo Congreso y el nombre.

- INSTITUCION- .

_TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS .-

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO Y/O SEMINARIO

Favor aqui mencionar si s Diplomado, Curso, Seminarios ylo Congreso y ol nombre'.'

_INSTITUCION -

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS -

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

S6lo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo
alcohol. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo

problematico de drogas -
anterior.

~ CARGO O FUNCION
_ INSTITUCION
__UNIDADDEDESEMPENO . . .. - .
~ FECHA DEINGRESO.(mes-afio) - | ~  FECHADE TERMINO (mes-afio). -
Mes: Mes:
Afio Afio




ANEXOS

- Declaracién de participacion en'el Programa’

(no se validaran CV sin declaracién de partlclpaclon)
Yo Jaime Segura Orellang, Rut 8.392.285-0 declaro interés y voluntad de|participar en el presente

proceso de licitacién corespondiente al Programa de tratamiento para adeclescentes infractores de ley con
consume preblematico de alcohol y olras drogas.

~Firma . - = - | Fechadeladeclaracién de participacion

{no se valldaran CV sin firma y fecha) 8 de enero de 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANQS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

AN

g

[l

X0

Apellido Paterno Apellido Materno

Romero Plaza

Nombres

Sergio Sebastian

Profesion o Titulo Técnico

Técnico de nivel superior en Trabajo Social

Cargo en el Programa al que se postula

Tallerista

2.2- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)

- MTULO.Y/OLICENCIA - .. L .

Técnico de nivel s'upeﬁor"e'n Trabéjo'S'o'dial' |

.. UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR. |-

Instituto Profesional AIEP

__FECHA DE TITULACION (mes- aiio)-

Mes: junio

Adio: 2017

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS {Sélo completar para médicos)

_POSTITULO O POSTGRADO -

. INSTITUCION - =

_ FECHA DE TERMINO (mes-afio) .| .

Afio
— ~ POSTITULOOPOSTGRADO_ | .
INSTITUCION - . -
_ .. FECHA.DE TERMINQ (mes-afio) . - |-
Mes:




ANEXGS

4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (Sélo completar para

médicos)

(Indicar solo aquellos relacionadas con salud mental yfo drogas)

- NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YIO CONGRESO

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Congreso y el nombre.

__INSTITUCION

~ TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS:

. NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO:Y/O-SEMINARIO -

Favor aqul menclonar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Cor

ngreso yel nombre

INSTITUCION. -

_TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS .~ |

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo

problematico de drogas - -

alcohol. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

‘CARGO O FUNCION

Técnico de nivel superior en Trabajo Social
Realizar evaluacion de consumo a los y 1as usuarios/as beneficiarios.

Realizar intervenciones tendientes a la problematizacién, reduccién, y rc?misibn del consumo de
sustancias a individual, familiar. Asi también la identificacion de factores riesgo y proteciores.

Integrar equipo multidisciplinario
Regisfro de las atenciones
Elaboracién de informes.

_ INSTITUCION _

PSICOFAM LIMITADA

'UNIDAD DE DESEMPENO

Centro de tratamiento residencial para adolescentes no mfractdres de ley con consumo |

problematico de alcohol y drogas Clotario Blest Riffo,

Quilpué

‘FECHA DE INGRESO (mes-afio) . - | - FECHA'DE TERMINO : {mes-.afio}

Mes: junio Mes: ala actualidad

Ano: 2017 Afo:




ANEXOS

_Declaracion de participacién en el Programa

(no se validaran CV sin declaracion de partuc:pac:on)
Yo Sergio Romero Plaza, Rut 17.945.707-5 declaro interés y voluntad de partlclpar en el presente
proceso de licitacién correspondiente al Programa de tratamiento para adolescentes infractores de ley con
consumo problematico de alcohol y ofras drogas.

Firma - - | Fecha de la declaracion de participacion

(no se validaran CV sin firma y fecha) 3 de enero de 2018
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Fam S F e A d A Mg, i et

ANDRES BELLO

CERTIFICADO DE TITULO
Instituto Profesional AIEP

EL SECRETARIO GENERAL DEL INSTITUTO PROFESIONAL AIEP CERTIFICA QUE

CON FECHA 14 DE JUNIO DE 2017, SE CONFIRIO A DON:

SERGIO SEBASTIAN ROMERO PLAZA

£L TITULO DE TECNICO DE NIVEL SUPERIOR EN TRABAZO SOCIAL, ¥ FUE
APROBADO POR UNANIMIDAD Y DISTINCION (5,9) SEGUN CONSTA EN EL No

102720 DEL REGISTRO DE TiTULOS DE LA INSTITUCION,

OTORGADO EN VALPARAISQ, A 14 DE JUNIO DE 2017.

- i
. . 1 ] “.ji
C LN

P!
{SFCRETARIC GENERILY,

S )




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANO

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

ANEXCS

Anpellido Paterno Apellido

Materno

Fontalvo Rot

es

Nombres

Laura Milena

Profesion o Titulo Técnico

Médcio Cirujano

Cargo en el Programa al que se postula

Médico Cirujano

2.2.- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacién a

| cargo que postula)

~ TITULO VIO LICENGIA

Médico Cirujano

- 'UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

“Universidad Libre Bogota, Colombia

- FECHA DE TITULACION (mes-afio) . |

~ Julio 2015 (Colombia)
- Reconocido por el Ministerio de Relaciones Exteriores el 16 de no

viembre de 2016

3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS (Solo completar para médicos)

__POSTITULO O POSTGRADO

~___INSTITUCION __

__FECHA DE TERMINO {mes-~aho): - . -

MeS:
Afio
- POSTITULO OPOSTGRADO.. -
-~ .. INSTITUCION =~~~ .|~
_._ - FECHA DE TERMINO {mes-afio) - |
Mes




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS
médicos)

(Indicar s6lo aquellos relacionadas con salud mentat ylo drogas)

ANEXDS

(S6lo completar para

'NOMBRE DIPLOMADO; CURSO; SEMINARIO Y/O CONGRESO:

Capacltaclén en Salud Mental, asociado a tratamiento de alcohol y drogas en pobléclon |

general adulta e infanto - adolescentes.

INSTITUCION

FSICOFAN SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E TNFANCI

A LIMITADA

._TOTAL DE HORAS PEDAGQGICAS:

30 Horas

__‘NOMBRE DIPLOMADQ, CURSO Y/Q SEMINARIQ

l .

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios ylo Congreso y el nombre

~ TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS = 1 . =

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico de drogas -

alcohol. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo

anterior.

— CARGO O FUNCION

Médico Cirujano
Realizar evaluacion médica a los y las usuarios/as beneficiarios, en
sustancias como comorbilidades psiquiatricas.

Realizar intervenciones médicas a los y las usuarios/as a nivel individual, y familiar.

Otorgar prescripcion farmacoldgica a usuarios/as que io requierart.
Imtegrar equipo muitidisciplinario
Registro de las atenciones
Elaboracion de informes

tanto a consumo de

CINSTITUCION: -~~~ . .}

PSICOFAM LIMITADA

_ UNIDAD DE DESEMPENO. -

Programa Ambulatono lntenswo para poblacion adulta e ||\1f'ant'o' adolescente no
infractores de ley con consumo problematico de alcohol y drogas, Cardenal Rail Silva

Henriquez. Los Vilos

.- _FECHA'DE INGRESO (mes-aiio) . [ - FECHA DETERMINO (mes-aiio)

Mes: octubre Mes: ala actualidad

Afo: 2017 Afio:




ANEXOS

. Declaracién de pariicipacion en ¢l Programa

(no se validaran CV sin declaracion de paruclpaclén)
Yo Laura Fontalvo Robles, Rut 25.789.527-0 declaro interés y voluniad de partlclpar en el presente
proceso de licitacion corespondiente al Programa de tratamiento para adolescentes infractores de ley con

consumo problematico de alcohol y ofras drogas.

_Firma.~ . 1 Fechadeladeclaracién de participacion :

(no se validaran CV sin firma y fecha) 3 de enero de 2018
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ERINTENDEMNCIA

Intandenoia de Prestedores ©

CERTIFICADO DE INSCRIPCION
EN EL REGISTRO NACIONMNAL

AMEXDOS

e S5alud

DE PRESTADORES INDIVIDUALES DE SALUD

|ES ce Saiuc que
y nor los medios
dores Ingividuaiss
inisterio de Szlud,

Certifica Gue en 2l Registrc Macionai de Prestzdores Individual
manrtiene estz Superintendenciz de Salud, en fa forma orevists
informédces cispuestos nor el Reglamente de los registros de Presta
da Saiud, aprobsde por el Decrete Supremo K 16, de 2007, dei o
fiqura, hejo a) N® 237735, 1a siguients inscripcicn:

"Fechs de registre: 04/04/20:7

“Rut: 25,789,527-0

"Kombre Compieto: Laura Miena Fontahvo Robles
"Sexn; Femanino

"Nacdionatidaa: Extranjera

"Fechz Nacimiento: 10/1771991

“Titulo o Habilitacién Profesional: Médico Cirujano

¢ "Pasae titulo de Magdico Cirujans ctergaco por Universidad Lib
2015, reconocigo ror € Ministerio da Refaciones Exteriorzs 2l 16
20167

Crorgado en Santizgo, con fecha 24 dz2 juiie de 20:7

ENRIQUE AYARZA RAMIREZ
INTENDENTE DE PRESTADORES DE SALUD
SUPERINTENDENCIA DE SALUD
St ugd. Gesea verificar esie certificads, consult2 Registro Nacional
Individuales de Salud en www . supercesalud.gob.

rg, Colembia, ARo
dz Noviembre gda

de Prestadores
ful




AMNEXOS

JOERTFCO: g b prossls bieyh, o
rstidcibn Yol 2l dooumanlo gud st
foridd 5 13 ¥sla ¥ 42 QO3 02 B2

g.upuhhm be Lu{mu[na
1 FEB 280
R MARIA SOLEDAD SANTOS M.
"‘-’u\“ NOTARID PUBLICO
B 7*NOTARIA DE SANTIAGC

Cla Mtversiad Lil

¥rrsmurm '.ﬁun?nm Ko, 182 2 1946

~ gy u:pwsnnim:tun ci ﬁbcln'r 1y lo Peofesores, en atencion a gue

p‘ua optar al fitul de

o Do Fdmciciin Nacionat,

bt (o cud g fim 1 vuibeien

m’ﬁwm‘? ) |

5.[ Decrne

FalaEdd N .«ﬁf;?uz'l’l{t-
Joi cldia woaesS.
Ans ;rp, .:-..l':alin FPr) ,{-‘.‘m W




AMEXOS

REFUBLICA DE COLOMR

MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORE.

LEGALIZACION

REPUBLICA DE COLOMBIA

"-I.. ALY

7

EI prasen!e.- documm:ro pub!.-zm

TH R e dor

=L prmiennaie

ido Tiriado por: F.-’OREND MARTINEZ MAGDA KILENA

Sitipeadin - A Ssigne

Artuando en calldad de: PROFESIONAL UNIVERSITARID

PRl I EOpaCine gl « AZitaant es quotadday

Lizva af sel!ofes!amg:ﬁa dgr MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
I

abamp ol ESTren et duaema da. findhoe den

Certificado

AN IR CPvEE]

BOGOTA - EN LINEA

Z &/29/2016 14:26:26 a.m.
e

APOSTILLA Y LEGALIZACION

farWialanend Pardien Affin el Cuivady « Bao alinlibie s Al £

L2QIZDT1126317649

Lo Mplgmen - Soos lertine:)

S Sl

MNemibe def Titufar: LAURA RNLERNA FONTALVD ROFBLES
shps lf"‘"\\d‘fﬁfdn.ur“ !
1l £ b

TIPO de G'DCUNEMD -JIPLDMA DE GRADQ PREGRADOG MEDICO

ypo o gazament - Tvpsduadacumen:.
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Az e aieety - Nemine dr fuiile

- Fimade Digitalmente por: (Digitaily Signed by

" Ministerio'ce Relacicnes Exieriares da Colomd
ALFONSO DE JESUS VELEZ RIVAS

" ‘Reasor: DOCUMENT AUTHENTICITY
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CONSULADO DE CHILE EM BARRANQUILLA,

El Consul de Chile que suscribe certifica Ia
autenticidad de la firma de don ALFONSG DE JESUS

VELEZ RIVAS, funcionario del Ministerio de Relaciones

COLOMBIA

ANEXGS

Exteriores de Colombia.

Actuacion No. J?"'?",j/ﬁ“ Arancel Art. No, _&/4©
Derechos percibidos uss _J2 ©
Total percibido en USS _/B;w

{40, 635 *
&.;3 049D

Pagado en moneda del pais:

Barranquila, 23 4o

de20/6&

e A

Esfump:llus Agoitni&#\

uss 2

Axt,
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MARIA SOLEDAD SANTOS M.
NOTARIO PUBLICO
7 NOTARIA DE SANTIAGO

LESAIZAGA BN B WINSTERIG
P ?‘L&fao‘\*': EXtEADRES OF CHILE
-\ixnl}‘il.s' o] ;
- L

7GOMEZ ZAPATA

_ {Hicizl de Legalizaciores




Certificado

ANEXOS

Mediante la presente, el coordinador que suscribe, certifica gue la Sefiorita

Laura Fontalvo Robles, Rut: 25.789.527-D hs participado en o3

pacitacon en saipd

mental, asodada s tratemiento de alcohol y drogas en poblacien general adulta e
infanto adolescente, desarroliada poe PSICOFAM, durante los meses de Noviembea y

Diciembre de 2017.
Lo anterior implica |a realizacidn de acirddades por 30 hrs

gue considerzaron la

pasantias en PAl Los Vilos y CTR € Blest durante 16 hrs, y ia revision de material

bibliografico can trabzjo tutorial por 14 hrs, con los médicos g
dispositivo, 2 saber Dr. Marcelo Coteio y Dr. Cesar Solanas.

siquiatricas de cada

Se exdende el presente certificado, a peticidn de Ia interesada, para fines

laborales.

Yo,

Radolfo Pérez de Arce P
R=presentante Legsl
Psicofam Limitada

Quifpus, Enero 2013




ANEXOS

CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Eguez A

raya

Nombres

Romy Rossio

Profesién o Titulo Técnico

Técnico en frabajo social

Cargo en el Programa al que se postula

Técnico en trabajo social

2.2.- ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacién ‘al cargo que postula)
T ‘_‘l'_lTU_LO_’_Y_IO-_L]GEN_CIA - p
Teécnico en trabajo social
= . -~ "UNIERSIDAD O CENTRO-FORMADOR - |~
AIEP
S . FECHA DE TITULACION (mes- afo) = | -
Mes: Mayo
Afio: 2010
3.- OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos)
-POSTITULO O POSTGRADO. -

L ... FECHA:DE TERMINO (mes:afio). . . | .. ... . ...
Mes:
Afio

: - POSTITULO OPOSTGRADO.: : .. - |~

CINSTITUCION. = .~ .

. ‘FECHA DE.TERMINO {mes-afio) | . .

Mes:
Ao




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIO
médicos)

(Indicar sélo aquellos relacionadas ¢on salud mental y/o drogas)

ANEXCS

S (S6lo completar para

-NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO:Y/O. CONGRESO

Favor aqul mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Co

ngreso y el nombre

INSTITUCION-

... TOTAL DE HORAS PEDAGOQGICAS. .| - oo . o

‘NOMBRE DIPLOMADO, CURSO-Y/Q SEMINARIO - -

Favor aqui rrienclonar si es Diplomado, Curso, Seminarios ylo Co)

ngreso y ¢l nombre.

- INSTITUCION.

___TOTAL DE:HORAS PEDAGOGICAS-

§5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sé6lo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo

problematico de drogas -

alcohol. Al especificar las funciones debe consignarse claramente 1o anterior.

N - CARGO.O FUNCION. -
Técnico en trabajo social
.. INSTITUCION .
Corporacmn Mumclpal de lepue
- UNIDAD DE DESEMPENOQ. -

Centro de tratamnento Ambulatono con adolescentes no mfractore: de 'Iey E:bnﬂcéi-i"stim.o |

problemético de alcohol y drogas.

- FECHADEINGRESO (mes-afio) -~ | - FECHADETERMINO:(mes-afio}

Mes:'abril Mes: noviembre

Afio: 2017 Aiio: 2017




ANEXOS

“Declaracion de parficipacién en-el Programa) .

(no se validaran CV sin declaracion de parhclpaclon)
Yo Romy Rossio Eguez Araya, Rut 18.909.997-5 declaro interés y voluntad de participar en el presente

proceso de licitacion comespondiente al Programa de tratamiento para adolescentes infractores de ley con

consumo problematico de alcohol y otras drogas.

‘Firma--

- Fecha de la declaracion de participacion -

(no se.valldarén CV sin firma y fecha)

8 de enero de 2018
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1/10/2018 chp222 mercadopublico.cfWebPrivado2.0/FichaFull/FichaFullDatosProveedor.aspx

m Q Ayudaenfinca

[IiETj ChileProveedores

Registro Oficial de ChileCompra

ChileProveadares . Mi Escritorio E

hit Ficha Mis servicios confratados Capacltaciones Registros Especializados

Homa = Mi Ficha > Datos Dol Provecedor

Renovar Servicios

TSI A 7 e A 2 x g ey

f PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E
INFANCIA LIMITADA

Rut: 76,543.973-6

Eatads de lnscripclén: HABIL (Cumple con les Raquisitos da lnscripclén en ol Registr

Recomendacicnes: Tolal & Ver recomandaciongs?

Moentos Transadas Gltimas 12 mesas: $411,088,701

Comperamlento contractual; 100 % de 1 procasos, sin evaluaclones
Dretalle comportamiento contractual del provesdor

I ST N AT RS TR T TR )

BT g A e = Fakm

s

Datos del Proveedor Acreditacién Documentos Acreditados

A Antegadenias B Descripeldn de Emprosa y Proyectos £ Catdlogo Web

Antecedentes

Identificacidon

RUT Provaedar: 76,543.973-8
Tlpo Proverdar: Juridica
Raxdn Soclal: Psicofam
Nombre Fantasia: PSICOFAM LTDA
Hacionalldad: Chilena
Glro: Salud

Nudmere de Hasta 5 Trabafadores
trabejadores:

Tipo Empresa; PyMe

Datos de Contacto

Nombre: Rodolfe Ignaclo Perez de Arce Pefia
Cargoe: representante legal
Telifone Fijo: 56-32-2110331
Toléfono Celular; 56-9-9789558

Fax:

E-Mail: rodolfo.perezdearca@gmail.com
Aroa de trabajo do la
Emprasa:

Direccidon Casa Matriz - -

Direcclén: Simpson 172
Comuna: Qulipué
Cludad: qulipue
Reogldn: Quinta
Pals: CL

Eﬁ-i:[é(:ompra

Irrras st e B Eoun e SRoeC

hiip:fichp222. mercadopublico.clWebPrivado2.0/FichaFull/FichaFullDatosProveedor.aspx

16:43 Hrs. Miercoles 10 de Enero,

Rodelfo Ignacio Peraz de
Arco Pefia

PS!ICOFAM LTDA

Servicios Contratados
en ChileProveedores

Su conlreta con ChileProveedores
finaliza en 328 dias

Vigencla : 06-12-2018
Var mis sarvclos contralados

Renavar Servigios

Directorio de Proveaedores

Al cantratar esla serviclo su empresa
podré publicilar en Intemet sus productos
y senidos al sector privado.

> Ir a Mi Escritorio en:
a2 Cheloinpta

MercadoPublico..:

Red de Compras Publicas

MercadoPublito.cl
Analiza

ChilgCampra

ChllaCompra Expross

Acarca da
ChlleProveedorgs

12



Gobierno de Chile

DECLARACION JURADA DE PERSONA JURIDICA (ANEXO N° 1 TRATO
DIRECTO)

En Santiago de Chile, a 10 de Enero de 2018, don Rodolfo Ignacio Pérez de Arce
Pena, cédula nacional de identidad N° 13.332.876-9, representante legal de
PSICOFAM SERVICIOS DE SALUD EDUCACION E INFANCIA LIMITADA,

R.U.T 76.5643.973-6, viene en declarar bajo juramento que la persona juridica a la
que representa:

a) No se encuentra afecto a ninguna de las inhabilidades indicadas en el
articulo 4° inciso primero y sexto de la Ley 19.'886, de Bases sobre

Contratos Administrativos de Suministro y Prestacién de Servicios.

b) La entidad que represento no ha sido condenada a alguna de las
penas establecidas en los articulos 8°y 10 de la ILey N 20.393 que
establece [a Responsabilidad Penal de las Personas Juridicas en los
Delitos de Lavado de Activos, Financiamiento delI Terrorismo y Delitos
de Cohecho, que le impida celebrar actos o contratos con organismos

del Estado.

c) Conocer los términos de referencia que rigen esta contratacion directa,
haber estudiado los antecedentes y verificado |su concordancia, asi
como también que todos los antecedentes presentados como parte de
la oferta para la contratacion directa son veraces|y exactos.

UL

Firma

Nombre: Rodolfo Pérez de Arce Pefia
Céduia Nacional de Identidad N° 13.332.876-9




Windstelo el Intefor |
yieguridad Phbllea -

) Goblermo de Chile:

ANEXOQ N° 2 A (Trato Directo)

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

En Santiago de Chile, a 10 de Enero de 2018, don Rodolfo
Pena, cédula nacional de identidad N° 13.332.876-9,
PSICOFAM SERVICIOS DE SALUD EDUCACION E |
R.U.T 76.543.973-6, viene en declarar bajo juramento,
suscribe como la persona juridica a la que representa:

Ignacio Pérez de Arce
epresentante legal de
NFANCIA LIMITADA,
que tanto el (la) que

No registra saldos insolutos de remuneraciones o cotiz|

aciones de seguridad

social con sus actuales trabajadores o con trabajadores contratados en los Ultimos

dos anos, en los términos del inciso 2° del articulo 4°, de la Ley N° 19.886, de

2003, de Bases sobre Contratos Administrativos de Sum
Servicios.

Nombre: Rodolfo Pérez de Arce Pena
Cédula Nacional de Identidad N°: 13.332.876-9

nistro y Prestacion de




Direccidn del
Trabajo

|
°. | 2000/2018 /18068

Gobleno de Chile

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES LABORALES Y
PREVISIONALES

La Diraccidn del| Trakajo, CERTIFICA que, respecto de [a empresa solicltante que se Individualiza a continuaclén, se
registran, en las bases Informdticas de [a Direccidn del Trabajo, los antecadentes que se detallan en el prasente:

1.« INDIVIDUALIZACION DE LA EMPRESA SOLICITANTE:

RUT _ RAZON SOCIAL | NOMBRE
76543873 -6 PSICOFAM SERVICIOS DE SALUD EDUCACION E INlFANCIA LIMITADA,
RUT REP. LEGAL REPRESENTANTE LEGAL |
13332876-9 RODOLFO IGNACIO PEREZ DE ARCE PENA
DOMICILIO
SIMPSON 1720
REGION COMUNA TELEFONO
05 QUILPUE {9) 97895587 [calular]
CORREQ ELECTRONICO
RODOLFO.PEREZDEARCE@GMAIL.COM
CODIGO DE ACTIVIDAD ECONOMICA {CAE)
ACTIVIDADES NO ESPECIFICADAS

2,- ANTECEDENTES LABORALES Y PREVISIONALES DEL SOLICITANTE:

({Disponibles en Sistema Informatico de la Direccién del Trabajo y Boletin de Infractores a la Legislacién
Laberal y Previsional.}

MULTAS EJECUTORIADAS - NO INCLUIDAS EN BOLETIN DE INFRACTORES

| N* MULTA | N* UM, I UNIDAD MONETARIA INSPECCION ESTADO

-- NO REGISTRA --

DEUDA PREVISIONAL {BOLETIN DE INFRACTORES)

MOTIVO | INSTITUCION MONTO EN UTM MONTOEN §

-- NO REGISTRA --

RESOLUCIONES DE MULTA (BOLETIN DE INFRACTORES)

N* RESOLUCION TIPC DE MULTA MONTOEM S

-- NO REGISTRA --

Pégina1de 2




SENDA
Mlkitero did interbor
- ¥ Sepuridad Pildicy

Goblerno de Chile

ANEXO 3 (Trato Directo)

DECLARACION JURADA SIMPLE

INHABILIDADES PARA TRABAJAR CON MENORES DE EDAD

La persona que suscribe, en su calidad de representante legal de la entidad

denominada PSICOFAM SERVICIOS DE SALUD EDUClAClON E INFANCIA
LIMITADA, y de conformidad con lo establecido en la ley N2 20.534 que crea

inhabilidades para condenados por delitos sexuales contra
registro de dichas inhabilidades, declara bajo juramento

representa ha revisado en el registro de Inhabilidades para

menores y establece
que la entidad que
‘trabajar €on menores

de edad del Registro Civil e Identificacién de Chile, a todos los trabajadores
sefalados en la propuesta técnica presentada para esta contratacidn directa y

que estos no se encuentran inhabilitados para trabajar con

En Quilpué, a 10 de Enero de 2018

T

Flrma
Nombre: Rodolfo Pérez de Arce Pefa

Cédula Nacional de Identidad N°: 13.332.876-9

45‘-.

menores de edad.




REGISTRO DE totatode

£ronamia,

EMPRESAS Y e
SOCIEDADES

Goblemo do Chile -

Gobierno de Chile

Ministerio de Economia, Fomento y Turismo
Subsecretaria de Economia y Empresas de Menor Tamafio

CERTIFICADO DE ESTATUTO ACTUALIZADO

El Registro de Empresas y Sociedades certifica que, a Ia| fecha de emisién de
este documento, |la sociedad identificada se encuentra reTgulada por el Estatuto,
que los socios o constituyente han suscrito conforme a la ley.

Rut Sociedad: 76.543.973-6
Razén Social: PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E
INFANCIA LIMITADA

Fecha de Constituciéon: 06 de agosto del 2015
Fecha de Emision del Certificado: 10 de enero del 2018

De acuerdo can lo establecide en el ar. 22 de la Ley N° 20,659, este ceriificado tiene vator prabatorio de instrumento pGblico ¥
constituye Utulo efecutivo,

Este documento ha sido firmado electrdnicamente de acuerdo con ia ley 19,799, Para vetificar la integridad y autenticidad de
esta documento puede consultar en www.registroempresas.cl, donde estara disponible por 80 dias contados desda la facha de
emision.

El documento impreso es copia dsl decumento original.

A
o de Verificacion Electronico(CVE m
D\I\

CRV5Qj6DcH4L
Pagina1de 6 Codigo de Verificacion ElectronlcolCVE): CRYSQJ6DcHAL Emitido el 10-01-2018 a las 18:22
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REGISTRO DE
EMPRESAS Y
SOCIEDADES

Mintsterla de
Economia,
Femmento ¥
Turdsme

Goblema de Chiln

tardar en 1 mes(es) desde esta fecha, via implementacion| proyecto; B) RODOLFO
IGNACIO PEREZ DE ARCE PENA se obliga a enterar e! equivalente al 90 por ciento
del capital social, mediante el aporte de especies muebles!: 450000, que las partes
avaldan en $450.000 pesos que enterara a mas tardar en 1 mes(es) desde esta fecha,
via implementacion para proyecto; ARTICULO SEXTO DE LA RESPONSABILIDAD
DE LOS SOCIOS: La responsabilidad de los socios queda |limitada al monto de sus
respectivos aportes. ARTICULO SEPTIMO DE LA ADMINISTRACION: La
administracién de la Sociedad y el uso de su razén social cor:respondera a RODOLFO
IGNACIO PEREZ DE ARCE PENA, como un solo socio. El o la representante legal
ante el Sil es RODOLFO IGNACIO PEREZ DE ARCE PENA Rut 13.332.876-8,
ARTICULO OCTAVO DE LAS UTILIDADES Y PERDIDAS,|Y LOS RETIROS PARA
GASTOS: Las utilidades y pérdidas de la Sociedad se repartlran entre los socios la
siguiente proporcién: MARIA GABRIELA PEREZ DE ARCE PENA 10%; RODOLFO
IGNACIO PEREZ DE ARCE PENA 90%; ARTICULO NOVENO DEL ARBITRAJE: La
resolucién de conflictos se realizara a través de: Arbitro d:e derecho y la forma de
nombrar arbitros sera: el arbitro sera designado por las partes de comun acuerdo, en
caso de no existir acuerdo sera designado por los tribunales ordinarios de justicia.;.
ARTICULO DECIMO DE LA LIQUIDACION: La liquidacién|de |a sociedad se regira
por las normas legales pertinentes; ARTICULO DI':'CIMO PRIMERO DE LOS
PODERES CONFERIDOS A O LOS ADMINISTRADORES REPRESENTACION
ANTE INSTITUCIONES Concurrir ante toda clase de| autoridades politicas,
administrativas, municipales, organismos o instituciones de d|erecho publico, fiscales o
semifiscales, autoridades de orden fributario, previsional o laboral, o personas de

derecho privado, sean ellas naturales o juridicas, con toda clase de solicitudes y

demas documentos que sean menester y desistirs
CELEBRACION DE CONTRATOS Celebrar contratos de
arrendamiento, con o sin opcién de compra, leasing. factor
depdsito, transporte, mutuos, préstamos, concesiones, seg
clase contratos nominados e innominados, pudiendo co
transferir y enajenar a cualquier titulo toda clase de biene
corporales o incorporales, incluso valores mobiliarios, ac
extranjera, efectos publicos o de comercio, y derechos de ¢

e de sus peticiones;
promesa, compraventa,
ing, permuta, comodato,
uros, ¥, en general foda
mprar, vender, adquirir,
s muebles o inmuebles,
ciones, bonos, moneda
ualquier naturaleza; fijar

precios, rentas, renunciar derechos y acciones y, especialmente la accién resolutoria,

cabidas o deslindes, condiciones de pago, plazos y demas '

Pagina 3 de 6 Codlgo de Verilicacion Electranico{CVE): CRV5QjADcHAL

clausulas, modalidades y

Emitido 1 10-01-2018 & las 18:22



REGISTRO DE —

Ezonamtis,

EMPRESAS Y o
SOCIEDADES

Goblerna de Chile

depdsitos en ellas, retirar fondos total o parcialmente, cerrar las cuentas; colocar y
retirar dineros, sea en moneda nacional o extranjera, y valore's en depésito, custodia o
garantia o cancelar los certificados respectivos; tomar y can:celar vales vista, boletas
bancarias o boletas de garantia; celebrar toda clase contratos de futuros, swaps,
opciones Yy en general con instrumentos derivados; asumir riésgos de cambio, liquidar

g | . .
y/o remesar divisas y,en general, efectuar toda clase de operaciones bancarias en

moneda nacional o extranjera; OPERACIONES DE COMERC%IO EXTERIOR Contratar
y efectuar toda clase de operaciones de comercio exterior y de cambios

internacionales, estando facultados para representar a Ia! Sociedad en todas las
operaciones, diligencias, tramites o actuaciones relacionadas con importaciones y
exportaciones ante los bancos comerciales, Banco Central t::ie Chile y cualquier ofra
entidad o autoridad competente pudiendo al efecto representar y firmar registros de

importacién y exportacién, abrir acreditives divisibles o in|

divisibles, revocables o
irrevocables, presentar solicitudes anexas, cartas explicativasl. declaraciones juradas y
toda otra documentacion pertinente que fuere exigida por Io:s bancos o por el Banco
Central de Chile y solicitar la modificacién de las condiciones bajo las cuales ha
autorizado una determinada operacién; autorizar cargos en Ilas cuentas corrientes de
la Sociedad a causa de operaciones de comercio exterior, Etorgar, retirar, endosar,
enajenar y negociar en cualquier forma documentos de: embarque, facturas y
conocimientos y carta de porte y documentos consulares y, en general, ejecutar todos
los actos y realizar todas las operaciones que fueren cohducentes al adecuado

cumplimiento del encargo que se les confiere; PAGCi)S Y EXTINCION DE
OBLIGACIONES Pagar en efectivo, por dacién en pago de bienes muebles e
inmuebles, por consighacién, subrogacién, cesion de bienes|. etcétera, todo lo que la
Sociedad adeudare por cualquier titulo y, en general, extinguit:' obligaciones ya sea por
novacion, remisién, compensacion, etcétera; FIRMA DE DO|CUMENTOS Y RETIRO
DE CORRESPONDENCIA. Firmar recibos, finiquitos y canqelaciones Y, en general,
suscribir, otorgar, firmar, extender, modificar y refrendar toda clase de documentos
publicos o privades, pudiendo formular en ellos todas las delclaraciones que estimen
necesarias o convenientes; retirar de las oficinas de correos|, aduanas, empresas de
transporte terrestre, maritimo, aéreo, toda clase de correspondencia, incluso
certificada, giros, reembolsos, cargas, encomiendas, mercaderias, piezas postales,
etcétera, consignadas o dirigidas a la Sociedad; firmar [a correspondencia de la

Sociedad; MANDATOS Conferir mandates y poderes g'enerales y especiales,
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Gobierno de Chile

Ministerio de Economia, Fomento y Turismo
Subsecretaria de Economia y Empresas de Menor Tamafio

CERTIFICADO DE VIGENCIA

El Registro de Empresas y Sociedades certifica que, a la fecha de emision de
este documento, la sociedad identificada a continuacion se encuentra inscrita y
no se ha registrado la suscripcién de su Disolucién.

Rut Sociedad: 76.543.973-6
Razén Social: PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E
INFANCIA LIMITADA

Fecha de Constitucion: 06 de agosto del 2015
Fecha de Emision del Certificado: 10 de enero del 2018

De acuerdo con [0 establecido en el art. 22 de la Ley N° 20.659, este certificade tiene valor probatoric de instrumento publico y
constituye titulo gjecutive.

Este documento ha sido firmado elactrénicamante de acuerdo con la lay 19.799. Para veriflcar la integridad y autenticidad de

aste documente puede consultar en www.registrosmpresas.cl, donde estard disponible por 60 dlas contados desde la facha de
emisidn.
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ROL UNICO TRIBUTARIO ROL UNICO TRIBUTARIO

S e ode A Verifique esta cédula en Sil.cl
II Impuestos
Internos
NOMBRE ¢ RAZON SQCIAL N® SERIE 201700615518
PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUCACION E |
INFANGIA LIMITADA FECHA EMISION 13;03!20|17
RUTUSUARIO 43332876-0
CEDULA
UEUARIO RODOLFQ IGNACIO PEREZ DE ARCE
DIRECCION PRINCIPAL {CASA MATRIZ) CEDULA PENA

MUNOZ GAMERO 635 17 BELLOTO NORTE QUILPUE

Recuerde, no procede €l derecho a crédilo fiscal por adquisicién de
RUT bienes o ulilizacidn de servicios que no digan refacidn con el giro o
76543973-8 P LT actividad del conlribuyente) Art, 23 N° 1 D.L, 825 Ley de IVA,
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;
RESOLUGION EXENTAN® 982

—

LA SERENA, 1|9 EAE, 2017

VISTOS:

Lo dispuesto en el D.F.L. N* 725/88 y sus modificaciones posteriores, sobre Codigo

Sanitario; D.L. N* 2763/1979 que crea jos Serviclos de Salud y ofros, modificada por Ley
19.937/2004; D.S. N 524/1999 Reglamento Sobre Condiciones Sanitarias y Ambientalos
Basicas en los Lugares de Trabajo; Decreto N°136/2004 que aprueba el Reglamento i
Qrgdnico Del Minlsterio de Salud; D.S. N°4/2009 Reglamento de Centros de Tratamiento i
y Rehabifitacién de Personas con Consumo Perjudicial o Dependencia a Alcchol yfo .
Drogas; Norma técnica N° 85/2006 sobre Tratamiento |ntegral de Adollescenta Infractores
de Ley con Consumo Problemético de Alcohol-Drogas y otros Trastornos de Salud
Mental; Res. N° 1600 del 2008 de la Contraloria General ds la Republica; Resoluciones
Exentas N° 3613/2014, N° 3698/2014, N* 538/2016 y N° 223312016', de la Secretarla
Regional Ministerial de Salud de la Regién de Coquimbo, D.S, N? 53 /2015 del Ministerio

de Salud, y
CONSIDERANDO:

1. El Oficio N® 02/2016, ingresado en la Oficina Comupal de Los Vilos el dia 19/12/2018,
por don Rodclfo Perez de Arca, Representante Legal de la Razén Social Psicofam
Ltda,, soficitando Autorizacién Senitaria para el Ceniro de Tratamiento ¥ Rehabilitacién
de Alcohol y /o Drogas de Los Vilos, ademas de solicitar la exericién del page de

arancel por tralarse de una entldad sin fines de lugra.

2. Ef Memorandum N° 335, Ingresado en la Secretarla Regional Ministerial de Salud da
la Region de Coquimbo, el dia 20/12/2016, del Jefe de la Oflcina| Comunal de Los
Vilos, que sefiala el envio de antecedentes de la Corporacidn Servicio Paz y Justicia ~
SERPAJ ~ Ghile. :

3. E! Oficio ingresado en la SEREMI de Salud el dla 29/12/2016, de don Rodolfo Perez
de Arce, Representante Legal de fa Razén Soclal Psicofam Ltda., donde remite
respuesta a observaclones realizadas al proceso de autorizacién sanitaria del Centro
de Tratamiento y Rehabilitacién de Algohol y fo Dregas de Los Vilos.

4. La Ficha solicitud de Autorizacién Sanltaria, para Establacimientos de Salud y Qtros,

5. El Acta y gula de inspeccion de fecha 04/01/2017, que sefiala e establecimiento
presenta observaciones, :

6. El Oficio ingresado en le SEREMI de Salud el dfa 05/01/2017, de don Rodolfo Perez
da Arce, Representante Legal de la Razén Social Psicofam Ltds., dondse remite
respuesta a observacionea reallzadas al proceso de autorizacion szhitaria del Centro
de Tratamiento y Rehabllitacién de Alcohol y /o Drogas de Los Vilos.

7. Los carreos electronicos de fecha 06/01/2017, dende se adjuntan los verificadores de
la superacion de las observaciones constatadas en [a vistta del 04/01/201 7.

8. El Acta Aclaratoria de fecha 06/01/2017, que sefala que fueron superadas las
observaciones encontredas, mediante envio de registro folografico, ingresado al
correc de fa fiscalizadora.,

Sublds 5an Jooquin 1601, La Sarens
331433 Fax 131491
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8. DEJASE ESTABLECIDO que la autorizaclén otorgada tendr4 une duracién de tres
afos ¥ se prorrogara téclta y automaticamente por periodos iguales vy sucesivos, a
menos que la autoridad sanitarla, en uso de sus atribuclones \de fiscalizacién,
determine su paralizacién de funciones o claustra o término de fa autorizacidn

sanitaria, de la Secretaria Regional Ministerial de Salud de la Regién de Coquimbo.

9. DEJASE ESTABLECIDO que en el caso de .que cuando por|fa naturaleza o
modalidad de! trabajo que se realiza, fos trabajadores se vean precisados a consumir
alimantos en el sitio de trabajo, se dispondrd de un comedor para este propésito, el
que estara completamente aislado de las &reas de trabajo y de cu:alquier fuente de
contaminacién ambiantal y sera reservado para comer, pudiendo ufilizarse ademds
para celebrar reuniones y actividades recreativas. £l empleador deperé adoptar las
medidas necesarias para mantenarlo en condiciones higiénicas adecuadas.

10. DEJASE ESTABLECIDO que &l cambio de domlcilio, transformacién o el cierre
temporal programado, de parte de las dependencias de lgs establecin {entos, asi como
el cierre definitivo voluntario o derivado ds fuerZa mayor, debera|comunicarse al
Secretario Regional Minisieriat de Salud corraspondiente.

11. DEJASE CONSTANCIA que of Centro de Tratamiento y Rehabilitacién de Personas
con Consumo Perjudicial y Dependencia a Alsohol ¥/o Dropas, Programa Ambulatorio
Inlensivo *Cardenal Radl Sijva Henrlquez”, de propiedad de PSICOFAM Servicios de

Salud, Educacién e Infancia Limitada, RUT N°76.543,073-6, ubicado en calle Miramar

N°® 241 ~ A, Los Vilos, canceld el arance) correspondiente segtin comprobanta de pago
N95151 de fecha 30/12/2018.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y NOTIFIQUESE, | :

2

‘_O/ :
' hﬁxﬁ’ﬂossuno YAREZ LORCA
SEETEHRIO REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD
REGION DE COQUIMBO

- .7 = "Carcanal Radt Sllva Honrlquaz® (2,

- Unidad 2w Praleslonss Midicas ¥ Paramédicas, :
Unldad ¢te Politicas Farmacditicns.
Oficina Comune? ~ Las Vilos, :
Ley de Transparencia. !
DPapariamunio de Balud Pobilcs,
BEMDA.
Archivo,

Sublda San Josquln 1801, Le Serena
331433 Fax 331481
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Verifique este cerlificado en clientes.masaval.cl ingresando et codigo : 22

#MasAVAL

Seciedad de Garantia Reciproca

RUT: 76.079.342-6
Av, Vitacura 2938 - Piso 16, Las Condes

Certificado de Fianza
Ley N° 20179

PAGADERO A LA VISTA
NOMINATIVO / NO NEGOCIABLE / IRREVOCABLE
N° de folic: B0012192

.
by )
e..‘o’

Santiag

Vencimiento : 15/04/2019

Fondo de Inversidn :NAVARINQ
RUT 176.810.332-1

71142720x9DBB20

30, 18 de Enero del afio 2018

Monto: $ 1.822.980.-

MasAVAL S.A.G.R. en adelante "el Fiador", emite este certificado de conformidad a la Ley N° 20.179, de 20 de junio de 2007,

constituyéndose en aste acto en:

Fiador de PSICOFAM, SERVICIOS DE SALUD, EDUGACION E INFANCIA LIMITADA
a favor de SERV NAC PARA LA PREV Y REHABILIT DEL CONSUMO DE DROGAS Y £
con el objeto de gqarantizar las siguientes obligaciones entre el Afianzado vy
UN MILLON OCHOCIENTOS VEINTIDOS MIL NOVECIENTOS OCHENTA PESOS.-

Obligacidén caucionada:

(Afianzado) RUT 76.543.973-5
ALCQMOador) RUT 61.980.170-9
e| Acreedor, por la cantidad de:

PARA GARANTIZAR EL FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, Y LAS OBLIGACIONES

LABORALES Y SOCIALES CON SUS TRABAJADORES Y MULTAS, LINEA DE SERVI

GIO N° 2. #f Operacion

con cobertura Fogape del 80%, comision 0,25% anual. /f Anula y reemplaza Certifica

do de

Fianza 800121386, emitido con fecha 18 de Enero de 20138.

El presente cettificado se emite de acuerdo a lo establecido y suscrito entre el Fiad

|c:r y el Afianzado en el "Contrato de

Garantia Reciproca”. Se deja expresa constancia que esta fianza no goza del benefi clo de excusién, en conformidad a lo
establecido en la Ley N° 20.179. Este certificado solo podra ser cobrado por el Acreedor hasta la fecha de vencimiento

sefialada, vencido este plazo caducaran {os derechos de esfe (iltimo.,

Este certificade no devenga intereses ni reajustes. Cualquier modificacién en las condiciones originales de la obligacién

caucionada, pactadas entre el Afianzado y el Acreedor, las que se encuenfran singular
efecto la vigencia del presente cerlificado.

zadas precedentemente, dejard sin

g

do de Franea

Verilleado y Firmadea por

f_g’/‘ autentia
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105446588-2 POKLEPOVIC ZEGERS ALEJAN
MASAVAL- Apoderado

2018-01.18 18:04:37
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10544588-2 POKLEPOVIC ZEGERS ALEJAND!

Firtnante:
Institucidn- Rol:
Fecha de Firma:
Auditoria Autentia;
Cperador:

sAVAL 8. AG.R.
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