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' _ Esta Contralorla Beglonal ha dado curso a -
la resolucién de las suma, que-autoriza trato directo y aprueba contrato de prestacion
de servicios entre el SENDA y Cronos Ltda., para la compra de meses de planes de
tratamiento para nifios, nifias y' adolescentes con consumo problematlco de drogas

E yalcohol por encontrarse ajustada a derecho. _ .i R

' _ No obstante hace presente que la clausula

. decimo tefoera se encuentra’ refenda a “Disponibilidad del| Personal Ofertado”, y. no
" Solamente a “Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado” como se s_enala'en
la letra a), del punto 1, y en las letras. ¢) y d), del punto|2, de la clausula décimo

" octava, L ' . | S - B
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Ensegmda la letra k) del punto 3, de la

clausula declmo octava se refiere a entidades que partlclparon de un. proceso de

licitacién, lo que no es el caso de la Cronos Ltda b
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& “senlDA ' Autoriza Trato Directo y aprueba contrato de

Ministerio det Interlor Prestacién de Servicios entre el Servicio Nacional
y Seguridad Pobtica

para la Prevencion y Flehalbilitacién del Consumo de

Drogas y Alcohol, SEND% y Cronos Ltda para la
compra de meses de p[allnes de tratamiento para
nifios, nifias ylo adolescentes con consumo

problematico de drogas y alcohol.
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RESOLUCION N° 17

CONTRALORIA ;- 4ERA
SFiiNA OENERAL L PE%@% | SANTIAGO, 9 DE FEBRERO DE 2018

21 FEB 2018 \tISTO: Lo dispuesto en la Lley N° 18.575, Organica

Constitucional de Bases Gener?les de la Administracion
Hel Estado cuyo texto relfundido, coordinado y
bistematizado, fue fijado por el Dlecreto con Fuerza de Ley

UNIDAD JURIDICA N° 1/19.653, de 2000, del Ministsl,'rio Secretaria General de
' i1 CRM la Presidencia; en la Ley N° 21.(|)53, Ley de Presupuestos
TEFE del sector publico correspondienlte al ano 2018; en la Ley

_ L/ N° 19.886 de bases sobre cor|1tratos administrativos de

ﬂ,{ e suministro y prestacion de servilcios; en la ley N° 19.880,
o que establece bases de los Procedimientos administrativos
22 FEB 2018 que rigen los actos de los érgands de la Administracién del
Estado; en el Decrefo Supremlo N® 250, de 2004, del

Ministerio de Hacienda, que esta:blecié el reglamento de la
ley individualizada precedentemente y sus modificaciones;

/Q@UHE;BQ . en la Ley N° 20.502 que crea el‘ Servicio Nacional para la
N @6 SENDA "’czg, @'c' Prevencidén y Rehabilitacion dell Consumo de Drogas y
& Oficial de Partes %-p Alcohol; en el Decreto con Fuerzla de Ley N° 2-20.502, de

(a g 17 MAR 2018 E'g) 2011, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica; en [a
10 £ ' gu Resolucién 61, de 28 de febreroi de 2017, de SENDA; en
X %} TOTALMENTE £ ' la Resolucién Exenta N° 619, deI 24 de mayo de 2017, de
", TRANITADD. 3, C SENDA; en la Resolucién Exenta 635 de 2 de junio de

sz pPA? i
T e 2017, de SENDA; en la Fiesolucmi)n N° 1.600 de 2008, de la
Contraloria General de la F{eqﬁblica, y en el Decreto

exento N° 1680, de 26 de julio\ 2017, del Ministerio del
Interior y Seguridad Publica; |

, TOMADO RAZON CON ALCANGE
& gﬂ;\mx%&u@é@ﬂgp B POR, ONTRALOR
TRIB 1ON:. -\

$e¥etade Division Programética
2. Area de Tratamiento
3. Jefe Division de Administracidn y Finanzas
4. Jefe Area de Tratamiento { CONJRALORIA REGIONAL
5. Unidad de Compras y Contrataciones \ OLITANA DE SANTIAGO
6. Divisién Juridica )
7. Unidad de gestién de planes de tratamiento OFICiO NO Z gM
8. Area de Finanzas
9. Direccion Regional Metropolitana

10. Cronos Ltda, (Bombero Gabriel Lima Millan 1663-1669, San Ramén)
11.  Unidad de Gestién Documental
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CONSIDERANDO:

1.- Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucion de las politicas en
materia de prevencién del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social de las
personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotrdpicas y, en especial,
de la elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol,

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

3.-  Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol licitd pdblicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, bajo el ID
N°662237-8-LR17, la compra de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o
adolescentes con consumo problematico de drogas y alcohol, cuyas bases administrativas
y técnicas fueron aprobadas mediante la Resolucion N° 61, de fecha 28 de febrero de
2017, de este Servicio.

4.- Que, en el referido proceso de licitacién, mediante la Resolucién Exenta N° 635,
de 2 de junio de 2017, de este Servicio, se declaré desierta, entre otras, la linea de
servicio N° 23 Con todo, siendo indispensable para este Servicio cubrir las necesidades
de tratamiento correspondiente a la referida linea de servicio, se ha resuelto contratar con
Cronos Ltda. - mediante el procedimiento de contratacién directa - la compra de meses
de planes de tratamiento para nifios, nifas y/o adolescentes con consumo problematico
de drogas y alcohol. -

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 Rehabilitacién para el Consumo de Drogas y Alcohol, y
Cronos Ltda han acordado celebrar un contrato de prestacién de servicios para la
compra de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con
consumo problematico de drogas y alcohol., respecto a la linea de servicio N° 23, por
configurarse la causal prevista en el articulo 8°, letra g), de la Ley N° 19.886, y en el
articulo 10, N° 7, letra 1), de su Reglamento.
BB U O
6.- ;C?IQEJ ﬂo\r{fép“lr ;;;g-vﬁdf:;?'cede a la expedicién del correspondiente acto administrativo
que lo sancione, vengo en dictar la siguiente,
UGS M B -

: RESOLUCION
AV ARG A TG D

. SHOIREN AROUASTINGD i
ARTICULOPRIMERDRidtoricese la contratacién directa y apruébese el contrato de
prestacion de servicios celebrado con fecha 5 de febrero de 2018, entre Cronos Ltda y el
Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol
para la compra de meses de planes de tratamiento para nifos, nifias y/o adolescentes con

consumo problematico de drogas y alcohol.

ARTICULO SEGUNDO: El gasto total que irrogara para el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, el contrato de




prestacién de servicios que se aprueba por la presente Re
cantidad de $289.908.820

Con todo, el gasto que irrogard para el Servicio Naciona
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, el
servicios que se aprueba por la presente Resolucion, ascendera
cantidad de $187.588.060.-

El gasto antes indicado se financiard con cargo a los recursos
05-09-01-24-03-001 del Presupuesto del afio 2018.

Se deja expresa constancia que la cantidad de meses de pl
durante el afio 2019, queda sujeta a la disponibilidad presupu
Ley de Presupuestos para el sector plblico del correspondiente

solucidén, ascendera a la

il para la Prevencion y
contrato de prestacion de
durante el afno 2018, ala

consuitados en la partida

|anes que se contrataran
estaria que establezca la
ano.

ARTICULO TERCERO: El pago de los servicios que SENDA realizara a Cronos Ltda, en
virtud del contrato que se aprueba por la presente Resolucién, |

se efectuard una vez que
el presente acto administrativo se encuentre totalmente tramitado.

ARTICULO CUARTO: El texto del contrato que se aprueba por
del tenor siguiente:

la presente Resolucion, es

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 CRONOS LTDA PARA LA
COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA NINOS, NINAS Y/O
ADOLESCENTES CON CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS Y ALCOHOL

En Santiago de Chile, a 5 de febrero de 2018, entre el Servicio Nacional para la
Prevenciéon y Rehabilitacion del Consumo de Drogas 3'; Alcohol, SENDA, en
adelante indistintamente "el Servicio” o “SENDA”, RUT N° 61.980.170-9,
representado su Director Nacional {s), don Marco Marlquez Poblete, ambos
domiciliados en Agustinas n°® 1235, piso 2°, comuna y ciudad de Santiago, por una
parte, y CRONOS LTDA, RUT 76.766.229-7, en adelante “La Entidad”,
representada por Rodrigo Gomez Gasion y Fabian |Lopez Varén, ambos
domiciliados en calle Bombero Gabriel Lima Millan 1663-1669, San Ramon,

Santiago, por la otra, se ha convenido en lo siguiente:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES:

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion de[ Consumo de Drogas y
Alcohol, es el organismo encargado de la ejecucion de Ias politicas en materia de
prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias gswotroplcas e ingestion
abusiva de alcohol y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercion social de las
personas afectadas por dichos estupefacientes vy sustanclas psicotrdpicas y, en
especial, de la elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefialadas en la Ley
N°® 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehablilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar convenios con entidades
publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y| rehabilitar a personas

afectadas por la drogadiccion 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 Prestacidén de Servicios y

3




su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, se licitd publicamente a través dei portal www.mercadopublico.cl, con el ID
662237-8-LR17, la contratacién del servicio objeto del presente convenio.

En el referido proceso de licitacién, mediante ia Resolucién Exenta N° 635, de 2 de
junio de 2017, de este Servicio, se adjudicé la propuesta piblica, y se declararon
desiertas, entre otras, la linea de servicio N° 23. Con todo, siendo indispensable
para SENDA, cubrir las necesidades de tratamiento correspondiente a la referida
linea de servicio, se ha resuelto contratar con la entidad- mediante el procedimiento
de contratacion directa- la compra de meses de planes de tratamiento para ninos,
nifias y/o adolescentes con consumo problematico de drogas v alcohol.

Las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de
planes de tratamiento que se sefialan en [a clausula tercera del presente contrato v,
en este sentido, la Entidad se compromete a ejecutar la cantidad de meses planes de
tratamiento alli sehaladas y el Servicio, a su vez, a pagar por ello.

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

1.- En lo pertinente, los términos de referencia, que corresponden a las Bases
Administrativas y Técnicas de Propuesta Piblica para contratar la compra de meses
de planes de fratamiento para ninos, nihas y/o adolescentes 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 N° 61, de 28 de febrero de 2017, de este Servicio,. En adelante e
indistintamente “términos de referencia”.

2.- La nueva Propuesta Técnica presentada por “La Entidad’, para contratar la
compra de meses de planes de tratamiento para nifos, nifias y/o adolescentes con
consumo problematico de drogas y alcohol, presentadas para la linea de servicio N°
23.

3.- Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta publica
correspondiente al ID N° 662237-8-LR17.

4.- En la Resolucion Exenta N° 635 de 2 de junio de 2017, de este Servicio, que
Adjudica la propuesta publica, y declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de
servicios correspondientes al ID N° 662237-8-LR17.

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

El presente contrato, 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 1o dispuesto los nimeros 1.6 y 7.6 de
los términos de referencia, por razones de buen servicio, se podra comenzar a
prestar desde la celebracidon del presente contrato, y con anterioridad a la total
tramitaciéon del mismo.

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde la fecha de celebracion del
presente contrato y hasta el 30 de junio de 2019. Durante este periodo, la entidad



deberd, a través de los establecimientos de su dependenlcia, realizar [a actividad
correspondiente a la linea de servicio, segun 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 planes de
tratamiento, que se sefalan a continuacion:

ANEXD
de actvidad, it e les (6n mesos de planes y pasos)
Ade LS Reglén Prostador Establecimionto PAHA PRAA TOTNA:;::*;"""“’
Secledad de Tratamelento y Cronas: Programa infanto- !
018 2 | Metropaltana RAshabilllacion Cronos Lida, Adolascenia 183 1o s 187.536.060
; Secledad de Tralamuienta y Cronos: Programa Infanto~ |
2019 M
x alropoiitana Ashabilaciin Cronos Lidg. Advlettente 9“.’I 60 § 102.320.760
TOTAL 208 165 1a s 187.588.060]
TOTAL 2019 80, 60 $ 102.320.760)|
TOTAL CONVENIO 265 170 L 289,908,920

CUARTO: DEL PRECIO

El monto total del contrato para los anos 2018 y 2019 ascendera a la cantidad de
$289.908.820.-

Las partes dejan constancia que los precios de ¢ada unidad de mes de plan de
tratamiento, son los siguientes:

PLAN AMBULATORIO PLAN RESIDENCIAL

INTENSIVO INFANTO .
ADOLESGENTE INFANTO ADOLE‘SCENTE

|
$ 612.498 $ 786.599|

El precio anteriormente indicado podra ser reajustado en diciembrle de 2018 y comenzara a
regir en el mes de enero de 2019. La cuantia de dicho reajustt? serd fijada en la época
indicada previamente, teniendo como factores referenciales el reajuste que experimente el
indice de Precios al Consumidor de los UGltimos doce me!ses y la disponibilidad

presupuestaria de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector Publico del afo
correspondiente. Los reajustes seran notificados a la Entidad una! vez totalmente tramitado
el acto administrativo que los aprueba. \

|
Con todo, los recursos gue el Servicio Nacional para la Preven:cién y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, destinara por cada unlidad de mes de plan de
tratamiento, estaran sujetos a lo que establezca la Ley de Presupuesto para el Sector
Publico para el respectivo ano, reservandose este Servicio la facultad de ajustar el nimero

de meses de planes adjudicados mediante resolucién fundada.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

La unidad de compra del presente contrato es un mes de plan de tratamiento. Un
mes de plan de tratamiento corresponde a un mes en que una persona con consumo
problematico de alcohol y/u otras drogas, participa de un plan de tratamiento y

rehabilitacién que contempla un conjunio de intervenciones y prestaciones




recomendadas, asociadas ai cumplimiento de los objetivos terapéuticos del mismo,
de acuerdo al proceso terapéutico en que se encuentra.

Estas son las siguientes:

- Consulta médica

- Consulta psiquiatrica

- Consulta de salud mental {individual y familiar)

~ Intervencion psicosocial de grupo

- Consulta psicolégica

- Psicoterapia individual

- Psicoterapia de grupo

- Psicodiagnoéstico (incluye aplicacion de test psicoldgicos, cuando corresponda)
- Visita domiciliaria.

Un mes de plan tratamiento considera ademas la realizaciéon de los exdmenes de
laboratorio que se requieran y la entrega de medicamentos, cuando corresponda.

Las prestaciones antes sefialadas, deben encontrarse debidamente registradas en el
Sistema de Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT) y en la Ficha Clinica.
Ambos registros deben ser exactamente coincidentes y permanecer actualizados.

Considerando que la Ficha Clinica es el documento en el cual se registra la historia
clinica de la persona y su proceso de tratamiento, debe registrarse, ademas de lo
mencionado, toda aquella informacion que sea sefialada en la normativa vigente
pertinente.

Se debera proporcionar a los usuarios/as, todas las intervenciones que se requieran
de acuerdo a las necesidades del nifno, nifa y/o adolescente, resguardando que las
mismas se desarrollen con la calidad adecuada para alcanzar los objetivos
terapéuticos acordados. Lo anterior, sin exigir al usuario y/o su familia algun tipo de
pago por las atenciones otorgadas, medicamentos o examenes que le sean
indicados.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole
0 bien se requiera la realizacidon de prestaciones no cubiertas en este contrato, la
persona en traitamiento debera ser derivada mediante interconsulta a un
establecimiento del Sistema Nacional de Servicios de Salud, 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 la persona ¢ su familia opte por esta
alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcién. Para todos los
efectos, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol no cubrird ni financiard atenciones o prestaciones que no estén
expresamente consideradas en los términos de referencia.

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 capacitaciéon y cuidado de éste, asi
como instalaciones adecuadas, mantencion de éstas y equipamiento suficiente.

Modalidad de planes de tratamiento contratados:

El tratamiento sera otorgado en este Programa a través de dos modalidades:



a) Plan Ambulatorio Intensivo Infantoadolescente (PAI IA)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resolutivo, de moderada a alta
intensidad y complejidad, que se realiza de manera ambulatf!:tria, orientado al logro de
objetivos terapéuticos y dirigido a nifios, nifias yfo adolescentels, que presentan consumo
problematico de alcohol y/u otras drogas, con compromiso b:iopsicosocial moderado a
severo, con o sin comorbilidad psiquiatrica, la que -de existir- esta compensada

Esta alternativa de tratamiento debe ser cercana, oportuna y adecuada a las necesidades

|
de cada persona, por lo que debe trabajar en terreno, donde habitan y se desenvuelven
los usuarios.

La duracion del proceso terapéutico, para alcanzar los ob}etlvos y metas propuestas, es
variable. En base a la experiencia, se estima una duracion de alrededor de 8 meses,
cuando el perfil es de menor complejidad, y de hasta 24 Meses en los casos mas
complejos. No obstante, lo anterior, estos plazos son aprox:imados, pues no existen
tiempo exactos, lo anterior para evitar que la intervencion se tlransforme en una meta a
lograr en si misma y deje de lado las necesidades de las personas. Por ello, es muy
relevante que, cada 3 meses, se evallie el proceso terapéutico (l:Ie cada usuario o usuaria,
de manera de corregir la intervencién si no se han alcanzadtlJ los logros esperados, o
evaluar la mantencidn de ellos.

Adicionalmente, el tiempo en que un nifio, nifa o0 adolescente|demora en establecer un
vinculo de confianza con un equipo terapéutico, que pueda llevar a producir un vinculo

terapéutico, es variable, por lo que el rango de duracion del tratamiento no puede
establecerse a priori.

b) Plan Residencial infantoadolescente (PR |A)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resollutivo, de alta intensidad y
complejidad, que se desarrolla de manera residencial, orientado al logro de los objetivos
terapéuticos, dirigido a nifios, nifas yfo adolescentes due presentan consumo
problematico de alcohol yfu otras drogas, compromiso biopsic:osocial severo, con o sin
comorbilidad psiquiatrica, la que de existir, esta compensada y familia u otros
significativos que en la actualidad presentan una capacidad de contencién disminuida,,
donde puede existir consumo perjudicial de alcohol y otras drogas, trafico de sustancias u
otras situaciones que imposibiliten temporalmente mantener la abstinencia y los avances
terapéuticos en el contexto ambulatorio.

Este plan proporciona cuidados terapéuticos de 24 horas, co:|1 una permanencia en el
centro variable, segin la etapa del tratamiento en el que se encuentre. Considera una

jornada terapéutica de 5-8 horas aproximadas cada dia, en las
los permisos de fin de semana u otros, todo esto de acuerdo a
usuariofa.

Se espera que el tratamiento se realice basicamente en modalid
la duracién de la modalidad residencial debera permitir alcanzar
en el menor tiempo posible. De manera de continuar trabajandol
hasta completar el tratamiento.

Ambas modalidades deben considerar:

gue se debe contemplar
las necesidades de cada

ad ambulatoria por lo que
fos objetivos establecidos
0s en un plan ambulatorio

En la elaboracién del plan de tratamiento individual (PTI

) se deben considerar las

. . | ’
necesidades, recursos, etapa evolutiva en que se encuentra, género, contexto




cultural y social, etc., ademas de las actividades y rutinas que realizan, de manera
que éstas sean complementarias y un apoyo al tratamiento.

lLas intervenciones deben considerar el trabajo terapéutico con los familiares y/o
adultos significativos de los usuarios/as, considerandolo'un factor clave en el proceso
de integracion de éstos.

« Para asegurar la consecucién de los logros terapéuticos y en virtud del PTI, la
intervencién terapéutica debe considerar intervenciones en terreno y en el
contexto de! nifio, nifa o adolescente, incluyendo a su familia y/u otros
significativos.

« 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.

e Estas modalidades deben integrarse a la red o redes socio sanitarias
correspondientes, de manera de permitir a la persona recibir fodas las
intervenciones que requiera y asti mismo evitar la sobre intervencion o duplicidad
de acciones. Es relevante en este sentido, la coordinacién y articulacién en una
misma red con otros programas de tratamiento del consumo de drogas, asi como
respecto de otras instancias locales que enriquezcan el proceso de desarrolio
integral y la integracion social de los nifios, nifias y/o adolescentes en intervencion.

Es relevante destacar que, mientras mayor sea el compromiso biopsicosocial del nino,
nifia o adolescente, mayor trabajo en red y coordinacién con ofras instituciones, que
pueden o no estar ya trabajando con ellos (residencias protegidas, equipos especializados
o delegados SENAME, entre otros), de manera de contribuir a la solucién de aquellos
otros problemas que presentan los usuarios y de los que un programa de tratamiento por
consumo problematico de sustancias no puede hacerse responsable. Es decir, el equipo
terapéutico proveera una intervencion de tratamiento integral, que sera complementaria e
integrada a la que realiza el equipo o red psicosocial.

Para la ejecucion de los servicios, es necesario que se haga, durante el tratamiento, una
diferenciacién de roles entre los distintos equipos que puedan estar interviniendo,
apuntando a la gestién complementaria de acciones y estrategias de alto impacto,
dependiendo de la etapa en que se encuentre el nifo, nifia y/o adolescente. Ello,
determinara la intensidad y frecuencia de las intervenciones por parte de cada uno de los
equipos.

SEXTO: CONTENIDO TECNICO - CLINICO

1. Prestaciones

La Entidad debera ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion
contratados de acuerdo a la distribucion que se indica en el presente contrato.

La Entidad proporcionard a los beneficiarios, todas y cualquiera de las prestaciones
que incluye los planes de tratamiento adjudicados, sin exigir al usuario algan tipo de
pago por las atenciones que le seran otorgadas.



El tipo de intervenciones y su frecuencia incluidas en |un mes de plan de
tratamiento, se desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el
proceso de tratamiento y rehabilitacion, con el propdsito t!je lograr los objetivos
terapéuticos, de acuerdo a las caracteristicas v necesidelldes de las personas

usuarias.

Dichas intervenciones se encuentran sefialadas en los términos de referencia, y son
las siguientes:

- consulta médica

- consulta psiquiatrica

- consulta de salud mental (individual y familiar)

- intervencidn psicosocial de grupo

- consulta psicoldgica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagndstico (incluye aplicacién de test si corresponde)
- visita domiciliaria

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidlamente registradas en
el Sistema de Informacién y Gestidn de Tratamiento (SISTRAT) y en la ficha clinica,

e . |
las cuales deben ser exactamente coincidentes y actualizadas.

Considera ademas la realizacidon de examenes de laboratori¢ que se requieran y la
entrega de medicamentos si corresponde.

En el caso de existir complicaciones meédicas, psiquiatricas o de cualguier otra
indole o bien se requiera la realizacién de prestaciones no Clljbiertas en el presente
contrato [a persona en tratamiento debera ser derivada medilante interconsulta a un
establecimiento del Servicio de Salud respectivo, debiendo Eonstar copia de dicho
documento en la respectiva ficha clinica o, 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 que explicite esta |opci6n. Para todos los
efectos, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitgcién del Consumo de
Drogas y Alcohol no cubrird ni financiard atenciones o prestaciones que no estén

expresamente sehaladas en el presente contrato.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cuall se registra la historia
clinica de una persona y de su proceso de atencién, debe registrarse, ademas de lo

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 instrumenp obligatorio que tiene
como finalidad la integracion de la informacién necesr?\ria para el proceso
terapéutico de cada persona usuaria, considerando el registro de la historia clinica y

de todo el proceso de atencidn. La ficha clinica de cada p:ersona en tratamiento
debe contener toda aquella informacion sefialada en esta y otras normativas

vigentes, asi como:




Identificacion actualizada del paciente: nombre completo, ndmero vy tipo de
documento de identificacion: 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 atencién de salud y sisiema de
salud al que pertenece.

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

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

Diagnéstico Integral que considera diagndstico de trastorno por consumo de
sustancias, que incluye categorias diagndsticas y patrén de consumo, trastornos
comérbidos, anamnesis, evaluacidn de! estado de salud mental y fisica, desarrolio
psicoemocional, situacion familiar y/o de otros significativos, grupo de pares,
necesidades de integracion, dimensién motivacional, entre otros aspectos
relevantes, que son analizados e integrados de manera comprensiva.

Plan de Tratamiento Individualizado, su evaluacién y actualizaciones de manera
periddica (con un plazo no superior a tres meses).

Examenes meédicos, procedimientos, prescripcién y control de medicamentos.

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

Decisiones adoptadas por el paciente o respecto de su atencién, tales como
consentimientos informados, rechazos de tratamientos, solicitud de alta voluntaria,
altas administrativas y requerimientos vinculados a sus convicciones religiosas,
étnicas o culturales, si corresponde.

Consentimiento Informado (Cl).

“Contrato terapéutico”.

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

Se deben incluir los informes de derivacion a otro programa, informes a tribunales u
otras instituciones e informe de Egreso, segln corresponda.

3. Equipo de Tratamiento y Organizacion Técnica

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

l.os profesionales, no profesionaies y técnicos comprometidos en las propuestas
técnicas, deberan cumplir, exciusivamente respecto de los beneficiarios de SENDA,
con el nimero de horas indicadas inicialmente, y deber4 sujetarse estrictamente de
acuerdo a los ndmeros 9.4 y 9.7 de los términos de referencia.
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Se deja expresa constancia que conforme al nudmero 9|.8 de los términos de
referencia, las actividades de supervision estaran orientadasl, entre ofras funciones,

a velar por el cumplimiento de lo indicado en el parrafo anterjor.

Dadas las exigencias y la complejidad del perfil de la poblacion atendida en este
Programa, la entidad debe contar con un equipo técnico profesional en condiciones
de realizar una intervencion especializada y adecuada a las necesidades de las
personas usuarias. La seleccién del recurso humano debe|considerar, entre otras
variables, la formacién y experiencia en tratamiento por consumo problematico de
alcohol y otras drogas y en intervencién con nifios, nifas y/o adolescenies
(considerando variable del desarrollo).

La contratista debe cautelar y garantizar que los recursos humanos contratados
tengan [a formacion, especializacién y perfil idoneo para frabajar con la poblacion
destinataria, en la modalidad que corresponda.

En consideracion del alto impacto del vinculo terapéutilco en los procesos y
resultados del tratamiento, se espera que la coniratista promueva practicas
laborales vinculadas a tipo de contrato, remuneraciones; capacitaciones, entre
otras, que favorezcan la estabilidad y mantencién del recurso humano especializado
disponible.

Se considera ademas necesaria la implementacioén de un programa de autocuidado,
que dé cuenta de estrategias a nivel individual, de eqmpo y organizacional, asi
como también, la planificacion y ejecucién de un programa de formacién que integre

|
procesos de actualizacion técnica y desarroilo de competencias en los equipos.

La contratista debe garantizar Ia interdisciplinariedad vy el trlabajo integral, evitando
la fragmentacion de la intervencion, a través de la mcorporacmn de profesionales de

las distintas disciplinas y la mantencién de instancias de reunién clinica que
permitan Jla discusion y andlisis de casos y la transfe'renma de enfoques y
conocimientos entre los distintos integrantes, fortaleciendo: la accién conjunta de
manera coherente. El equipo ademas debe contar con urila organizacién 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, en}endiendo éstos como
instrumentos que definen de manera clara y operativa los p|rocedimientos reglas y
actuar frente a situaciones especificas. L.os protocolos incluyen la definicion de la

temética a procedimentar, los criterios de definicién, asf como claramente las

secuencias de las acciones, los responsables, efc. Sel incluyen entre otros:

Protocolo de Rescate, Protocolo de Manejo de Crisis y/o Descompensaciones de

Cuadro Clinico, Manejo de Riesgo Suicida, Protocolo pailra el Manejo de ViH,
Protocolo de Manejo de Situaciones de Vulneracion de Derlechos, de Derivacién a
Unidad de Hospitalizacion de Cuidados Intensivos en Psilquiatria (Ex Unidad de
Corta Estadia), de Complementariedad, de Catastrofes, M&llnejo de Enfermedades
Infecto Contagiosas {por ejemplo, TBC) u otros necesarios para el centro y equipo.

Se sugiere la revision y/o adscripcion personalizada de| protocolos, normas vy
procedimientos disponibles, por ejemplo, en MINSAL, SENAME, ONEMI u otros.
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4 Sistemas de Evaluacién y Monitoreo

La contratista debe contribuir a la promocién de una cuitura de evaluacién y mejora
continua de la calidad de los servicios, resguardando la participacion del equipo
profesional en instancias de capacitacion y asesoria, de manera de integrar
metodologias de evaluacién de procesos y resultados terapéuticos al trabajo del
equipo. En ese marco, se sitda el Sistema de Monitoreo de Resultados, mecanismo
de recoleccion y analisis de la informacion proveniente del Sistema de Informacion y
Gestion de Tratamiento (SISTRAT), que los equipos profesionales deben instalar,
conocer y utilizar de manera periddica, con la finalidad de obtener indicadores de
resultados que apoyen la toma de decisiones orientadas a la mejora continua de la
calidad.

El equipo de tratamiento, 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 mantencién de
indicadores, en formato establecido por SENDA, que serd entregado por las
respectivas Direcciones Regionales. La Entidad deberd velar por que el centro
correspondiente, 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 informacion del periodo 5 de febrero al
30 de junio de 2018.

- 20 de enero de 2018, que dé cuenta de la informacion del periodo 5 de febrero al
20 de diciembre de 2018.

- 30 de julio de 2019, que dé cuenta de la informacion del periodo 1 de enero al 30
de junio de 2019.

5. Condiciones de infraestructura e implementacién

Asi como las rutinas, las relaciones y el vinculo establecido entre los nifios, nifias y
adolescentes y sus familias con el equipo de tratamiento forman parte del proceso
de intervencion, también la infraestructura debe ser entendida en el mismo sentido.
Por tanto, el inmueble donde se ejecutard 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 deberd contar con, entre otras, las
siguientes caracteristicas:

a) Instalaciones sanitarias en buen estado de conservacién y de operacién.

b) Servicios higiénicos que cumplen con condiciones higiénicas y sanitarias.

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

d) Calefaccion/ventilacion segura para usuarios y equipo.

e) Dormitorios con equipamiento con condiciones adecuadas para la estadia

de los usuarios en el caso de los programas residenciales (cléset y veladores).
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f) Cocina con las condiciones higiénicas y sanitarias a?ecuadas.

g) Muros, pisos y cielos en buen estado de conservacion y mantencion.

h) Libre de deficiencias en la infragstructura que representen posibles riesgos
para usuarios y/o equipo.

i}Senaléticas de seguridad.

j)Espacios al aire libre en buen estade de mantencion|y con condiciones de
seguridad.

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

6.~ Coordinacion intersectorial

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requielhre la intervencién en el
tratamiento del consumo problematico de alcohol y otras drogas, la Entidad debera

ser participe de la red de centros de tratamiento de la jurisdiccion del Servicio de

Salud correspondiente, estar participando de manera activall en reuniones formales
de red de alcohol y drogas y/o de salud mental u otras analogas, estar en
coordinacion con la red de salud general, segun el funcion:amiento del sistema de
derivacion y contra derivacion correspondiente, con el propdsitc de facilitar la
atencidon y resolutividad de problemas de salud asc:Jciados, el acceso a
oportunidades de apoyo a la integracion social y la continuidad de la atencién y

cuidados en salud de las personas usuarias.

Asi mismo, deberan formar parie de las redes vinculladas a la infancia vy
adolescencia, esto es, con organismos colaboradores de Sli—ZNAME (de proteccion y
justicia juvenil), centros de administracién directa de SENAME, equipos de terapia

multisistémica, equipos del Programa 24 horas, entre otros.

Para l1a gjecucion de los servicios, es necesario que se haga}, durante el tratamiento,
una diferenciacion de roles entre [os distintos equiplos que puedan estar
interviniendo, apuntando a la gestion complementaria de acciones y estrategias de
alio impacto, dependiendo de la etapa en que se encu:entre el nine, nifa y/o
adolescente. Ello determinara la intensidad y frecuencia de las intervenciones por
parie de cada uno de los equipos. Lo anterior se hace a|parir del diagnoéstico y
elaboracion del plan individual de tratamiento integral e integrado que se construird
y ejecutara promoviendo l[a participacién activa del usuario o usuaria y su familia,
conjugando las necesidades de intervencidn detectadas por los equipos y evitando

la sobre intervencion.

7.- Gestion de Calidad

Otro aspecto central en el desarrollo de los programas de triatamiento es la Gestion
de Calidad cuyo objetivo central es desarrollar progresivawente una cultura 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 gestidn del programa de tratamlento contratado. Se debe

relevar la importancia de la calidad y la gestion de la calidad en los procesos de
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intervencidn en el ambito de la salud, lo que implica acoger un mandato de caracter
ético. La intervencién sanitaria realizada por el equipo de tratamiento demanda que
éste reconozca al sujeto tanto en su vulnerabilidad como respecto de sus recursos y
potencialidades y exige la busqueda 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’1. La
intervencién centrada en las personas no puede hacerse sin mediar la reflexion
critica de la organizacion respecto de qué es lo bueno, lo 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, satisfaccién usuaria,
seguridad, comodidad/confort, por las cuales debera velar el prestador.

En este sentido, la gestion de calidad en salud ha sido definida como un conjunto
de acciones sistematizadas y continias destinadas a prevenir y/o resolver
oportunamente, problemas o situaciones que impidan otorgar el mayor beneficio
posible o que incrementen riesgos de los usuarios2. Dentro de estas acciones, se
enfatizan la evaluacién, monitoreo, disefo, desarrollo y cambio organizacional,
como herramientas de los equipos para el mejor cumplimiento de su misién y
objetivos.

La gestion 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 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 continua3, 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 evolucién. Y
este criterioc se aplica tanto a las personas, como a las organizaciones y sus
actividades.

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

- Gestion general del programa (programa terapéutico, organizacién de [a atencion,
sistemas de registro clinicos, flujograma de atencion, procedimientos de referencia
y contrareferencia, entre otros).

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

2 Manual para el proceso de evaluacidn de la calidad de atencién en salud mental. Minsal (2007).

3 http:/fwww.conductitlan.net/psicologia_organizacionalfla_mejora_continua.pdf
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- Integracion de enfoques pertinentes a las necesidades de |

a 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
institucional.

individual, de equipo e

- Estrategias de trabajo en red, complementariedad e integracion de la intervencion.

- Conceptos y estrategias de intervenciones especializadas para poblacion con

vuineracion de derechos.

- Integracién de la perspectiva de derechos de Ios usuarios
gjercicio.

- Satisfaccidn usuaria.

y orientaciones para su

- Aquellos elementos de gestion del programa que inciden en la intervencion:

infragstructura, conformacién del equipo, protocolos y pr
analisis de datos, entre otros.

- Otros.

Asi mismo, se debe incorporar el conjunto de normas éticas

conducta profesional y humana, en el marco del respeto a lo
personas y la especial proteccién de las poblaciones mas vu

ocedimientos, registro y

0 morales que rigen la
S derechos de todas las
Inerables.

La normativa vigente incorpora algunos elementos que buscan regular la relacion

entre las personas usuarias y los equipos de salud. En esta

otras, las siguientes leyes y sus reglamentos; Ley 20.084 (I

Penal Adolescente), ey 20.584 (Ley de Deberes y Derech

[inea se incluyen, entre
ey de Responsabilidad
0s de las Perscnas en

Relacién con Acciones Vinculadas a su Atencion en Salud), Ley 19.628 (sobre la
Proteccion de la Vida Privada), Ley 20.422 (sobre Igualde:ld de Oportunidades e
Inclusién Social de Personas con Discapacidad), Ley 20.609 (sobre Medidas

Contra la Discriminacion), Convencion Internacional de los Derechos de Ninos,

Ninas y Adolescentes y otros; todo esto sumado a los
particulares definidos desde disciplinas biopsicosociales,
general de accidén para los diversos actores que se vincul

codigos deontoldgicos
que definen un marco
an en el espacio de la

intervencién en salud.

El contratista debe prestar especial atencion a las siguiente§ situaciones, las que, a
la luz del desarrollo de la dimensién ética y las normativias legales, constituyen
conductas o acciones éticamente cuestionables y Iegalmer}te punibles algunas de
ellas, en tanto riesgo o abierta vulneracién de los principios que sustentan los

Derechos Humanos, tales como:

Discriminacion de personas por condicién de género, juridica, etnia, problemas de

salud, econémicos u otros.

Establecimiento de transacciones comerciales entre integranies del equipo y

: : e,
personas usuarias del programa de tratamiento y rehabilitacion.
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Establecimiento de relaciones que impliquen abuso de poder y/o que desvirtde ia
relacién 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 ia persona
usuaria.

Utilizacion de estrategias éticamente cuestionables tales como chantaje,
amedrentamiento, manipulacion o coaccidon con la finalidad de obtener el
consentimiento de la persona usuaria.

En el marco de la gestidn de la calidad de los programas de tratamiento de alcohol
y otras drogas, SENDA ha incorporado la asesoria, que se entendera como un
proceso continuo de acompafamiento al equipo tratante, que consiste en brindar
orientacion y apoyo mediante la sugerencia y/o la entrega de informacidn 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 Ia
atencion brindada a las personas usuarias, de acuerdo a sus necesidades y
recursos.

SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

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

B) Se deja expresa constancia que la entidad, respecto de los profesionales o
técnicos que participen en el otorgamiento de los servicios que se contratan, y cuyas
funciones involucren una relacién directa y habitual con mencres de edad, debera
dar estricto cumplimiento a las disposiciones de la Ley 20.594, que crea
inhabilidades para condenados por delitos contra menores y establece registro de
dichas inhabilidades, en especial lo dispuesto en su articulo 2, que introduce
modificaciones al Decreto Ley N° 645, de 1925, sobre el Registro General de
Condenas.

Las partes dejan constancia que la entidad present6 declaracién jurada en la cual
declara que la entidad ha revisado en el registro de Inhabilidades para trabajar con
menores de edad del Registro Civil e identificacién de Chile, a todos los trabajadores
senalados en la propuesta técnica presentada, y que no se encuentran inhabilitados
para trabajar con menores de edad.

C) En consideracidn al servicio requerido y definido en este contrato, la entidad
debera contar, al dia de inicio de la ejecucién de los servicios, con Ia
implementacion 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.
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Para lo anterior, SENDA podra, desde la suscripcién del presente contrato, visitar los
centros de tratamiento para velar por el cumplimiento de las condiciones del parrafo

anterior.
OCTAVO: COORDINACION INTERSECTORIAL

En consideracién a la especificidad del tratamiento
adolescentes, el SENDA ha establecido un trabajo de co
con Ministerio de Salud, SENAME, Ministerio de Justicia
facilitar el trabajo articulado.

para nifEs, ninas y
ordinacion intersectorial
entre otros, dirigido a

Para facilitar lo anterior, SENDA podra celebrar convenios con los mencionados
érganos del Estado, para facilitar procesos de coordinacion, asesoria, transferencia
de competencias, evaluacion, supervisidn, monitoreo, asf co:mo también, el desarrollo
de protocolos y otros documentos que sirvan de orieptacic’)n a los diferentes
intervinientes involucrados en Ia intervencién con los nifigs, nifas y adolescentes.
Estos convenios y los documentos que de éstos emanen, \no podran desnaturalizar

los servicios contratados

NOVENO: CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES LABORALES

La Entidad debera, dentro de los primeros 15 dias habiles de cada mes, y durante

la toda vigencia del presente 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 certi;ficado de antecedentes
laborales y previsionales emitido por la Direccién del Tralbajo 0 cualquier medio
iddneo que garantice la veracidad del monto y estado de cumplimiento.

La falta de entrega de dicho certificado dentro del plazo de 1
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Alcohol para la aplicacién de multas u otras sanciones ¢
namero 10 de los términos de referencia.

En caso de que la entidad registre saldos insolutos

5 dias habiles faculta al
Consumo de Drogas y
que procedan segun el

de remuneraciones ©

cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores, debera acreditar

que la totalidad de las obligaciones adeudadas se encuen

:tran pagadas dentro de

los 30 dias siguientes, contados desde el vencimiento del plazo de entrega del

certificado senalado precedentemente, presentando ante e

la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alg

pago respedctivo.

Servicio Nacional para
zohol el comprobante de

En ningdn caso el cumplimiento de esta obligacién implicara subcontratacién en los

términos del articulo 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
tratamiento con el financiamiento del Servicio Naciona

&t se prestan planes de

para la Prevencién y

Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol y del Gobierno de Chile, el que sera

entregado a la entidad.
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La placa identificadora, se elaborard por SENDA, de acuerdo al disefio propuesto y
visado por la Unidad de imagen del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, el que
se hara llegar por [a contraparte técnica a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol.

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
inclusion de su logo institucional y, 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 difusion radiales y/o
audiovisuales, debera sefalarse 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 Atencién de Salud, la entidad debera contar
con un sistema de registro y respuesta escrita de los reclamos realizados por los
usuarios.

Como complemento de lo anterior, la entidad debera, ademéas 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
Direccidn Regional correspondiente a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria del Servicio Nacional para la Prevencién 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 la
entidad, particularmente respecto al nimero de horas semanales ofrecidas por fos
distintos profesionales o técnicos, la entidad, durante la ejecucién de los servicios
debera llevar un registro de ellas.

El instrumento 0 mecanismo elegido por la entidad, 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

La 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 atencion de salud, cuyo contenido sera esta determinado
mediante resolucién del Ministro de Salud.

5.- Deber de informacion
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Si durante la ejecucion del presente contrato la entidad s
ejemplo cambios en el nombre o la razén social, represen

funcionamiento; renovaciéon o modificaciones en la Resoluc
otro dato o hecho relevante para la ejecucion del servicio, d

de la ocurrencia de ese hecho, dentro de los 20 dias habile

El incumplimiento se abordara conforme a la letra h} del
referencia, en relacion a la cldusula décimo octava del prese

DECIMO PRIMERO: PAGO

SENDA pagard al prestador ios meses de planes de tratam

Iufre cambios, como por
tante legal, direccidn de
6n sanitaria, o cualquier
ebera informar a SENDA
s de acaecido el hecho.
N°2 de los términos de

nte contrato.

iento y rehabilitacion por

mes de plan de tratamiento y rehabilitacion efectivamente otergado.

Sin perjuicio de la descripcion realizada en los términos

contrato, respecto a los servicios requeridos, se entende|

tratamiento y rehabilitacién valido para pago, cuando se

de referencia y en este
ra por mes de plan de
cumpla con el registro

mensual en el Sistema de Gestién de Tratamiento (SISTRAT) de las prestaciones
mencionadas en el N° 1.1 de los términos de referencia, en relacién a la clausula
quinta del presente contrato.

Con todo, excepcionalmente, y en consideracion a las complejidades propias de los
servicios requeridos, una vez realizado el pago, SENDA pod:ré requerir informacion
respecto de la efectiva realizacién 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 elntidad mediante oficio?,
informacién sobre la eJecucmn de meses de planes de tratamiento determinados,

indicando el codigo de usuario, y el mes o0 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 sollcngda acompanando las
justificaciones que acrediten la efectiva realizacién del mes de plan de tratamiento

pagado.

Si la entidad responde fuera de plazo, o la informacién ren

acreditar la efectiva realizacién de un mes de plan de trat

nitida no es idénea para
amiento, y siempre que

SENDA cuente con antecedentes que permitan inferir fundadamente que el mes de

ptan de tratamiento pagado no fue efectivamente prestado,

la entidad reintegrara el

monto pagado por SENDA, dentro del plazo maximo de 3|0 dias habiles contados
desde la notificacion del acto administrativo que asi lo dispone o del que resuelve, en

su caso, el Recurso de Reposicion presentado.

No obstante, si Ja entidad no procede al reintegro de los recursos, SENDA estara
facultado para deducir el monto, a su arbitrio, del valor de |cualguiera de los pagos
que corresponda efectuar, o hacer efectiva la garantll’a de fiel y oportuno
cumplimiento de contrato, 1o 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

notificacion del oficio que informa el cobro al prestador.

Todo lo anterior es sin perjuicio de las causales de término anticipado y multas
sefaladas en la clausula décimo octava, si concurriesen [0s presupuestos para ello.

1Homologuese la forma de notificacion, a lo indicado en el nimero 2, de la clausula décimo octava de este
contrato respecto al procedimiento de aplicacidon de multas
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El pago a la entidad de las prestaciones contratadas se realizara mensualmente y se
hara efectivo s6lo una vez que SENDA, a través de la Direccién Nacional o Regional,
segun corresponda, haya recibido la respectiva factura y su documentacién 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 deberdn ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion de! Consumo de Drogas y Alcohol 0 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 Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, instruya a futuro. El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol no pagard facturas que no se encuentren
debidamente extendidas, que presenten enmiendas o estén incompletas,
procediéndose a la devolucién 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 depdsito o transferencia se realizara directamente a la cuenta corriente
bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefale el prestador, si éste asf lo ha solicitado
0, en su defecto, se emitira 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 la Direccién Regional de
Senda que corresponda, si asi se solicita.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas 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 Rehabilitacién de!
Consumo de Drogas y Alcohol, pagard mensualmente el monto de los meses de
planes de tratamiento que efectivamente fueron realizados por cada entidad por linea
de Servicio, considerando el tope méaximo mensual sefialado en la cldusula 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 contratados.

Conforme a este proceso, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, pagard a la entidad los meses de planes
de tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el correspondiente perfodo
por sobre los maximos mensuales, pero bajo el maximo acumulado al perfodo 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 contratar registre saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los Gltimos dos afios, los primeros estados de pago
producto del presente contrato deberan ser destinados al pago de dichas
obligaciones, debiendo la empresa acreditar que la totalidad de las obligaciones se
encuentran liquidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucién original del
presente contrato, con un maximo de seis meses.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién dei Consumo de Drogas vy
Alcohol exigird 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
dard derecho a dar por terminado el presente contrato, pudiendo llamarse a una
nueva licitacidn en la cual éste no podré participar.
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Adicionalmente, la entidad debera, durante la ejecucion del contrato, informar el
monto y estado de cumplimiento de las obligaciones Iaboralles y previsionales que le
corresponden con sus trabajadores, mediante certificados emitldos por la Direccion

del Trabajo o cualquier medio idéneo que garantice la veracidad de dicho monto y el
estado de cumplimiento de las mismas.

Finalmente, los pagos solo podran hacerse efectivos una vez que se encuenire
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el presente contrato y contra
entrega por parte de la entidad de las facturas correspondiente, y la demas
documentacion 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 afnos
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 andlisis técnico de la informacién, estard a d1$p0$|0|0n de la entidad
el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) software en linea,
con plataforma estable, que estara a disposicién de la entldad para el registro de la
informacidn requerida.

A un maximo de 2 profesionales de cada centro de tratamlento se le asignaran ung
clave de acceso al sistema, las cuales deberdn ser mtralnsfer:bles 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 y SOIICItaI’ 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 electrdnico 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 sistema
Rut de nuevo Profesional con clave a sistema

Mail personal de nuevo Profesional con clave a sistema

aoow

La entidad se obliga a ingresar los datos correspondientes en la Fichas existentes en
el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) o aquellas que sean
incorporadas durante e! periodo de vigencia del convenio. Es fundamental el registro
oportuno de la informacién, dado que estas Fichas tienen como objetivo contar con
una informacién 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 Uitimo dfa del mes en que se‘otorgue efectivamente la
prestacién del servicio, con un plazo maximo de ingreso hasta el primer dia del mes
siguiente a aquel en que se ejecutaron las atenciones, dia que se considerara de
cierre de sistema.
Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes de tratamiento ejecutados
durante el mes de diciembre de 2018 deberan registrarse en el Sistema de
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Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT), hasta el dia 20 de diciembre de
2018, considerados dias de cierre del sistema en esos meses especificos. Sin
perjuicio de lo anterior, la entidad debera continuar ejecutando hasta el 31 de
diciembre, las prestaciones requeridas conforme a las necesidades de las personas
tratadas.

En el evento de cualquier dificuitad 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 Gltimo dia habil antes del
cierre del sistema.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del contrato, la entidad debera
proporcionar al Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol toda la informacion que éste le requiera, estando facultado para
efectuar visitas al centro de tratamiento, debiendo déarsele las facilidades del caso de
acuerdo a lo senalado en los nimeros anteriores. Con todo, lo anterior debera
hacerse siempre con el debido respeto a lo dispuesto en la Ley N° 19.628 y la Ley
20.584, sobre proteccién de la vida privada, y en cualquier otra norma legal que
regule el caracter secreto o reservado de Ia 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 oportuna
implementacion.

DECIMO TERCERO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

La entidad, conforme a lo establecido en este contrato, deberé 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 presente
contrato la continuidad de las condiciones del equipo profesional, técnico y no
profesional propuesto, considerando: la mantencién de horas profesionales, técnicas
y no profesionales, la multidisciplinariedad y la experiencia del recurso humano,
Incluyendo al Coordinador técnico del programa de tratamiento.

a) Vacancia definitiva

Si por cualquier motivo, dejare de prestar servicios definitivamente algin integrante
del equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del centro de
tratamiento®, 1a entidad debera informar a Senda de la vacancia del cargo.

Para lo anterior, la entidad deberéa comunicar, al Encargado de Tratamiento de la
Direccion Regional correspondiente, 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 los términos de referencia)

® 8in perjuicio de las obligaciones reglamentarias, particularmente [o dispuesto en el Decreto N° 4 del afo
2008, del Ministerio de Salud.
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Cargo

Titulo académico, cuando corresponda

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

Fecha de Cese de funciones

f. Mecamsmo de suplencia® hasta la autorizacion

©coo o

Posteriormente, la entidad debera informar al encargado de tratamiento de la
Direccion Regional mediante correc electrénico y dentro|de 20 dias habiles de
ocurrida la vacancia, el nuevo profesional o técnico que acumlra el cargo vacante.
Para estos efectos, debera completar el formulario correspondlente (Anexo 8 de los
términos de referencia) y adjuntar Curriculum Vitae, Certlflcado de titulo y certificado
emitido por el Registro Civil respecto del Registro de persopas con prohlblcmn para
trabajar con menores de edad. Sélo en caso de psiquiatra se exigira ademas el

certificado de especializacién.

En un plazo no superior a 20 dias corridos, la Direccion 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 técnica, 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 case de requerir mayores
antecedentes, Senda comunicara al prestador de esta decision, indicando el plazo
con que contara el centro de tratamienio para complementar los antecedentes ©
proponer a un nuevo profesional o técnico.

En caso de no cumplir la entidad 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 o

indicado en la clausula décimo octava del presente contrato.

b) Vacancia temporal

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

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

Cargo

Titulo académico

Nombre del Profesional o técnico
Numero de horas

Fecha de ausencias

Pao0oc®

SEl Mecanismo de suplencia debe comprenderse como la forma en que el centro de tratamiento mitigard el
impacto técnico a los usuarios, estableciendo el medio por el cual se ejecularan 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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f, Mecanismo de suplencia

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

Con todo, la vacancia temporal o definitiva deberé corresponder a una situacién de
excepcidn 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 las sanciones
de la clausula décimo octava del presente contrato.

DECIMO CUARTO: SUPERVISION DE LOS SERVICIOS

El 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 podrd este Servicio realizar
supervisiones técnicas, financieras, administrativa o de cualguier tipo.

Supervision de cumplimiento de contratos

Esta supervision tendra como objetivo cautelar la adecuada ejecucion de los
servicios contratados, cautelando un correcto manejo o utilizacién de los recursos
entregados, a fin de proveer a los beneficiarios de los programas de tratamiento un
servicio de calidad.

La mencionada supervision y control se efectuara con la periodicidad determinada
por el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas
y Alcohol, sin perjuicio de lo cual, podran igualmente realizarse visitas
extraordinarias, a los centros ejecutores en convenio.

Asesoria, Supervision y Evaluaciéon Técnica

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

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

SENDA, a objeto de velar por el correcto funcionamiento de los servicios
contratados, podra realizar modificaciones en los S|stemas de registros de
prestaciones vigentes o introducir otras mejoras © adecuacaones tecnoldgicas que
permitan cautelar la adecuada ejecucion de los programas de tratamiento. Estas
modificaciones, mejoras o adecuaciones seran informadas a las entidades
gjecutoras, las que deberan implementarlas de forma adecuada, veraz, eficiente y
oportuna.

DECIMO QUINTO: MODIFICACION DEL CONTRATO

Si con posterioridad a la suscripcion del presente contrato, el Servicio Nacional para
la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas 3'( Alcohol, o La Entidad,
requieren realizar modificaciones al contrato suscrito, se ;evaluaré y propondra la
eventual modificacién del mismo, la que, en ningln caso, podra exceder el 30% del

precio originalmente pactado.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar 10s servicios
contratados.

Todas las modificaciones de contrato deberan ser autonzadas por el Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion 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 cambio del personal del
Centro de Tratamiento, el que deberd ser abordado conforme clausula décimo
tercera del presente contrato.

DECIMO SEXTO: REASIGNACIONES

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

Los periodos en que el Servicio evaluara el nivel de e;ecucnon de los meses de
planes de tratamiento respectivos de cada plan, serd en los meses de julio de 2018,
y enero de 2019.

Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucion, y por razones que no
le son imputables, no ha cumplido la entidad con realizar|el 100% del nimero de
meses de planes de tratamiento respectivos, definido en la linea de servicio
contratada, durante el periodo evaluado, se podra modlﬂcar et contrato 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 rr?ensuales contratados, y

consecuentemente, el monto del mismo contrato, sin que ello implique la aplicacion
de multas contempladas en el presente contrato.
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La disminucién mencionada considerarda 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 ano en curso, disminuyendo dicho porcentaje.

Asimismo, si producto de dicha evaluacién, la Entidad a la referida fecha presentare
una ejecuciéon 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 nimero de
meses planes de tratamiento anuales y mensuales contratados correspondiente al
ano 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 reasignacion y el periodo de evaluacion se realizaran segun el
cuadro que a continuacion se detalla:

Reasignacion Periodo a evaluar
JULIO 2018 febrero-junio de 2018
ENERO 2019 Julio-diciembre de 2018

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

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 ejecucion esperado al periodo evaluado, de los
meses de planes de tratamiento respectivos de cada plan, definido en la 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 la 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 ejecucién del presente
contrato estard sujeta a lo que establezca la ley de presupuesto para el sector
publico correspondiente a dichos afios, reservandose este Servicio la facultad de
requerir modificaciones a los convenios suscritos con las entidades.

DECIMOQ 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
multas, CRONOS LTDA present6 una Pdéliza de seguros, emitida por Aseguradora
Porvenir, identificada con el N® 01-23-005958, de fecha 29 de enero de 2018, por el
monto de 541 UF, correspondiente a un valor mayor al 5% del total del contrato,
tomada a favor del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién para el
Consumo de Drogas y Alcohol, con una vigencia hasta el 01 de octubre de 2019,,
para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, asf
como tambien las obligaciones laborales y previsionales de con sus trabajadores y
multas, para la linea de servicio N° 23.

26



DECIMO OCTAVO: SANCIONES

En caso de incumplimiento de las obligaciones contrafdas en el presente contrato, en
los términos de referencia, u otro instrumento vinculante para la ejecucién del
servicio contratado, el Servicio Nacional para la Prevenmon y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol podra sancionar a la entldad en los términos que a

continuacién se indican:

1. Amonestaciones:

Por amonestacidon debe entenderse la advertencia que se|realiza a la entidad, en
virtud de la cual se le representa un hecho refido con la fiel|ejecucion del contrato, y
donde se le insta a la enmienda de la conducia, conmlnandolo con la advertencia de
una sancién mayor en el evento de reincidir o incurrir nuevamente en otra conducta o
hecho susceptible de ser amonestado.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion 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 cumplimiento tardio, con un maximo de § dias hablles desde el vencimiento
de los plazos, a lo establecido en la clausula décimo tercera del presente contrato
sobre "Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”.

b) Falta de congruencia en la cantidad de prestaciones reglstradas en el sistema
informatico SISTRAT vy en la ficha clinica del usuario, suernpre que la diferencia entre
ambos instrumentos no supere el 25% del nimero total de reglstros y que de aquella
falta de congruencia no derive un pago injustificado en beneficio de la Entidad.

¢) Falta de coincidencia entre la informacién registrada en el Sistema informatico

SISTRAT, vy los datos del usuario, particularmente re—spe-c:to| 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 a la entidad medlame oficio los hechos que
originan la amonestacién, solicitando ademas, informar respecto de las medidas
correctivas de la infraccién 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. Tambien podra realizarse la notificacion
mediante correo electrénico dirigido a la casilla de correo electronlco indicada por la
entidad en su 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, acompanando
todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un caso fortuito o
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fuerza mayor o que demuestren fehacientemente que no ha tenido responsabilidad
en los hechos que originan la amonestacién, o que desvirtien los antecedentes
analizados por el SENDA.

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

En el oficio de amonestacién, SENDA podra requerir ademas informacién de la
entidad en torno a una o mas cuestiones que se ventilen en dicha comunicacién.
Dicha informacion debera ser dirigida, conjunta o separadamente con los descargos
al oficio de amonestacion, mediante oficio dirigido al jefe(a) de Divisién Programatica,
en el mismo plazo dispuesto para evacuar los descargos al oficio de amonestacién.
En caso de incumplimiento en la entrega de la informacién 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 reiteracién en el incumplimiento de entrega de la informacion
requerida dara lugar a la infraccion sefalada en la letra e) del ndmero, 2 de la
clausula décimo octava del presente contrato.

2. Multas

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién 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

a) 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 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.

b} Faita 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 ia Entidad: 10
Unidades de Fomento por cada vez que el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol advierta la infraccién.

c) Dar cumplimiento tardio, después de 5 dias habiles luego de vencido el plazo
ordinario, a las obligaciones contenidas en la cldusula décimo tercera del presente
contrato, sobre “Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”. 5 Unidades de
Fomento por cada vez que se verifique esta circunstancia.
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d) No comunicar a SENDA las modificaciones en
habiéndolas comunicado, estas no fueran aprobadas por el

el Recurso Humano, o
Servicio, todo lo anterior,

de acuerdo a lo establecido en la clausula décimo tercera del presente contrato sobre
“Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”. 10 Unldades de Fomento por

cada vez que se verifique esta circunstancia.

€) No dar cumplimiento a la entrega de informacion so

licitada por SENDA en &l

marco de un procedimiento de amonestacion: 5 Unidades de Fomento por cada vez

que se verifique esta circunstancia. Con todo, SENDA pod|

la entrega de la informacion.

f)

Haber incurrido dos o mas veces, durante la ejec|

ra insistir nuevamente en

ucion 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

g} Incumplimiento de las normas legales, reglamentar

ias y administrativas que

rigen el convenio: 10 Unidades de Fomento por cada ocasion en que el Servicio

Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consun
verifique la infraccion.

no de Drogas y Alcohol

h)
cada ocasion que el Servicio Nacional para la Prevenc
Consumo de Drogas y Alcohol verifique la infraccion.

i)Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones r
informatico SISTRAT vy en la ficha clinica del usuario, de
derive un cobro injustificado a SENDA en beneficio de la
que a continuacion se sefalan:

1. En caso de haberse percibido dicho pago

debera reintegrar el total del monto pagado injustificadar

Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Umdades de Fomento por

ion y Rehabilitacién del

|egistradas en el sistema
un modo tal que de ella

|
Entidad, en los términos

injustificado, la Entidad

|nente y, adicionalmente,

sufrira el cobro de una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.

. En caso de no haberse alcanzado a percibir
la Entidad sufrira el cobro de una multa equivalente al 30%

j}Practicas que interfieran con el adecuado desarrolio del

Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nac

y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol verifique

Con todo, el monto maximo de las multas aplicadas, no po

monto total del contrato. En caso de llegar al monto antes

dicho pago injustificado,
del total de dicho monto.

proceso terapéutico. 20
sional para la Prevencion
a infraccion.

dra exceder del 30% del
indicado, SENDA podra

poner término anticipado al contrato, de acuerdo a la letra j), del nimero 3 de la

cldusula décimo octava del presente contrato
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Procedimiento de aplicacién de multag

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

Las notificaciones que se efectlen a la entidad en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse
los plazos a partir del tercer dia después de 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 efeciuar sus descargos ante el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol, acomparniando todos
los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un caso fortuito o fuerza
mayor o que demuestren fehacientemente que no ha tenido responsabilidad en los
hechos que originan las multas o que desvirtlen los antecedentes analizados por el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion dei Consumo de Drogas y
Alcohol.

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

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
multa.

Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohol
dispondra de diez dias habiles, contados desde la recepcién de los descargos, para
resolver, sea rechazandolos ¢ acogiéndolos, total o parciaimente, dictandose la
pertinente resolucién por parte del Servicio Nacional para la Prevencidn 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 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 notificacién 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. Si la entidad no presenta recurso de reposicidn
dentro del plazo indicado, la multa quedara firme.

La entidad podra pagar la multa voluntariamente en un plazo de 30 dias corridos
desde notificada la resolucién. No obstante, si el proveedor no paga directamente la
mutta, 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
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efectiva la garantfa 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 Ia infraccién sin esperar la termlnamon del procedimiento
administrativo. En este caso, el monto de la U.F. serd calculado al dia en que se
realiza el pago, y sera un reconocimiento tacito de la multa.

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

La aplicacién de alguna de estas multas no impide que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol pueda poner término
anticipado al contrato si se configuran las causales pre\nstas en el nimero 10.3 de
los términos de referencia en relacién al ndmero 3 de la clausula décimo octava del

presente contrato.

3. Término Anticipado del contrato

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

a) Revocaciéon o ausencia de la autorizacion sanitaria de la entidad, cuando
corresponda.
b) Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones

r 3 " | u
contraidas por la entidad, por ejemplo, aquellas que ponglan en riesgo el oportuno
otorgamiento de los meses de planes de tratamiento convenidos, en términos tales

que el beneﬂcnano del plan de tratamiento de que se trate| no reciba el tratamlento

C) Si 1a entidad que al momento de contratar regist%aba saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con squ:, actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los dos dltimos dos anos y, no dio cumplimiento a la
obligacion 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

presente contrato.

d) No entregar a SENDA, transcurridos 45 dias habiles, 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 Iabo:rales y previsionales que
le corresponden al prestador con sus trabajadores durante la ejecucién del contrato,

de acuerdo al nimero 9.3 de los términos de referencia.

e} Haberse aplicado 2 o0 mas multas, en razon de la letra i) del nimero 2 de la
clausula décimo octava del presente contrato.

T Efectuar cobros improcedentes a uno ¢ mas| usuarios financiados por
el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol.
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Q) No presentar nueva garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato,
segun corresponda.

h) St 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 gjecucion del contrato.

i)No presentar a SENDA la autorizacién sanitaria pendiente - sin restricciones de
edad respecto de los servicios requendos —cuando corresponda, segun lo indicado
parrafo final de la letra a) del nimero 5.2 de los términos de referencia

J)En el evento que las multas aplicadas a la entidad por SENDA, fueren iguales al
30% del monto total del contrato, seguln lo establecido en el nlimero 2 de la clausula
décimo octava del presente contrato.

Kk} Falta de veracidad de la informacidn presentada por la entidad durante e
proceso de licitacion en particular, aquella que fue especialmente considerada en la
evaluacion de la propuesta.

I} Si se dictare respecto de la entidad, resolucién de liquidacién en un Procedimiento
Concursal de Liquidaciéon 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.

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

n) Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.

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

p) Por exigirlo el interés publico 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 aplicacidon de término anticipado

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion del término anticipado por
este Servicio, el Jefe(a) de la Divisién Programética de SENDA le comunicard al
contratista, mediante oficio, los hechos que originan el término anticipado parcial o
total del contrato.

Las notificaciones que se efectden al contratista en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida a su domicilio, comenzando a contarse
los plazos a partir del tercer dia después de recibida en la oficina de correos que
corresponda.
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El contratista dispondra de diez dias habiles contados desde que se le haya

notificado el referido oficio, para efectuar sus des%:argos ante SENDA,

acompanando todos ios antecedentes y pruebas que acreqiten la existencia de un
caso fortuito o fuerza mayor © que demuestren fehacienterlnente que no ha tenido
responsabilidad en los hechos que originan el término anticipado o que desvirtlien

los antecedentes analizados por el Servicio Nacional |para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo sqﬁalado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procedera al ténpino anticipado total o
parcial, dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio Nacional para ia

Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del

Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del IConsumo de Drogas vy

Alcohol dispondra de diez dias habiles, contados desdtla la recepcién de los
descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolc?s, total o parcialmente,
dictandose la pertinente resolucidén por parte del Servicio Nacional para la

Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y AIcoh'oI.

En las dos situaciones previstas anteriormente, el contratista podra presentar
recurso de reposicién ante el Jefe Superior del Servicio, d|entro de los cinco dias
habiles contados desde la notificacién de la resolucion ‘que se recurre, quien
dispondra por su parte de diez dias hdbiles, contados desde la recepcion del
recurso, para resolver si [o acoge total o parcialmente. Si el‘contratista no presenta

recurso de reposicion dentro del plazo indicado, la sancidn quedara firme.

En caso de verificarse alguna de las causales senaladas, etl Servicio Nacional para
la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, podra, ademas,
solicitar judicialmente la indemnizacién de perjuicios |que corresponda, de

conformidad a las reglas generales del derecho coman.

En todos aquellos casos en que el término anticipado de ccl)ntrato se disponga por
causa imputable al proveedor, el Servicio Nacional [?ara la Prevencion vy
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol hara efectiva la garantia de fiel

cumplimiento de contrato.

Con todo, en aguellos casos en que el termino anticipado dPTl convenio se produzca
por alguna de la causal prevista en las letras a) y b), el Jer‘e Superior del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumci) de Drogas vy Alcohol,
antes de dictar y notificar el acto administrativo que disponga el termino anticipado

del contrato, podrd - atendida la gravedad de las circu:nstancias acontecidas-
ordenar mediante resolucién, que el contratista suspenda los servicios que se
encuentra otorgando, caso en que este Servicio Nacional so!lo debera pagar por los
servicios que efectivamente se hayan alcanzado a prestar heilsta esa fecha.
o :

El contratista, cuyo contrato termine anticipadamente,! debera realizar las
prestaciones adecuadas a las necesidades de las personas!eh-'tratamiento hasta la
fecha decretada de término del mismo, ademas de realizar la derivacién asistida, de

. . . | .. _
cada caso, al centro de tratamiento que continuara la atencion, acompanando un
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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 suspensién de los servicios ordenada por el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, en el marco de lo indicado en este nimero de los términos de referencia, la
obligacién dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la fecha de la
indicada suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, el contratista cuyo 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 segin
corresponda.

DECIMO NOVENO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Rodrigo Gomez Gasion y Fabian Lopez Varon, consta en el Acta de
constitucion de la entidad, de fecha 19 de julio de 2017, protocolizada ante el Notario
publico Andres Rieutord Alvarado, con fecha 19 de julio de 2017.

La representacion con la que comparece don Marco Marquez Poblete, como Director
Nacional (s) del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol, consta en el Decreto N° 1680, de 26 de julio de 2017, del
Ministerio del Interior y Seguridad Publica.

VIGESIMO: JURISDICCION

Las partes se someten a la jurisdiccidén 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.

Firman: Rodrigo Gomez Gasion. Representante Legal. Cronos LTDA. Fabian Lopez
Varon. Representante Legal. Cronos LTDA Marco Marquez Poblete, Director Nacional (s)
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol,
SENDA.

ANOTESE, REFRENDESE, TOME
EN EL PORTAL

AZ%%:OMUNiQUESE Y PUBLIQUESE
ME OPUBLICO.CL
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SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILIT
DE DROGAS Y ALCOHOL
(05-09-01)

CERTIFICADO DE IMPUTACION Y DISPONIBILIDADES

CERTIFICADO N°
FECHA

'ACION DEL CONSUMO

PRESUPUESTARIAS

68
09-02-2018

i
De acuerdo con la ley N° 21.053, del afio 2018 y mediante el documento, certifico que existe

disponibilidad presupuestaria para el rubro de gasto que se indica,
compromiso a tramitar en el presente documento adjunto.

IDENTIFICACION DEL DOCUMENTO QUE SE REFRENDA
TIPO Resolucion
No 17
Autoriza Trato Directo y aprueba
contratos de Prestacidn de Servicios
entre el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del
DETALLE Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA
y Cronos lLtda., para la compra de
meses de planes de tratamiento para
nifios, nifas y/o adolescentes con
consumo problematico de drogas vy
alcohol.
REFRENDACION
IMPUTACION
PRESUPUESTARIA 24.03.001
Tipo de Financiamiento APORTE FISCAL
Presupuesto Vigente 43.752.221.000
Comprometido 31.309.170.926
Presente Documento
Resolucién Exenta 187.588.060 _
Saldo Disponibl 12.255.462.014| 50Ty |
o Disponible % 5; /;\/\ ;-é_%;
; 2 fmgy oY
pr Y
' agup

5-1210

FABJOLA RIVAS SUAREZ

JEFA DE FINANZAS (S)

con ello se podra financiar el




s SENDA
Minlsterio dal intarier
ySeguridad Pibllcs

Gobferng de Chile

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 CRONOS LTDA PARA LA
COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA NINOS, NINAS Y/O
ADOLESCENTES CON CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS Y ALCOHOL

En Santiago de Chile, a 5 de febrero de 2018, entre el Serivicio Nacional para [a
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, en
adelante indistintamente ‘el Servicio” o "SENDA”, RiUT N® 61.980.170-9,
representado su Director Nacional (s), don Marco Marlquez Poblete, ambos
domiciliados en Agustinas n® 1235, piso 2°, comuna y cmdad de Santiago, por una
parte, y CRONOS LTDA, RUT 76.766.229-7, en adelante "La Entidad”, representada
por Rodrigo Gomez (Gasion y Fabian Lopez Varén, ambos domiciliados en calle
Bombero Gabriel Lima Millan 1663-1669, San Ramon, Santlago por la otfra, se ha

convenido en lo siguiente:
PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES:

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

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funmone's sefialadas en la Ley N°
20.502, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar c'onvenlos con entidades
publicas o privadas destinados a otorgar fratamiento y rehabllltar a personas afectadas

por la drogadiccién y el alcoholismo.

Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de [o dispuésto en la Ley N° 19.886
de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y F|’restacic'm de Servicios y
su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, se licité pablicamente a través del portal www. mercadopubllco cl, con el ID
662237-8-LR17, la contratacién del servicio objeto del presente convenio.



En el referido proceso de licitacion, mediante fa Resolucién |[Exenta N° 635, de 2 de
junio de 2017, de este Servicio, se adjudicé la propuesta publica, y se declararon
desiertas, entre otras, la linea de servicio N° 23. Con todo, siendo indispensable para
SENDA, cubrir las necesidades de tratamiento correspondiente a la referida linea de
servicio, se ha resuelto confratar con la entidad- medlante el procedlmlento de
contratacion directa- la compra de meses de planes de tratamlento para nifios, nifias
y/o adolescentes 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 vy,
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 porello.

La Entidad, por su parte, acepta la labor encomendada en Iols términos referidos y se

obliga a ejecutaria en la forma y condiciones que se estipulan en los documentos que
a continuacién se indican:

1.- En lo pertinente, los términos de referencia, que corlresponden a las Bases
Administrativas y Técnicas de Propuesta Pdblica para contratar la compra de meses
de planes de fratamiento para nifos, nifias y/o adolescentes con consumo
problemético de drogas y alcohol, para el Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA| aprobadas mediante la
Resolucion N° 61, de 28 de febrero de 2017, de este Servicio,. En adelante e

indistintamente “términos de referencia”, |

2.- La nueva Propuesta Técnica presentada por “La Entidad”, |para contratar la compra
de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo
problemitico de drogas y alcohol, presentadas para la linea de servicio N° 23.

3.- Las preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta publica
correspondiente al ID N° 662237-8-LR17.

4.- En la Resolucién Exenta N° 635 de 2 de junio de 201;7, de este Servicio, que

Adjudica la propuesta publica, y declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de
servicios correspondientes al ID N° 662237-8-LR17.

SEGUNDO: DE LA APROBACION DEL CONTRATO Y!EJECUCION DE LOS
SERVICIOS ,

El presente contrato, deberd 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 lios numeros 1.6y 7.6 de

los términos de referencia, por razones de buen servicio, se plodré comenzar a prestar
|
|



desde la celebracién del presente contrato, y con anterioridad a la total tramitacién del
mismo.

El plazo de ejecucién del servicio se extendera desde la fecha de celebracion del
presente contrato y hasta el 30 de junio de 2019. Durante |este periodo, la entidad
deberd, a iravés de los establecimientos de su dependencia, realizar la actividad

correspondiente a la linea de servicio, seglin 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 planes de tratamiento,
que se sefialan a continuacion:

ANEXOD
de actividad p [das anualoa (en moeas de planeaypemsl'_l
apa | Ls | megion Prosiador Establecimiento PALIA PRIA Tm‘“';:;:‘;""“‘"
. Socledad de Tratamuiento y Cmnos: Pregrama Infanto- ]
208 [ 23 [ Metwpitana Rehabilitacin Cronos Lids. 2ol 185 no s 167.565.050
- Sociedad da Tratamuiento y Cronos! Progama nfanto-
w9 23 | Metropaiitana Rehabilitacién Cronog Ltdy., Atlolesconte au| 80 $ 102.320.760
TOTAL 2018 18\5i 110 5 187.588.060]
TOTAL 2019' a0 | &0 5 102,320,760
TOTAL CONVEM!O | 255;' 170 3 289.908.820

CUARTO: DEL PRECIO

El monto total del contrato para los afios 2018 y 2019 ascendera a la cantidad de
$289.908.820.- |

Las partes dejan constancia que los precios de cada unidad de mes de plan de
tratamiento, son los siguientes:

PLAN AMBULATORIO PLAN RESIDENGIAL
INTENSIVO INFANTO | (e 7O ADOLESCENTE
ADOLESCENTE
$ 612.408 $ 786.599
|

El precio anteriormente indicado podra ser reajustado en diciembre de 2018 y comenzara a
regir en el mes de enero de 2019. La cuantia de dicho reajustej, sera fijada en la época

indicada previamente, teniendo como factores referenciales el ree;ajuste que experimente el
Indice de Precios al Consumidor de los Lltimos doce meses y la dis;laonibilidad presupuestaria
de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector Publico del aﬁo correspondiente. Los
reajustes seran notificados a la Entidad una vez totalmente framitado el acto administrativo

que los aprueba. |



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

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

La unidad de compra del presente contrato es un mes de plan de tratamiento. Un mes
de plan de tratamiento corresponde a un mes en que una persona con cConsumo
problematico de alcohol y/u ofras drogas, participa de un plan de tratamiento y
rehabilitacibn que contempla un conjunto de intervenciones y prestaciones
recomendadas, asociadas al cumplimiento de los objetivos terapéuticos def mismo, de

acuerdo al proceso terapéutico en que se encuentra. |

Estas son las siguientes:

- Consulta médica

- Consulta psiquiatrica

- Consulta de salud mental (individual y familiar)
- Intervencioén psicosocial de grupo i
- Consulta psicoldgica
- Psicoterapia individual .
- Psicoterapia de grupo i
- Psicodiagnéstico (incluye aplicacion de test psicolégicos, cuando corresponda)
- Visita domiciliaria.

Un mes de plan tratamiento considera ademas la reallzamon de los examenes de
laboratorio que se requieran y fa entrega de medicamentos, cuando corresponda.

Las prestaciones antes sefialadas, deben encontrarse debidamente registradas en el
Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRA|T) y en la Ficha Clinica.
Ambos registros deben ser exactamente coincidentes y permanecer actualizados.

Considerando que la Ficha Clinica es el documento en el cual se registra la historia
clinica de la persona y su proceso de fratamiento, debe reglstrarse ademas de lo
mencionado, toda aquella informacion que sea senalada en la normativa vigente
pertinente. !

Se debera proporcionar a los usuarios/as, todas las intervenciones que se requieran
de acuerdo a las necesidades del nifio, nifia y/o adolescente, resguardando que las
mismas se desarrollen con la calidad adecuada para;alcanzar los objetivos
terapéuticos acordados. Lo anterior, sin exigir al usuario yh:n| su familia algun tipo de
pago por las atenciones otorgadas, medicamentos o examenes que le sean indicados.
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En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas 0 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 Sistema Nacional de Servicios de Salud,! 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 la persona o |s.u familia opte por esta
alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcion. Para fodos los
efectos, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol no cubrira ni financiara atenciones o prestaciones que no estén

expresamente consideradas en los términos de referencia.

Se debe considerar, ademas, en la ejecucion de los planes de Itratamien’to, los recursos
que permitan contar con un equipo de tratamiento adecuado al ndmero de planes
contratados, con procesos que faciliten la capacitacion y cuidado de éste, asi como

instalaciones adecuadas, mantencién de éstas y equipamiento suficiente.

Modalidad de planes de tratamiento confratados:

Ei tratamiento sera otorgado en este Programa a través de dos modalidades:

ay Plan Ambulatorio {ntensivo Infantoadolescente (PAI 1A)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resoIlIJtivo, de moderada a alta
intensidad y complejidad, que se realiza de manera ambulatoria, orientado al logro de
objetivos terapéuticos y dirigido a nifios, nifias yfo adolescentes, gue presentan consumo
problematico de alcohol y/u otras drogas, con compromiso biqpsicosocia[- moderado a

severo, con 0 sin comorbilidad psiquiatrica, la que -de existir- esta‘ll compensada
Esta alternativa de tratamiento debe ser cercana, oportuna y adelcuada a las necesidades

de cada persona, por lo que debe trabajar en terreno, donde habltan y se desenvuelven los

usuarios, :

La duracién del proceso terapeutico, para alcanzar los objetivos& y metas propuestas, es

variable. En base a la experiencia, se estima una duracion de alredledor de 8 meses, cuando
el perfil es de menor complejidad, y de hasta 24 meses en los clasos mas complejos. No
abstante, lo anterior, esfos plazos son aproximados, pues no e?(isten tiempo exactos, lo

anterior para evitar que [a intervencién se transforme en una melta a lograr en si misma y
deje de lado las necesidades de las personas. Por ello, es muy relevante que, cada 3

meses, se evalle el proceso terapéutico de cada usuario o usuarlia de manera de cotregir
la intervencién si no se han alcanzado los logros esperados, o evaluar la mantencién de

elios.




Adicionalmente, el tiempo en que un nifio, nifia o adolescente (l:lemora en establecer un
vinculo de confianza con un equipo terapéutico, que pueda Ile\f'ar a producir un vinculo
terapéutico, es variable, por lo que el rango de duracién del tratamiento no puede

establecerse a priori.
b) Plan Residencial infantoadolescente (PR 1A)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resolutivo, de alta intensidad y
complejidad, que se desarrolla de manera residencial, orientado| al logro de los objetivos
terapéuticos, dirigido a nifios, nifias y/o adolescentes que presentan consumo problematico

de alcohol y/fu otras drogas, compromiso biopsicosocial severo:, con o sin comorbilidad
psiquiatrica, la que de existir, estd compensada, y familia u otros significativos que en la

actualidad presentan una capacidad de contencién disminuida,, donde puede existir

consumo perjudicial de alcohol y otras drogas, trafico de sustancialls u otras situaciones gue

imposibiliten temporaimente mantener la abstinencia vy los avénces terapéuticos en el

contexto ambulatorio, !
|

Este plan proporciona cuidados terapéuticos de 24 horas, con una|permanencia en el centro

variable, segun la etapa del tratamiento en el que se encuentre. Considera una jornada

R . . | .
terapéutica de 5-8 horas aproximadas cada dia, en las que se deb&la contemplar los permisos
de fin de semana u ofros, fodo esto de acuerdo a las necesidades de cada usuariofa.

Se espera que el tratamiento se realice basicamente en modalid:lad ambulatoria por lo que
la duracién de la modalidad residencial debera permitir alcanzar Ilos objetivos establecidos
en el menor tiempo posible. De manera de continuar trabajandolos en un plan ambulatorio

hasta completar el tratamiento.

Ambas modalidades deben considerar: |

¢ En la elaboracién del plan de tratamiento individual (PTI)| se deben considerar las
necesidades, recursos, etapa evolutiva en que se encuentra, género, contexto
cultural y social, etc., ademas de las actividades y rutinas| gue realizan, de manera

. . L
que éstas sean complementarias y un apoyo al tratamiento.

Las intervenciones deben considerar el frabajo terapéutico con los familiares y/o adultos

significativos de los usuarios/as, considerandolo un factor‘clave en el proceso de

integracion de éstos. !

» Para asegurar la consecucion de los logros terapéutico:s. y en virtud del PTI, la
intervencidn terapéutica debe considerar intervenciones en terreno y en e[ contexto

del nifio, nifa o adolescente, incluyendo a su familia y/u otlros significativos.
!




+ Eltipo 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.

» Estas modalidades deben integrarse a la red o |redes socio sanitarias

correspondientes, de manera de permitir a la perlsona recibir todas las
intervenciones que requiera y asi mismo evitar [a sobre intlervencién o duplicidad de
acciones. Es relevante en este sentido, la ¢coordinacion y alrticulacic'm en una misma

red con otros programas de tratamiento del consumo de dlrogas, asi como respecto

de ofras instancias locales que enriquezcan el proceso clie desarrollo integral y la

integracion social de los nifios, nifias y/o adolescentes en intervencién.

Es relevante destacar que, mientras mayor sea el compromiso biclpsicosocial del nifio, nifia
o adolescente, mayor trabajo en red y coordinacién ¢con ofras insltituciones, que pueden o
no estar ya trabajando con ellos (residencias protegidas, e't'quipos especializados o
delegados SENAME, entre otros), de manera de contribuir a la slolucic')n de aquellos otros
problemas que presentan fos usuarios y de los que un progr:ama de tratamiento por
consumo problematico de sustancias no puede hacerse responsable. Es decir, el equipo
terapéutico proveera una intervencién de fratamiento integral, qu'e serd complementaria e

integrada a la que realiza el equipo o red psicosocial.

Para la gjecucién de los servicios, es necesario que se haga, durante el tratamlento una
diferenciacién de roles entre los distintos equipos que pue:dan estar interviniendo,
apuntando a la gestion complementaria de acciones y estrategias de alto impacto,
dependiendo de la etapa en que se encuenire el nifo, niﬁ‘len y/o adolescente. Ello,
determinara la intensidad y frecuencia de las intervenciones por |palrte de cada uno de los

equipos.

SEXTO: CONTENIDO TECNICO - CLINICO

1. Prestaciones

La Entidad debera ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion
contratados de acuerdo a la distribucién que se indica en el presente contrato.

La Entidad proporcionara a los beneficiarios, todas y cualquiera de las prestaciones
que incluye los planes de tratamiento adjudicados, sin exigir al usuario algun fipo de
pago por las atenciones que le seran otorgadas.

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

Dichas intervenciones se encuentran sefialadas en los términos de referencia, y son
las siguientes:

- consulta médica

- consulta psiquiatrica

- consulta de salud mental (individual y familiar)

- intervencién psicosocial de grupo

- consulta psicoldgica

- psicoterapia individual

- psicoterapia de grupo

- psicodiagnostico (incluye aplicacion de test si corresponde)
- visita domiciliaria

Las prestaciones antes sefialadas deben encontrarse debidaﬁnente registradas en el
Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) iy en la ficha clinica, las

cuales deben ser exactamente coincidentes y actualizadas. ‘

Considera ademas la realizacién 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 ofra indole

o bien se requiera la realizacién de prestaciones no cubiertas :en el presente contrato

la persona en tratamiento deberd ser derivada medianie interconsulta a un

establecimiento del Servicio de Salud respectivo, dehiendo |ccmstar copia de dicho

documento en la respectiva ficha clinica o, en su defecto, seritrasladada a un centro
asistencial privado, siempre y cuando la persona o su familia qpte por esta alternativa
debiendo firmar un documento que explicite esta opcién. Pa{a todos los efectos, el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del (:Donsumo de Drogas y
Alcohol no cubrird ni financiara atenciones o prestaciones que no estén

expresamente senaladas en el presente confrato. !
1

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cuarl se regisira la historia
clinica de una persona y de su proceso de atencion, debe registrarse, ademas de lo

. . . ~ | . .
anterior, toda aquella informacién que sea sefialada en la normativa vigente.

2. Ficha Clinica




La ficha clinica es, de acuerdo a la Ley 20.584, e! instrumento obligatorio que tiene
como finalidad la integracion de la informacion necesaria para| el proceso terapéutico
de cada persona usuaria, considerando el registro de la histclvria clinica y de todo el
proceso de atencidn. La ficha clinica de cada persona en tratlamiento debe contener
toda aquella informacidn sefialada en esta y otras normativas|vigentes, asi como:

Identificaciéon actualizada del paciente: nombre completo, ntimero y tipo de
documento de identificacion: cédula de identidad, pasaporte,|u otro; sexo, fecha de
nacimiento, domicilio, teléfonos de contacto y/o correo electronico, ocupacién,
representante legal o apoderado para fines de su atencién lde salud y sistema de

salud al que pertenece.

Numero identificador de la ficha, fecha de su creacion, nolmbre o denominacion
completa del prestador respectivo, indicando cédula de identificacién nacional o rol

unico tributario, segtn corresponda.

Antecedentes vinculados a la derivacion, si corresponde| (entidad que deriva,
profesional derivante, motivos de la derivacidn, entre otros).

Diagnéstico Integral que considera diagndstico de trastolrno por consumo de
sustancias, que incluye categorias diagnésticas y patrén d(le consumo, trastornos
comérbidos, anamnesis, evaluacién del estado de salud mental y fisica, desarrollo
psicoemocional, situacién familiar y/o de otros signiﬂcati\lfos, grupo de pares,
necesidades de integracion, dimension motivacional, entre otr(l‘.s aspectos relevantes,

que son analizados e integrados de manera comprensiva. |

i
. - . . [ .
Plan de Tratamiento Individualizado, su evaluacién y actualizaciones de manera
periédica (con un plazo no superior a tres meses). ‘

Examenes médicos, procedimientos, prescripcién y control de medicamentos.

Registro cronolégico y fechado de todas Ilas atencionesl, de salud recibidas:
diagnéstico integral, consultas, evoluciones clinicas, indicaciones, procedimientos
diagnésticos y terapéuticos, resultados de examenes realiz:ados, interconsultas y
derivaciones, epicrisis y cualquier otra informacién clipica. Si se agregan

documentos, cada uno de ellos deberj llevar el nimero de la ﬁcha.

Decisiones adoptadas por el paciente o respecto de su iatencidn, tales como

|
consentimientos informados, rechazos de tratamientos, sohclltud de alta voluntaria,
altas administrativas y requerimientos vinculados a sus convicciones religiosas,

étnicas o culturales, si corresponde. |
Consentimiento Informado (CI). |

“Contrato terapéutico”.



- Otras autorizaciones que se requieran en el proceso, por |ejemplc:, respecto del
tratamiento de informacion sensible, de acuerdo a la Ley 19.628.

- Se deben incluir los informes de derivacién a otro programa, informes a tribunales u
otras instituciones e Informe de Egreso, segiin corresponda.

3. Equipo de Tratamiento y Organizacién Técnica

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

Los profesionales, no profesionales y técnicos comprometidos en las propuestas

técnicas, deberan cumplir, exclusivamente respecto de los be:neﬁciarios de SENDA,
con el numero de horas indicadas inicialmente, y debera sujetarse estrictamente de

acuerdo a los nmeros 9.4 y 9.7 de los términos de referencia.

Se deja expresa constancia que conforme al nimero 9.8 de los términos de
referencia, las actividades de supervision estaran orientadas, entre otras funciones,
a velar por el cumplimiento de lo indicado en el parrafo anterior.

Dadas las exigencias y la complejidad del perfil de la poblalcic'm atendida en este
Programa, la entidad debe contar con un equipo técnico profesional en condiciones
de realizar una intervencién especializada y adecuada a [EI:S necesidades de las
personas usuarias. La seleccién del recurso humano debe considerar, enire otras
variables, la formacién y experiencia en tratamiento por con:sumo problematico de

alcohol y otras drogas y en intervencién con nifios, niflas y/o adolescentes
(considerando variable del desarrollo).

La contratista debe cautelar y garantizar que los recursos humanos contratados
tengan la formacion, especializacion y perfil idéoneo para trabajar con la poblacién
destinataria, en la modalidad que corresponda.

En consideracién del alto impacto del vinculo terapéutico en |DS| procesos y resultados
del tratamiento, se espera que la contratista promueva préctica?s taborales vinculadas

a tipo de contrato, remuneraciones, capacitaciones, entre otras, que favorezcan la
estabilidad y mantencidn del recurso humano especializado disponible.

Se considera ademas necesaria la implementacién de un programa de autocuidado,
, . . . . . . | - - .

que dé cuenta de estrategias a nivel individual, de equipo y organizacional, asi como

también, la planificacién y ejecucién de un programa de formacién que integre

procesos de actualizacién técnica y desarrollo de competencias en los equipos.
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La contratista debe garantizar la interdisciplinariedad y el trabalujo integral, evitando la
fragmentacion de la intervencion, a través de la incorporacion de profesionales de las
distintas disciplinas y la mantencion de instancias de reunién clinica que permitan la
discusion 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 operl‘atiua, que permita una
adecuada delimitacién de funciones, favoreciendo la planificacidon conjunta y el

abordaje integrado de los casos.

El centro o programa debe contar con protocolos, enteTndiendo éstos como
instrumentos que definen de manera clara y operativa los procedimientos, reglas y

actuar frente a situaciones especificas. Los protocolos incluyen la definicion de la

tematica a procedimentar, los criterios de definicién, asi Icomo claramente las
secuencias de las acciones, los responsables, etc. Se incluyen entre otros: Protocolo

de Rescate, Protocolo de Manejo de Crisis y/o Descompe'nsaciones de Cuadro

Clinico, Manejo de Riesgo Suicida, Protocolo para el Manejo: de VIH, Protocolo de
Manejo de Situaciones de Vulneracién de Derechos, de D?rivacién a Unidad de
Hospitalizaciéon de Cuidados Intensivos en Psiquiatria (Ex Unigad de Corta Estadia),

de Complementariedad, de Catastrofes, Manejo de Elnfermedades Infecto
Contagiosas (por ejemplo, TBC) u otros necesarios para ell centro y equipo. Se
sugiere la revisibn ylo adscripcidn personalizada de grotocolos, normas y

procedimientos disponibles, por ejemplo, en MINSAL, SENAME, ONEMI u otros.

4 Sistemas de Evaluacién v Monitoreo

La contratista debe contribuir a la promocion de una cultura dle evaluacién y mejora
continua de la calidad de los servicios, resguardando la participacién dei equipo

profesional en instancias de capacitacion y asesoria, de| manera de integrar

metodologias de evaluacion de procesos y resultados terap';éuticos al trabajo del
equipo. En ese marco, se sitiia el Sistema de Monitoreo de R:esultados, mecanismo
de recoleccion y analisis de la informacion proveniente del Sis|tema de Informacion y
Gestion de Tratamiento (SISTRAT), que los equipos profesionales deben instalar,

conocer y utilizar de manera periédica, con [a finalidad de o'btener indicadores de
resultados que apoyen la toma de decisiones orientadas a lajmejora continua de la

calidad.
|

El equipo de tratamiento, debera realizar un monitorecla de sus resultados
terapeuticos, que incluye variables fales como tiempos de espera, retencion, tipo de
egreso, logro terapéutico, y una propuesta de mejoramiento y/o mantencién de
indicadores, en formato establecido por SENDA, que sera entregado por las
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respectivas Direcciones Regionales. La Entidad debera ve
correspondiente, remita la Ficha de Monitoreo de Resultados
regional de Senda, en los siguientes plazos:

- 30 de Julio de 2018, que dé cuenta de la informacion del per
de junio de 2018.

lar por que el centro
a la respectiva oficina

odo 5 de febrero al 30

- 20 de enero de 2019, que dé cuenta de la informacion del periodo 5 de febrero al

20 de diciembre de 2018,

- 30 de julio de 2019, que dé cuenta de la informacién del pe
de junio de 20189.

5. Condiciones de infraestructura e implementacién

riodo 1 de enero al 30

Asi como las rutinas, las relaciones y el vinculo establecido entre los nifios, nifias y

adolescentes y sus familias con el equipo de tratamiento forman parte del proceso de

intervencion, también la infraestructura debe ser entendida en
tanto, el inmueble donde se ejecutara el programa debe co

:el mismo sentido. Por

lntar 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 debera contar
siguientes caracteristicas:

a) Instalaciones sanitarias en buen estado de conservaci
b) Servicios higiénicos que cumplen con condiciones hig
c) Lugar seguro para el almacenamiento de medicamer

de primeros auxilios.
d)

e) Dormitorios con equipamiento con condiciones adecua
los usuarios en el caso de los programas residenciales {(closet

)

g)

h) Libre de deficiencias en la infraestructura que repres
para usuarios y/o equipo.

Muros, pisos y cielos en buen estado de conservacion

i)Senaléticas de seguridad.

Calefaccién/ventilacién segura para usuarios y equipo.

en

con, entre otras, las

6n y de operacion.
énicas y sanitarias.

tos, material clinico y

das para la estadia de
'y veladores).

Cocina con las condiciones higiénicas y sanitarias adecuadas.

y mantencién.

ten posibles riesgos
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{)Espacios al aire libre en buen estado de mantencién y, con condiciones de
seguridad.

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

6.- Coordinacion intersectorial

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requierer la intervencién en el
tratamiento del consumo problematico de alcohol y otras drogas, la Entidad debera

ser participe de la red de centros de fratamiento de la jurisdiccic’m del Servicio de
Salud correspondiente, estar participando de manera activa tlan reuniones formales
de red de alcohol y drogas y/o de salud mental u otras:'. analogas, estar en
coordinacién con la red de salud general, segin el funcionarlniento del sistema de
derivacion y contra derivacion correspondiente, con el propésito de facilitar la
atencién y resolutividad de problemas de salud asociados, el aEceso a oportunidades
de apoyo a la integracion social y la continuidad de la atencic':ln y cuidados en salud

. |
de las personas usuarias. |
i

Asi mismo, deberan formar parte de las redes vinculadas a la in:fancia y adolescencia,
esto es, con organismos colaboradores de SENAME (de proteccion y justicia juvenil),
centros de administracion directa de SENAME, equipos de terapia muitisistémica,

equipos del Programa 24 horas, entre otros. i

Para la ejecucion de los servicios, es necesario que se haga, t!:lurante el tratamiento,
una diferenciacion de roles entre los distintos equipos que puedan estar interviniendo,
apuntando a la gestion complementaria de acciones y estrattlagias de alto impacio,
dependiendo de la etapa en que se encuentre el nifio, niﬁa‘ yfo adolescente. Ello
determinara la intensidad y frecuencia de las intervenciones por parte de cada uno
de los equipos. Lo anterior se hace a partir del diagnédstico 5'; elaboracién del plan
individual de tratamiento integral e integrado que se c:onstruiré y ejecutara
promoviendo la participacién activa del usuario o usuaria y su familia, conjugando las
necesidades de intervencion detectadas por los equipos ‘y evitando la sobre

intervencion.

7.- Gestion de Calidad

Otro aspecto central en el desarrollo de los programas de tratlamiento es la Gestion
de Calidad cuyo objetivo central es desarrollar progresivamt?nte una cultura de la
calidad en los equipos de atencidén, a través de herramientas especificas que
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permitan revisar la propia practica, identificando los nudos critilcos y las fortalezas en
el funcionamiento y gestion del programa de tratamiento contr?tado. Se debe relevar
la importancia de la calidad y la gestién de la calidad en los procesos de intervencion

en el ambito de la salud, lo que implica acoger un mandatol de caracter ético. La

intervencion sanitaria realizada por el equipo de tratamiento demanda que éste
reconozca al sujeto tanio en su vulnerabilidad como respeé:to de sus recursos y
potencialidades y exige la busqueda de una atencion de excellencia: “la salud es una
de las condiciones mas importantes de la vida humana y un cor:nponente fundamental
de las posibilidades humanas que tenemos motivos para vaiorar’i. La intervencion

centrada en las personas no puede hacerse sin mediar la ‘reﬂexién critica de la
organizacion respecio de qué es lo bueno, lo justo y cudles son las estrategias,

metodologias y acciones especificas para su consecucian. }

La calidad se configura a pariir de un conjunto de dlmelnsmnes, entre ofras:
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 p'restador.

En este sentido, la gestion de calidad en salud ha sido deﬁnidell como un conjunto de
acciones sistematizadas y continuas destinadas a prevenir y/o resolver
oporiunamente, problemas o situaciones que impidan otorg'ar el mayor beneficio
posible o que incrementen riesgos de los usuarios2, Dentro :de estas acciones, se
enfatizan la evaluacion, monitoreo, diseno, desarrollo y cambio organizacional, como

herramientas de los equipos para el mejor cumplimiento de su misidn y objetivos.

La gestion entonces, permite incrementar la eficiencia y la calidlad de las prestaciones
otorgadas en el cenifro o programa de tratamiento; disminuilr la variabilidad de la
practica clinica; mejorar la efectividad y la eficiencia en la tor':"ta de decisiones; usar
los recursos en servicios con valor demostrado para la mejora de salud de las
personas e incorporar a los profesionales en [a gestion de los|recursos utilizados en

su propia practica para mejorar la efectividad de las decisiones; entre otros.

Un sistema de gestidn de calidad debe ser concebido en el marco del desarrolio de
procesos de mejora continua3, 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 [o sustentan. Estos

1 Sen, Amartya, /. Por qué Equidad en Salud?, Revista Panamericana de Salud Ptiblica, Vol. 11 N° 5-6,
Washington, Junio 2006,
2 Manual para el proceso de evaluacion de la calidad de atencidn en salud mental. Minsat (2007).
3 http:/hnwaw. conductitlan.net/psicologia_organizacionalla_mejora_continua,pdf
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procesos no son estaticos, sino mas bien son dindmicos, en (izonstante evolucion. Y
este criterio se aplica tanto a las personas, como a las organizaciones y sus

actividades.

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

- Gestion general del programa (programa terapéutico, organilzacién de la atencidn,
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 intervencidn individuales, fami[iares",, 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 esirategias de infervenciones especializadas para poblaciéon con
vulneracion de derechos.

- Integracién de la perspectiva de derechos de los usuarios y|orientaciones para su
ejercicio.

- Satisfaccion usuaria.

|
- Aqueilos elementos de gestion del programa que |n0|de|n en la intervencién:
infraestructura, conformacion del equipo, protocolos y procedimientos, registro y

analisis de datos, entre otros.

- Ofros. i
|

Asi mismo, se debe incorporar el conjunto de normas éticas (la morales que rigen la
conducta profesional y humana, en el marco del respeto a los iderechos de todas las

personas y la especial proteccién de las poblaciones mas vuln|erables.

La normativa vigente incorpora algunos elementos que busc::an regular la relacién
entre las personas usuarias y los equipos de salud. En esta Il'lnea se incluyen, entre
otras, las siguientes leyes y sus reglamentos: Ley 20.084 (Ley de Responsabilidad
Penal Adoiescente), Ley 20.584 (Ley de Deberes y Derechols de [as Personas en
Relacién con Acciones Vinculadas a su Atencidén en Salud), Ley 19.628 (sobre la

Proteccion de la Vida Privada), Ley 20.422 (sobre Igualdad de Oportunidades e
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Inclusion Social de Personas con Discapacidad), Ley 20.609 (‘sobre Medidas Contra
la Discriminacion), Convencién Internacional de los Derechos de Nifios, Nifias y
Adolescentes y otros; todo esfo sumado a los cédigos deohto]égicos particulares
definidos desde disciplinas biopsicosociales, que definen un m:arco general de accion
para los diversos actores que se vinculan en el espacio de la intervencion en salud.
El contratista debe prestar especial atencién a las siguientes situaciones, las que, a
la luz del desarrollo de la dimension ética y las normativals legales, constituyen
conductas o acciones éticamente cuestionables y Iega[mentle punibles algunas de
ellas, en tanto riesgo o abierta vulneracién de los prmmp[os que sustentan los
Derechos Humanos, tales como:

Discriminacion de personas por condicion de género, juridice
salud, econémicos u otros.

3, etnia, problemas de

rantes del
n.

Establecimiento de transacciones comerciales entre integ
personas usuarias del programa de tratamiento y rehabilitacié

equipo y

Establecimiento de relaciones que impliquen abuso de poder y/o que desvirtle la
relacion terapéutica entre integrantes del equipo y usuarios.

Practicas que vulneren la dignidad de las personas.

Uso de informacién confidencial levantada en el marco del pro|ceso terapéutico, para
fines distintos, sin el consentimiento libre, voluntaric e infoermado de la persona

usuaria,

Utilizacién de esfrategias eéticamente cuestionables ta[es como chantaje,
amedrentamiento, manipulacion © coaccién con Ia flnalldad de obtener el
consentimiento de la persona usuaria.

En el marco de la gestién de la calidad de los programas de fr
otras drogas, SENDA ha incorporado la asesoria, que se enten
continuo de acompanamiento al equipo tratante, que consiste

atamiento de alcohol y
dera como un proceso
en brindar orientacién

y apoyo mediante [a sugerencia y/o la entrega de informacior

1 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 dé manera participativa,
facilitando la deteccién de problemas, asi como el acompanamlento en la resolucion
de éstos, el reconocimiento y reforzamiento de actlwdadesl bien ejecutadas y la
propuesta de soluciones correctoras atingentes, cuando clorresponda, a fin de
contribuir al mejoramiento continuo de la calidad de la atencidon brindada a las

personas usuarias, de acuerdo a sus necesidades y recursos.
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SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

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

B) Se deja expresa constancia que la entidad, respecto de los profesionales o
técnicos que participen en el otorgamiento de los servicios qﬂe se contratan, y cuyas
funciones involucren una relacion directa y habitual con menores de edad, debera dar
estricto cumplimiento a las disposiciones de la Ley 20.594, quz-:-| crea inhabilidades para
condenados por delitos conira menores y establece registro de dichas inhabilidades,
en especial lo dispuesto en su articulo 2, que introduce modificaciones al Decreto Ley

N° 645, de 1925, sobre el Registro General de Condenas.

Las partes dejan constancia que la entidad presenté declaracion jurada en la cual
declara que la entidad ha revisado en el registro de Inhabllldades para trabajar con
menores de edad del Registro Civil e Identificacion de Chile, a todos los trabajadores
sefialados en la propuesta técnica presentada, y que no se encuentran inhabilitados
para trabajar con menores de edad.

C) En consideracién al servicio requerido y definido en este contrato, la entidad
debera contar, al dia de inicio de la ejecucién de los servicios, con la
implementacion y equipamiento adecuado del centro de tratlalmiento 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 los
centros de tratamiento para velar por el cumplimiento de las lcondiciones del parrafo
anterior.

OCTAVO: COORDINACION INTERSECTORIAL

En consideracion a la especificidad del tratamiento para nlnos, ninas y adolescentes,
el SENDA ha establecido un trabajo de coordinacién mtersectonal con Ministerio de
Salud, SENAME, Ministerio de Justicia, entre otros, dlrlg[do a facilitar el trabajo
articulado.

Para facilitar lo anterior, SENDA podra celebrar convenlos con los mencionados
organos del Estado, para facilitar procesos de coordinacién, asesoria, fransferencia de
competencias, evaluacion, supervisién, monitoreo, asi como también, el desarrollo de
protocolos y otros documentos que sirvan de orientacién a los Icliferentes intervinientes
involucrados en la intervencién con los nifios, nifias y adolescentes Estos convenios
y los documentos que de éstos emanen, no podran desnaturalizar los servicios

contratados
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NOVENO: CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES LABORALES

La Entidad debera, dentro de los primeros 15 dias habiles de cada mes, y durante la

toda vigencia del presente contrato, presentar a SENDA in
estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y

forme con el monto y
previsionales que le

corresponden con sus frabajadores, mediante de un certificado de antecedentes

laborales y previsionales emitido por la Direcciéon del Trab

ajo 0 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 Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y

Alcohol para la aplicacién de multas u otras sanciones que proc

10 de los términos de referencia.

En caso de que la entidad registre saldos insolutos de remuner.

edan segun el nimero

|alcicmes o colizaciones

de seguridad social con sus actuales trabajadores, debera acreditar que la tofalidad

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 Servicioc Nacional para la

Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol el comprobante de

pago respectivo.

En ninglin caso el cumplimiento de esta obligacion implicara

términos del articulo 183 A y siguientes del Cédigo del Trabajo.

DECIMO: OTRAS OBLIGACIONES
1.-Placa identificadora
La entidad debera instalar en dependencias del Centro

identificadora que sociabilice la circunstancia de que en é
tratamiento con el financiamiento del Servicio Nacional

Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol y del Gobier

entregado a la entidad.

|sul:vcontrataciéun en los

respectivo una placa
se prestan planes de
para la Prevencién y

|no de Chile, el que sera

La placa identificadora, se elaborara por SENDA, de acuerdb al disefio propuesto y
visado por [a Unidad de Imagen del Ministerio del Interior y Segurldad Publica, el que
se hara llegar por la contraparte técnica a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol.

Sera necesario, ademds, que los soportes graficos, publicitarios y de difusion de
cualquier clase de Centro de tratamiento, que se relacione con los servicios
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contratados, grafiquen -de igual forma- el rol y apoyo de SENDA mediante la inclusion
de su logo mstltucmnal y, cuando corresponda, la frase “Este programa de Tratamiento
cuenta con el apoyo técnico ¥ financiamiento de SENDA, Gobierno de Chile”. De igual
forma, de corresponder a medios de difusion radiales w'cI 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 Atencién de Saiud, Ia entidad debera contar
con un sistema de regisiro y respuesta escrita de los reclamos realizados por los

usuarios. !

Como complemento de lo anterior, la entidad debera, adem'as de lo indicado en el

parrafo anterior, instalar junto al libro de reclamos correspondlente un cartel indicando
los medios de contacto con las instituciones vinculadas a su t{atamlento

Lo )
El mencionado cartel, se elaborara por SENDA, el que se |hara llegar mediante la
Direccién Regional correspondiente a la entidad, de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria del Servicio Nacional para la Prevencnon 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 télcnica presentada por la
entidad, particularmente respecto al numero de horas semanales ofrecidas por los
distintos profesionales o técnicos, la entidad, durante la ejecucmn de los servicios

debera llevar un registro de ellas.

El instrumento o mecanismo elegido por [a entidad, debera corresponder a un acto de

registro formal que se aplique en tiempo real, donde se consigne el nimero de horas
- . . | P .

semanales, y su correspondiente verificador, pudiendo ser electrénico o material.

4.- Carta de Derechos y deberes del paciente ‘

La 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 informacion i
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Si durante la ejecucion del presente contrato la entidad sufre cambios, como por
ejemplo cambios en el nombre o la razén social, representante legal, dlreccmn de
funcionamiento; renovacion o modificaciones en la Reso]ucmn sanitaria, o cualquier
otro dato o hecho relevante para la ejecucion del servicio, debera mformar a SENDA
de la ocurrencia de ese hecho, dentro de los 20 dias habiles |de acaecido el hecho. El
incumplimiento se abordard conforme a la letra h) del N°2 de los términos de

referencia, en relacién a la clausula décimo octava del presente contrato.

DECIMO PRIMERO: PAGO

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

Sin perjuicio de la descripcion realizada en los términos de referencia y en este
contrato, respecto a los servicios requeridos, se entendera por mes de plan de
tratamiento y rehabilitacion valido para pago, cuando se |cumpia con el registro
mensual en el Sistema de Gestion de Tratamiento (SISTR;?\T) de las prestaciones
mencionadas en el N° 1.1 de los términos de referencia, en relacion a la clausula

quinta del presente conirato.

Con todo, excepcionalmente, y en consideracién a las compllejidades propias de los

servicios requeridos, una vez realizado el pago, SENDA podrlé requerir informacion
respecto de la efectiva realizacion de un mes de plan de tratamlento y rehabilitacion,
teniendo en consideracion, entre otros elementos teCI’IICDS las caracteristicas y

necesidades propias de las personas usuarias. |

En tal caso, el Director Regional de SENDA solicitara la er:1tidad, mediante oficio?,
informacion sobre la ejecucién de meses de planes de traltamiento determinados,

indicando el cédigo de usuario, y el mes o meses de que tratare.

La entidad dispondra de diez dias habiles contados desde qw‘a se le haya notificado el
referido oficio, para entregar la informacién solicitada, acompanando las justificaciones
que acrediten la efectiva realizacién del mes de plan de trataTlento pagado.

Si [a entidad responde fuera de plazo, o la informacién remltlda no es idénea para
acreditar la efectiva realizacion de un mes de plan de tratamlento 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 notificacion del acto administrativo que asi lo dlspone o del que resuelve, en
su caso, el Recurso de Reposicion presentado.

“HomolGguese la forma de nofificacién, a lo indicado en el nimero 2, de la clausula décimo octava de este
contrato respacto al procadimiento de aplicacidn de multas
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No obstante, si la entidad no procede al reintegro de los recursos, SENDA estara
facultado para deducir el monto, a su arbitrio, del valor de cua[lql.uera 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 las prestaciones contratadas se realizarda mensualmente y se
hara efectivo sélo una vez que SENDA, a través de la Direccion Nacional o Regional,
segln corresponda, haya recibido la respectiva factura y| su documentacion de
respaldo, por el monto exacto de los meses de planes de tratamtento otorgados en el
respectivo mes, dentro de los tres primeros dias corridos del mes siguiente.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Ser\ncm Nacional para Ia
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol 0 SENDA, RUT N°
61.980.170-9, direccién calle Agustinas N° 1235, piso 2, Santlago o en la forma que el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del IC‘,ons-:.umo de Drogas y
Alcohol, instruya a futuro. El Servicio Nacional para la Prevencuon y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol no pagara facturas que no se elncuentren debidamenie
extendidas, que presenten enmiendas o estén incompletas, procediéndose a la
devolucion de [a misma, reclamando en contra del contenido
plazo de 30 dias corridos, de acuerdo a lo establecido en la Ley N° 19.983.

El respectivo depésito o transferencia se realizara directamerlte a la cuenta corriente
bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefiale el prestador, si léste asi lo ha solicitado

e . |
o, en su defecto, se emitira un cheque nominativo a nombre del prestador, el que

debera ser retirado en Agustinas N° 1235, piso 2, comdna de Santiago. Ante
prestadores regionales, se procedera al retiro del cheque en la Direccién Regional de

Senda que corresponda, si asi se solicita.

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

Sin perjuicio que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabllltacmn del Consumo
de Drogas y Alcohol, pagard mensualmente el monto de Ios meses de planes de
tratamiento que efectivamente fueron realizados por cada entidad por linea de
Servicio, considerando el tope maximo mensual senalado 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 Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, pagara a la entidad los meses de planes de
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tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el correspondiente periodo por
sobre los maximos mensuales, perc bajo el maximo acumulado ai periodo de ajuste
correspondiente. Con todo, SENDA se reserva el derecho de realizar ajustes en meses
distintos a los anteriormente seralados.

En el caso que la entidad al momenio de contratar registre saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los Ulfimos dos afios, los prlmeros estados de pago
producto del presente contrato deberan ser destinados al pago de dichas obligaciones,
debiendo la empresa acreditar que la totalidad de las obllgacmnes se encueniran
liquidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucidn original del presente contrato,
con un maximo de seis meses. ‘

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacidén deli Consumo de Drogas y

Alcohol exigira que la entidad proceda a dichos pagos y presc?nte los comprobantes y

planillas que demuestren el total cumplimiento de la obligaciérll en el plazo previsto en
el parrafo anterior. El incumplimiento de estas obligaciones por parte del mismo dara
derecho a dar por terminado el presente contrato, pudiend

o llamarse a una nueva
licitacién en [a cual éste no podra participar.

Adicionalmente, la entidad debera, durante la ejecucién del contrato informar el monto
y estado de cumplimiento de las obligaciones laborales |y previsionales que le
corresponden con sus trabajadores, mediante certificados emltldos 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 sélo podran hacerse efectivos una|vez que se encuentre
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el presente contrato y contra
entrega por parte de la entidad de las facturas correspond[ente y la demas
documentacion 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 afos
correspondientes.

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

rama, asi como tambien
de la entidad el Sistema

Para el adecuado control de la actividad y supervision del Prog
para el andlisis técnico de la informacién, estara a disposicion

de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), software
estable, que estara a disposicion de la entidad para el reg
requerida.

A un maximo de 2 profesionales de cada centro de tratamie
clave de acceso al sistema, las cuales deberan ser intran

en linea, con plataforma
Jistro de la informacion

nto se le asignaran una
sfenbles por lo que el

propietario de dicha clave, sera el responsable de la informacion registrada en el
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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
desactivacion de la clave de acceso.

de Tratamiento de la

Para lo anterior, la entidad debera informar, al Encargadc
ico y dentro de un plazo

Direccién Regional correspondiente, mediante correo electrén
de 5 dias habiles desde ocurrido el hecho, lo siguiente:

Nombre del Profesional con clave que cesa sus funcic
Nombre de nuevo Profesional con clave a sistema
Rut de nuevo Profesional con clave a sistema

Mail personal de nuevo Profesional con clave a sisten

nes

Qoo

1a

La entidad se obliga a ingresar los datos correspondientes en la Fichas existentes en
el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRP|\T) o aquellas que sean
incorporadas durante el periodo de vigencia del convenio. EsI fundamental el registro
oportuno de la informacién, dado que estas Fichas tienen como objetivo contar con
una informacién 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
entidad, diariamente y hasta el dltimo dia del mes en que se ¢
prestacién del servicio, con un plazo maximo de ingreso has
siguiente a aguel en que se ejecutaron las atenciones, dia gque
de sistema.

ser ingresados, por la
torgue efectivamente la
ta el primer dia del mes
se considerara de cierre

Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes dt—:-I tratamiento ejecutados
duranie el mes de diciembre de 2018 deberan registrarse en el Sistema de
Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), hasta el :dia 20 de diciembre de
2018, considerados dias de cierre del sistema en esos meses especificos. Sin perjuicio
de lo anterior, la entidad debera continuar ejecutando hasta|el 31 de diciembre, las

prestaciones requeridas conforme a las necesidades de las personas tratadas.

En el evento de cualquier dificuitad en el ingreso de la inform
resueito a nivel de programa de tratamiento durante
correspondiente, ya sea estos errores del sistema o errores
reportar a SENDA Regional via correo electronico, hasta el
cierre del sistema.

acién que no puede ser
el mes de registro
de usuario, se debera
timo dia habil antes del

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del confrato, la entidad debera

proporcionar al Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabi
Drogas y Alcohol toda la informacién que éste le requiera,
efectuar visitas al centro de tratamiento, debiendo darsele las

litacion del Consumo de
estando facultado para
facilidades deil caso de

acuerdo a lo sefialado en los nimeros anteriores. Con todo, lojanterior debera hacerse
siempre con el debido respeto a lo dispuesto en [a Ley N° 19.628 y la Ley 20.584,
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sobre proteccion de la vida privada, y en cualquier otra no
caracter secreto o reservado de la informacion.

rma legal que regule el

Sin perjuicio de lo expuesto, SENDA - en virtud de sus atribuciones legales y a objeto

de velar por la correcta ejecucién de los servicios cont
modificaciones al sistema de registro de prestaciones, las que
a las entidades ejecutoras para su correcta, veraz
implementacion.

ratados- podra realizar
deberan ser informadas
eficiente y oportuna

DECIMO TERCERO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

La entidad, conforme a lo establecido en este contrato, debera contar con el equipo

profesional, técnico y no profesional indicado en la propuesta
desarrollo del programa.

técnica, durante todo el

La entidad debera resguardar durante todo el periodo de vigencia del presente contrato
la continuidad de las condiciones del equipo profesional, técnico y no profesional

propuesto, considerando: la mantencion de horas profes
profesionales, la multidisciplinariedad y la experiencia del recu
al Coordinador técnico del programa de tratamiento.

a) Vacancia definitiva

Si por cualquier motivo, dejare de prestar servicios definitivams
equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al

ionales, técnicas y no
rso humano, incluyendo

ante alglin integrante del
Director del centro de

tratamiento®, la entidad debera informar a Senda de la vacancia del cargo.

Para lo anterior, la entidad debera comunicar, al Encargad

0 de Tratamiento de la

Direccion Regional correspondiente, mediante correo elecirdnico, completando el

formulario correspondiente, y dentro de un plazo de 5 dias h
hecho, lo siguiente: (Anexo N° 7 de los términos de referencia

Cargo

Titulo académico, cuando corresponda

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

Fecha de Cese de funciones

o o0 ow

% Sin perjuicio de las obligaciones reglamentarias, particularmente lo dispuesto e
2009, del Ministerio de Salud.

la g s .
abiles desde ocurrido el

)

n el Decreto N° 4 del aio
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f.Mecanismo de suplencia® hasta la autorizacién

Posteriormente, la entidad debera informar al encargado de tratamiento de la Direccién
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 los términos de
referencia) y adjuntar Curriculum Vitae, Certificado de titulo y certificado emitido por el
Registro Civil respecto del Registro de personas con pl‘OthlGiOﬂ para trabajar con
menores de edad. Sélo en caso de psiquiatra se exigira ademas el certificado de
especializacién.
En un plazo no superior a 20 dias corridos, la Direccién Regiolnal 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 técnica, 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 requerlr mayores antecedenties,
Senda comunicara al prestador de esta decision, indicando Glzl 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 1a entidad con el nuevo plazo, o cumplie

del nuevo profesional o técnico, y éste no aportare al equipo
los antecedentes seran enviados y abordados por la Unid
Contratos de la Divisidn Juridica de Senda, conforme a lo
décimo octava del presente contrato.

b) Vacancia temporal

Si algun integrante del equipo profesional, técnico y no p
Director del centro de tratamiento, dejare de prestar servicios
plazo tgual o superior a 30 dias, la entidad debera informar a

=ndo con [a presentacion
a experiencia requerida,
ad de Cumplimiento de
indicado en la clausula

rofesional, incluyendo al

|’[emporalmente, Y pOr un

SENDA este hecho.

Para lo anterior, la entidad debera comunicar mediante correo electrénico, dirigido a la

Direccion Regional correspondiente, la siguiente informacién:

a.
b.

Cargo
Titulo académico

6E| Mecanismo de suplencia debe comprenderse come la forma en que el ce

ntro de tratamiento mitigara el

impacte técnico a los usvarios, estableciendo el medio por el cual se e]ecutarén las tareas det profesional ¢

técnico ausente, tales comoe: distiibucién de tareas entre miembros del eqt

atenciones particulares, entre otras,

jipo, reemplazante temporal,
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Nombre del Profesional o técnico
Numero de horas

Fecha de ausencias

Mecanismo de suplencia

~0 oo

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 antelacién
suficiente, que permita el reemplazo de la profesional, técnico o no profesional a partir
de la fecha estimada de inicio de la licencia prenatal.

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

DECIMO CUARTO: SUPERVISION DE LLOS SERVICIOS

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién deI Consumo de Drogas y
Alcohol, podra realizar supervisiones de caracter general, aleatonas y mediante visitas
sin previo aviso a los centros ejecutores de programas, cada vez que lo estime
perllnente con el objeto de asegurar la calidad de los sérwcnos 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 supervision tendra como objetive cautelar la adecuada ejecucion de los servicios
confratados, cautelando un correcto manejo o utilizacién de Ios recursos entregados
a fin de proveer a los beneficiarios de los programas de tratamiento un servicio de
calidad.

La mencionada supervisién y control se efectuara con la periodicidad determinada por
el Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol, sin perjuicio de lo cual, podran igualmente realizarse |visitas extraordinarias, a
los centros ejecutores en convenio.

Asesoria, Supervision y Evaluaciéon Técnica
El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y

Alcohol, asesorara, supervisara y evaluarda en forma periodica el funcionamiento y
operacién de los servicios contratados.
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Lo sefalado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervisién y
fiscalizacién que le competen al Ministerio de Salud en su roI de autoridad sanitaria y
gestores de red, a través de las respectivas SEREMIS vy los Servicios de Salud.

Las entidades deberan proporcionar las facilidades de acceso a los registros, informes
y datos que le sean requeridos por el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, para su: evaluacion, asesoria y
supervision. La programacién de estas visitas sera acordada entre los responsables
de la asesoria y evaluacién de los equipos, y los equipos de las entidades prestadoras,
indicandose quiénes asistiran a las reuniones técnicas y los n':)bjetlvos 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 cumplimiento del tratamiento otorgado por las
entidades, SENDA podra comunicarse directamenie 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 reallzar modificaciones en los sistemas de registros de' prestaciones vigentes o
introducir otras mejoras o adecuaciones tecnoldgicas que permitan cautelar la
adecuada ejecucidn 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 presente contrato, el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion dei Consumo de Drogas y Alcohol, o La Entidad, requieren
realizar modificaciones al contrato suscrito, se evaluara y propondra la eventual
modificacién del mismo, [a 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 contrato deberan ser autorizadas por el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion 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 cambilo del personal del Centro
de Tratamiento, el que deberd ser abordado conforme clausula deC|m0 tercera del

presente contrato.
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DECIMO SEXTO: REASIGNACIONES

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion de
Alcohol, evaluara el nivel de ejecucidn de los meses de
respectivos de cada plan, definido en la linea de servicio cont
presente contrato.

Consumo de Drogas y
planes de tratamiento
ratada, establecido en el

Los periodos en que el Servicio evaluara el nivel de ejecucion de los meses de planes
de tratamiento respectivos de cada plan, serda en los meses de julio de 2018, y enero
de 2019.

Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucidn, y por razones que no
le son imputables, no ha cumplido la entidad con realizar el 100% del nimero de meses
de planes de tratamiento respectivos, definido en la linea|de servicio contratada,

durante el periodo evaluado, se podra modificar el contrato st
el plan y la linea de servicio afectada, en téminos de dismin
de planes de tratamiento anuales y mensuales confratados,

uscrito con la Entidad en
uir la cantidad de meses
y consecuentemente, el

monto del mismo contrato, sin que ello implique Ia aplicacién
en el presente contrato.

de multas contempladas

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 evaluacién, la Entidad a la referlda fecha presentare
una ejecucidn superior o igual al 100% del nimero de meses |dt—:' 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 Ilrllea de servicio afectada
del convenio suscriio con la Entidad y aumentar el numero 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 s
o entregar una garantia de fiel cumplimiento por el aumento d

La oportunidad de la reasignacidn y el periodo de evaluacié
cuadro que a continuacién se detalla:

se deberd complementar
e planes.

N se realizaran segun el

Reasignacion Periodo alevaluar
JULIO 2018 febrero-junio de 2018
ENERQO 2019 Julio-diciembre de 2018

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

la reasignacién por todo
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Reasignaciones extraordinarias

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion de

Consumo de Drogas y

Alcohol, excepcional y fundadamente podra evaluar en perlodos distintos al sefialado

precedentemente, el porcentaje de ejecuciéon esperado al p
meses de planes de tratamiento respectivos de cada plan,

eriodo evaluado, de los
definido en la linea de

servicio contratada, utilizando los mismos criterios antes senalados para el aumento
o disminucién de los meses de planes de tratamiento respectwos de cada plan,

def hido en la linea de servicio contratada.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja expresa constancia que
planes de tratamiento, que deban ejecutarse durante la ejecuc
estara sujeta a lo que establezca la ley de presupuesto

la compra de meses de
6n del presente contrato
para el sector publico

correspondiente a dichos afios, reservandose este Servicio la facultad de requerir
modificaciones a los convenios suscritos con las entidades.

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
multas, CRONOS LTDA presentd una Pdliza de seguros, emltlda por Aseguradora
Porvenir, identificada con el N° 01-23-005958, de fecha 29 de enero de 2018, por el
monto de 541 UF, correspondiente a un valor mayor al 5% del total del contrato,
tomada a favor del Servicio Nacional para la Prevencién 3'; Rehabilitacion para el
Consumo de Drogas y Alcohol, con una vigencia hasta el 01 d;e octubre de 2019,, para
garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, asi como
también las obligaciones laborales y previsionales de con SuS trabajadores y muitas,

para la linea de servicio N° 23.

DECIMO OCTAVO: SANCIONES

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas en
los términos de referencia, u otro instrumento vinculante para

contratado, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabi

el presente contrato, en
la ejecucion del servicio
Iltamon del Consumo de

Drogas y Alcohol podra sancionar a la entidad, en los términos gque a continuacion se

indican:

Amonestaciones:

Por amonestacién debe entenderse la advertencia que se real

de [a cual se le representa un hecho refiido con la fiel ejecucis

se le insta a la enmienda de la conducta, conminandolo co

za a la entidad, en virtud
on del contrato, y donde
n la advertencia de una
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sancién mayor en el evento de reincidir o incurrir nuevamente en otra conducta o hecho
susceptible de ser amonestado.

El Servicic Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion 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 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 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 ndmero total de reglstros y que de aqueila
falta de congruencia no derive un pago injustificado en beneficio de la Entidad.

c) Falta de coincidencia entre la informacién registrada en el Sistema informatico

SISTRAT, y los datos del usuario, particularmente respecto af Nombre, Rut, Sexo y
Fecha de nacimiento

Procedimiento de aplicacion de amonestaciones

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

Las notificaciones que se efectien 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 delspues de recibida en la
oficina de correos que corresponda. También podra reahzarse| la notificacion mediante
correo electronico dirigide a fa casilla de correo electrénico indicada por la entidad en

su propuesta fécnica, 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, Iacompaﬁando todos los
antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un cas:o fortuito o fuerza mayor
o que demuestren fehacientemente que no ha tenido responsabilidad en los hechos

que originan la amonestacién, o que desvirtien los antecedentes analizados por el
SENDA.
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Con todo, si la entidad no presentare sus descargos en el ple
por acreditados los hechos constitutivos de amonestacion y
correspondiente acto administrativo que asi lo declare.

En el oficio de amonestacion, SENDA podra requerir ademas
en torno a una o mas cuestiones que se ventilen en dic

170 senalado, se tendran
se procedera a dictar el

nformacion de la entidad
ha comunicacion. Dicha

informacién debera ser dirigida, conjunta o separadamente con los descargos al oficio
de amonestacidén, mediante oficio dirigido al jefe(a) de Dt\nswn Programatica, en el
mismo plazo dispuesto para evacuar los descargos al oficio de amonestacién.

En caso de incumplimiento en la entrega de la informaci
proporcionar, SENDA podra insistir en la solicitud de informar,
para lo cual la entidad dispondra de un plazo perentorio de

on que la entidad deba
las medidas correctivas,
cinco dias habiles. Con

todo, la reiteracion en el incumplimiento de entrega de la inflormacién requerida dara
lugar a la infraccién sefialada en la letra e) del nimero, 2 de |a clausula décimo octava
del presente contrato.

2, Multas
E! Servicio Nacional para la Prevenciéon y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol podra aplicar multas a la entidad, relacionadas con mcumpllmlentos por parte
de ésta, aplicables en los siguientes casos:

Incumplimientos menos graves

a) No entregar a SENDA, dentro del plazo establecido| en clausula novena de!
presente contrato, el certificado emitido por ta 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 correspondeln al prestador con sus
trabajadores durante la ejecucidn del contrato: 0.5 Unidades de Fomento por dia habil
de atraso, con un tope de 45 dias habiles, momento desde el lcual, ademas de la multa
ya aplicada, debera abordarse conforme la letra d) del numeral 3, de la clausula décimo

octava del presente instrumento.

b) 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 toltal de registros, y que de
ella no derive un pago injustificado en beneficio de la Erlltidad: 10 Unidades de
Fomento por cada vez que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion

del Consumo de Drogas y Alcohol advierta la infraccidn.
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c) Dar cumplimiento tardio, después de 5 dias habiles [lljego de vencido el plazo
ordinario, a las obligaciones conienidas en la clausula décimo tercera del presente
contrato, sobre “Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado”. 5 Unidades de

Fomento por cada vez que se verifigue esta circunstancia.

d) No comunicar a SENDA las modificaciones en (lel Recurso Humano, o
habieéndolas 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 de! Personal Profesional Ofertado”. 10 Unidades de Fomento por cada
vez que se verifique esta circunstancia.

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

f) Haber incurrido dos o mas veces, durante la ejecucién 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, reglamentarias y administrativas que

rigen el convenio: 10 Unidades de Fomento por cada ocalsién en que el Servicio

Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consum'o de Drogas y Alcohol

verifique la infraccidn.

h) Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Ur|1idades de Fomento por
cada ocasiéon que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del

Consumo de Drogas y Alcohol verifique la infraccion.

jyFalta de congruencia enire la cantidad de prestaciones rel,gistradas en el sistema
informéatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, de un mlodo tal que de ella derive
un cobro injustificado a SENDA en beneficio de la Entidad, en los términos que a

continuacion se sefialan:

l. En caso de haberse percibido dicho pago (injustificado, la Entidad
debera reintegrar el total del monto pagado injustiﬁcadan?ente y, adicionalmente,
sufrira el cobro de una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.
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Il En caso de no haberse alcanzado a percibir di
Entidad sufrira el cobro de una multa equivalente al 30% de

|
| total de dichc monto.

J)Practicas que interfieran con el adecuado desarrollo del

cho pago injustificado, la

proceso terapéutico. 20

Unidades de Fomento por cada ocasion que el Servicio Nacwnal para [a Prevencion y

Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol verifique la

Con todo, el monto maximo de las multas aplicadas, no poc
monto total del contrato. En caso de llegar al monto antes
poner término anticipado al confrato, de acuerdo a la letra

mfraccmon

ira exceder del 30% del
indicado, SENDA podra
j}, del nimero 3 de la

clausula décimo octava del presente contrato

Procedimiento de aplicacion de multas

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacién de
el jefe(a) de la Division Programatica de SENDA le comunica
oficio, los hechos que originan la multa y su monto.

multas por este Servicio,
ra a la entidad, mediante

Las notificaciones que se efectien a la entidad en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida a su domicilio, Icomenzando 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 Sérvicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, acompaiando todos
los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de llm caso fortuito o fuerza
mayor o que demuesiren fehacientemente que no ha tenldo responsabilidad en los
hechos que originan las multas o que desvirttien los antecedentes analizados por el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del|Consumo de Drogas y

Alcohol.

Si la entidad no presenta sus descargos en el plaze sefialado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procedera la apllcaC|0n de la o las multas que
correspondan, 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 dictacion del respectivo acto admlnlstratwo.

ar descargos y proceder
| valor de la Unidad de
los hechos que originan

Con todo, la entidad podra renunciar a su derecho a present
directamente al pago, para lo cual se debera considerar e
Fomento correspondiente a la fecha del Oficio que comunica
multa.
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Si la entidad ha presentado descargos oportunamente, el Jefe Superior del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol
dispondré de diez dias habiles, contados desde la recep010r|1 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
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 dictacién
del respectivo acto administrativo. 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 cm'co dias habiles contados
desde la notificacidn de la resolucién que se recurre, quien dllspondra por su parte de
diez dias habiles, contados desde la recepcién del recurso, para resolver si lo acoge
total o parcialmente. Si la entidad no presenta recurso de re;')osicién dentro del plazo

indicado, la multa quedara firme.

La entidad podra pagar la muita voluntariamente en un plazo de 30 dias corridos desde
notificada la resolucién. No obstante, si el proveedor no pag'a directamente la muita,
SENDA estara facultado para deduc:rla a su arbitrio, del va]or de cualguiera de Ios
pagos que corresponda efectuar, o satisfacer el monto de aquella 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, elprestador siempre podra
integrar el monto de la infraccién sin esperar la terminacién del 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 [a multa.,

En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, lajentidad 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 aiguna de estas multas no impide que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohol pueda poner término
anticipado al contrato si se configuran las causales previstas en el nimero 10.3 de los
términos de referencia en relacién al nimero 3 de la clausula décimo octava del

presente contrato.

3. Término Anticipado del contrato
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Ei Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién para el Consumo de Drogas

y Alcohol podra poner término al contrato, por acto administrat
que acaeciere alguna de las siguientes circunstancias:

a) Revocacion o ausencia de la autorizacion sanitariz
corresponda.

b) |

ivo fundado, en el evento

1 de la entidad, cuando

Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones

contraidas por la entidad, por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo el oportuno

otorgamiento de los meses de planes de tratamiento conve|

que el beneficiario del plan de fratamiento de que se trate,

hidos, en términos tales
ho reciba el tratamiento

convenido, o que interfieran gravemente en el desarrolio del proceso terapéutico.

c) Si la entidad que al momento de contratar registr:
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus
con trabajadores contratados en los dos Gltimos dos afios y
obligacién de imputar los primeros estados pagos producto
de esas obligaciones o no acredité dicho pago en la oportt
presente contrato.

aba saldos insolutos de
actuales trabajadores o
no dio cumplimiento a la
de este contrato al pago
Inidad establecida en el

d) No entregar a SENDA, transcurridos 45 dias habiles,

|el certificado emitido por

la Direccion del Trabajo o cualquier medio idéneo que garantice la veracidad del monto

y el estado de cumplimiento de las obligaciones laborale
corresponden al prestador con sus trabajadores durante la e
acuerdo al nimero 9.3 de los términos de referencia.

e) Haberse aplicado 2 0 mas multas, en razén de la letr:
clausula décimo octava del presente contrato.

f) Efectuar cobros improcedentes a uno o mas
el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion de
Alcohol.

g)
segun corresponda.

h) Si a la entidad le hubieren aplicado tres muitas por in

sy previsionales que e

jecucién del contrato, de

a i) del nimero 2 de la

usuarios financiados por
| Consumo de Drogas y

No presentar nueva garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato,

|cumplimientos graves, o

cuatro multas por incumplimientos menos graves en un periodo equivalente a la mitad

de la ejecucién del contrato.
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1)No presentar a SENDA la autorizacion sanitaria pendiente - isr’n restricciones de edad
respecio de los servicios requeridos —cuando corresponda, sTegl]n lo indicado parrafo

final de [a letra a) del nimero 5.2 de los términos de referencia

JYENn el evento que las muitas aplicadas a la entidad por SENPA, fueren iguales al
30% del monto total del contrato, segin lo establecido en el nimero 2 de la clausula

décimo octava del presente confrato.
k) Falta de veracidad de la informacion presentada por la entidad durante el
proceso de licitacién en particular, aquella que fue especialmente considerada en la

evaluacién de la propuesta.

I} Si se dictare respecto de la entidad, resolucién de quuidaclic')n en un Procedimiento
Concursal de Liquidacién y Renegociacién, 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.

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

n) Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.

o) Si la entidad se fratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.

P) Por exigirlo el interés publico o la seguridad nacional.

Q) Caso foriuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de ley

o de autoridad que hagan imperativo terminarlo.

Procedimiento de aplicacion de término anticipado

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

Las noftificaciones que se efectlien al contratista en virfud 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.
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El contratista dispondra de diez dias habiles contados desde que se [e haya notificado
el referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, %compaﬁando todos los
antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un caso fortuito o fuerza
mayor o que demuesiren fehacientemente que no ha tenido: responsabilidad en los
hechos que originan el término anticipado o que desvirtiien los antecedentes
analizados por el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo

de Drogas y Alcohol.

Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo senalado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procedera al término alnticipado total o parcial,
dictAndose la pertinente resolucion por parte del Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamentel, el Jefe Superior del
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del |Consumo de Drogas y
Alcohol dispondra de diez dias habiles, contados desde [a recepcién de los

descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolo:s, total o parcialmente,
dictdndose la pertinente resolucion por parte del Servicio Nacional para la Prevencién

y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

En las dos situaciones previstas anteriormente, el contratista 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 recur:re, quien dispondra por
su parte de diez dias habiles, contados desde la recepcion del recurso, para resolver
si lo acoge total o parcialmente. Si el contratista no presenté recurso de reposicién

dentro del plazo indicado, la sancién quedara firme.

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

En todos aquellos casos en que el término anticipado de cc:mtrato se disponga por
causa imputable al proveedor, el Servicio Nacional plara la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol hara efectiva la garantia de fiel

cumplimiento de contrato.

Con todo, en aquellos casos en que el fermino anticipado dell convenio se produzca
por alguna de la causal prevista en las letras a) y b}, el Je]l'e Superior del Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, antes
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de dictar y notificar el acto administrativo que disponga el

| termino anticipado del

contrato, podra - atendida la gravedad de las circunstanciag. acontecidas- ordenar

mediante resolucién, que el contratista suspenda los servi
otorgando, caso en que este Servicio Nacional solo debera

cios que se encuentra
pagar por los servicios

que efectivamente se hayan alcanzado a prestar hasta esa fecha.

El contratista, cuyo contrato termine anticipadamente,
prestaciones adecuadas a las necesidades de las personas
fecha decretada de término del mismo, ademas de realizar iz
cada caso, al centro de tratamiento que continuara la aten
Informe actualizado que dé cuenta del diagnéstico, plan de

debera realizar las
|en tratamienio hasta la
derivacion asistida, de
cién, acompafiando un

|inter\fenciém, estado de

avance de los objetivos terapéuticos, esquema farmacologico, si corresponde, y de

todos aquellos datos relevantes para el éxito de la ¢
terapeutico.

ontinuidad del proceso

En el caso de que se produzca la suspensién de los servicios ordenada por el Servicio

Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo d
el marco de lo indicado en este numero de los términos de r
dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde |
suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, el contratista cu

e Drogas y Alcohol, en
|eferencia, la obligacién
a fecha de la indicada

yo contrato se termine

anticipadamente debera evaluar el tipo de egreso de cada una de las personas

DECIMO NOVENO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Rodrigo Gomez Gasion y Fabian Lopez Va
constitucion de la entidad, de fecha 19 de julio de 2017, prot

|
usuarias, como alta terapéutica o derivacion a otro centro, co

corresponda.

n o sin convenio segun

ron, consta en el Acta de
locolizacla ante el Notario

publico Andres Rieutord Alvarado, con fecha 19 de julio de 2017.

La representacién con la que comparece don Marco Marquez Poblete, como Director
Nacional (s) del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabllltacmn del Consumo de
Drogas y Alcohol, consta en el Decreto N® 1680, de 26 de jU|lO de 2017, del Ministerio
del Interior y Seguridad Publica.

VIGESIMO: JURISDICCION

Las partes se someten a la jurisdiccién de los tribunales ordinarios de justicia de la
comuna de Santiago.
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VIGESIMO PRIMERO: COPIAS

El presente contrato se firma en dos ejemplares de idéntico teno
uno en poder de [a Entidad, y uno en poder del Servicio.

-y fecha, quedando

LOPEZ VARON

NTANTE LEGAL
NOS LTDA
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"‘i'f a:.VISTO Estos antecedentes, la SOl[C]‘tld m?resada el 22 de septlembre de r;; bajo el

,,:..
a‘
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. ntimero 4965 y fa solicitud de com&lkmeﬁ

,;*:‘f

1 663*1 669

ion de antecedentes ingresada. con‘u‘ecﬁaﬁ 20 de
octubre de 2017, bajo el nlmerg 5320, 'ambas presentadas por D. ROD ?GO»ANDRES
GOMEZ GASION, RUN-N° 13.459! 215‘K‘y D. FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, RUN

N° 23.134.906-5, domiciliados en ‘Avenjda Catemito ndmero 1751| comuna de” San“Bernardo y

en calle San Francisco nimeth: 467, departamento 709 comuna t:le Santiago,
respectivamente, ambos en sy% dalidad de Representante Lega[ de | *“"QOCIEDAD DE
TRATAMIENTO Y. REHABILITA%ION CRONOS LIMITADA" RUT N° 76.768,229-7, mediante

la cual piden a esta Secretarfa Heglonal Ministerial de’ Salud Fleglén Metropolitana, autorizacién

de instalagion y wfuncionamiento del Centro de Tratamientdyy Rehabilitacién de Personas con
Consur &Perpdlmal 0 Dependencia a Alcohol yQ’?'qu:gas, denomlnado “CRONOS”, en. "-} 1,:”-
modalig ad{é’sidenclal y ambulatoria, ubicado en % e qubero Gabrlel Lima Millan numer‘o‘u N I,‘

domuna de San Ramén; ’ e,{,j‘*

CQNS DERANDO Que, de acuerdo a lo es$ blec: "bn el Decreto Supremo N° 4 de 2009, que:*:;l 1
éprueba el Reglamento de Centros de Tratam[erltd'g »Rehabilitacion de Personas con Co sum@ti

4_§%Peghdlmai o Dependencia a Alcohol y/o ’Drog s‘*;.,en el Decreto Supremo N° 584 de 1@99 g,c_Iue
%

apr’tl’eba el Reglamento sobre Cond;cnongs Sagltarlas y Ambiental oS Basicas en ]ostl;hgar

F rabajo ambos del Ministerio de Salud aCyerdo al mérito de la revisién de los anteegdentes

» presentados por D. RODRIGO A DRES GOMEZ GASION| RUN N° 13,459.275-K y

D. FABIAN ALEJANDRO LOPEZ{,\?A te'}.N RUN N° 23.134.908-5, ambos; h.:s ¢alidad de
Representante Legal de la "soéIEDAg DE TRATAMIENTO Y REHABiLlfAmQﬂﬁ "CRONOS
LIMITADA" RUT N° 76.766.229-7 efgttuada por el Subdepartamento de Profesiones Médicas, -
dependiente del Departamento de Acf:lén Sanitaria de esta Secretaria Reg[onql “Ministerial de

Salud Region Metropolitana; el Q%ttr,aeo electronico de fecha 18 de octubre de;?017 que solicita
complementar antecedentes; el de visita inspectiva N® 0156471 de fecha™0 de noviembre

de 2017, Ievantada por funcionarios del Subdepartamento Jtie Profesmnes Médicas de esta
Secreta;éa, "ol | g‘o nprobante de recaudacién N° 178 E:'a] 078/201? Quse, con lo anterior da 1,""5 4
cump[gn;qzento, la totalidad de los requisitos E’%E'ﬂb'eic@ s enlla reglamentamén sanltar[a\} o

» S )
vigentes™ % E 5
3 P R
Y'..TENI DO PRESENTE: Lo dispuesto ¢ iJos” a%&mos 3%, 7° y 121° del Cédigo Sanltarlo,ﬁ,s
a?ﬁrobado*por D.F.L. N° 725 de 1967; en la L. N° 15,880 de 2003', que establece las Béses de;”t

T

~ t.Iu:)s Precedtmlentos Administrativos que rlggn Ios'Actos de los Organos de la Administ a'tnén déi

*’ Estado en el Decreto Supremo N° 4 de, g 9 que aprueba el Reglamento de @entrQSs.de

' *Tratamlento y Rehabilitacién de Personés c

i ‘l;r Condiciones Sanitarias y Ambiental&s

AN

% %

ol
Ll

P nﬂmero 1663-1669 comuna de San Ra ,Ifq:utud presentada D. RODRIGO A bRES
%GOMEZ GASION, RUN N¢ 13.459.215- 73.
5 Ng .23.134.906-5, ambos en su caliddd® d presentante legal de la “SOClEﬁAD

. f{,-'b’

B Consumo Perjudicial o Dependenqlg"a Jf\ICOhol
y/o Drogas; en el Decreto Suprem e 594 de 1999, que aprueba el Heglamenfb sobre
ég_lﬁas en los Lugares de Trabajo, ambgg'*de Mihisterio
de Salud; y en uso de las faculta(’fles U8 e confieren el D.F.L. N° 1 de 2005%quéa;{lja el texto
refundido, coordinado y sistematizadoy el D.L. N° 2.763 de 1979, y el D.S. N°T13 ﬁfle 2004, del
Ministerio de Salud, que aprueba eI,bReglamento Organico de esta Secretarfa de; Estado, dicto
la siguiente: Ybo , ! ,,:'};}'
“\ X RESOLUCIOI‘?} .
: Ly 3 .
1. A TORI ASE la instalacidn y funcnonagﬁlentﬁg*de! |Centro de Tratamiento y ‘s o
Rehabllitaméh de Personas con Consumo Perjuejglal o Dependencras a Alcohol y/o Drogagh, 53 K
denc:ar]'hnadwfstI “CRONOS” en modalidad Resxde‘n ial’ Ebn un cupo maximo de 10 personag ﬁa-,"
(nifios, n;'nas y ado]escentes) y en modahdaﬂ Am ulatorla con un cupo maximo ds=i5 Jv
pérsonas* (nifios, nifas y adolescentes) bicadgs an calle Bombero Gabriel lea Millang

BIAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, LlRl

3‘DE
ATRATAMIENTO ¥ REHABILITACIO%ERONOS LIMITADA", RUT N° 76.766.22074 , 3
\ a . |

'?: ' -5 .s:}»f



: ‘:I.‘ii-.j._ : '_.V‘?jrs : .
2. DEJASE_;A_ESTAB}L'ECIDO que el cupo méximo de 'diez (,jh)' personas en modalidad

Residencial,ﬂ-gfe"qistrjbuye de la siguiente manera: dos (2)§“ﬁabi£a"éiones' cuadruples y una (1) s .;-.‘_f

Habitacién dgble.s3,* O - >
50 % iﬁé’ ?ﬁ:f'a ‘I}"

. A ' : il . i .

3. DEJASE(ESTABLECIDO que la Direccién T_wé'éﬂl""licgsgel establecimiento estard a cargo . S

de D. RODRIGO GOMEZ GASION, RUN N° 13.45_9\}215-.}5 *Psicélogo. Bl 3‘

™, LR & i,
4. ;r;'-rDEJ%(\‘SE ESTABLECIDO que ol estafjlecirgigfhto debera contar con un Botiquin, _},-,:‘3
- aptbrizade conforme a lo dispuesto en el Titild V8o Decreto Supremo N° 466 de 1984%Hel, ».
ol w7 ey " ,'g} S e,
.Ministerio de Salud. R e S
-k & £ ;
i:g"‘-l‘!y !ﬂ‘rﬁ' . . L L . .. . n “?,“ﬁ % .
- 5,41 DEJASE "ESTABLECIDO que, Qual‘qu_lg_‘_r;*modlﬁcacmn a los términos de lay presérite
ﬁsolucién, debera ser comunicado por esciitbla esta Secretarfa Regional Ministerial 'dég‘__Salud

‘L

¥4 * = " k]
. wRE&gién Metropolitana, para su autorizaciénal,, o
)
A ¢ MM

6. NpTIFiQUESE la presente res?jib‘bién dirigida por carta certificada a D.%E'ODHIGO
ANDRES GOME,; GASION, y D. FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARGN, ambos en su calidad
de RepresentantggLegaLﬁe la “SOCIEDAD DE TRATAMIENTO Y REHABILITACION CRONOS %

LIMITADA", qlro;lg’;}r‘nicfl_iir;l*_ 0s para estos efectos en Ayenida {\Apoquindo ndmero 6410, L
departamento;ﬁ'{)g,j‘c;imuna de Las Condes, la que se e.g?endgfé.*pramicada al tercer dia habil RN
PR Yo, . 2] [ T,
de la fecha.dé recepcién por Correos de Chile. A o
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ASF UR POLIZA N° 01-23-005958

vriish s PORVENIR

MONEDA: U RAMO: Garanifia’ s 7 UCURSALC
INICIO: Las 12:00 Horas del dia 01-02-2018 PROF|’UESTA:
TERMINO: Las 12:00 Horas del dia 01-10-2018 FECHA DE EMISION: 28-01-2018

R

NOMBRE: Servicio Nacional Para La Prevencion Y ) '
Rehabilitacion Del Consumo De Droga SENDA RUT:61.980.170-9 7
DIRECCION: Agustinas 1235 OffDepto/Casa N° Piso 9 COMPNA: Santiago
TELEFONO: 225100800 EMAIL: noregistra@correo.cl

RUT: 78.619.240-2  Francisco Rodriguez Productora de Segljros Limitada Comisién: 15.00 %

El asegurado se servira leer las Condiciones, examinar la Péliza y confirmar si ella contiene lo
expuesto en la propuesta debiendo devolvera inmediatamente a ta Compafiia para su rectificacion
si comprobare que adolece de un error o defecto. ‘

De conformidad con la propuesta presentada, la que forma parte integrante de la Pdliza, {a
Compariia de Seguros Aseguradora Porvenir S.A. (en adelante llamada "La Compafiia”), asegura

de acuerdo con los términos y condiciones de la presente Péliza, a la \persona o entidad
mencionada a continuacion (en adelante llamada "El Asegurado"), contra los riesgos detallados y
hasta las sumas consignadas en este instrumento. Rige Art.553 del Cédigo de Comercio.

. atﬁs del ftem N° 1
TiPO DE ITEM ; Garantia -
INICIO: Las 12:00 Horas del diz 01-02-2018 TERMINO: Las 12:00 Horas del dia 01-10-2019

Glosa:

Afianzado:
76766229-7 Sociedad de Tratamiento y Rehabilitacion Cronos
Coberturas del item N° 1

Nombre Monto Asegurado Deducible Prima Neta
Fiel cumplimiento de contratos ptiblicos a la

vista 541,00 0,0000 33,7400
Total 33,7400

Condiciones Particulares de! [tem 1

o

ZH).(QQ

o) b \ﬁ) ;H.SH\.%%%.
el W

Pagina 1




| ASPGR POLIZA N° 01-23-005958

LR PORVENIR

INICIO: Las 12:00 Horas del dia 01-02-2018 PRO]i’UESTA:
TERMINO: Las 12:00 Horas del dia 01-10-2019 FECHA DE EMISION: 29-01-2018

ehmhy T

Para garantiz el contrato, y las obligaciones laborales y sociales
con sus trabajadores, ademas de posibles multas, de la linea de Servicio N°23.

La pdliza es pagadera a la vista y de caracter irrevocable

INFORMACION SOBRE ATENCION DE CLIENTES Y PRESENTACION DE CONSULTAS Y
RECLAMOS

En virtud de la Circuiar N 2.131 de 28 de Noviembre de 2013, las compaiiias de seguros,

corredores de seguros y liquidadores de siniestros, deberan recibir, re%gistrar y responder todas las

presentaciones, consuitas o reclamos que se les presenten directamente por el contratante,
asegurado, beneficiarios o legitimos interesados o sus mandatarios.

Las presentaciones pueden ser efectuadas en todas las oficinas de las entidades en que se
atienda pidblico, presenciaimente, por correo postal, medios electrénicos, o telefénicamente, sin
formalidades, en el horario normal de atencién.

Recibida una presentacién, consulta o reclamo, ésta debera ser respondida en el plazo mas breve
posible, el que no podra exceder de 20 dias habiles contados desde su recepcion.

El interesado, en caso de disconformidad respecto de lo informado, o |bien cuando demora
injustificada de la respuesta, podra recurrir a la Superintendencia de Valores y Sequros, Area de
proteccion al Inversionista y Asegurado, cuyas oficinas se encuentran Ubicadas en Av. Libertador

Bermnardo O Higgins 1449, piso 1, Santiago, o a través del sitio web www.svs.cl.

CODIGO DE AUTORREGULACION Y BUENAS PRACTICAS

Aseguradora Porvenir 8.A,, se encuentra adherida voluntariamente al| Codigo de Autorregulacion y
al Compendio de Buenas Practicas de las Compafifas de Seguros, cuyo propdsito es propender al
desarrollo del mercado de seguros, en consonancia con los principios de libre competencia y

buena fe que debe existir entre las empresas y entre éstas y sus clientes.

Copia del Compendio de Buenas Practicas Corporativas de las Comp!aﬁi'as de Seguros se

encuentra a disposicidn de los interesados en cualquiera de las oficinas de esta Compaiiia o en
www.aach.cl.

Asimismo, ha aceptado la intervencién del Defensor del Asegurado cuando los clientes le
presenten reclamos en relacion a los contratos celebrados con ella. Los clientes pueden presentar
sus reclamos ante el Defensor del Asegurado utilizando los formularios disponibles en las oficinas
de Aseguradora Porvenir S.A. 0 a través de la pagina web www.ddachile.cl.

R

POL120170111:

'POLIZA DE GARANTIA A PRIMER REQUERIMIENTO Y A LA VISTA(Ver

detalle Aquf)

Pdagina 2
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“PORVENIR

POLIZA N° 01-23-005958

.INICIO Las 12:00 Horas del dla 01 02-2018

TERMINO: Las 12:00 Horas del dia 01-10-2019

PROPUESTA

FECHA DE EMISION: 29-01-2018

- -Ph_ma Afecta Pﬁmé-l'éenta IVA Erifna Bruta
Item 1 33,7400 0,0000
Total 33,7400 0,0000 56,4106 40,1506

Contratante
RUT: 76.766.229-7

NOMBRE: Sociedad de Tratamiento y Rehabilitacion Cronos
DIRECCION: Avenida Apoquindo 8410 OffDepto/Casa N° 605 COMUNA: Las Condes

TELEFONO:

EMAIL:
profesionlopez@hotmait.com
rFc:'rma de Pago
FORMA DE PAGO: Cuotas Sin Recargo
Cuota: Vencimiento
Cuota 1 25-03-2018

NUMERO DE CUOTAS:1

|
Valor:

|
40,1506

Apoderado >

e e tr——

FOLIO DE VERIFICACION @ 1035428

Pagina 3
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: \

f_ }\ Chi eProvee d ores " | o (=} Mesa Ayuda 600 7000 600
. Registro Oficial de ChileCompra ' R :
ChlleProveedores ) ' : \
Registro Electrénico de F'roveedores del Estado — . o A
Direccion ChileCompra - o K i
'. CERTIFICADO DE ESTADO DE.

!

3 | -
. INSCRIPCION EN CHILEPROVEEDORES L

' \Fecha de Em:ston de'la Consulta 02.*[)3)‘2013 9 40 : . ' |
. : : I

i leepmveadores Reglslﬂ) Electromco Oﬁaa! de Proveedorss del Estado de Chile, ceruﬁca que la empresa indicada ‘a conlinuacian, posee el stgwente
| Estado de Habilidad de acuerdo a la fecha y hora de la consulta. : l . . :
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i Organismos Compradores del Estado de Chl!e . Co 0 : .

- . . . T P
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ANEXO N° 1

FORMULARIO DE PRESENTACION DE PROPUESTA 201 I?-2019
Programa de tratamiento para niiios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de alcoho! y otras
drogas

Se recuerda que ef formulario de presentacion de la propuesta define en cada uno de sus componentes el maximo
de extension a desarmollar. No se leerdn textos que excedan [os limites establecidos.

Asi mismo, no _se consideraran curricufum institucionales o del recurso humano|que sean presentados en un
formato distinto al de este formulario. Los curmiculos deben presentarse con todalla informacién consignada de
manera clara y estrictamente sujeta a las instrucciones que se sefialan.

Los Curmculum Viiae del recurso humano deben estar con declaracion de participacién y firma, si no,ng_seran
considerados en [a evaluacion. Tampoco aquetos que no consignen en la fecha el mes y afio en |a experiencia.

Se debe presentar la propuesta letra Arial Narmow, tamaiio de fuente 11, con interlineado sencillo.
Antecedentes del Oferente

Nombre de la Institucion Responsable — Giro comercial R.U.T.

Sociedad de Tratamiento y Rehabilitacion Cronos Lida. 76.766.229-7
Actividad econdmica vigente/Giro (SIl) OTRAS ACTIVIDADES
EMPRESARIALES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA

Direccién (calle, nimero, depto.} Comuna Region
Av. Apoquindo Nro. 6410, Dpto. 605 Las Condes - Metropolitana
Teléfono N°de Personalidad | Correo Electréll'lico
225252479 Juridica cronospaipr@gmail.com
FS 56378
N° 30473 - Ao 2017

Nombre del Representante Legal R.U.T.
Rodrigo Andrés Gomez Gasion 13.459.215-k
Alejandro Fabian Lopez Vardn 23.134,906-5
Direccién (calle, nGmero, depto.) Comuna Regién
Catemito, 1751 San Bemardo Metropolitana
San Francisce 467, Dpto 709 Santiago

Teléfono Correo Electronico

977768222 rqaasion@amail.com

9-50421891 profesionlopez@hotmail.com

Nombre del Centro o Programa Ejecutor

Servicio de Salud al que corresponde

Cronos: Programa [nfanto-Adolescente Metropolitano Sur Griente
Direccién (calle, nimero, depte.) Comuna Regidn
Gabrie! Bombero Lima Millan, 1663-1669 San Ramodn Metropolitana

Teléfono

Correo ElectrénictlJ
cronospaipr@gmail.com

Nombre del Director/a del Centro Ejecutor
Rodrigo Andrés Gémez Gasién

RUT.
13.459.215-k




Modalidad de Tratamiento. Marcar con X

PAl 1A

PAIIA-PRIA

[><

2. RECURSOS HUMANOS

Debe presentar una propuesta por cada linea de producto a la que postule. F|\ su vez, si denfro de esa linea,
existen dos medalidades de tratamiento, se debe presentar el recurso humelano dando cuenta de fas horas
destinadas por cada profesional, no profesional o técnico a cada uno de los planes, especificande en

funciones fa modalidad en que se desempefiara.
Se espera conocer informacion relevante sobre el equipo que ejecutara el Programa.

En el caso del Director o Coordinador Técnico del equipo, entendiendci por tal al responsable de la
coordinacion téenico — clinica del equipo, se debera completar la informacién solicitada en el cuadro 1, es
decimombre, profesion o formacién (por ejemplo, psicolego/a, trabajador/a s:ocia! técnico en rehabilitacion,
etc.), la jomada de trabajo en horas semanales, distinguiendo, si corresponde las horas destinadas a

coordinacion y trabajo administrativo, de aquellas de afencidn directa a usuariosfas.

Se debera completar en el cuadro 2, por cada integrante del equipo que relallza atencion directa de los/as
usuarios/as, especificando el nombre, profesion u oficio (por ejemplo, p:sicélogofa, trabajador/a social,
profesorfa de educacion fisica, etc.), el cargo que ocupard, la jomada de trabajo en horas semanales.

Finalmente, se debe agregar una sintesis de las funciones que desempefiara.
En estos cuadros se debe incluir sélo el recurso humane profesional, técnico y no profesional vinculado a la
coordinacion y a la atencidn directa de usuariosfas. No incluir asesores, supervisores, administrativos,
personal de secretariado, aseo, manipulacién de alimentos, en general, cualquiera que no realice atencion
terapéutica directa.

Cuadro 1 (S6lo para el Director o Coordinador Técnico def programa)

Horas Semanales destinadas al programa
Profesién u Nombre
oficio Atencion Directa | Trabajo coordinacion y Horas (1+2)
() |Administracion (2)
Psicdlogo Rodrigo Andrés Gémez Gasion 22 22

No repetir tabla. Se debe consignar sélo a aquella persona responsable de la gestidn y coordinacion técnica y
clinica del equipo.

Cuadro 2 (Sdlo para el equipo que realiza atencion directa de los/as usuarios/as).




Horas

Funciones principales {breve

Profesién u oficio Nombre Cargo contratadas T:lescripcién)
Karem Guticmez ' {44 Total) Atencion 'Psic_:olc:)g_ica-evaluaciones-
Psicologo Zamorano Psicologa 22PR-IA ntervencidn individual/grupal-talleres-redes-
22 PAI-IA Trabajo administrativo.
" . . (44 Total) Evaluaciones psicosociales - intervencion
Trabajador Social Egs:n Alejandro 'SFLE::?:I]ador 22 PR-IA ?ndividua[fgrupal-ta[leres-redes.
22 PAI-IA Trabajo Administrative
Asistente Social Omar Gutiémez Asis.tente (13;3;;1::) Fvglgaciones psicosociales - intervencion
Social individual/grupal-talleres-redes.
15 PAI-IA |
Técnico En Técnico (44 Total) |Consultals de salud Mental — Prevencidn de
Rehabilitacién Patricio Pacheco Rehabilitagion 22 PR-IA |recaidas — Seguimientos por medio deTest
22 PAIHIA de drogas - Trabajo administrativo.
Técnico En Cesar Alejandro | Técnico (44 Total) Pon§ultas de sai.ud' Mental ~ Prev?ncién de
Rehabilitacién Vallsjos Comea | Rehabilitacién |22 1+ | fecaidas - Sequimientos por medio deTest
22 PAIA de drogas - Trabajo administrativo
Terapeuta Terapeuta {44 Total) |E'u.!a[uaci()n ¢ intervencidn socio-
Ocupacional Shirley Vallejos Ocupacional 22 PR-IA pcupaciona[- individual/grupal-talleres-redes
22 PAHA Trabajo Administrativo
iApoyo—refoazamiento y estimulacion de
Christiaan (22 Total) |actiwiclad fisica - deporte en los
Preparador Fisico Sasvedra Tallerista 11 PR-IA adolescente-evaluaciones-intervencion
11 PA-IA ndividual/grupales-talleres-redes
Trabajo Administrativo.
Atencion Medicina General, Individual
. (11 Total) L . e
- Bema Antonieta - (pacientes-usuarios) y familias.
Médico Castro Rojas Médico 5 PRIA Trabajo Administrativo

6 PAIA




Cuadro 3 {Completar exclusivamente con personal de turno {total minimo de 216 horas}. Sélo aplicable
a las lineas que consideran planes residenciales).

Profesion u oficio Nombre Cargo Horas Funclones principales (breve
contratadas |clescrlpclcm}
Trabajadora Social Susana Jeldres Monitor a4 |Acompamamlento - Intervencion y manejo
Noctumo grupal.
Técnico Social LISSEETG Carolyn || Monitor 44 Acc'ar{lpanamlento -~ Intervencién y mangjo
Henriquez Noctumo ndividual y Grupal.
Pablo Monitor Acompafiamiento ~ Intervencion y manejo
Profesor Basica Bahamondes 44 . 'p y )
. Noctumo ndividual y Grupal.
Ortiz
Profesor Popular Patricio Guerra || Monitor 14 Acompanamlento Infervencion y manejo
P Bemiidez Noctumo Indlwdual y Grupal.
. Christiaan Tumno Fin de Acompafiamiento - Intervencion y manejo
Preparador Fisico . 20 |
Saavedra Pama || semana {dia) grupal.
I . Tumo Fin de
Técnico Rehabilitacion || Boris Delgado 20 Acompanammnto Intervencion y manejo

Semana (dia)

Indwldual y Grupal.

Respecto de las personas consignadas en Cuadros 1, 2,y 3, se debe adjuntar Curriculum Vitae de acuerdo
al formulario (no se revisaran cumculum presentados en un formato dlstmto) es decir, del Director o
Coordinador del equipo, de psicologo, asistente social, médico, psiquiatra, terapeuta ocupacional, técnico en
rehabilitacion y/o téenico paramédico y/o técnico psicoeducador y/o camera tecnlca de nivel superior afin a las
ciencias sociales, psicosociales y/o salud, de monitores, taliefistas, psmopedagogo educador, profesores,

técnico social u ofros.

NO ADJUNTAR CERTIFICADOS DE CURSOS, CONGRESOS, SEMINARIOS O SIMILARES.

3. Programa de Autocuidado

Describa de qué manera se realizara ta intervencion de autocuidado para lograr

espera que al menos se desarmollen los siguientes ambitos:

- Objetivos;

- Sesiones estructuradas para un periodo de 1 ano, distintas a actividades recreativas;

- Desarrollo de estrategias para favorecer el autocuidado que con5|dere los siguientes dmbitos: persona

del terapeuta, equipo y organizacién;

- Que contenga alguna/s actividad/es recreativals.

Maximo 2 planas

los objetivos planteados. Se

Desde Cronos, nuestro interés esta centrado en desamollar un Programa

de autocuidado (PAC) realista,

coherente y acotado, que se oriente y sustente, en las principales neoesmiades sentidas por parte de nuestro
equipo profesional, el cual incluye las dos modalidades de intervencion PAI IA y PR IA, enframado que

requiere de intervenciones que promuevan &l bienestar de los trabajadores.

El quehacer relacionado a salud mental, adolescencia y adicciones, genera un imperativo, que va en la linea
de intervencion preventivamente de la variable de “desgaste profesional/Burnout® generada por los factores




esiresante fransferidos por los pacientes, y diversas realidades psico-sociales que se vivencian en el abordaje
de la materia-objetivo, ya sea, en consideracion a sus caracteristicas de personalidad, las de su entomo
social e histdrico, su propia y particular cosmovisidn de su micro y macro reahdad ademas de las demandas
institucionales, de las cuales el profesional debe responsabilizarse.

Eje I Individual/Terapeuta

Objetivo General: Desamollar estrategias de comportamiento destinado a proteger la integridad personal, y
social del terapeuta, para asi mantener el compromiso y las competencias para un buen quehacer profesional.
Objetivos Especificos: Generar instancias y cuidados preventivos, para evltar en el trabajador sindrome de
tensién y agotamiento/Promocionar instancias de apoyo mutuo entre Ios profesionales, en pro del
reconocimiento y desempefio laboral del otro. Establecer la necesidad de operar sobre los limites de
intervencion {focalizados al dmbito y espacio laboral), permitiendo la diferenciacion con ofras instancias de la
vida cotidiana del trabajador.

Eje I: Nive! Grupal/Equipo
Objetivo General: Visualizar instancias de apoyo social-Intra e inter Instltucmnal comunitario, como
complemento de nuestro quehacer, potenciando las gestiones personales y grupales del equipo, infencionado
un trabajo colaborativo, y de redes funcionales y proactivas.

Objetivos Especificos: Fomentar comunicacion a nivel intemo, de carécter honzontal dentro del equipo, asi
como también ascendente y descendente/Generar instancias y practicas para | encuadres en pro del desarrolio
multidisciplinario/Realizar coordinaciones frecuentes con equipos que conforman la red de apoyo para
asumiry ejecutar complementaniedad profesional.

Eje III: Lo Institucional
Qbjetivo General; Establecer compromisos a nivel de institucion y equipo profesional, fluida y focalizada en et
desarrollo de un espacio laboral beneficioso, recipraco y complementario.

Objetivos Especificos: Disefiar politicas organizacionales coherentes y de acuerdo a las necesidades del
equipo profesional{ su quehacer con NNA), y a institucidn/Generar espacios fisicos o de entomo agradable
para un bienestar integral permanente/Proteger atentamente el recurso profesional, en cuanto a
reconocimientos y a estabilidad faboral.

Eje IV; Comesponde a o macro conceptual “Compromiso de aprendizaje”
Qbjetivo General: Entregar herramientas técnicas y metodolégicas a los profe sionales con la finalidad de que
¢l terapeuta posea caracteristicas que lo hagan ser una persona eficaz, competente y empatica fanto para si
mismo como para [os demas.

Qbjetivos Especificos: Generar instancias de capacitacién (por medio de la red de convenio para NNA) y auto
capacitaciones {a nivel intemo del equipo) /Establecer coordinaciones frecuentes con redes de apoyo/Realizar
supervisiones de casos clinicos/Realizar reuniones técnico clinicas/Distribuir Ias instancias de capacitaciones
que se asignen desde Senda, con la finalidad de que gran parte del equipo, pueda nutrirse de dichas catedras
-talleres o actividades.

Metodologia de Accién y estrategias a utilizar

AUTOCUIDADQ DIARIO/SEMANAL.

Focalizado en generar espacios de conversacidn y encuentro para el mutuo reconocimiento, contencion
emocional e intercambio de experiencias personales, y del propio quehacer profesmnal con caracter cofidiano.
Es de acuerdo a esfo que para llevar a cabo lo planteado antenormente se realiza una programacion
semanal que contempla las siguientes actividades, con [a intencién de mantener un equilibrio permanente en
el equipo psicosocial. \

Acciones de autocuidado diario/semanal, implica las siguientes actividlades Desayuno Compartido/
Reuniones de Equipo/Analisis de Casosfintercambio entre tnadastoordmaclon Redes/ Reunién

Redes/Almuerzo Mensual/Escucha y consideraciones para con los profesmna[es ¥y sus necesidades.




Dichas actividades se distribuiran de la siguiente forma

Lunes Martes Miércoles Jueves Viemes
Desayuno Desayuno Desayuno Desayuno Desayuno
Compartido Inicio | Compartido Compartido Comparﬁdlo Diario | Compartido

de semana Diario Diario 9:00 2 9:45 Diario
8:00210:30 9:00a9:45 9:00 29:30 9:00 2 9:45
Reunién Téecnica Anélisis de Casos

10:45a 13:00 9:40 a 11:40 Hrs

Mensualmente se espera desamollar las siguientes actividades Viemes {mensual)

Coordinacién mensual y reuniones con redes del temitorio, entre ellas: Formar | Almuerzo de
parte — crear la microredSur Criente — Infancia — Servicio Salud. equipo (Ejecucion
Ademas Coordinacion y Reuniones con dispositivos derivantes del convenio de almuerzo de
para NNA, centrado en el entendimiento de los casos — gestiones y mayor

complementariedad. elaboracion,
destinado af

equipo,
incluyendo a
usuarios que
estén en
modalidad PR-IA).

E!l PAC esta formulado para una confinuidad de duracién anual en donde se contempla el AC a nivel semanal
como también cada 45 dias. Jomadas que contaran con actividades plamﬁcadas

AUTOCUIDADO MENSUAL (cada 45 dias): La jomada de autocuidado se realizara en un periodo de 45
dias, especificamente los dias viemes, en un [ugar extemo al centro o al amblto laboral, en un tiempo definido
entre las 09,00 hrs. hasta las 18:00 hrs., y en donde participan activamente todos los miembros def equipo,

implicando coordinacion con los monitores noctumos, o de fin de semana, para que estos puedan tumarse en
las actividades de autocuidado, y cubrir as intervenciones mientras se realiza [a Actividad.

La jomada Mensual, se dividira de la siguiente manera.

09:00 a 09:30 Encuentro en el lugar de autocuidado (fuera del espacio laboral).

09:45 a 10:30

Desayuno Compartido | Desayuno saludable y compartido.

10:30 2 14:00 Teméticas a desarrollar de acuerdo al objetivo que el equipo desee trabajar o
Bloque asociado a probleméticas de contingencia en el qqehacer cotidiano del
Metodologico funcionamiento del equipo en el centro (PAI-IA /PR-1A)

14:30 a 15:30

Almuerzo compartido Almuerzo compartido por el equipo.

15:30 2 18:00

Actividades Actividades integrativas, lidicas-recreativas




Planificacion de Fechas de Auto Cuidado 2018
En este cuadmo se presenta la fecha de jomadas de autocuidado anual (cada 4
Planificacion Afio 2018

5 dias aprox.}

MAR | ABR | MAY | JUN [ JUL | AGO | SEP | OCT
Fechas de
Autocuidado fuera | 9 27 15 10 5
del dispositivo de
Tratamiento.

» Lasfechas incluyen a fodos los profesionales y los tumos (monltores)

NOV | DIC
23
estos lltimos contaran con

emplazos para las instancias especificadas.(punfo a ser estudiado durante los primeros meses de

gjecucion del progrema, entre Noviembre y Febrero, estableciendo fa
reemplazos, para la primera aclividad de aufocuidado).

4. Programa de Formacion de! Equipo

viabilidad de posibles

Se espera que el programa de formacién del equipo clinico contemple la totalidad de los siguientes ambitos:

- Procedimientos definidos para el proceso de induccién al carge y formacién de nuevos profesionales y técnicos

que se integran al equipo (metodologia, responsables y plazos).

- Procedimiento definido para la defeccidn de necesidades de formacién del equipo (metodologia, responsables y

periodicidad).

- Descripcibn de al menos dos actividades de formacidn que la instit
convenio {breve descripcién y cronogramay).
Maximo 2 planas

icion realizara en el periodo de duracion del

Programa de Formacion del Equipo
L Procedimientos definidos para el proceso de induccion al ca

La induccion en nuestro programa para NNA, se focalizard en acompanar y e
nuevos trabajadores, al cargo a desempedar, por medio de informacién y
organizacion, revision y estudio del programa Terapéutico, entre otros elemer
potencien un fluido proceso de adaptacién y posicionamiento de su rol.

Procedimientos:

rgo

ntregar 1as coordenadas al o los
antecedentes relevantes de la
ntos técnico-administrativos que

Metodologia: Expositiva-participativa (entrega de informacion acogiendo dudas, preguntas y alcances

sobre la misma.)
Plazo: 2 Semanas
Primera semana

-.Primera Etapa: BIENVENIDA: Tiene como finalidad el recibimiento del
bienvenida a la organizacion y al programa. Responsable: Director Técnico de

-.Segunda Etapa: INTRODUCCION A LA ORGANIZACION: En esta etapa s

nuevo frabajador, dandole la
la Institucion.

¢ suministra al nuevo trabajador

informacion general de la organizacion, informacién que contempla la historia de [a organizacién, y los

programas que contiene. Responsable: Director Técnico de [a Institucidn.

..Tercera Etapa: INTRODUCCION AL PROGRAMA DE TRATAMIENTO: En esta etapa se suministra al
nuevo frabajador informacién general del programa, la cual contemplara h:stona, programa de tratamiento,
objetivos, metodologia, efc. Responsable: Director Técnico del Programa y Eqmpo clinico.

-.Cuarta Etapa: Observacion guiada del funcionamiento y transcurso general de las actividades del programa

diario. Responsable: Director Técnico del Programa y Equipo Clinico.
Segunda semana

-.Quinta Etapa: PROCESO DE ENSENANZA: Esta etapa busca preparar al trabajador para desarrollar de
manera adecuada sus funciones. 1. Acompafar y esclarecer las dudas que surjan en base al quehacer del

trabajador 2. Mantener un seguimiento y comprobar ef logro de objetives. 3.
equipo {trabajo multidisciplinario} Responsable: Director Técnico del Programa

Estimular la participacion en el
- Equipo.




-Sexta Efapa: EVALUACION Y SEGUIMIENTO: El proposito de esta etapa es garantizar un desarmollo
adecuado del Programa de Induccién, retroalimentar a la persona que se: incorpora acogiendo dudas y
alcances que el nuevo técnico o profesional manifieste, realizando ajustes en base a los puntos considerados
anteriormente. ‘

En esta fase se evalilan los resultados obtenidos, a través de la observacion directa e indirecta, a fin de
reforzar o modificar el funcionamiento del nuevo integrante. Responsable: Director Técnico del Programa y
Equipo.

Il. Procedimiento definido para la deteccion de necesidades de formacion del equipo
Plazo: Periodo 2017-2018 {1 vez por aiio)

Metodologia: Comparativa-participativa (comparacién del perfil de funcionamiento esperado con
evaluacion desempefio a nivel propio, equipo y usuaries.)

Las técnicas utifizadas para detectar necesidades de formacion por nuestro programa de tratamiento son:

-~ Manual de Organizacién y funciones del Cargo, que consiste en analizar la descripcion y perfil del puesto
para conocer [as funciones y los requisitos que debe satisfacer la persona que lo desempefia, De esta forma,
se compara lo que requiere el puesto con lo que ta persona realiza y/o plantea como propuestas inferventivas
desde su quehacer técnico-profesional.

-. Evaluacidn de desempefio, consiste en comparar el desempefio de una persona con los estandares
establecidos para ese puesfo. Esto permite conocer las posibles areas en las que se debe capacitar para
incrementar el nivel de desempefic del funcionario.

-, Encuesta de Satisfaccion de usuarios, instrumento que permite medir cuantitativamente la percepcion de
los usuarios, enformno a la calidad del tratamiento, este instrumento mide tres variables: recurso humano,
infraesfructura y expectativas. La variable recursos humanos, es la que permite contar con insumos sobre las
necesidades de modificacion y formacién en profesionales particulares, y en general def equipo.

lll. Actividades de Formacion, pueden ser enumeradas de esta forma:

1. Estudio y andlisis del programa de tratamiento, sus lineamiento y coordenadas tedricas que Ia
sustentan. 2. Reuniones Técnicas y Analisis de Casos. 3 Capacltamones Intra e interequipos — 4.
Participacion en las diversas actividades de formacion ejecutadas por Senda.

Descripcion Breve de dos actividades de formacion:

1. Reuniones Técnicas y Analisis de casos: Ambas instancias, implican un trabajo reflexivo sobre el
quehacer del equipo, y de cada profesional, eSpaGIOS que perml’[en| el desarmollo de estrategias de
intervencion, conocimiento de ia red, del convenio, es decir, reunlones grupales, nutricias, de las
cuales se desprenden diversos elemenfo, en constante movimiento, es decir, lo dinamico de nuestro
trabajo, por ende, surge la motivacidn de considerar estas actlwdades como una constante, que va
en directa relacion con el interminable proceso de formacion, desde fos ambitos practicos, tedricos y
reflexivos de nuestros trabajadores.

2. Gapacitaciones Intra e interdispositivos: La consideracion |del perfil de atencion, sus
complejidades generales (Etapa de desamollo — adicciones), Ias articulaciones multicausales
{etioldgicas), el entramado institucional del convenio, son elementos |fundz:zmentales a ser trabajados

sistematicamente, y una de las formas de acceder a parte de los conocimientos al respecto, es por

medio de actividades de capacitaciones intemas, realizadas por trabajadores del propio equipo

Cronos, enfregando cada profesional su aporte tedrico — técnico y reﬂexwo siendo estos, una parte

|mportante del todo, ampliando [a mirada y experticia de los demas profesionales — Técnicos del

equipo. Ademas se releva, el trabajo interinstitucional {incluyendo capacntaclones interdispositivos}
por medio del cual opera e[ convenio, y se circunscribe especial 1mportanc:[a a la transferencia de
informacién — conocimiento — mision y vision — discurso institucional, Ibur—mas praclicas, etc. que cada

dispositivo realicé en sus gestiones particulares, llegando a una instancias de complementariedad, y

de vital importancia, para a formacion de nuestros equipo, y sus profe'sionales.




CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE FORMACION

Actividad N° 1(se establecen meses aprox. Los cuales dependeran de Ia
Tomaremos como referencia de inicio Noviembre 2017, y establecer las dos

descritas, por medio del cronograma, que se presenta a continuacidn.

fecha de inicio del programa)
actividades de formacién antes

Actividade n°1 Noviembre | Diciembre Enero Febrero Marzo Abril
s|s|s|s|[s|[s|s|s|s|s|s|sis|sis|sis|s|s|s|s!s|s|s
. . . 112(3|4|1|2|3|4|1(2|3[4]1|2;3|4|1{2|3|4(11213|4
Reuniones Tecnicas
y Analisis de casos |y y |yl x| x! x| xi x| x| x| xi x| x| X[ x| x| x | x| x| x| x| X[ x| x
Mayo Junio Julio  |Agosto Sept. Octubre
S[S|S[S|S|S|SiS|S|S|S|SIS|(SiS|SIS [S|S|S[S[S|SIS
1(2 13 (4112 |13 (41|23 (4|1 (2(3|4|1 |2 |3(4(1 (2 3|4
YOOI [ [ 130 [ XX [ XXX XEX (X IO X |IX[X]|X
Actividad n® 2 Noviembre ; Diciembre Enero Febrerc Marzo Abril
S5|/S1S[S|S[S|S|S[S|S|S[S S|S[S[SiS[S|S|SIS |88
11213(4]1(2]3|4|1|2|3|4|1;2(3|4[1i2(3|4|1]2!3|4
Capacitaciones Inter X X X
e intradispositivos
Mayo Junio Julio Agosto Sept. Octubre
S[S|S[8|S|S |S5|5|S|S|S5|S|S|(S|S|S|S5|S |S|S|S[S|S1S
1(2 13 (41112 |13 1411|213 (4i1(2(3|4({1]|2 |3(4(1 12134
X X X




5. Coordinacion intersectorial

Describa de qué manera se realizara la coordinacion intersecterial. Se esperalque al menos se desarrollen los siguientes

componentes:

Metodologia de elaboracién de catastro: Definir responsables y pllazos en la elaboracidn y actualizacion del
catastro de instituciones locales y/o regionales vinculados a infallncia y adolescencia, con una pefiodicidad
semestral (establecimientos educacionales, centros de salud, programas SENAME, y/u ofros).

Mesas o reuniones: definir responsables y periodicidad de act?vidades de coordinacion con instituciones
vinculadas a infancia y adolescencia ptanificadas para el desarrollo del programa.

Metodologia para la elaboracibn de planes de tratamiento indiulidualizados (PTl) que incluyan objetivos y

estrategias relacionadas con el intersector. Definir responsables y periodicidad en su monitoreo.

Maximo 1 plana

. Metodologia de Elaboracion de Catastro

La construccién del catastro, perteneciente al temritorio Sur Oriente, ser uno|de los objetivos ptimordiales, y
de Mayor premura en su ejecucion, en consideracion a la relevancia que se Ie asigna al trabajo intersectonal.
En primera instancia el desarmollo de reconocimiento de los dispositivos del convenio, conllevara la gestion de
catastro inicial, seguida de las diversas redes comunales que puedan tener impacto en el perfil de atencidn.

Metodologia:
1.

En complementariedad con Senda Regional, recoger informacion sobre las ofertas de tratamiento del
temitorio, acentuando [as relacionadas con adolescencia. Responsable: Coordinador Técnico -
Plazo: (5 dias habiles, del 15 al 22 de Noviembre 2017).
Conocimiento de las redes Comunales: Iniciando contactos con estos {Establecimientos escolares —
Cesfam —Cecof — Cosam, Previene, OPD, entre otros vlnculados‘a la infancia -~ adolescencia).
Responsable: Asistente Social - Plazo {5 Dias Habiles, del 15 al 22 de Noviembre).

Desarmollo de vinculacion con los dispositivos mencionados (por rnedlo de reuniones y mesas de
trabajo). Responsable: Director Técnico — Asistente Social — Plazo (9 meses, de Noviembre a Enero
2017).
Actualizacion de Catastro: Considérese el trabajo de complementar - construir catastro, ademas de
las actualizaciones semestrales. Responsable: Coordinador Técnico — Asistente Social. Plazo
(Actualizacion y revision cada 6 meses)

Plazo de desarrollo y constitucién de Catastro Fisico Inicial: 5 Dias Habiles (Del 15 al 22 de Noviembre,

considérese las fechas aproximadas, manteniendo el plazo de la propuesta,
iniciado el convenio formalmente).

es decir, la pimera semana de

Mesas o Reuniones,

Planificacion y Ejecucion de trabajo de complementariedad dispositivos derivantes y otros centros en

convenio (programas PAI-1A).
Ptanificacién General Coordinacion:

Bajo el imperativo de un trabajo de complementariedad con los dispositivos derivantes, que forman parte del
entramado institucional del convenio 5,para la atencién de NNA, que presentan problemaéticas de consumo de
drogas y/o Alcohol, entre ellos “servicio de salud, establecimientos educacionales, programas Sename
Proteccion, y justicia juveni! (Medidas Caulefaras - Salidas Altemativas, ﬁsca!fa Y sus equipos de evaluacion
clinica diagnostica (ECD -TTD Adolescente)se evidencia la relevancia de un trabajo de articulacién complejo

y sistematico, que permita dar cuenta de un quehacer interinstitucional responsable ¥ que este permita
evaluar y pensar en las generalidades del convenio, y en las particu!andades de cada uno de los usuarios, y

sus caracteristicas, apoyandonos en las posibles intervenciones a realizar, sus objefivos y alcances sobre

este. Desde lo precedente los trabajos de complementariedad se focahzan por una légica temitorial, en
primera instancia, la zona sur Orente de la RM, promoviendo la creaclon y desarrollo de una microred
(territorio, compuestos por dispositivo derivantes y de tratamiento del convemo) incluyendo en nuestro caso el
PR-PAI al cual representaremos También. Paralelamente, participacion en\ redes de infancia, servicio de
salud, Integracion y ofras que puedan contener factores en com(in con nuestro periil de atencion, existiendo
un real compromiso desde Cronos y su equipo, para organizar, promover y part[clpar de dichas instancias.




Funciones Generales y Especificas

Responsables

Reuniones mensuales (equipos derivantes, para la revision y
transferencia de informacion de los procesos de los usuarios)

Actividades especificas:
1.

2.

Contactos telefonicos y comeos elecironicos, principalmente para
la transferencia de informacion mas contingente.

Coordinar y ejecufar reuniones con delegados, representantes de
los disposifivos derivantes, compartiendo apreciaciones del
funcionamienfo general del usuario/paciente, en ambos espacios,
reflexiones sobre diagndstico e intervenciones, acuerdos de
trabajo de complementariedad, terrenos, audiencias, entre otros.
Evaluar, desarrollar y velar por la ejecucion de protocolos
relevantes, centrados en Derivacién asistida — acompafiamiento en
las etapas de tratamientos — protocolos de intervencion en crisis -
Solicitud de informes de Proceso/Diagnostico — Rescates.

Equipo Clinico ~ Con prioridad en Los
psicologos a cargo de los casos.

Trabajo de Microred Sur Oriente l

Trabajo en el cual se espera participen todos los dispositivos
derivantes que se encuentran en el convenio, evaluando las
practicas entre dispositivos, y el desarmollo de estrategias de
mejoria en €l frabajo de complementariedad y coordinacion.

Actividades especificas:
Convocar, promover y concretar, reuniones mensuales.

Coordinador Técnico

Trabajo de capacitacidn desde Cronos, a dispositivos del |
convenio, que requieran profundizar en base a procesos de

Equipo — Con prioridad de profesionales

tamizaje de consumo problemético (Incluyendo elementos psicologos.
tedricos, tales como, Pafrdn de consumo - Compromiso
biopsicosocial — Entrevista motivacional).
3. Preparacion Anual de seminarios dirigidos a la red, sobre |
tematicas que se consideren relevantes a frabajar desde | Coordinador Técnico

dispositivos derivantes y Programas de tratamiento.

Como objetivo del trabajo de complementariedad, se espera formalizar flujogramas en referencia a:

1.
2.
3.

i

Flujograma Coordinacion - Transferencia de informacion y |Complementariedad: Trabajo
centrado en realizar una comunicacion sistematica y proactiva entre Ios dispositivos del convenio.
Flujograma Proceso de derivacitn Asistida: Trabajo dirigido a 1mplementar criterios acordados y
unificados de derivacion. ‘

Flujograma de intervencion en crisis: Trabajado dirigido a la prevencidn e intervencién en
situaciones de crisis, que presenten los usuarios, fuera de los dispos;twos de intervencién {ya gue se
considera gue cada programa cuenta con profocolo de infervencion en crisis ocurridas dentro de sus
programas)que permitan coordinar e intervenir en contingencia de forma complementaria.

Planes de tratamiento Individual ‘

Los planes de tratamiento seran desamollados al tercer mes del ingreso del paciente, se contard con un

formato, en el cual se establecera el diagndstico de cada una de las areas consideradas por Sistrat (Patron de

consumo — Situacién Familiar — Relaciones Interpersonales — Situacidn Ocupac:lonal Trabajo intersectorial -

Salud Mental — Salud Fisica, y en los casos que sea atingente, Transgresion a la Norma). Cada una de estas
areas contara con un responsable, objetivos, Estrategias y plazos, Resu[tandos esperados y evaluacion de
resultados. Los PTI Contaran con una penodicidad de monitoreo, que vanaré entre un minimo de 3, a un
méaximo de 5 meses. Cabe destacar que en caso de PTI para modalidad residencial, es posible acortar los

plazos de monitoreo, y realizaciones de dichos planes.




Tomando en consideracion lo precedente, uno de los lineamientos tras

versales de nuestra actividad

profesional, va en {a linea del frabajo intersectorial, comunitario, de promocion y articulacion de redes
consistentes, que den respuesta a |as necesidades de nuestro NNA,

Ejemplo de uno de los apartados del PTl es el siguiente:

PLAN DE TRATAMIENTO INDIVIDUAL

Nombre: XXXXX Fecha de Ingreso a Tratamiento: 15 Noviembre 2017
Fecha PTI: 15/02/2018 Fecha revision del plan: Junio 2018
Area Diagndstico - | Ohjetivo(s} a | Estrategias a Resuiltados Evaluacion de
Situacion Actual | trabajar utilizar -Plazos esperados resultado
Posicionamiento | Escaso Psicoeducacion Trabajo a nivel Profu1|1dizar en las | Logra alto
Intersectorial conocimiento e | referente a Servicios | individual y familiar. opciopes y beneficios 1 Logro Medio
interes por las | de salud, de los de los dispositivos | Logro Bajo
Responsable redes cuales el paciente | Intervenciones salud |Publica.
Asistente Social ; comunales. es beneficiario. semanales (Box -
Temenos).
Dirigido al Paciente
y su familia o red
de apoyo.

Plazo; 3 meses




CURRICULUM VITAE INSTITUCIONAL

1. Identificacién de la Institucién.

Nombre Sociedad de tratamiento y Rehabilitacién Cronos
Direccidn Bombero Gabriel Lima Millan N° 1663-1669
Teléfono 225252479 |
Correo electronico cronospaipr@amail.com
Namero de Personalidad Juridica FS 56378
N® 30473 -Afio 2017
Giro de 1a institucién Otras Actividades Empresariales Relacionadas con la salud
Humana.
Nombre del Representante legal Rodrigo Gémez Gasion — Alejandro Lopez Varon
Rut del Representante Legal 13.459.215-k 23.134.906-5
Teléfono del Representante legal 9-77768222 9-50421891
Correo electronico del Representante legal rggasion@gmail.com - profes‘ionlopez@hotmaj.com

2. Experiencia en proyectos y/o programas de tratamiento para nifios, nifas y/o adolescentes con consumo
problematico de alcohol y otras drogas.

Proyecto o Programa:

Afio de ejecucion: Lugar de ejecucion:

Cobertura: Origen de Financiamieto




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS
1.~ ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

GOMEZ GASIO!'«

Nombres

RODRIGO ANDRES

Profesitn o Titulo Técnico |

PSICOLOGO

Cargo en el Programa

DIRECTOR TECNICO Y PSICOLOGO

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién af ca|rg0 que postula)!

TITULO |

PSICOLOGO
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

UNIVERSIDAD INTERNACIONAL SEK
FECHA DE TITULACION (mes- aiio)
Mes: MAYO
Ailo: 2006

1 SENDA se resenva el darecho a revisar los certificados de titulo con las respectvas univemidaree o centros de formacidn técnica si
8@ requiriera.




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemético de alcohol y
otras drogas en nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse

claramente lo anterior,

CARGO Y FUNCIONES

PSICOLOGO

Manejo LRPA 20.084,

técnicas de diagndstico y tratamiento segin normas técnicas SENDA

intervenciones con familias con alfo riesgo social y vulnerabilidad en terreno con frecuencia

semanal, redaccion de informes hacia tribunales de justicia.

» Coordinacion con dispositivos de red de salud, centros de ejecucion de condena, coordinacién e
interaccién con centros privatives de libertad, cemados (CRC), seml-oerrados {CSC) y libertad
asistida, supervisiones clinicas SENDA Y SENAME, participacion y oc-ordmacnén en tribunales de
justicia, familia y defensoria penal publica, audiencias de sustitucion de condena,

quebrantamiento y controles de ejecucion.

INSTITUCION

PAI ORION ADOLESCENTES

UNIDAD DE DESEMPENO

ADOLESCENTES INFRACTORES DE LEY

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO {mes- aiio)

Mes: SEPTIEMBRE

Afio:_2008_

Mes: OCTUBRE

Afio:_2012_




CARGO Y FUNCIONES

COORDINADOR TECNICO Y PSICOLOGO

»  Coordinacion Equipo Clinico
e Participacion Activa en gestiones de red de! convenio - Microred Sur (Centros de Tratamiento —

Dispositivos aministradores de sancién)
e Participacién Activa como co-ferapeuta en talleres realizados en CTA Qribn

INSTITUCION

PAl ORION ADOLESCENTES

UNIDAD DE DESEMPENO

ADOLESCENTES INFRACTORES DE LEY

FECHA DE INGRESO {mes- aito) FECHA DE TERMINO (mes- aiio}

Mes: OCTUBRE Mes: AGOSTO

Afio:_2012_ Afvo:_2017_

Declaracién de participacion en el Programa

Yo Rodrigo Andrés Gémez Gasién, Rut 13.459.215-k declaro interés y vloluntad de participar en
e! Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemdtico de

alcohol y otras drogas, de [a presente propuesta.

Firma Fecha de [a declaracién de participacion

13 Enero 2018




UNIVERSIDAD INTERNACIONAL SEK

Por cuanto Don (Dofla)

4 ¢ PR
Q?odrigo Andrds Gomez Goasich
: ha cumplido los requisitos prescritos por la Universidad par':: obtener el
3
%

Tifwlo Profesional
de
Psicdlogo

se le otorga el presente diploma.

Santiago de Chile, a 12 de @ayo  del afio 2000

Re_i'.'or h
Lniversidud ifsernainal SEX

Secretario General
Univertidad internacional SEK

-




ANEXOS

CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Guliérrez Zamorano

Nombres

Karem Paulina

Profesion o Titulo Técnico

Psicologo

Cargo en el Programa al que se postula

Psicélogo

2.- ENSENANZA SUPERIORQ FORMAGION TECNICA (en relacion al cargo que postula)

TITULO Y/O LICENCIA

Psicéiogo

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad del Mar, Sede Centro Sur, Campus Zapaﬂ|ar Curicé

FECHA DE TITULACION (mes- aiio) |

Mes: Enero

Aio; 2010




3.- EXPERIENCIA LABORAL
CARGO O FUNCION

ANEXOS

Psicologa a cargo de la co-construccion de Planes de Intervencion de ios|adolescentes y familias que

participan del proceso de tratamiento de consumo problematico de drogas
de informes de diagndstico y proceso. Realizacion de andlisis c[nmcos

ademas de la elaboracién
de los casos con Equipo

Multidisciplinario. Realiza Psicoterapia a nivel individual y familiar, Coordinacion con redes de trabajo

interdisciplinario.

INSTITUCION

DIANOVA

UNIDAD DE DESEMPENO |

Programa de Tratamiento Intensive PAI ML. Centro Educativo terapéutico “CET Curicd®

FECHA DE INGRESQ (mes- afig) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: Diciembre  Afio: 2015 Mes: Octubre  Afo: 2016
|
CARGO O FUNCION

Psicologa, Encargada Clinica a cargo de la co-construccion de Planes de Intervencidn de los

adolescentes y familias que participan del proceso de tratamiento dé

consumo problematico de

drogas, ademas de la elaboracion de informes de diagndstico y proceso Realizacion de analisis

clinicos de los casos con Equipo Multidisciplinario. Realiza Psicoterapia
Coordinacion con redes de trabajo interdisciplinario.

a nivel individual y familiar.

INSTITUCION

Fundacion Tiema de Esperanza

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Ambulatorio Intensivo PAI ML. AGORA Maipui Oriente, Maip( Santiago

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: Marzo  Afio: 2015 Mes: Diciembre  Afio; 2015




ANEXOS

CARGO O FUNCION

Directora encargada de Coordinar acciones de instalacion del Prograrlna en fa Giudad de Iquique

dentro de CIP - CRC, ademés de establecer visualizacion del mismo ante l0s organismos
colaboradores. Encargada del acompanamiento y direccion de la co-constmccmn del proceso de
ingreso de los casos y de continuidad de tratamiento en adolescentes pertenecientes al mismo,
elaboracién de jomadas de frabajo de andlisis de casos en co-onstruccion con el Equipo

Multidisciplinario de Atencion.,

INSTITUCION

Fundacién Tiema de Esperanza

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Ambulatorio Intensivo PAI M.P. KAUSANA CIP — CRC iquique.

FECHA DE INGRESQ (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes: Enero Mes: Febrero
Afio: 2015 Afio: 2015
|
CARGO O FUNCION |

Psicologa encargada de la co-construccion de Planes de Intervencion dellos jovenes pertenecientes a
la Seccion juvenil que solicitan incorporacion voluntaria al programa de Rehabilitacion de Drogas.
Realizacion de Psicoterapia Individual de cada joven ingresado al| Programa. Realizacion de
Psicoterapia Familiar en los casos que desean participar de esta modalidad. Participacion en la
realizacion de informes de Proceso de cada caso. Realizacién de Taileres Psico-sociales a todos los
jovenes pertenecientes a la Seccion Juvenil. Realizacion de TaHeres de Arte Terapia desde la
utilizacion de la Técnica Lanoterapia, Ejecucion de Talleres Expenenmales Grupales. Encargada del
Analisis de Casos Clinicos en Consejo Técnico, Acompafiamiento |a Tribunal de Garantia y
Realizacion de Visitas Domiciliarias a Familias de los Casos en la ciudad de Santiago.

INSTITUCION

Gendammeria de Chile (Convenio SENDA — MINSAL — SENAME — GENCHI}

UNIDAD DE DESEMPENO |




ANEXOS

Seccion Juvenil, Centro de Cumplimiento Penitenciario Rengo

(S.J. CCP Rengo)

FECHA DE INGRESO {mes- aiio) FECHA DE TERMING (mes- aiio)
Mes: Julio Mes: Octubre
Aro: 2013 Afg: 2014
CARGO O FUNCION

Psicologa encargada de ia co-construccion y el desarmollo de Planes de |
adolescentes pertenecientes al Programa. Realizacion de Informes de

ntervencion de nifios, nifias y

Avance, Situacionales y de

Egreso de cada beneficiario. Asistencia a Audiencias en Tribunales de Familia. Infervencion en Crisis,

Trabajo Comunitario. Psicoterapia Individual y Familiar. Realizacion
grupales a adolescentes pertenecienies al Programa.

de Talleres psico-sociales

INSTITUCION |

Fundacion Ledn Bloy

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de Intervencion Especializado “PIE Colchagua”,

San Femando.

FECHA DE INGRESQO {mes- aiio)

FECHADET

ERMINO (mes- aiio)

Mes: Junio

Afio: 2011

Mes: Julio

Afo: 2013




ANEXOS

CARGO O FUNCION

Psicologa encargada def Programa de Salud Mental Consultorio Municipal de Chépica (en modalidad

contractual pre- post natal).
Encargada de Programa de OH y Drogas para poblacion general, en donde ademés se pesquisan y

atienden casos de adolescente y jovenes con consumo problematico de drogas.

INSTITUCION

Consultorio Municipal de Chépica

UNIDAD DE DESEMPENO
Unidad de Salud Mental
FECHA DE INGRESQ (mes- aiio) FECHA DE TERMINQ (mes- aito)
Mes: Febrero Mes: Octubre
Afio: 2010 Afo: 2010

Declaracion de participacion en el Programa

Yo Karem Paulina Gutierrez Rut 15 963 482-5 declaro interés y vPluntad de participar en el

Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de
alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracién de participacién

13 Enero 2018

Ko =




ANEXOS

FIES UNIVERSIDAD DEL MAR
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Lopez Varon

Nombres

Fabian Alejandro

Profesidén o Titulo Técnico

Trabajador Social

Cargo en el Programa

Trabajador Social

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relaci
postula)’

6n al cargo que

TITULO

Trabajador Social

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad Central del Quindio, Colombia. (Certificacion de validacion

ministerio del intericr Chile.)

FECHA DE TITULACION {mes- aiio)

Mayo 2007

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (S¢6lo completar para médicos) (repetir tabla

cuantas veces sea necesario).

POSTITULO O POSTGRADO

INSTITUCION

FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: ARo:

1 SENDA se reserva el derecho a revisar los cerfificados de litulo con las respectivas imiversidades
se requiriera,

o cenfros de formacian t&cnica si




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS
para meédicos) (repetir tabla cuantas veces sea necesario).

(Indicar sélo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas

{S6lo completar

T

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO YO CONGRESO

Diplomada gestion en reduccién de dafic y drogodependencia.

INSTITUCION

Universidad Central, Santiago de Chile.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

10 meses

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sdlo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo

problematico de

alcohol y otras drogas en nifos, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe

consignarse claramente lo anterior,

CARGOQ Y FUNCIONES

{Monitor Clubes .Juveniles) Santiago de Chile.

INSTITUCION

ACJ YMCA, Pedrero. Chile.

UNIDAD DE DESEMPENO

PAI
FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: _ 01_ Mes: | 06_
Afio: _ 2009 Afo: _ 2009

(*) Repetir tablas cuantas veces sea necesario Solo considerar antecedentes vinculados a

tratamiento de consumo problematico de alcohol y otras drogas en ri

ifios, ninas y/o

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




CARGO Y FUNCIONES

Gestor de redes y encargado de casos
INSTITUCION
CREA CHILE

UNIDAD DE DESEMPENO
Centro residencial para adolescentes |
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes:__10_ Mes:_[02__
Afio:__2009__ Ano_2014__

("} Repetir tablas cuantas veces sea necesario Sélo considerar antelcedentes vinculados a
tratamiento de consumo problematico de alcohol y otras drogas en r|1iﬁos, nifias y/o
adolescentes. Al especificar las fupnciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Gestor de redes y encargado de casos

INSTITUCION

Caleta sur

UNIDAD DE DESEMPENO

PAI Adolescentes

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: 08 Ao _ 2014 Mes: 08 Afo:_2017__

(*) Repetir tablas cuantas veces sea necesario

Declaracion de participacidén en el Programa

Yo Fabian Aiejandro Lopez, Rut 23 134 906 -5 declaro interés y volluntad de participar
en el Programa de iratamiento para nifios, nifias y/o adolescenies con consumo

problematico de alcohol y otras drogas, de {a presente propuesta.

Firma Fecha de la deiclaracién de
participacion

13 de Enero
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apeilido Matemo

GUTIERREZ BRICENO
Nombres

OMAR
Profesion o Titulo Técnico

ASISTENTE SOCIAL
Cargo en el Programa |

ASISTENTE SOCIAL

2. ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacion al cargr.‘t que postula)!

TIULO |

ASISTENTE SOCIAL
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

UNIVERS!IDAD DE CHILE
FECHA DE TITULACION (mes- aiio)
Mes: DICIEMBRE
Aifo: 1978

1 SENDA o reserva ol derecho a revisar los certificados de titulo con [as respectivas universidades o centros de formacitn técnica si
$6 requiriera., ‘




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemétlco de alcohol y ofras drogas en
niftos, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claraments lo anterior,

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social
Atencion individual ,familiar ,grupal terapéutica clinica
Trabajo en terreno, visitas domiciliarias en sectores vulnerables de aito riesgo
Diagn6stico de intervencidn socio-famitiar
Coordinacion y gestion de red local e intersectorial
Coordinacién Judicatura Region Metropolitana, Programas red SENAME
Socio-psico-educacion, talleres grupales jovenes y familias
Monitoreo, acompafiamiento y seguimiento terapéutico familiar
Diagnéstico y tto. usuarios aduttos en tto consumo de drogas (pai vespertino)
Derivacion y coordinacidn con TTD (Tribunal Tratamiento de drogas)
Programa piloto seguimiento egresados de tratamiento

INSTITUCION
CTA Orién
UNIDAD DE DESEMPENO
Adolescentes infractores de ley |
FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes:_mayo__ Mes: Septiembre
Afio;_2007___ Afo:_2017__

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Director subrogante

Diagnostico social con adolescentes infractores de ley con consumo drogas,
o Derivacion, acompafiamiento terapéutico y seguimiento social
e Acompafiamiento derivaciones comunidad terapéutica res:denmal
Trabajo con familias vulnerables y en situacion de alto riesgo social

o Coordinacion red local, judicatura e intersectorial socio-sanitaria
Insercion educacional-capacitacion, laboral y familiar comunitaria

INSTITUCION
SENAME
UNIDAD DE DESEMPENO
Centro tratamiento psico-social conductual grave
FECHA DE INGRESO FECHA DE TERMINO (

septiembre 1979 diciembre 1982




CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social -Defegado Libertad Vigilada
Diagnostico social adolescentes infractores de ley y consumo de drogas

Diagnostico socio-familiar

Derivacion asistida de jovenes a programas terapéuticos y de tratamiento de drogas

Coordinacion de redes locales e intersectoriales
Coordinacion directa con judicatura

Disefio de programa de alfabetizacion

Disefio programa preventivo de! consumo de drogas

INSTITUCION

PROMES!

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de Libertad Vigilada RM |

FECHA DE INGRESQ FECHA DE TERMINO

Marzo 1984 Marzo 1986 |

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social

Diagnéstico social y derivacion de adolescentes a Programas SENAME

Articulacion de redes locales e ntersectoriales,judicatura,instituciones y ONG

Atencion social familiar en terreno sectores vulnerables
Diagnostico socio-familiar y derivacion asistida

Tamizaje adicciones para tratamiento y acompafiamiento comunidad terapeutica

INSTITUCION

SENAME-Corporacién municipal de Pudahuel

UNIDAD DE DESEMPENO |

Centro observacion, transito y diagnostico Pudahuel {COD)

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio)

Abril 1986 Diciembre 1986 |

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Director

Direccién técnica y disefio de Programa para jovenes en equipo multidisciplinario

Atencién familiar social y diagnostico social familiar
Coordinacion red local-intersectorial legal, sanitaria, civica
Programas preventivos consumo de drogas

Derivacién y acompafiamiento a programas tratamiento drogas

Coordinacién con judicatura Tribunales de Menores de Letras de Santiago
Coordinacion con instituciones policiales |

INSTITUCION

FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)




Corporacion municipal de Pudahuel-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO

Villa de Menores Pudahue!

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)
Agosto 1986 _Agosto 1988 |
CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Jefe Técnico

Disefio de Programa para jovenes y familias vulnerables y en situacion de riesgo social,

Prevencién consumo de drogas, trabajo en equipo multi-profesiona:l,

Coordinacion con Tribunales de Familia y de Juzgados de Menores de RM y regiones;

Articulacion de redes socio-sanitarias., legales y gubemamentales'

Intervencion con familias vulnerables y en sectores de alto riesgo

INSTITUCION

Corporacion Padre Tarsicio Ernolii-Buin Maipo-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO

Hogar de jovenes Papa Juan XXIll

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- aiio)

Septiembre 1988 Septiembre 1989

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Jefe Técnico-Director

Disefio de Programa psico-social en equipo multi-profesional,

Diagnostico psico-social y atencién tratamiento adolescentes infractores de ley
Diagnéstico y derivacién acompaiiamiento jovenes con consumo drogas para derivacion asistida
Coordinacién redes y derivacion a programas tratamiento drogas ,orientacion e intervencidn familiar en

terreno en sectores de vuinerabilidad y alfo riesgo

INSTITUCION

Asociacion Cristiana de Jovenes-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO

Ceniro de Rehabilitacibn Diurna ACJ

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- aiio)

octubre1989 diciembre 1993




CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Jefe Técnico

Disefio de Programa para nifics y adolescentes en situacién de vulnerabilidad y aito riesgo social

Coordinacién con Juzgados de Menores, Coordinacién con red soc:o—samtarla local e intersectorial
Disefio de intervencién social con familias vulnerables, en terreno, sectores de alto riesgo, RM

Programas de prevencion de! consumo de drogas

Derivacion y acompafiamiento terapéutico a programas tratamiento adiccidn

INSTITUCION

Corporacién Formacion Integral del Nifio-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO

HOGAR FIN

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio} FECHA DE TERMINO (dia - mes- aiio}

Diciembre 1993 diciembre 2002

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social

Coordinacidn redes locales y socio-sanitarias

Asistente Social encargado de programa adicciones y dependenmas alcohol y drogas
Diagnostico ingreso de usuarios adolescentes y adultos con consumo drogas

Derivacion de usuarios a Programas tratamiento adicciones de la red sanitaria local
Evaluacién Social y familiar en consumo problematico de|drogas

Trabajo con familias y redes de apoyo local-intersectorial
Coordinador -orientador Taller Ecolégico-Multi-familiar
Programa PND, en coordinacitn con equipo salud menta

INSTITUCION

CESFAM Céndores de Chile-El Bosque |

UNIDAD DE DESEMPENO

Adicciones

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)

Mayo 2005

Mayo 2006




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Omar Gutierres Bricefio, Rut 6 592 966-k declaro interés y voluntad de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemdtico de
alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

Firma /"\ Fecha de la declaracion de participacién

/\/f 15 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno
Pacheco Qlmedo
Nombres
Victor Patricio
Profesion o Titulo Técnico

Técnico en Prevencién y Rehabilitacion de Personas con Drogodepende

ncias a Drogas

Cargo en el Programa

Técnico en Rehabilitacion

2. ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)t

TITULO

Técnico en Prevencién y Rehabilitacion de Personas con Drogodependencias a Drogas

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de Santiago de Chile

FECHA DE TITULACION (mes- afio)

Mes:_ Junio___

Afo:_ 2013___

! SENDA se reserva el derecho a revisar los certificados de fitulo con las respectivas universidades
se requinera.

o cenbros de formacion técnica si




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico clie alcoho! y ofras drogas en
nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funcignes debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Técnico en Rehabilifacion.

Implementacién de estructuras terapéuticas, trato directo en acompaﬁamierlito de las acfividades
terapéuticas individuales y grupales, implementacién de terapias de prograrpacién y planificacion
semanal para el control del craving (estrategias cognitivo conductuales), perencibn de recaidas,

terapias de psicoeducaci6n de factores de riesgo y factores protectores, |terapias familiares,
implementacion de terapias deportivas y artisticas, registro permanente de las actividades en

plataforma SENAINFO y carpetas en el 4rea técnica.

INSTITUCION

Fundacion Paréntesis

UNIDAD DE DESEMPENO

Comunidades San Francisco de Asis y San Vicente de Paul

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERH|INO {mes- aio}
Mes:_ Enero_ Mes:_Diciembre__
Ano,___ 2007 Ado:__| 2008
CARGO Y FUNCIONES

Técnico en Rehabilitacion.

Implementacién de estructuras terapéuticas, trato directo en acompaiiamiento de las actividades

terapéuticas individuales y grupales, implementacién de terapias en prograrlnacibn y planificacién

semanal para ef control del craving (estrategias cognitivo conductuales), prevencién de recaidas,
terapias familiares, implementaci6n de terapias deportivas y artisticas, registro permanente de

actividades en carpetas Clinicas.

INSTITUCION

Centro Orién, San Bemnardo.

UNIDAD DE DESEMPENO
PAl Infractores de Ley
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aito)
Mes:__Junio_ Mes:__|Junio

Afo:___ 2009 Afio:__12011




CARGO Y FUNCIONES

Técnico en Rehabilitacion.

implementacién de estructuras terapéuticas, trato directo en acompaiiamiento de las actividades

terapéuticas individuales y grupales, implementacion de terapias en prog
semanal para el control del craving (estrategias cognitive conductuales),
terapias familiares, implementacion de terapias deportivas y artisticas,

en carpetas clinica.

ramacién y planificacion

lprevencién de recaidas,
registro de actividades

INSTITUCION

Esperanza Juvenil

UNIDAD DE DESEMPENO

Comunidad Residencial y PAl Esperanza Juvenil, San Felipe.

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes:__Julio_ Mes:;__ Julio
Ao._____2011 Aio__ 2013

Declaracion de participacién en el Programa

Yo Victor Pacheco Olmedo Rut 12 658 613-2 deciaro interés y voluntad
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consur
alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

de participar en el
mo problematico de

Firma Fecha de la declaracion de participacién

15 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Patemmo Apellido Materno

vallejos comea

|
Nombres

|
Cesar Algjandro ‘
|

Profesion o Titulo Técnico

Técnico en prevencidn y rehabilitacién de personas con consumo de drogas

Cargo en el Programa |

Técnico en rehabilitacion

2. ENSENIANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacién at cargo que postula)t

TITULO

Técnico en rehabilitacién de personas con drogodependencias
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADQOR

Universidad de santiago
FECHA DE TITULACION (mes- afio) |
Mes:___abril__

Afto___2009__

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para medicos) (repetir tabla cuantas veces sea
necesaro).

POSTITULO O POSTGRADO |

INSTITUCION

FECHA DE TERMINO {mes- aii0)

1 SENDA se reserva el derecho a revisar los certificados de titulo con las respectivas universidades o centros de formacion bbcaica si
5@ requinara.




Mes:

Afio:

4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS {S6lo completar para médicos) {repetir
tabla cuantas veces sea necesario).

(indicar sélo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Favor aquf mencionar si es Diplomado, Curso, Serninarios yfo Congreso y ei nombre.

INSTITUCION

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

|
Solo considerar antecedentes vinculados a fratamiento de consumo problematico de alcohol y otras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo_ anterior.

CARGO Y FUNCIONES |
Educador de trato diracto, encargado de casos, Intervenciones individuales y grupales con
adolescentes y famitias.
INSTITUCION

Fundaclén paréntesis
UNIDAD DE DESEMPENO |
Programa de adolescentes san francisco de asis
FECHA DE INGRESO {mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes:__01_ Mes:__06_

Afo:__2009__ Afio:__2011_




CARGO Y FUNCIONES

Técnico en rehabilitacién, encargado de 10 casos con atenciones individuales, grupales y con

familias.

INSTITUCION

Corporacion municipal de Pefialolén
{cormup)

UNIDAD DE DESEMPENO

CTlJ lo Hermida

FECHA DE INGRESO (mes- afio)

FECHA DE TERMINO {mes- afio)

Mes;,_ 04_

Afio.__2012__

Aiio;_2013

Mes:_12__

CARGO Y FUNCIONES

Técnico en rehabititacion , acompafiamiento en el proceso terapéutico

INSTITUCION

Caleta sur

UNIDAD DE DESEMPENO

PAIl Adolescentes

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes;_09__ Mes:_
Afo:__2015__ Afio:___

Declaracion de participacion en el Programa

Yo Cesar Algjandro Vallejos Correa Rut 13 796 646 -8 declaro interés y voluntad de

participar en el Programa de tratamiento para nifios, nifias
consumo problematico de alcohol y otras drogas, de la presente

ylo adolescentes con
propuesta.

Firma Fecha de I? declaracion de
n fl g participacion
4 13 Le Enero

]
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apsllido Paterno Apeilido Matemo

Valisjos Donoso

Nombres

Shirley del Carmen

Terapeuta Ocupacional

Cargo en e! Programa

|
Profesion o Titulo Técnico |
|
1
i
|
|

Terapeuta Ocupacional

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)’

TITULO

Terapeuta Ocupacional

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Instituto Profesional de Chile

FECHA DE TITULACION (mes- aiio)

Mes: Agosto

Afio: 2012

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo prohleméllico de alcohol y ofras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consianarse claraments lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Terapeuta Ocupacional
Principales funciones: Disefio y elaboracién de diagnéstico Sociocupacional y plan
de intervencion en el ambito de su formacién Profesional, Orientacién y tratamiento
bajo la perspectiva de la terapia ocupacional, supervisar| las rutinas del centro,
disefio y  ejecucién de intervenciones psicoeducativas| y recreativas, realizar
labores administrativas de registro de prestaciones e |informes requeridos y

i
1 SENDA se reserva el derecho a revisar los certificados de titulo con las respectivas universidades o centros de formacion iécnica si
$8 requiniera.



acompafiamiento y asesoramiento a equipo de profesionales.

INSTITUCION

PAl ACJ Rancagua

UNIDAD DE DESEMPENO

Adolescentes infractores con consumo problemético de drogas

FECHA DE INGRESO {mes- aiio} FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes: Abril Mes: Mayo

Afo; 2014 Aiio: 2015

CARGO Y FUNCIONES

Terapeuta Ocupacional
Funciones: Evaluaciones e intervenciones Ccupacionales, elaboracién y ejecucion de actividades
grupales, trabajo en equipo, acompafiamiento terapéutico a audiencias, escuela y en la bisqueda de
empleo. Participacion de reuniones clinicas y de complementariedad con distintos dispositivos.
Participacién en capacitaciones y realizacion de visitas domiciliarias.

INSTITUCION

CTA Orién

UNIDAD DE DESEMPENO |

Adolescentes Infractores con consumo problematico de drogas'y alcohol.

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- ajio)

Mes: Mayo Mes: Actualidad Septiembre

Afio: 2015 Aio; 2017




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Shirley Vallejos Donoso Rut 13 713 685-6 declaro interés y voluntad dle participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemitico de

alcohol y otras drogas, de la presente propuesta. |

Firma Fecha de la declaracién de participacion

13 Enero 2018




Cédula de Tdonlided  N® 13.713.685-6
N° d¢ Registro 007419

- IPCHILE

INSTITUTO PROFES!ONAL DE CHILE

CERTIFICADO DE TITULO

Certifico que con fecha 04 de agosto de 2012 el Rector del
Instituto Profesional de Chile otorgé a dofia Shirley ‘a'el Carmen
Vallejos Donoso, el titulo de Terapeuta Ocupacional y fue aprobada
" con distincién 5, 1. |

|
Santiago, 24 de a‘éosro de 2012

Sergio Sghmidi Yuraszeek
Secréiario IGeneral
I

Escala de Notas: |
4-Suprobado /3.1 6 aprobadn con distineidn/ 6,1 — 7 aprobada eou distineion mdximd



CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTEGEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Matemo

Saavedra Parra

Nombres |

Christiaan Gonzalo

Profesion o Titulo Técnico

Técnico de nivel superior en Preparacion Fisica.

Cargo en el Programa |
Tallerista - Tumos

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacion ai cargo que postula)!

TITULO
Técnico de nivel superior en Preparacion Fisica.

UNIVERSIDAD Q CE_N‘_I'RO FORMADOR
CFT Santo Tomas.

|
FEGHA DE TITULACION (mes- afio) |
Mes: Diciembre I

Afio:2011

1 SENDA s reserva el derecho a revisar los certificados de titulo con |as respectivas universida'des o centros de formacidn {écnica si
58 requiniera.



3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo probieméﬁclo de alcohol y ofras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Terapeuta Fisico
o Evaluacion fisica de jovenes.
o Elaboracién de informe de diagndstico y plan de fratamiento. (area fisica-deportiva)
« Elaboracién y preparacidn de talleres.
e Acompafiamiento terapéutico.
o Taller de actividad fisica recreativa.

INSTITUCION

Centro de Tratamiento y Rehabilitacién Orién

UNIDAD DE DESEMPENO

Orién Adolescentes infractores de Ley

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes:_Noviembre__ Mes:_Julio__

Afio:__2008__ Aio:_2016_

Declaracién de participacidn en el Programa

i
Yo Christian 5aavedra Parra Rut 16 693 150-9 declaro interés y \.folun'cad| de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de

alcohol y otras drogas, de la presente propuesta. |

Firma Fechadela declarai:ién de participacién

13 Enero 2018

/ il
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSQS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno _ Apellido Materno

Castro Rojas

Nombres |

Berna Antonieta |

Profesién o Titulo Técenlco

Medico

Cargo en el Programa |

Medico

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)’

TITULO
Médico cirujano

UNIVERSIDAD Q CENTRO FORMADCR
Universidad de chile

FECHA DE TiTULACION (mes- afio)
Mes: _Abril___

Afo: _1986____

1. OTROS GRADQS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos) (repetir tabla cuantas veces sea
Necesario).

POSTITULO O POSTGRADOD
Magister en Salud Publica mencion en Epidemiologia
|
INSTITUCION |
Escuela de Salud Pablica Universidad de Chile

FECHA DE TERMINO {mes- aito) |
Abril
Afo:1998;

1 SENDA sa resaiva e) derscho a revisar los certificados ds titula con las raspectivas universidades o centros de fomacién técnica si
se requiriera.




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (S6lo completar para médicos) (repetir

tabla cuantas veces sea nacesario).

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

NOMERE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO
Favor aqui menclonar si es Diplomado, Curso, Seminarios y/o Congreso y el nombre.
Diplomado en Gestién y administracion en Servicios de|Salud PIA

INSTITUCION

Facultad de Economia y Administracién de la U de Chile

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

1 afio

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo prob[emé’uoo de alcohol y ofras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES !

Médico de ONG Caleta Sur programa tratamiento adolescente mfractores deleyy
consumo problemétice de drogas y otros trastornos de salud mental
INSTITUCION

Caleta Sur |
UNIDAD DE DESEMPENO
Caleta Sur
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes: | Agosto_

Mes:_Enero __

Afio:_2017

Afo;_2010____




CARGO Y FUNCIONES |

Directora del departamento de Atencidén Primaria del SSMSO

INSTITUCION |

Servicio de Salud Sur Oriente |

UNIDAD DE DESEMPERO |

Direccion de Atencidén Primaria |

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio}

Mes:_Junio__ Mes:_lJunio __

Afto;_1991__ Afo:/ 2000

Declaracién de participacidn en el Programa

Yo Berna Castro Rojas Rut 8 404 522-5 declaro interés y voluntad de participar en el Programa
de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemdtico de alcohal y
otras drogas, de la presente propuesta.

Firma fecha de la declaracién de participacién

13 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

JELDRES JELDRES

Nombres |

SUSANA EDITH

Profesién o Titulo Técnico

TRABAJADORA SOCIAL

Cargo en el Programa

) Prog |
MONITOR |
|

2. ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacién al cargo que postula)t

TITULO

Trabajadora Social
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

AIEP, Universidad Andrés Bello
FECHA DE TITULACION {mes- afio)
Mes: _Agosto__ Afio: _2015___|

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos) (repefir tabla cuantas veces sea
necesario).

POSTITULO O POSTGRADO !
NO APLICA !
I

INSTITUCION
NO APLICA

FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes:

Afio;

i
1 SENDA sa raserva el derecho a revisar los certificados de titulo con 1as respectivas universidades o centros de formacion técnica si
8@ requiriara.




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (Sélo completar para médicos) (repetir
tabla cuantas veces sea necesario).

(Indicar s6lo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

INSTITUCION

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Salo considerar antecedentes vinculados a fratamiento de consumo prob[ematiolo de alcoho! y ofras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES
Trabajadora Social Escuela Benjamin Franklin E-103
INSTITUCION |
Escuela Publica Comuna Collipulli
UNIDAD DE DESEMPENO
Educacion

FECHA DE INGRESO FECHA DE TERMINO

Mes: _Marzo__ Mes: _Sepliembre__

Afo: _2016___ Afio; _2016__

() Repetir tablas cuantas vecss sea necssario S6lo considerar antecedentes vifnculados & fratamiento de
consumo problematico de alcohol y otras drogas en nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones

debe consignarse claramente lo anterior.




CARGO Y FUNCIONES
Educadora Social
INSTITUCION
PEC Domingo Savio
UNIDAD DE DESEMPENO
Programa de especializado en calfe SOCIO- EDUCATIVO
FECHA DE INGRESO {mes- aiio} FECHA DE TERMIiNO (mes- afio)
Mes: _Marzo _ Mes: JAgosto__
Afio;__2017 __ Afio: 2017__

Declaracion de participacién en ef Programa

Yo Susana Edith Jeldres Jeldres, Rut 18.588.841-6 declaro interés y volpntad de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, niftas y/o adolescentes con consumo probiemético de alcohol y otras
drogas, de la presente propuesta. ‘

|

Firma Fecha de la declaracién de participacion

Lﬂ 7
' 13 de Enero 2018

—



DE LA UNIVERSIDAD
ANDRES BELLO

CERTIFICADO DE TiTULO
Instituto Profesional ALIEP

EL SECRETARIO GEMERAL DEL INSTITUTO PROFESIONAL AIEP CERTIFICA QUE

CON FECHA 7 DE AGOSTO DE 2015, SE CONFIRIO A DOfA:

SUSANA EDITH JELDRES JELDRES

EL TITULO DE TRABAJADOR (A) SOCIAL, Y FUE APROBADA POR UNANIMIDAD
|

Y MAXIMA DISTINCION (6,2) SEGUN CONSTA EN EL N° 67787 DEL REGISTRQO DE

TETULOS DE LA INSTITUCION.

OTORGADO EN LOS ANGELES, A 7 DE AGOSTO DE 2015,




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Patemo Apellido Materno

HENRIQUEZ FUENTEA

LBA

Nombres

LISSETTE CAROLYN

Profesitn o Titulo Técnico

TECNICO SOCIAL

Cargo en el Programa |

MONITOR

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que

postula)’

TITULO |

TECNICO SOCIAL

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

CENTRO DE FORMACION TECNICA ENAC CARITAS CHILE

FECHA DE TITULACION (mes- afio)

Mes: 09 Aiio: 2009

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos) (repetir
necesano).

tabla cuantas veces sea

POSTITULO O POSTGRADO

INSTITUCION |

FECHA DE TERMINO {mes- afio)

Mes:

Ailo;

1 SENDA se reserva el desechio a revisar fos certificados de litulo con las respeciivas imiversidades o
se requiriera, |

cenlros de formacion técnica si



4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (Sélo completar para médicos} (repetir
{abia cuantas veces sea necesario).

(Indicar sblo aquellas relacionadas con salud mental yfo drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSQ, SEMINARIO Y/O CONGRESQ

Favor aquf mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios y/o Congreso y ef nombre.

INSTITUCION

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico d:e alcohol y otras drogas en
nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramenta lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES |

Educador social, monitorear a log nifios y adolescentes que se encuentran vulnerados en sus derechos,
enfrevistas con familiares, utilizacion de plataforma Senainfo, labores administrativa's, intervencidn en
crisis, coordinacion con equipos mulidisciplinario toma de decisiones en conjunto a| dupia social,
reafizacién plan de intervencidn en conjunto a dupla social.

INSTITUCION |

PROTECTORA DE LA INFANCIA

UNIDAD DE DESEMPENO

FAE LAURA VICUNA, UBICADO EN LA COMUNA DE PUENTE ALTO

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes:11 Mes:01 |

Af0:2009 Afio:2013 |




CARGO Y FUNCIONES

Delegada de medidas cautelares, entrevistas directas con adolescentes, acompafiamiento a audiencias,

elaboracién de informe de proceso, problematizacion consumo de drogas, reuniones técnicas, visitas

domiciliarias, entrevistas con adulto responsable, nifios y adolescentes y adultos significativos, manejo de

SENAINFO, fabores administrafivas.

INSTITUCION

Comoracién Promesi, colaboradora del Sename, cuyo foco atencion de menores in
Protectora de la infancia.

fractores de ley.

UNIDAD DE DESEMPENO

MEDIDAS CAUTELARES AMBULATORIAS, PROMESI LA FLORIDA

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMING (mes- afio)
Mes:01 Mes:04
Afg:2013 Afio:2014

CARGOY FUNCIONES i
Educador social, Disminuir al maximo la situacién de calle de los NNA, como una pi
capacidad de escuchar a los NNA y compromeferse para asi realizar una mejor en
ellas.

Trabajar intervenciones en temeno o dentro del espacio protegido PEC, trabajamos
terapia con ellos proyectando peliculas con fines de problematizacion de sus vidas.
Trabajamos talleres de manualidades con el fin de generar un respeto mutuo hacia

Fimera necesidad,
nfervencion en elfos /
talleres de cine

|eI otro y desarrollar

capacidades y habilidades que les permitan a futuro realizar sus propios articulos en este caso trabajar

con el cuero.

Salidas y aclividades recreativas fomentando y reforzando una buena socializacion
comunidad, intemumpiendo las actitudes antisociales e disruptivas de los vsuarios.
Manejo de carpetas de los NNA, con lodas sus fichas de ingreso, registros de ac
registro mensual, histarico y PII,

Manejo de plataforma de  Senainfo.

Gestiones con las redes del CEIA para los NNA, para trabajar la reinsercion

en ambientes de

sompaiiamientos al dia,

y de forma flexible re

escolarizar sus estudios.
Todo estas acciones en el termitorio de la Comuna de la Cistema y alrededores.

INSTITUCION

FUNDACION DON BOSCQ, VIDA COMPARTIDA.

UNIDAD DE DESEMPENO

PEC DOMINGO SAVIO, UBICADO EN LA COMUNA DE LA CISTERNA.

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aito)

Mes:1(} Mes:09

Afig:2016 Afio:2017




Declaracién de participacion en el Programa

Yo Lissete Carolyn Henriquez , RUT 15.471.712-9, declaro interés y voluntad de participar en el Programa

de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de

la presente propuesta.

aleohol y ofras drogas de

Firma

Fecha de la declaracidn de participacién

15 de Enero 2018

i ya P——
=
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CERTIFICADO DE TITULO
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[CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Bahamondes Ortiz

Nombres

Pablo Ignacio

Profesion o Titulo Técnico

Profesor

Cargo en el Programa

Monitor

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relaci6n al cargo

que postula)’

TITULO

Licenciado en Educacion

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de Ciencias de Informatica
UCINF

FECHA DE TITULACION (mes- aiio)

Mes: Diciembre

Afio: 2007

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Stlo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico de alcohol y ofras drogas en
nifios, nifias yfo adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Terapeuta en Drogas
sustancias.
Terapia Familiar

Talleres
Intervencién En Crisis

intervenciones Comunitarias e individuales con Mujeres y Hombres con abuso problematico de

1 SENDA se reserva el derecho a revisar los cerlificados de litulo con las respeciivas universidades o centros de formaciin iecnica si

se requiriera.



INSTITUCION |

Fundacidn Paréntesis

UNIDAD DE DESEMPENO

Fundacitn Parentesis CT Masculino

Manresa
FECHA DE INGRESO {mes- afio} FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: Sepliembre Mes: Enero
Afio: 2010 Afio: 2014
CARGO Y FUNCIONES
Terapeuta en Drogas

Intervenciones Comunitarias ¢ individuales con Hombres infractores de ley, con abuso probleméatico de
sustancias.

Terapia Familiar
Talleres
Intervencidn En Crisis

INSTITUCION

Cosam Pusnte Alto

UN{DAD DE DESEMPENO

Programa Residencial Ayllu

FECHA DE INGRESO {mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes: Octubre Mes; Actualidad/Enero

Aiio; 2014 Aiio: 2018




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Pablo Bahamondes Ortiz Rut 15 632 989-4 declaro interés y voluntad|de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemético de
alcohol y otras drogas, de |a presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracién de participacién

13 Enero 2018







|[CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellide Matemo

Guerra Bermlidez

Nombres

Patricio Alejandro

Profesién o Titulo Técnico |

Educador Popular

Cargo en el Programa

|
Educador frafo directo - Monitor |

2. ENSERNANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)’

TITULO

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

FECHA DE TITULACION {mes- afio}

Mes:

Afio:

3.- EXPERIENC!A LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemétiolo de alcohol y ofras drogas en

nifios, niftas y/o adolescentes. Al especificar |as funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES
Terapeuta de trato directo

INSTITUCION

Fundacion Paréntesis programa terapéutico en consumo problemético en alcohot y drogas.
PT adolescentes.

1 SENDA se reserva el derecho a ravisar los certificados de titulo con las respectivas universidades o cenfros de formacion tecnica si
se requiriera.




UNIDAD DE DESEMPERNO
Manresa
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO {mes- afio}
Mes: enero Mes: octubre
Afio: 2011 Afio; 2012
CARGO Y FUNCIONES
Terapeuta trato directo
INSTITUCION
Leon Bloy
UNIDAD DE DESEMPENO
Puente alto PDC |
FECHA DE INGRESO {mes- aiio} FECHA DE TERMINO (mes- afio}
Mes: diciembre Mes: 'octubre
Afio: 2012 Afio: 2013

Declaracion de participacion en el Programa

Yo Patricio Guerra Rut 14 119 703-7 declaro interés y voluntad de participar en el Programa de
tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemétilco de alcohol y otras

drogas, de la presente propuesta.

Firma

Fecha de la declaracion de participacion

15 Enero 2018




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno
Delgado Igor
Nombres |
Boris Osvaldo ‘
Profesion o Titulo Técnice |

Técnico en prevencion y rehabilitacion de personas con dependencias a drogas
Cargo en el Programa |
Técnico an Rehabilitacidn de drogas - Monitor ‘

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)!

TITULO |
Técnico en prevencion y rehabilitacién de personas con dependencias a drogas

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de Santfago de Chile
FECHA DE TITULACION (mes- aiio)
Mes: Abril

Aflo; 2013

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

CARGO Y FUNCIONES
Técnico en rehabilitacion de drogas

Operador terapéutico, acompafiamiento psicosocial.
Desarrollo de terapias grupales ¢ individuales.
Evaluacién y prevencién de recaidas.

Fijacion de objetivo.

Reducci6n de dafio y riesgo.

|
1 SENDA s reserva el derechio a revisar los certificados de titulo con las respectivas universidades o centros da formacion tenica si

50 requiriera.




INSTITUCION

Fundacidn Paréntesis
UNIDAD DE DESEMPENO
Comunidad terapsutica Manresa
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: Fehrero Mes: Noviembre
Afio: 2011 Afio: 2013
CARGO Y FUNCIONES

Técnico en rehabilitacién de drogas

Desamrollo comunitario.
Desarolio de metodologia de futbol caliejero con un enfoque socioeducativo y de tratamiento de

consumo problemético de sustancias.

INSTITUCION |
Municipalidad de lo espejo
UNIDAD DE DESEMPENO
Oficina de Infancia
FECHA DE INGRESO {mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio}
Mes: Abril Mes: Noviembre
Afio: 2016 Aﬁp: 2016
|
CARGO Y FUNCIONES |

Técnico en rehabilitacion de drogas

INSTITUCION

PAl Orion

UNIDAD DE DESEMPENOQ |

Oritn Adolescentes Infractores de Ley

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: Marzo Mes: Actualidad Diciembre

Afo: 2017 Aiio: 2017




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Boris Delgado Igor Rut 15 558 245-6 declaro interds y voluntad de pail'ticipar en el Programa de
tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemético de alcohol y otras

drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracién de participacién

13 Enero 2018




UNIVERSIDAD DE SANTIAGO BE CHILE

Conforme a fo dispuesto en ¢l DFL N° 149 de 1981, del Ministerio de Educacion y en decreto

universitario N° 949 de 2008, certifico que con fectia 05deabril'de 2013 se-confiri6 a don:

Boris Osvaldo Delgado Igor

RUT N® 15.558.245-6, el Titulo de:

S TJécnico en Prevencion y Rehabilitacion de
S @ersonas con Dependencia a Drogas

Inserito en los registros de esta Corporacion con ¢l N° de Rol 98, .___,_..m.
Extendido para acreditar la posesién dgl titulo wnﬂ_qo

Santiago, 02 de Mayo deL ?» ??

FECRETARIO GENERAL

Eite documents ¢ vlida sdta e onginal.




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS
{1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

GOMEZ GASIOIJI

Nombres |

RODRIGO ANDRES

Profesion o Titulo Técnico |

PSICOLOGO

Cargo en el Programa

DIRECTOR TECNICO Y PSICOLOGO

2, ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relaci6n al cargo que postula)t

TITULO

PSICOLOGO
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

UNIVERSIDAD INTERNACIONAL SEK
FECHA DE TITULAGION (mes- aiio)
Mes: MAYO
Afo: 2006

1 SENDA se resorva el derecho a revisar los cartificados de tilulo con [as respectivas universidades o centros de formacion tecnica si
se frequiriera.




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico de alcohol y
otras drogas en nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse
claramente lo anterlor.

CARGO Y FUNCIONES

PSICOLOGO

Manejo LRPA 20.084,
t&cnicas de diagnéstico y tratamiento segiin normas técnicas SENDA
intervenciones con famitias con alto riesgo social y vulnerabilidad en ferreno con frecuencia
semanal, redaccion de informes hacia fribunales de justicia.
» Coondinacién con dispositivos de red de salud, centros de ejecucion de condena, coordinacion e
interaccion con centros privativos de libertad, cerrados (CRC), sem:-cerrados (CSC) y libertad
asistida, supervisiones clinicas SENDA Y SENAME, participacion y coordmacmén en fribunales de
justicia, familia y defensoria penal publica, audiencias de sustitucion de condena,
quebrantamiento y controles de ejecucion.

INSTITUCION

PAI ORION ADOLESCENTES

UNIDAD DE DESEMPENQ

ADOLESCENTES INFRACTORES DE LEY

FECHA DE INGRESO (mes- aio) FECHA DE TERMINO (mes- aio)

Mes: SEPTIEMBRE Mes: OCTUBRE

Afio:_2008_ Afio:_2012_




CARGO Y FUNCIONES

COORDINADOR TECNICO Y PSICOLOGO

Coordinacién Equipo Clinico
Participacién Activa en gestiones de red del convenio - Microred Sur (Centros de Tratamiento -
Dispositivos aministradores de sanci6n) |
» Participacion Activa como co-terapeuta en talleres realizados en CTA Orion

INSTITUCION

PAI ORION ADOLESCENTES

UNIDAD DE DESEMPENO

ADOLESCENTES INFRACTORES DE LEY

FECHA DE INGRESO (mes- afio} FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

- Mes: OCTUBRE Mes: AGOSTO

Aio:_2012_ Afo:_2017_

Declaracién de participacion en el Programa

Yo Rodrigo Andrés Gémez Gasidn, Rut 13.459.215-k declaro interés y voluntad de participar en

. - - | .
el Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de

alcohol y otras drogas, de [a presente propuesta.

Firma Fechadela declaraciién de participacion

13 Enero 2018




UNIVERSIDAD INTERNACIO

Por cuanie Don (Dofia)

Rodrigo Andrds Gomoz, Gasict

ha cumplido los requisitos prescritos por la Universidad para

\ Titulo Profesional
de

Paicdlogo

se le otorga el presente diploma.

7 Santiago de Chile, a 12 de Hayo  del afio
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

ANEXOS

Apellido Paterno Apellido Materno
Guiiérrez Zar}norano
Nombres |
Karem Paulina
Profesion o Titulo Técnico
Psicélogo

Cargo en el Programa al que se postula

Psiclogo

2. ENSENANZA SUPERIORO FORMACION TECNICA (en relacion al cargo que postula)

TITULO Y/O LICENCIA |

Psicologo

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad del Mar, Sede Centro Sur, Campus Zapallar Curict

FECHA DE TiTULACION {mes- aito)

Mes: Enero

Afo: 2010




3.- EXPERIENCIA L ABORAL

CARGO O FUNCION

ANEXOS

Psicbloga a cargo de la co-construccion de Pianes de Intervencion de los adolescentes y familias que
participan del proceso de trafamiento de consumo problematico de drogas, ademas de la elaboracion

de informes de diagndstico y proceso. Realizacion de andlisis climcos de fos casos con Equipo
Multidisciplinario. Realiza Psicoterapia a nivel individual y familiar. Coordinacion con redes de trabajo

interdisciplinario.

INSTITUCION

DIANOVA

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de Tratamiento Intensivo PAI ML. Cenfro Educativo terapéutico “CET Curicé®

FECHA DE INGRESO {mes- aiio)

FECHA DE TERMING (mes- afio)

Mes: Diciembre  Afio: 2015

Mes: Octubre  Afio: |2016

CARGO O FUNCION

Psicologa, Encargada Clinica a cargo de la co-construccion de Planes de Intervencion de los
adolescentes y familias que participan del proceso de tratamiento de|consumo problemético de
drogas, ademas de la elaboracion de informes de diagnostico y proceso. Realizacion de analisis
clinicos de los casos con Equipo Mullidisciplinario. Realiza Psicoterapia a nivel individual y famiiliar,

Coordinacion con redes de trabajo interdisciplinario.

INSTITUCION

Fundacion Tierra de Esperanza

UNIDAD DE DESEMPENO |

Programa Ambulatorio Intensivo PAI ML. AGORA Maip( Oriente, Maipt: Santiago

FECHA DE INGRESO {mes- aio}

FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes: Marzo Arfio: 2015

Mes: Diciembre  Afig: 2015




ANEXOS

CARGO O FUNCION

Directora encargada de Coordinar acciones de instalacion del Programa en la Ciudad de Iquique

dentro de CIP - CRC, ademas de esfablecer visualizacion del rnllsmo ante los organismos

colaboradores. Encargada del acompafiamiento y direccion de la co-construccion del proceso de
ingreso de los casos y de continuidad de tratamiento en ado!escentels pertenecientes al mismo,
elaboracion de jomadas de frabajo de anélisis de casos en co-construccion con el Equipo

Multidisciplinario de Atencion.

INSTITUCION |

Fundacion Tiema de Esperanza

UNIDAD DE DESEMPENO |

Programa Ambulatorio Intensivo PAl M.P. KAUSANA CiP - CRC lquique.

FECHA DE INGRESO {mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes: Enero Mes: Febrero
Afio: 2015 Aro: 2015
CARGO O FUNCION

Psicdloga encargada de la co-construccion de Planes de [ntervencion de los jovenes pertenecientes a
la Seccion juvenii que solicitan incorporacién voluntaria al programa de Rehabilitacion de Drogas.
Realizacion de Psicoterapia Individual de cada joven ingresado al |Programa. Realizacién de
Psicoterapia Familiar en los casos que desean parlicipar de esfa modalldad Participacion en la
realizacion de informes de Proceso de cada caso. Realizacion de Talleres Psico-sociales a todos los
jovenes pertenecientes a la Seccion Juvenil. Realizacion de Talleres| de Arte Terapia desde la
utilizacion de la Tecnica Lanoterapia, Ejecucion de Talleres Experienciales Grupales. Encargada del
Andlisis de Casos Clinicos en Consgjo Técnico, Acompaiiamiento |

a Trbunal de Garantia y
Realizacion de Visitas Domiciliarias a Familias de los Casos en la ciudad de Santiago.
|
INSTITUCION |

Gendammeria de Chile (Convenio SENDA — MINSAL - SENAME — GENCHI)

UNIDAD DE DESEMPENO




ANEXOS

Seccion Juvenil, Centro de Cumplimiento Penitenciario Rengo (S.J. CCP Rengo)
|

FECHA DE INGRESQ (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes: Julio Mes: Octubre
Ano: 2013 Ano: 2014
CARGO O FUNCION

Psicologa encargada de Ja co-construccion y el desarrollo de Planes de intervencion de nifios, nifias y
adolescentes pertenecientes al Programa. Realizacion de Informes de Avance, Situacionales y de
Egreso de cada beneficiario. Asistencia a Audiencias en Tribunales de Familia. Intervencion en Crisis,
Trabagjo Comunitario. Psicoterapia Individual y Famifiar. Realizacion |de Talleres psico-sociales
grupales a adolescentes pertenecientes al Programa.

INSTITUCION |

Fundacion Ledn Bloy

UNIDAD DE DESEMPENO I

Programa de Intervencion Especializado “PiE Colchagua”, San Femando.

FECHA DE INGRESO {mes- afio} FECHA DE TERMING (mes- afio)

Mes: Junio Mes: Julio

Afio: 2011 Afio: 2013




ANEXOS

CARGO O FUNCION |

Psicologa encargada del Programa de Salud Mental
contractual pre- post natal).

Encargada de: Programa de OH y Drogas para poblacion general, en donde ademas se pesquisan y
atienden casos de adolescente y jévenes ¢on consumo problematico de drogas

Consultorio Municipal de Chépica (en modalidad

INSTITU

CION

Consultorio Munici

pal de Chépica

UNIDAD DE DESEMPENO

Unidad de Salud Mental

FECHA DE INGRESO {mes- aiio)

FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: Febrero

Afio: 2010

Mes: Octubre

Ano: 2010

Declaracién de participacién en el Programa

Yo Karem Paulina Gutierrez Rut 15 963 482-5

Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumeo problematlco de

alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

declaro interés y volluntad de participar en el

Firma

Fecha de la declaracién de participacion

Ko =

13 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno
Lopez Varon
Nombres
Fabian Alejandro
Profesion o Titulo Técnico

Trabajador Social
Cargo en el Programa |

Trabajador Social

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacidn al cargo que
postula)’

TITULO

Trabajador Social
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad Central del Quindio, Colombia. {Certificacion de validacién
ministerio del interior Chile.)

FECHA DE TITULACION {mes- afio) |

Mayo 2007 _ |

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para_médicos) (repetir tabla
cuantas veces sea necesario).

POSTITULO O POSTGRADO

INSTITUCION

FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes: Afo:

1 SENDA se reserva e derecho a revisar los cerlificados de titulo con las respeciivas universidades o centros de formacién técnica si
56 requiniera,




4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (S6lo completar
para meédicos) (repefir tabla cuantas veces sea necesario).

(Indicar s6lo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Diplomada gestibn en reduccion de dafic vy drogodependencia.

INSTITUCION

Universidad Central, Santiago de Chile.

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

10 meses

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo [laroblemético de
alcohol y otras drogas en nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar ias funciones debe
consignarse claramente io anterior,

CARGO Y FUNCIONES
(Monitor Clubes Juveniles) Santiago de Chile. |
INSTITUCION
ACJ YMCA, Pedrero. Chile.
UNIDAD DE DESEMPENO
PA)
FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: _ 01_ Mes: _[06_
Afo: 2000 Afio; _ZL]OQ_

|
{(*) Repetir tablas cuantas veces sea necesario Solo considerar antecedentes vinculados a

tratamiento de-consumo problematico de alcohol y otras drogas en nifios, nifias y/o
adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.




CARGO Y FUNCIONES

Gestor de redes y encargado de casos
INSTITUCION
CREA CHILE

UNIDAD DE DESEMPENO
Centro residencial para adolescentes |
FECHA DE INGRESO {mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio})
Mes:__10_ Mes:_ ?2___
Afio.__ 2009 Afio:_2014

*} Repetir tablas cuantas veces sea necesario So6lo considerar antecedentes vinculados a
p _ ;

tratamiento de consumo problematico de alcohol y otras drogas en n?ﬁos, nifias y/o
adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Gestor de redes y encargado de casos

INSTITUCION

Caleta sur

UNIDAD DE DESEMPENO

PAI Adolescentes

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes: _08 Afio: __ 2014 Mes: _08_ Afo_2017

{*) Repetir tablas cuantas veces sea necesario

Declaracién de participacion en el Programa

Yo Fabian Alejandro Lopez, Rut 23 134 906 -5 declaro interés y vohlmtad de participar
en el Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo
problematico de alcohol y otras drogas, de [a presente propuesta.

Firma Fechade la deti:laracién de
participacion

13 de Enero
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno ApellidojMaterno

GUTIERREZ BRICENO

Nombres |

OMAR

Profesion o Titulo Técnico

ASISTENTE SOCIAL

Cargo en el Programa

ASISTENTE SOCIAL

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relaci6n al cargo que postula)’

TITULO |

ASISTENTE SOCIAL

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

UNIVERSIDAD DE CHILE

FECHA DE TITULACION (mes- aiio)

Mes: DICIEMBRE
Afo:1879

+ SENDA s5 reserva el derecho a revisar os certificados de titulo con |as respectivas universidad
s8 requiriera,

es 0 cantros de formacién téenica si




3.« EXPERIENCIA LABORAL.

Séko considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumeo probleméhoo de alcohol y otras drogas en
nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente Io anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social
Atencién individual familiar ,grupal terapéutica clinica
Trabajo en temreno, visitas domiciliarias en sectores vulnerables de afto riesgo
Diagnéstico de intervencion socio-familiar
Coordinacion y gestion de red local e intersectorial
Coordinacién Judicatura Regién Metropolitana, Programas red SENAME
Socio-psico-educacidn, talleres grupales jovenes y familias
Monitoreo, acompaiiamiento y seguimiento terapéutico familiar
Diagnéstico y tto. usuarios adultos en tio consumo de drogas (pai vespertino)
Derivacion y coondinacion con TTD (Tribunal Tratamiento de drogas)
Programa piloto seguimiento egresados de tratamiento

Asistente Social-Director subrogante
Diagnostico social con adolescentes infractores de Jey con consumo drogas,
Derivacion, acompafiamiento terapéutico y seguimiento social
¢ Acompafiamiento derivaciones comunidad terapéutica residencial
o Trabajo con familias vulnerables y en situacién de aito riesgo soci:a
e Coordinacion red local, judicatura e intersectorial socio-sanitaria

Insercién educacional-capacitacion, laboral y familiar comunitaria

INSTITUCION
CTA Orion
UNIDAD DE DESEMPENO
Adolescentes infractores de ley |
FECHA DE INGRESO {mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes:_mayo__ Mes: Septiembre
Afio;_2007__ Afio;12017__

CARGO Y FUNCIONES |

INSTITUCION
SENAME
UNIDAD DE DESEMPENO
Centro tratamiento psico-social conductual grave |
FECHA DE INGRESO FECHA DE TERMINO (

septiembre 1979 diciembre 1982




CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social -Delegado Libertad Vigilada
Diagnostico social adolescentes infractores de ley y consumo de drogas

Diagnostico socio-familiar

Derivacion asistida de jovenes a programas terapéuticos y de fratamiento de drogas

Coordinacion de redes locales e intersectoriales
Coordinacion directa con judicatura

 Disefio de programa de alfabetizacion

Disefio. programa preventivo del consume de drogas

INSTITUCION

PROMESI

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de Libertad Vigilada RM

FECHA DE INGRESO FECHA DE TERMINO

Marzo 1984 Marzo 1986

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social

Diagnéstico social y derivacion de adolescentes a Programas SENAME

Articulacion de redes locales e ntersectoriales,judicatura,institucione

Afencion soctal familiar en terreno sectores vulnerables
Diagnostico socio-familiar y derivacion asistida

Sy ONG

Tamizaje adicciones para tratamiento y acompafiamiento comunidad terapéutica

INSTITUCION

SENAME-Corporacion municipal de Pudahuel

UNIDAD DE DESEMPENO

Centro observacion, transito y diagnostico Pudahuel (COD)

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio)

FECHA DE TERMINO (dia - mes- aiio)

Abril 1986 Diciembre 1986

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Director
Direccitn técnica y diseiio de Programa para jévenes en equipo mu
Atencién familiar soctal y diagnostico social familiar
Coordinacién red local-intersectorial legal, sanitaria, civica
Programas preventivos consumo de drogas
Derivacion y acompaiiamiento a programas tratamiento drogas

fidisciplinario

Coordinacion con judicatura Tribunales de Menores de Letras de Santiago
Coordinacion con instituciones policiales

INSTITUCION




Corporacion municipal de Pudahuel-SENAME |

UNIDAD DE DESEMPENO |
_ Villa de Menores Pudahuel |
FECHA DE INGRESO (dia - mes- aito) FECHA DE TERMINO {(dia - mes- afio)
Agosto 1986 Agosto 1988
CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Jefe Técnico ‘

e Disefio'de Programa para jovenes y familias vulnerables y en situacion de riesgo social,

Prevencion consumo de drogas, trabajo en equipo multi-profesional,

Coordinacion con Tribunales de Familia y de Juzgados de Menores de RM y regiones;

Articulacion de redes socio-sanitarias., legales y gubemamentales
Intervencion con familias vulnerables y en sectores de alto riesgo

INSTITUCION

Corporacion Padre Tarsicio Emofii-Buin Maipo-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO |

Hogar de jovenes Papa Juan XXill |

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio} FECHA DE TERMINO (dia - mes- aiio)

~ Septiembre 1988 Septiembre 1989 |

CARGO Y FUNCIONES

Asistente Social-Jefe Técnico-Director
Disefio de Programa psico-social en equipo multi-profesional,
Diagnostico psico-social y atencion tratamiento adolescentes infractores de ley
Diagnéstico y derivacion acompafiamiento jovenes con consumo drogas para derivacion asistida
Coordinacion redes y derivacion a programas tratamiento drogas Jorientacion e intervencién familiar en
temreno en sectores de vulnerabilidad y alto riesgo

INSTITUCION !

Asociacion Cristiana de Jévenes-SENAME

UNIDAD DE DESEMPENO

Centro de Rehabilitacion Diurna ACJ

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)

octubre1989 diciembre 1993




CARGO Y FUNCIONES

_ Asistente Social-Jefe Técnico
Disefio de Programa para nifios y adolescentes en situacién de vulnerabilidad y alto riesgo social
Coordinacion con Juzgados de Menares, Coordinacion con red socio-sanitaria local e intersectorial
Disefio de intervencion social con familias vulnerables, en ferreno, sectores de alto riesgo, RM
Programas de prevencitn del consumo de drogas
Derivacidn y acompafiamiento terapéutico a programas tratamiento adiccion

INSTITUCION
Corporacién Formacién Integral del Nifio-SENAME
UNIDAD DE DESEMPENO |
HOGAR FIN |
FECHA DE INGRESO (dia - mes- aiio) FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)
. Diciembre 1993 diciembre 2002
CARGO Y FUNCIONES
Asistente Social

Asistente Social encargado de programa adicciones y deptlandencias alcohol y drogas
Diagnostico ingreso de usuarios adolescentes y adultos con consumo drogas
Derivacion de usuarios a Programas tratamiento adiccione:s de la red sanitaria local
Evaluacién Social y famifiar en consumo problemético de drogas

Trabajo con familias y redes de apoyo focal-intersectorial

Coordinador -orientador Taller Ecoldgico-Multi-familiar

Programa PND, en coordinacion con equipo salud mental

Coordinacion redes locales y socio-sanitarias

INSTITUCION

|
CESFAM Condores de Chile-El Bosque |
UNIDAD DE DESEMPENO |

Adicciones |

FECHA DE INGRESO (dia - mes- afio} FECHA DE TERMINO (dia - mes- afio)

Mayo 2005 Mayo 2006




Declaracién de participacion en el Programa

Yo Omar Gutierres Bricefio, Rut 6 592 966-k declaro interés y voluntad de|' participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo probiematico de

alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracion de participacién

ﬂ/f 15 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

‘Apellido Patemo Apellido Materno
Pacheco Olmedo
Nombres
Victor Patricio
Profesion o Titulo Técnico

Técnico en Prevencién y Rehabilitacion de Personas con Drogodependenc

ias a Drogas

Cargo en el Programa |

Técnico en Rehabilitacién

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién ai cargo que postula)t

TITULO

Técnico en Prevencion y Rehabilitacion de Personas con Drogodepende

ncias a Drogas

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de Sanfiago de Chile

FECHA DE THULACION (mes- aiio)

Mes:_ Junio___

Afio__2013__ |

* SENDA se reserva & derecho a revisar los certificados de tilulo con las respectivas universidades o
se requisera.

cenlros de formacion Benica si




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sélo considerar antecedentes vincufados a tratamiento de consumo problemético de| alcohol y otras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarge claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES |

Téenico en Rehabilitacion. ‘

implementacién de estructuras terapéuticas, trafo directo en acompaﬁamient? de las actividades

terapéuticas individuales y grupales, implementacion de terapias de programalcién y planificacién

semanal para el control del craving (estrategias cognitivo conductuales), prevlencibn de recaidas,
terapias de psicoeducacion de factores de riesgo y factores protectores, telrapias familiares,

implementacién de terapias deportivas y artisticas, registro permanente de las actividades en
plataforma SENAINFO v campetas en el area técnica.

INSTITUCION

Fundacion Paréntesis

UNIDAD DE DESEMPENO |

Comunidades San Francisco de Asis y San Vicente de Paul

FECHA DE INGRESO {mes- afio} FECHA DE TERMllllo {mes- aito)
Mes:___Enem_ Mes:_Biciembre__
Afio____2007 Ao;___ 2009

CARGO Y FUNCIONES
Técnico en Rehabilitacion.

Implementacién de estructuras terapéuticas, trato directo en acompaﬁamienhl) de las actividades
{erapéuticas individuales y grupales, implementacién de terapias en program?cibn y planificacién
semanal para &) control del craving (estrategias cognitivo conductuales), prevlencién de recaidas,

terapias familiares, implementacion de terapias deportivas y artisticas, registro permanente de
actividades en carpetas Clinicas. ‘

INSTITUCION
Centro Cribn, San Bemardo.
UNIDAD DE DESEMPENO
PAl Infractores de Ley
FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO {mes- aiio)
Mes:_ Junie_ Mes:__ Junio

Afio:____ 2009 Afip:___ 2011




CARGO Y FUNCIONES

Téenico en Rehabilitacion.

en carpetas clinica.

implementacion de estructuras terapéuticas, trato directo en acompafiamiento de las actividades

terapéuticas individuales y grupales, implementacion de terapias en programacion y planificacién

semanal para el control del craving (estrategias cognitivo conductuales), prevencidn de recaidas,
terapias familiares, implementacion de terapias deportivas y artisticas,

registro de actividades

INSTITUCION

Esperanza Juvenil

UNIDAD DE DESEMPENO

Comunidad Residencial y PA] Esperanza Juvenil, San Felipe.

FECHA DE INGRESO (mes- afio)

FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes:__Julio_

Afio_ 2011

Mes: |

|_Julio

Afo:_|__2013

Declaracién de participacion en el Programa

alcohol y otras drogas, de [a presente propuesta.

Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consum

Yo Victor Pacheco Olmedo Rut 12 658 613-2 dectaro interés y voluntad de participar en el

|o problematico de

Firma Fecha de |a declaracién de participacion

15 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Matemo

vallejos cofrea

Nombres |

Cesar Alejandro

Profesion o Titulo Técnico

Técnico en prevencion y rehabilitacion de personas con consumo de drogas

Cargo en el Programa

Técnico en rehabilitacion

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacién al cargo que postula)’

THULO

Técnico en rehabilitacion de personas con drogodependencias
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR |

Universidad de santiago
FECHA DE TiTULACION (mes- aiio)
Mes:___abril

Afio;___2000__

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Silo completar para médicos) (repelir tabla cuantas veces sea
necesario).

POSTITULO O POSTGRADO |

INSTITUCION

FECHA DE TERMINO (mes- afio)

1 GENDA se reserva ef denecho a revisar los cerlificados de titulo con las respectivas universidades o centros de formacidn $ecnica si
se requiriera, ‘




Mes:

Afio;

4.- DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS {Sélo completar para médicos) (repetir
tabla cuantas veces sea necesario).

(Indicar s6lo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO
Favor aqui mencionar si es Diplomade, Curso, Seminarios y/o Congreso y el nombre.

INSTITUCION

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemétiuls de alcohol y ofras drogas en
nifios, nifias ylo adolescentes, Al especificar fas funciones debe consignarse claramente lo anterior.

|
CARGO Y FUNCIONES
Educador de trato directo, encargado de casos, intervenciones individirales y grupales con
atolescentes y familias.
INSTITUCION

Fundacién pargntesls
UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de adolescentes san francisco de asis

FECHA DE INGRESO (mes- aito) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)
Mes:__01_ Mes:_06_
Afo;__2009__ Afio:l_2011_




CARGO Y FUNCIONES

Técnico en renabilitacion, encargado de 10 casos con atenciones indivi
familias.

duales, grupales y con

INSTITUCION

Corporacion municipal de Pefialolén
(cormup}

UNIDAD DE DESEMPENO

CTlJ [o Hermida

FECHA DE INGRESO (mes- aiio)

FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes:__04_

Afio:__2012__

Mes:

Afo;

A2

12013__

CARGO Y FUNCIONES

Tacnico en rehabilitacién , acompafiamiento en el proceso terapéutico

INSTITUCION

Caletasur

UNIDAD DE DESEMPENO

PAl Adolescentes

FECHA DE INGRESO (mes- afio} FECHA DE TERMINO {mes- afio}
Mes:_09_ Mes:__
Afio__2015__ Ao,

Declaracién de participacién en el Program

12

Yo Cesar Alejandro Vallejos Comea Rut 13 796 646 -8 declaro

interés y voluntad de

participar en el Programa de tratamiento para nifics, nifas y/o adolescentes con
consumo problemético de alcohol y otras drogas, de la presente p'mropuesta.

Firma Fecha de la/declaracién de
Ay participacion
_é . 13 de Enero

J—

=]
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Matemo
Vallejos Donoso

Nombres

Shirley del Canmen
Profesién o Titulo Técnico
Terapeuta Ocupacional

Cargo en el Programa |
Terapeuta Ocupacional |

2. ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacién al cargo tLue postula)’

HTULO
Terapeuta Ocupacional
UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR
Instituto Profesional de Chile
FECHA DE TITULACION {mes- afio) |
Mes: Agosto

Aflo: 2012

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo probleméatico de alcohol y ofras drogas en
nifios, nifias y/o adolescantes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES
Terapeuta Ocupacional \

Principales funciones: Disefio y elaboracién de diagndstico Sociocupacional y plan

de intervencién en el ambito de su formacién Profesional, Orientacion y tratamiento

bajo la perspectiva de la terapia ocupacional, supervisar las rutinas del centro,
disefio y  ejecucién de intervenciones. psicoeducativas y|recreativas, realizar

labores administrativas de registro de prestaciones e informes requeridos y

1 SENDA se reserva el derecho a revisar los cerlificados de titulo con las respectivas universidades o cenfros de formacion téenica si
e requiriera.




acompafamiento y asesoramiento a equipo de profesionales.

INSTITUCION |

PAl ACJ Rancagua

UNIDAD DE DESEMPENO |

Adolescentes infractores con consumo problemético de drogas

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio}

Mes: Abril Mes: Mayo

Afio: 2014 Afio: 2015

CARGO Y FUNCIONES |

Terapeuta Ocupacional |
Funciones: Evaluaciones e intervenciones Ocupacionales, elaboracion y ejecucion de actividades
grupales, trabajo en equipo, acompafiamiento terapéutico a audiencias, escu{e!a y en [a hisqueda de
empleo. Participacion de reuniones clinicas y de complementariedad con distintos dispositivos.
Participacién en capacitaciones y realizacién de visitas domiciliarias. |

INSTITUCION

CTA Oridn

UNIDAD DE DESEMPENO

Adolescentes Infractores con consumo problemético de drogas  alcohol.

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio}

Mes: Mayo Mes: Actualidad Septiembre

Afio: 2015 Afio: 2017




Declaracién de participacion en el Programa

Yo Shirley Vallejos Donoso Rut 13 713 685-6 declaro interés y voluntad de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemadtico de
alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracién de participacion

13 Enero 2018




Cjuta de identidd N® 13,713.685-6
N® de Repisiro 007419

- IPCHILE

INSTITUTD PROFESIONAL DE CHILE

CERTIFICADO DE TITULO

Certifico que con fecha 04 de agosto de 2012 el Rector det

Instituto Profesional de Chile otorgé a dohia Shirley del Carmen
Vallejos Donoso, el titnlo de Terapeuta QOcupacional y fue aprobada

" con distincidn 3,1.

Santiago, 24 de agosto de 2012

Evcala de Notas:

4 - Suprobado /3,1 6aprabarln con distineion / 6,1 — 7 aprobade cou distineitin atema




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno
Saavedra Parra

Nombres
Christiaan Gonzalo

Profesion o Titulo Técnico
Técnico de nivel superior en Preparacion Fisica.

Cargo en €] Programa
Tallerista - Tumos

2 ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacion al cargo que postula)’

TITULO
Técnico de nivel superior en Preparacion Fisica.

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR
CFT Santo Tomas.

FECHA DE TITULACION (mes- afio) |
Mes: Diciembre
Afio:2011

1 GENDA s reserva el derecho a revisar los certificados de titulo con las respectivas tniversidades o centros de formacion técnica si
5@ requiriera,




3.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo pmblaméticcli de alcohol y ofras drogas en
nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Terapeuta Fisico

Evaluacion fisica de jévenes.
Elahoracién de informe de diagnéstico y plan de tratamiento. (4rea fisica-deportiva)
Elaboracion y preparacion de talleres.
Acompariamiento terapéutico.

Taller de actividad fisica recreativa.

INSTITUCION

Centro de Tratamiento y Rehabilitacion Oridn

UNSDAD DE DESEMPENO |

Oridn Adolescentes Infractores de Ley

FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)

Mes:_Noviembre__ Mes: Julio__

Aiio;__2009__ Aiio;_2016_

Declaracién de participacién en el Programa

Yo Christian Saavedra Parra Rut 16 693 150-9 deciaro interés y voluntad|de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemitico de
alcohol y otras drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracin de participacidn

13 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno ] Apellido Matemo

Castro Rojas

Nombres |

Bema Antonieta

Profesion o Titulo Técnico

Medico

Cargo en el Programa

Medico

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacién al cargo que postula)!

TITULO
Médico cirujano

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR
Universidad de chile

FECHA DE TiTULACION {mes- afio}
Mes; _Abril

Ano: _1986____

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Sélo completar para médicos) (repetir tabla cuantas veces sea
necesario).

POSTITULO O POSTGRADO
Magister en Salud Publica mencion en Epidemiologia

INSTITUCION |
Escuela de Salud Publica Universidad de Chile

FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Abril
Afio:1998:

1 SENDA so resarva of derecho 2 rovisar los certificados da fitulo con las respectivas universidades o centros de formacién $enica si
se requiriera,




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

tabla cuantas veces sea necesario).

(Indicar s6lo aquellas relacionadas con safud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Congr;eso y el nombre,
Salud PIA

Diplomado en Gestién y administracién en Servicios de

INSTITUCION

Facultad de Economia y Administracién de la U de Chile

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

1 afio

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Solo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemétlco
nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar as funciones debe consignarse claramente lo anterior.

de alcohot y ofras drogas en

CARGO Y FUNCIONES

Médico de ONG Caleta Sur programa tratamiento adolescente infractores deleyy
consumo problemético de drogas y otros trastornos de salud mental

INSTITUCION |
Caleta Sur
UNIDAD DE DESEMPENO
Caleta Sur |
FECHA DE INGRESO {mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes:_Enero __ Mes: Agosto_
Aiio:_2010___ Aro:_ 2017




CARGO Y FUNCIONES

Directora del departamento de Atencién Primaria de} SSMSO

INSTITUCION

Servicio de Salud Sur Oriente

UNIDAD DE DESEMPENO

Direccién de Atencién Primaria

FECHA DE INGRESO (mes- afio)

Mes;_Junio__

Afio;_1891__

FECHA DE TERMINO (mes- ajic)

Mes:_Junio

Afio:_2000__

Declaracion de participacidn en el Programa

Yo Berna Castro Rojas Rut 8 404 522-5 declaro interés y voluntad de participar en el Programa

de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemético de alcohol y
otras drogas, de la presente propuesta.

Firma

Fecha de la declaracién de participacion

13 Enero 2018
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CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

{.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido|Materno

JELDRES JELDRES

Nombres

SUSANA EDITH

Profesion o Titulo Técnico

TRABAJADORA SOCIAL

Cargo en el Programa |

MONITOR

5 ENSERANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacion al cargo que postula)!

TITULO

B Trabajadora Social
UNIVERSIDAD O GENTRO FORMADOR

“AIEP, Universidad Andrés Bello
FECHA DE TITULACION (mes- afio) |
Mes: _Agosto__ Afo: _2015____|

1. OTROS GRADOS ACADEMICOS (Solo completar para médicos) (repetir tabla cuantas veces sea
necesario).

POSTITULO O POSTGRADO
NO APLICA

INSTITUCION
NO APLICA

FECHA DE TERMINO {mes- afio)
Mes:

Afio;

1 GENDA s2 reserva el derecho a revisar los cerfificados de titulo con las respectivas universidades o centros de formacibn teenica si
se requiriera.




4.- DIPLOMADQS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS {Solo completar para médicos) {repetir
tabla cuantas veces sea necesario).

{indicar s6lo aquellas relacionadas con salud mental y/o drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/Q CONGRESO

INSTITUCION

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Sdlo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problemétic? de alcohol y otras drogas en
nifios, nifias y/o adolescertes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES |

Trabajadora Soctal Escuela Benjamin Franklin E-103

INSTITUCION |

Escuela Publica Comuna Collipulli
UNIDAD DE DESEMPENO
Educacién
FECHA DE INGRESO FECHA DE TERMINO
Mes: _Marzo__ Mes: _Septiembre__
Afio; _201M6___ Afio: | 2016__

(*) Repetir tablas cuantas veces sea necesario Solo considerar antecedentes vinlculados a tratamiento de

consumo problemético de alcohol y ofras drogas en nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones
debe consignarse claramente lo antefior.




CARGO Y FUNCIONES

Educadora Social

INSTITUCION

PEC Domingo Savio

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa de especializado en catle SOCIO- EDUCATIVO

FEGHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMING (mes- afio)

Mes: _Marzo _ Mes: _Agosto__

Afo__ 2017 __ Afio: 12017 __

Declaracion de participacion en el Programa

Yo Susana Edith Jeldres Jeldres, Rut 18.588.9416 declaro interés y voluntad de participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consurmo problematico de alcohol y ofras

drogas, de la presente propuesta.

Firma Fecha de la declaracion de participacion

Jr"%‘/ 13 de Enero 2018




- DE LA UNIVERSIDAD
: ANDRES BELLO

.. CERTIFICADO DE TITULO |
Instituto Profesional AIEP

EL SECRETARIO GENERAL DEL INSTITUTO PROFESIONAL AIEP CERTIFICA QUE

CON FECHA 7 DE AGOSTO DE 2015, SE CONFIRIO A DORA:

SUSANA EDITH JELDRES JELDRES

EL TITULO DE TRABATADOR (A) SOCIAL, Y RUE APROBADA POR UNANIMIDAD

¥ MAXIMA DISTINCION (6,2) SEGUN CONSTA EN EL N 67787 DEL REGISTRO DE

TITULOS DE LA INSTITUCTON.

" OTORGADO EN LOS ANGELES, A 7 DE AGOSTO DE 2015.




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1,- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Patemo Apeliido Matemo
HENRIQUEZ FUENTEALBA
Nombres |
LISSETTE CAROLYN

Profesi6n o Titulo Técnico

TECNICO SOCIAL
Cargo en ¢l Programa
MONITOR

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA {en relacién al cargo que|postula)!

HTULO
TECNICO SOCIAL

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR
CENTRO DE FORMACION TECNICA ENAC CARITAS CHILE

FECHA DE TITULACION (mes- aito)
Mes: 09 Aito: 2009

1. OTROS GRABOS ACADEMICOS (Solo completar para médicos) (repefir tabla cuantas veces sea
necesario).

POSTITULO O POSTGRADO

INSTIFUCION

FECHA DE TERMINO (mes- afio}

$ SENDA se reserva ef derecho a revisar les certificados de filulo con [as respectivas universidades o cenfros de formacién técnica si
se requidera,




4.~ DIPLOMADOS, CURSOS DE CAPACITACION Y SEMINARIOS (Sblo completar para médicos) (repetir
tabla cuantas veces sea necesario).

{Indicar s6lo aquellas relacionadas con salud mental ylo drogas)

NOMBRE DIPLOMADO, CURSO, SEMINARIO Y/O CONGRESO

Favor aqui mencionar si es Diplomado, Curso, Seminarios yfo Congresa::o y el nombre.

INSTITUCION |

TOTAL DE HORAS PEDAGOGICAS |

5.- EXPERIENCIA LABORAL.

Séle considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consumo problematico de| alcohol y otras drogas en
nifios, ninas y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES

Educador social, monitorear a los nifios y adolescentes que se encuentran vu[neradt?s en sus derechos,
enfrevistas con familiares, utifizacién de plataforma Senainfo, fabores administraﬁvasl,, infervencion en

crisis, coordinacion con equipos multidisciplinario toma de decisiones en cenjunto a dupla social,
realizacion plan de intervencidn en conjunto a dupla social.

INSTITUCION

PROTECTORA DE LA INFANCIA

UNIDAD DE DESEMPENO |

FAE LAURA VICUNA, UBICADO EN LA COMUNA DE PUENTE ALTO

FECHA DE INGRESO (mes- afio) " | FECHA DE TERMING (mes- afio)

Mes:i1 Mes:01

Afo:2009 Ano:2013




CARGO Y FUNCIONES

Delegada de medidas cautelares, enirevistas directas con adolescentes, acompaﬁariniento a audiencias,
elaboracién de informe de proceso, problemafizacién consumo de drogas, reuniones técnicas, visitas
domiciliarias, enfrevistas con adulte responsable, nifios y adolescentes y adultos significativos, manejo de

SENAINFO, 1abores administrativas.

INSTITUCION

Corporacion Promesi, colaboradora del Sename, cuyo foco atencion de menores infractores de ley.
Protectora de la infancia.

UNIDAD DE DESEMPENO

MEDIDAS CAUTELARES AMBULATORIAS, PROMESI LA FLORIDA

FECHA DE INGRESO {mes- afio} FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes:01 Mes:04

Afo:2013 Ano:2014

CARGO Y FUNCIONES |

Educador social, Disminuir al méaximo la situacion de calle de [os NNA, como una pri;mera necesidad,

capacidad de escuchar a los NNA y comprometerse para asi realizar una mejor en intervencién en efios /
eltas.

Trabajar intervenciones en ferreno o denfro del espacio protegide PEC, trabajamos talleres de cine
terapia con ellos proyectando pelfculas con fines de problematizacidn de sus vidas. ‘

Trabajamos talteres de manualidades con el fin de generar un respeto mubuo hacia el otro y desarroliar
capacidades y habilidades que les permitan a futurg reafizar sus propios articulos ien este caso frabajar
con el cuero.

Salidas y actividades regreativas fomentando y reforzando una buena socializacién en ambientes de
comunidad, intermumpiendo las ackitudes antisociales e disruptivas de los usuaros. ‘

Manejo de carpeias de los NNA, con todas sus fichas de ingreso, registros de acompafiamientos al dia,
registro mensual, histarico y PII.
Manejo de piataformade Senainio.
Gestiones con ias redes del CEIA para los NNA, para trabajar la reinsercién y de forma flexible re
escolarizar sus estudios.

Todo estas acciones en el termitorio de la Comuna de s Cistema v alrededores,

INSTITUCION

FUNDACION DON BOSCO, VIDA COMPARTIDA.

UNIDAD DE DESEMPENO |

PEC DOMINGO SAVIO, UBICADO EN LA GOMUNA DE LA CISTERNA.

FECHA DE INGRESQ (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- aiio)

Mes:10 Mes:09

Afio:2016 Afo:2017




I
Declaracion de participacién en el Programa |

Yo Lissete Carolyn Henriquez , RUT 15.471.712-8, declaro interés y voluntad de |?arﬁcipar ¢en el Programa

de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de alcohol y ofras drogas de
la presente propuesta, ‘

7 Firma s , |, Fecha de la declaracién de participacién

15 de Enero 2018
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ICURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Psterno Apellido Materno

Bahamondes Ortiz

Nombres

Pablo Ignacio

Profesion o Titulo Téenico

Profesor

Cargo en ¢l Programa

Monitor

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en refacion af cargo que postula)!

TITULO

Licenciade en Educacion

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

Universidad de Ciencias de informatica
UCINF

FECHA DE TITULACION {mes- afio)

Mes: Diciembre

Afio: 2007

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

S6lo considerar antecedentes vinculados a tratamiento de consume problemético de alcohol y ofras drogas en

nifios, nifias y/o adolescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo anterior.

CARGO Y FUNCIONES |
Terapeuta en Drogas ' |
Intervenciones Comunitarias e individuales con Mujeres y Hombres con abuso problematico de
sustancias. —_
Terapia Familiar
Talleres
Intervencién En Crisis

1 SENDA se reserva el derecho a revisar los certificados da fitulo con las respectivas universidad
s@ requiriera.

o5 0 centros de formacidn teenica si




INSTITUCION

Fundacion Paréntesis

UNIDAD DE DESEMPENO
Fundacitén Parentesis CT Masculino
Manresa
FECHA DE INGRESO {mes- afio}) FECHA DE TERMINO (mes- aiic}
Mes: Septiembre Mes:|Enero
Afio; 2010 Ao 2014
CARGO Y FUNCIONES
Terapeuta en Drogas |

Intervenciones Comunitarias e individuales con Hombres infractores de ley, con abuso problematico de

sustancias,

Terapia Familiar
Talleres
Intervencion En Crisis

INSTITUCION

GCosam Puente Alto

UNIDAD DE DESEMPENO

Programa Residencial Ayllu

FECHA DE INGRESO {mes- aiio) FECHA DE TERMINO {mes- aiio)

Mes: Octubre Mes: Actualidad/Enero

Afio: 2018

Afio: 2014




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Pablo Bahamondes Ortiz Rut 15 632 989-4 declaro interés y voluntad tf!e participar en el
Programa de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemético de

alcohol y otras drogas, de la presente propuesta,

Firma Fecha de la declaracién de participacién

13 Enero 2018







|[CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno

Guerra Bermiidez

Nombres

Pairicio Alejandro

Profesion o Titulo Técnico

Educador Popular

Cargo en el Programa

Educador trafo directo - Monitor

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacion al cargo que postula)*

HTULO |

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR

FECHA DE TITULACION (mes- afio}
Mes:

Afio:

3.- EXPERIENCIA LABORAL.

36lo considerar antecedentes vinculados a fratamiento de consumo problemética de alcohol y otras drogas en

nifios, nifias y/o adotescentes. Al especificar las funciones debe consignarse claramente lo antetior.

CARGO Y FUNCIONES |
Terapeuta de trato directo

INSTITUCION

Fundacion Paréntesis programa terapéutico en consumo probleméfico en alcohol y drogas.
PT adolescentes.

1 SENDA so reserva el derecho a revisar los cerlificados de titufo con fas respectivas universidades o centros de formacidn fécnica si
$g requiriera,




UNIDAD DE DESEMPENO

Manresa
FECHA DE INGRESO {mes- afio} FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: enero Mes: octubre
Ano: 2011 Afio:12012
|
CARGO Y FUNCIONES |
Terapeuta trato directo
INSTITUCION |
Ledn Bloy
UNIDAD DE DESEMPENO
Puente alto PDC
FECHA DE INGRESO {mes- ario) FECHA DE TERMINO {mes- aiio}
Mes: diciembre Mes: octubre
Afio: 2012 Aio:2013

Declaracién de participacion en el Programa

Yo Patricio Guerra Rut 14 119 703-7 declaro interés y voluntad de particip
tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematic

drogas, de la presente propuesta.

ar en el Programa de
o de alcohol y otras

Firma - | Fecha de la declaracion de participacién

15 Enero 2018




CURRICULUM VITAE DE LOS RECURSOS HUMANOS

1.- ANTECEDENTES PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno
Delgado IgTr
Nombres |
Boris Osvaldo

Profesién o Titulo Técnico

Técnico en prevencion y rehabilitacion de personas con dependencias a drogas
Cargo en el Programa |
Técnico en Rehabilitacién de drogas - Monitor

2. ENSENANZA SUPERIOR O FORMACION TECNICA (en relacion al cargo que postula)?

TITULO |
Técnico en prevencion y rehabilitacién de personas con dependencias a drogas

UNIVERSIDAD O CENTRO FORMADOR |

Universidad de Santiago de Chile

FECHA DE TITULACION (mes- aito) -

Mes: Abril

Afio: 2013

3.- EXPERIENCIA LABORAL

CARGO Y FUNCIONES

Técnico en rehabilifacion de drogas

Operador terapéutico, acompafiamiento psicosocial.
Desarrollo de ferapias grupales e individuales.
Evaluacion y prevencitn de recaidas.

Fijacién de objetivo.

Reduccion de dafio y riesgo.

1 2ENDA s reserva ol derecho a revisar los certificados de titulo Gon fas respectivas universidades o cenfros de formacion téenica si
& requiriera.




INSTITUCION

Fundacion Paréntesis
UNIDAD DE DESEMPERO
Comunidad terapéutica Manresa
FECHA DE INGRESO (mes- aiio) FECHA DE TERMINO (mes- afio)
Mes: Febrero Mes: Noviembre
Afio; 2011 Afio; 2013

|

CARGO Y FUNCIONES |

Técnico en rehabilitacion de drogas

Desanollo comunitario.
Desarrollo de metodologia de futbol callejero con un enfoque socioeducatiy
consumo problematico de sustancias.

/0 y de tratamiento de

INSTITUCION |

Municipalidad de lo espejo

UNIDAD DE DESEMPENO

Oficina de Infancia

FECHA DE INGRESO (mes- aiio} FECHA DE TERMINO (mes- aiio}
Mes: Abril Mes: Noviembre
Afio: 2016 Afio: 2016
|
CARGO Y FUNCIONES |

Técnico en rehabilitacion de drogas

INSTITUCION

PAI Orion

UNIDAD DE DESEMPENO

Orion Adolescentes Infractores de Ley -

FECHA DE INGRESO (mes- afio) FECHA DE TERMINO (mes- afic)

Mes: Marzo Mes: Actualidad Diciembre

Afio: 2017 Afig

: 2017




Declaracién de participacién en el Programa

Yo Boris Delgado Igor Rut 15 558 245-6 declaro interés y voluntad de participar en el Programa de

tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemético de alcohol y otras

drogas, de la presente propuesta.

Firma

Fecha de la declaracion de participacién

13 Enero 2018
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CONSTITUCION DE SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA

“SOCIEDAD DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION CRONOS
LIMITADA”
| 0
“CRONOS LTDA”

LD B T TE T T T T O A

En Santiago de Chile, a diecinueve. dlas del mes de jullo del -afio dos mil

——

. ———

diecisiete, ante mi, ANDRES FELIPE RIEUTORD ALVARADO Abopgado,
Notario Publico Titular de la Trigésima Sexta Notaria de Santiago, con oficio en
Paseo Ahumada ndmero trescientos doce, oficina doscientos treinta y seis,
~ comuna dq"‘Santiago, comparecen don  RODRIGO ANDRES GOMEZ
GASION;’lchileno, soltero, psicologo, cédula de identidad numero trece
millones cuatrocientos cincuenta y nueve mil doscientos quince guién K, con
domicilio en camino Catemito ntimero mil setecientos cincuenta y uno, comuna
de San Bernardo, Region Metropolitana, de paso en esté; y don FABIAN .
ALEJANDRO LOPEZ VARON, colombiano, soltero, trabajador social,
cédula de idenfidad para extranjeros niimero veintitrés millones ciento
treinta y cuatro 'mil novecientos seis guién cinco;f*'.c'on domicilio en San
Francisco nfimero cuatrocientos sesenta y siete, departamento setecientos nueve,
comuna de Santiago, Regién Metropolitané, mayores de edad, quienes acreditan
sus identidades con las cédulas respectivas ya citadas y exponen; PRIMERO:
Por el presente instrumento los comparecientes vienen en constituir una sociedad
comercial de responsabilidad limitada, que se regird por las disposiciones de la ‘
Ley ntmero tres mil novecientos dieciocho de fecha catorce de marzo de mil
novecientos veintitrés y sus modificaciones posteriores, teniendo ademds
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presente las disposiciones del Codigo Civil y del Codigo de Comercio que
versan sobre la materia, en todo lo que no se consigna en los estatutos siguientes;
SEGUNDQ: Razén Social: El nombre o razén social serd “SOCIEDAD DE
TRATAMIENTOS Y REHABILITACION CRONOS LIMITADA”,
pudiendo utilizar como nombre de fantasia la expresién “CRONOS LTDA”.-

TERCERO: Domicilio Social: La sociedad tendrd domicilio en la ciudad de
SANTIAGO, sin perjuicio de las sucursales o agencias que se establezcan en el
pais o en e} extranjero; CUARTO: Objetd Social.- a) La prestacidn de servicios
de centro de rehabilitacién para adolescentes, y la explotacién y administraciéq
de los mismos; pudiendo desarrollar e implementar todo tipo de terapias y
métodos para tratar adicciones y trastornos; b) La importacién, exportacion,
comercializacién, compra, venta y distribucién de todo tipo de materiales,
insumos, materias primas, maquinarias, equipos, accesorios ¢ cualquier otro
elemento que sea necesario o conveniente pidra el desarrollo de las actividades
sefialadas precedentemente; y c¢) El desarrollo de cualquier ofra actividad
complementaria a las anteriores. Efectuar y desarrollar toda clase de inversiones
y/o negocios por cuenta propia o ajena, relativos a todo tipo de brenes muebles o
inmuebles, corporales o incorporales, su explotacién, comercializacién y/o
administracién. Concurrir a la formacién y/o'pafticipar en toda clase de
sociedades de personas, de capitales o anonimas, comunidades y asociaciones en
general.- QUINTO: Administracién: La administracién de la sociedad, el uso
de la razén social y la representacién judicial y extrajudicial de la misma
corresponderd conjuntameénte a don RODRIGO ANDRES GOMEZ
GASION, y a don FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, quienes
anteponiendo la razén social a sus firmas, la representaran con las més amplias
facultades ante cualquier persona, .autoridad o institucién civil, piblica,
municilpal,‘privada, bancaria, “de foxﬁento, de crédito o financiera, pudiendo
obligarla en toda clase de actos y contratos, y sin que la enumeracién siguiente
sea restrictiva o taxativa, sino meramente ilustrativa, podran: Uno.- Vender,
comprar, permutar, ceder, y en general, adquirir y enajenar‘ a cualquier titulo,
toda clase de bienes muebles o inmuebles, corporales o incorporales, bonos,

debentures, acciones y valores mobiliarios, derechos v, en especial, mercaderfas
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materias primas o semi — elaborados y otrds bienes cuya adquisicién quede o no
comprendida en el giro de la sociedad; Des.- Dar y tomar en arrendamiento,
admmlstramén y concesxon, toda clase de bienes corporales o incorporales, raices
o inmuebles o servicios materiales o inmateriales; Tres.- Dar y tomar bienes en
comodato; Cuatre.- Dar y tornar dinéro y otros bienes en mutuo; Cinco.- Dar y'
recibir dinero y otros bienes en depésito, sea necesario o voluntaric y en
secuestro; Seis.- Dar y recibir bienes en hipoteca, posponer, alzar, cancelar
hipotecas constituidas a favor de la sociedad, incluso con clausula de garantfa
general, dar, recibir, cancelar y alzar prendas sobre bienes muebles, valores
mobiliarios, derechos, acciones y demas cosas corporales o incorporales, ya sea
en prenda civil, mercantil, bancaria, agraria, industrial y 1a especial contempla en
la Ley dieciocho mil ciento doce, warrants, de cosas muebles vendidas o plazo, y
ofras especiales, y cancelarlas; Siete- Celebrar contratos de seguro, pudiendo
acordar primas, fijar riesgos, plazos y demds condiciones, cobrar pélizas,
endosarlas y cancelarlas, aprobar e impugnar liquidaciones de siniestros,
etcétera; Ocho.- Celebrar contratos de cuenta corriente mercantil, imponerse de
su movimiento, aprobar y rechazar sus saldos; Nueve; Celebrar contratos de
trabajo, colectivos e individuales, contratar y despedir trabajadores y contratar
servicios profesionales o técnicos; Diez:- Celebrar contratos de confeccién de
obra material, de arrendamiento, de servicios, de _tranéporte y de fletamento;
Once.~ Auto contratar y celebrar toda clase de contratos, iominados o no. En los
contratos que la sociedad celebre, los administradores quedan facultados para
convenir y modificar toda clase de pactos, elementgs y estipulaciones, estén o no
contemplados especialmente por las leyes y sean de su esencia, de su naturaleza
o meramente accidentales, pudiendo fijar precios, intereses, rentas, honorarios,
remuneraciones, reajustes, indemnizaciones, plazos, condiciones, deberes,
atribuciones, épocas y formas de pago y de entrega, cabidas, desliﬁdc,s, etcétera,
podra percibir; enfregar, pactar, indivisibilidad y solidaridad pasiva o activa,
convenir clausulas penales a favor o en confra de la sociedad; constituir a la
sociedades fiadora y/o codéudora simple ¢ solidaria; tomar boletas bancarias de
garantia; aceptar toda clase de cauciones, reales o personales y toda clase de

garantfas en beneficio o en contra de la sociedad, fijar multas a favor o én contra
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de ella; pactar prohibiciones de enajenar o gravar, ejercitar vy renunciar sus
accionar, de nulidad, rescisién, resolucién, eviccién, etcétera, y aceptar la
renunéia; de derechos y acciones, rescindir, resolver, resciliar, dejar sin efecto,
poner término o solicitar la terminacién de los contratos, exigir rendiciones de
cuentas, aprobarlas y objetaﬁas, novar, remitir, compensar ¥y extinguir
obligaciones y, en general, ejercitar y renunciar todos los derechos que competen
a la sociedad; Doce.- Celebrar cualquier operacién de dinero. y de crédito de
dinero; contratar prestamos en cualquier forma, con toda clase de organismos o
instituciones de crédito y/o fomento, de Derecho Publico o Privado, Sociedades
civiles o comerciales, Asociaciones de Ahorro y Préstamo y, en general, con
cualquier persona natural o juridica, nacional o extranjera; Trece.- Representar a
la sociedad ante los Bancos nacionales o extranjeros, estatales o particulares, con
las més amplias facultades que puedan necesitarse; darles instrucciones y-
cometerles comisiones de confianza, abrir y cerrar cuentas corrientes bancarias
de depésito, y/o crédito, de ahorro y especiales, en los bancos o instituciones
similares, depositar, girar y sobregirar en ellas, imponerse de su movimiento y
cerrar una y otras; todo ello tanto en moneda nacional como extranjera; aprobar y
objetar saldos, retirar talonarios de cheques o cheques sueltos, suspender y retirar
depositos; dar érdenes de no pago, contratar prestamos, sean como crédito en su
cuenta corriente, linea o aperturas de crédito, crédito simple, créditos
documentarios, avances, contra aceptacion, -sobregiros, créditos y cuentas
especiales, prestamos con letras, etcétera, sea en cualquiera otra forma, arrendar
cajas de seguridad, abrirlas o poner término a su arrendamiento, colocar y retirar
dinero o valores sea en moneda nacional o extranjera, en depésito, custodia o
garantia y cancelarlos certificados respectivos, efectuar operaciones de cambio,
operar en el mercado de capitales; tomar boletas de ~garantias, cometer-
comisiones de confianzas y, en genefal, efectuar toda clase de operaciones
bancarias en'moneda nacional o extranjera; Catorce.- Girar, suscribir, aceptar,
reaceptar, avalar, renovar, prorrogar, revalidar, endosar en dominio, cobré o
garantia; depositar, protestar, sustituir, descontar, cancelar, cobrar, percibir,
ti'ansferir, retirar, extender y disponer en cualquier forma de cheques, letras de
cambio, pagares y libranzas, vales y demds documentos mercantiles o bancarios,

4 .
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Dptnatu .
sean nominativos, a la orden o al portador, en moneda nacional 0 extranjera y
¢jercitar todas las acciones que a la sociedad correspondan en relacion con tales
documentos, Qumce Representar a la soc1edad en todo lo relacionado con las
actuaciones que deban hacerse ante el Banco Central de Ch1le Aduanas, Zonas
Francas, comité de Inversiones Extranjeras u otras autoridades relacién con la
importacién y exportacion de mercaderfas y / o capitales, En el gjercicio de su
cometido, podré ejercitar los actos que a continuacién se indican sin que la
enumeracion sea taxativa, sino enunciatfva; presentar y firmar registros o
informes de importaci6n, solicitudes anexas cartas explicativas y toda clase de
documentos que le fueren exigidos por los citados organismos; tomar boletas
bancarias o endosar pdlizas de .gara.ntia en los casos en que tales cauciones
fueren procedentes y pedir la devolucién de dichos documentos y conocimientos
de embarque , solicitar la modificacién de las condiciones bajo las cual se sea
autorizada una determinada operacién y, en general, ejecutar todos los actos y
realizar todas las actuaciones que fueren conducentesg Dieciséis; Pagar en
efectivo, por dacién en pago, por consignacién, por subrogacién, por cesion de
bienes, etcétera, todo lo que la sociedad adeudare por cualquier titulo y, en
general, extinguir obligaciones, ya sea por novacion, remisién y compensacion;
Diecisiete.- Celebrar contratos de sociedad de cualq.uier clase u objeto y formar
comunidades o asociaciones, liquidar, modificar, transformar y disolver
sociedades, representar a la sociedad, “con voz y voto en sociedades,
comunidades, asociaciones, cuentas en participacion, sociedades de hecho u
organizacion de cualquier especie de que se forme parte o en que tenga interés;
Dieciocho.- Cobrar y percibir judicial y extrajudicialinente y otorgar recibo de |
todo cuanto se adeude a la sociedad, a cualquier titulo que sea y por cualquier
persona natural o juridica, incluso el Fisco, Instituciones, Corporaciones o
Fundaciones de Derecho Publico o Privado, instituciones fiscales, semi fiscales,
o de administracién auténoma, instituciones privadas etcét;era, sea en dinero o en
otra clase de bienes, corporales o incorporales, raices o muebles, valores
mobiliarios, etcétera; Diecinueve.- Conceder prorrogas, quitas o esperas;
Veinte.- Firmar recibos, finiquitos o cancelaciones y en general, suscribir,

otorgar, firmar, extender refrendar o modificar toda clase de documentos piiblico
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o privados, pudiendo formular en ellos, todas las declaraciones que estimen
necesarias o convenientes; Veintiuno.- Instalar agencias, oficinas, sucursales o
establleclimientos,‘ dentro o fuera del pais; Veintidés.- Inscribir propiedad
intelectual, industrial, nombres comerciales, marcas comerciales y modelos
industriales; patentar inventos, deducir oposiciones o solicitar nulidades Yy, €n
general, efectuar todas las tramitaciones y actuaciones que sean procedentes en
esta materia; Veintitrés.- Entregar y recibir aly de las oficinas de Correos,
telégrafos, aduanas o empresas estatales o particulares de transporte terrestre,
maritimo 0 aéreo, toda clase de correspondencia certificada o no, piezas postales,
valores, giros, reembolsos, cargas encomiendas, mercaderias, etcétera, dirigidas
o consignadas a la sociedad o expendidos por ella; Veinticuatro.- Representar a
la sociedad, en todos los juicios o gestiones judicialés en que ésta tenga interés o
pueda llegar a tenerlo, ante cualquier Tribunal ordinario, especial, arbitral
administrativo de cualquier otra clase, a'é_i intervenga la sociedad como
demandante o demandada, pudiendo ejercer toda clase de acciones, sean ella
ordinarias, ejecutivas, especiales, de jurisdiccién no contenciosa o de cualquiera
otra naturaleza; solicitar medidas precautorias o prejudiciales, entablar gestiones
preparatorias de la via ejecutiva; reclamar implicancias o recusaciones, solicitar
el cumplimiento de resoluciones judiciales, inch;so de Tribunales extranjeros;
solicitar embargos y sefialar bienes al efecto; alegar o Interrumpir prescripciones;
someter a compromiso, nombrar, solicitar 0 concurrir al nombramiento de
jueces, compromisarios, pudiendo fijarles o concurrir a la fijacién de sus
facultades, incluso de amigables componedoras; sefialar remuneraciones, plazos,
eteétera, nombrar, solicitar o concumir al nombramiento de Sindicos,
liquidadores, depositarios, peritos, tasadores, interventores, etcétera, pudiendo
fijarles sus facultades, deberes, remuneraciones, plazos, etcétera removerlos o
solicitar declaraciones de quiebra o adherirse o modificar convenios judiciales o

extrajudicialés con los acreedores o los deudores de la sociedad, pudiendo

~conceder quitas o esperas; pactar garantias, intereses, descuentos, deducciones o

- condiciones, solicitar su nulidad o resolucién. En el ejercicio de su

representacion. queda facultado para representar a la sociedad con todas las

facultades ordinarias o extraordinarias del mandato Judicial en los términos
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previstos en los articulos séptimo.y octavo del Cédigo de Procedi.miento Civil,
los que se dan expresamente. por reproducidos, pudiendo desistirse en primera
instancia de la af:cién entablada contestar demandas, aceptar la demanda
contraria,‘absoh{er posiciones, renunciar a los recursos a los términos legales,
diferir el juramento decisorio ¢ aceptar su delacién, transigir comprometer,
aceptar su delacidn, transigir, comprometer, otorgar a Ids arbitros facultades de
arbitradores, prorrogar jurisdiccién, intervenir en pestiones de conciliacién o
avenimiento, aprobar convenios y cobrar y percibir; Veinticinco; Conferir
mandatos generales o especiales, judiciales o extrajudiciales y revocarlos, total o
parcialmente, delegar en-todo o en parte el presente mandato en una o varjas
personas, revocarlo y reasumirloé en cualquier momento; SEXTO: Capital: El
capital de la sociedad asciende a la suma de un millén de pesos, que los socios
aportan, suscriben y enteran de la siguiente manera: don RODRIGO ANDRES
GOMEZ GASION, aporta, entera, suscribe y paga en este acto, al contado y en
dinero en efectivo e ingresados al haber social, la suma de quinientos mil pesos,
equivalentes al cincuenta por ciento del capital social; y don FABIAN
ALEJANDRO LOPEZ VARON, aporta, entera, suscribe y paga en este acto, al
contado y en dinero en efectivo e ingresados al haber social, la suma de
quinientos mil pesos, equivalentes al cincuenta por ciento del capital social, con
esto se da por enterado el capital, ingresando a la caja social.- SEPTIMO.-
Responsabilidad: Los socios limitan su responsabilidad hasta la concurrencia
del monto de sus respectivos aportes, en conformidad a lo previsto en el articulo
segundo de la Ley nimero tres mil novecientos dieciocho sobre Sociedades de
Responsabilidad Limitada; QCTAVO.- Utilidades y pérdidas: Las utilidades y
pérdidas s;: distribuirdn entre los socios a prorrata de sus aportes; NOVENO:
Balance e inventario: La sociedad practicard balance general e inventario al
treinta y uno de diciembre de cada afio, sin perjuicio de que.los socios puedan
acordar practic;drlos en otra fecha, previa autorizacién del Servicio de Impuestos
Internos, DECIMO: Retiro de utilidades: Los socios podrin retirar en las
oportunidades que estimen a cuenta de sus utilidades, las cantidades que de
comun acuerdo fijen en la proporcién que libremente convengan. DECIMO

PRIMERO: Duracién: El Plazo de duracién de la sociedad sera de cinco afios y '
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empezard a regir a contar de esta fecha y se entendera renovado automdticamente
por periodos iguales y sucesivos de cinco afios mientras ninguno de los socios
exprese su voluntad de ponerle término mediante escritura piblica otorgada con
tres meses de anticipacidn a lo menos al vencimiento del término de la sociedad
o de su correspondiente renovacion, escritura de la cual deberd tomarse nota al
margen de la inscripcién respectiva en el Registro de Comercio, con la misma
anticipacién sefialada. DECIMO SEGUNDO: Disoluciéﬂ.— En caso de

fallecimiento de uno o mds cualquiera de los socios, la sociedad continuara entre

él o los socios sobrevivientes y los herederos del 8 los socios fallecidos quienes
deberan nombrar en el plazo de noventa dias corridos contados desde la fecha del
fallecimiento, un procurador comiin para que los represente, teniendo éste
solamente facultades invectivas més no de administracién. Si dentro de dicho
lapso los herederos no designaren a dicho procurador comiin, éste serd designado
por el érbitro que més adelante se sefiala. Por el hecho del fallecimiento de
alguno de los socios la administracién de la sociedad quedard radicada y
corresponderd en forma indistinta a los socios sobrevivientes. DECIMO
TERCERO: Arbitraje Cualquier duda, dificultad, desavenencia, conflicto o
litigio que se produjere entre los socios, o entre uno © més de ellos y la sociedad,
en relacién a la validez, interpretacién o cump]illniento de este contrato o sus

modificaciones, seré resuelta de modo necesario por un érbitro arbitrador, quien

- sin forma-de juicio y en tnica instancia resolverd breve sumariamente el asunto,

sin que en contra de sus resoluciones pueda interponerse recurso alguno, a los
cuales las partes renuncian desde luego y por adelantado. El 4rbitro serd

designado por acuerdo de las partes de los socios o en su defecto por la Justicia

Ordinaria, DECIMO CUARTO: Liquidacién: La liquidacién de la sociedad Y.

divisién de haber social se efectuard por los soéios de comuin acuerdo, y si no lo
hubiere, éste se practicaré por el 4rbitro designado en la cldusula anterior, el cual
tendré en tal caso el cardcter de liquidador. DECIMO QUINTO: Se faculta al

portador de la presente escritura para requerir las Inscripciones, subinscripciones,

anotaciones y publicaciones, y-para efectuar cualquier otro tramite que sea
menester para la completa legalizacién del contrato sobre que versa este

instrumento. Se deja constancia que la presente escritura ha sido extendida sobre

8




AMDRES KISUTORD ALVARADO
242 NOTARIA RE 3ANTIAGD

Arumana 3TR Orciva 286 - Tanmiaco

i 18 4%

“»

la base de la minuta redactada por el Abogado don JOSE MIGUEL
GUTIERREZ SALAZAR. En comprobante y previa lectura, firman y ratifican
los com’pa_recientcs‘junto al notario que autoriza. Se da copia anotada la presente
escritura publica en el repertorio de Instrumentos Ptblicos con esta misma fecha

bajo el nimero antes sefialado. DOY FE.-

GO /ANDRES GOMEZ GASION -
13-967. 21§~ &
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ANDRES RIEUTORD ALVARADS
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REPERTORIO N° 15.642/17.- )
O.T.742.463- ' '_ Prot. N° 1004
3C : . '

- IGPIKTG

PROTOCOLIZACION DE EXTRACTO

“SOCIEDAD DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION CRONOS LIMITADA”

EN SANTIAGO DE CHILE, a velnttcuatro de ]Ll|l0 del afic dos mil diecisiete, ante mi,
ANDRES FELIPE RIEUTORD_ALVARADO Abogado Notarlo Publlco Titular de
la’ Trigésimo Sexta Notaria de ‘Sar‘n.tlago ‘con-ofic icio, en Paseo Ahumada nimero
trescientos doce, oficina doscientos treinta y seis, comuna de Santiago, a solicitud
de MASTER SERVICE SpA, rol dnico tributario nmero setenta y seis millones
cincuenta y dos mil ciento cincuenta y nueve guién cero, me entrega para su
protocolizacion el Extracto de constitucion.de la, sociedad denominada “SOCIEDAD
DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION...QRONOS LIMITADA”, documento,

tro hcuas utiles, las cuales quedan
agregadas con esta misma fecha, al f' nal de mis reglstros del mes en curso, con el

ndmero mil cuatro. En comprobante y prewa Jectura Se da copia.- DOY FE.-
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Santiago Fax: 695 3807 info@iconservador.cl
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Consarvadar de Bienes Raices
de Santiaga

Certificacion de Inscripcion
Registro de Comercio de Santiago

El Conservador de Blenes Raices que suscribe.certifica que el documento adjunte,
correspondiente a constltucién de “Sociedad de Tratamientos y Rehabilitacién Cronos Limitada”,
fue inscrito con fecha 20 de julio de 2017 a fojas 56378 ndmero 30473 del Registro de Comercio
de Santiago correspondiente al afio 2017,

Asimismo, certifica que la solicitud de inscripcion del sefialade documento fue presentada a este
Conservador con fecha 20 de julio de 2017, ingreséndose bajo el numero correlativo del Registro
de Comerclo 38819. : "

alada:ascienden a la suma de
$7.800,~

4

Santiago, 20 de julio de;20.

Caratula: 12384605

Sociedad de Tratamlentos y Rehabliltacidn Cronos Limltada

||

NNV A

Cod. de verlficaclén: cec_18d097-0 Documento imprese es s6lo una copta del decumento original.
www.conservador.cl

La vigencla de la firma electrdnica en el documents, af igual que la integridad
y awvtenticidad del mismo, deben ser verificados en www.conservador.cl,

m Documento incorpora firma electrdnica avanzada conforme a Ley N°18,799.
donde estar disponible por 90 dfas contados desde la fecha de su emislén,

2



ANDRES FELIPE. RIEUTORﬂ AL‘&“ARADD
‘Motario Publico .~

362 Motarfa de Santlagn
Ahumada 312 uﬁr:na 236 Santjago - Chile

EXTRACTO -

ANDRES FEL{PE RIEUTORD ALVARADO, Notario Titular 36°
Notaria de Santiago, Paseo Ahumada N°312, oficina 2386,
Santiago, certifico: Por escritura puablica hoy ante mf: don ) -
' RODRIGO ANDRES GOMEZ GASION, con domicilio en camino
Catemito N° 1751, San Bernardo, Regién Metropolitana, vy don
FABJAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, con domicilio en San
Francisco nimero cuatrocientos sesenta y siete, de‘;bartamento
sétecientos nueve, Santiago, Regién Metropolitana:
Constituyen Sociedad de Responsai:ilidad Limitada. Razén
social: “SOCIEDAD DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION
CRONOS LIMITADA”, pudiendo utilizar como nombrs:.- de
fantasia fa expresién “CRONOS LTDA".- Objeto: a) La
prestacion de servicios de- centro de rehabilitaciéri para
adolescentes, y la explotacion y administracién de fos mismos;
pudiendo desarrollar e impiementar todo tipo de teradpias ¥
métodos para tratar adicciones'y trastornos; b) La importacién,
exportacién, comercializacién, compra, venta y distribucién de b
todo tipo de materiales, insumos, materias primas,
magquinarias, equipos, accesorios o cualquier otro elemento -
- que sea necesario o convenlente para el desarrollo de las
actividades sefialadas precedentemente; y ¢) El desarrollo de
cualquier otra actividad complementaria a las anteriores.
Efectuar y desarrollar toda clase de inversiones ylo negocios
por cuenta propia o ajena, relativos a todo tipo de bienes,
muebles o inmuebles, corporales o Incorporales, su
explotacién, comercializacién y/o administracién. Concurrir a
la formacién- y/o participar en toda clase de sociedades de
personas, de capitales 0 andnimas, comunidades y
asoclaciones en general- Representacién, administracién y
uso razén social: Corresﬁonderé conjuntamente a don
RODRIGO ANDRES GOMEZ GASION, y don FABIAN
ALEJANDRO LOPEZ VARON, quienes anteponiendo la razén
social a sus firmas, la representarin con las mas amplias
facultades de administracién y disposicién enunciadas en
escritura extractada. Capital: $1.030.000, que se aporta y

Documento ncorpora Firma
Eleclronica Avanzada

Cidigo de Verilicacidn; cec_158d097-0 paging 2 de 3
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Nutarit} Pubhm -
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- Ahumada 312 ofmma 235, Sanhago- Chile. ]

suscribe en este acto en dinero en efective de la siguiente -
manera: don RODRIGO ANDRES GOMEZ GASION, aporta,
entera, suscribe y paga en este acto, al contado y en dinero en
efectivo e ingresados al haber social, la suma de $500.000,
equivalentes al 50% del capital social; y don FABIAN
ALEJANDRO LOPEZ VARON, aporta, entera, suscribe y paga
en este acto, al contado y en dinero en efectlvo e Ingresados al
haber social, [a suma de $500.000, equivalentes al 50% del
capital social, con esto se da por enterado el capital,
ingresando a la caja social.- Responsabilidad: Los socios
limitan su responsabilidad hasta el monto de sus respectivos
aportes.- Duracién: La duracién de la empresa sera de 5 afios,
contados desde ésta fecha y serd renovado ticita y
sucesivamente por periodos iguales. - Domicilio; SANTIAGO,
sin perjuicio de las sucursales .o agenclas que se establezcan
en el pais o en el extranjero.- Otras estipulaciones en escritura
extral_::tada Santiago, 19, julio 2017.-

AR

123456794160

EXTRACTO
Documanto emltide con Firma Elkctrdnice Avanzada.-
Loy N® 19.T89 - Auto acordade da la Excma Corta Suprema de Chile.-

Cert N° 123456794160
Verlflque validez on www.folas.cl

- -

Documenlo Inocrpoaa Firma
Eleclronica Avanzada ) ]
Codigo de Verificaciin: cec_18d097-0 ) pagina 3 de 3

-



Morandé 440  Teléfono: 390 0800 www.conservadar.cl
Santiago Fax: £95 3807 infa@conservador.cl

Conservador de Bienes Ralcas
da Sanliago

1

Copia de Inscripcion
Registro de Comercio de Santiago

El Conservador de Comercio que suscribe certifica que Ia inscripcién adjunta, y
.que rola a fojas 56378 nimero 30473 del Registro de Comercio de Santiago del
afio 2017, esta conforme con su original.

Asimisma, certifica que la inscripcidn referida no tiene mas subinscripciones o
notas marginales que aquellas indicadas en el documento.
Los derechos registrales correspondientes.

.esta copia ascienden a la suma de
$2.600.-

Santiago, 20 de julio de 2017

Caratula: 12384605

Sociedad de Tratamlentos y Rehabilitaclén Cronos Limitada
[l I' ml ” || I"" H H La vigencla de [a firma efectrdnica er el documento, al lgual que la Integridad
¥ autenticidad del mismo, deben ser verificadas en www.conservadar.d,

donde estard disponible por 90 dias contados desde la fecha de su emisidn.

Cédigo de verificacldn: clc_18d097-0 Documente impreso es sdlo una copla del documento ariginal.
www.conservadar.cl ’

" "“ Documente incarpora firma electrénica avanzada conforme a Ley N°19.799.




DvV/DV
*N230473
chSTITUCIén
EOCIEDAD DE
TRRTAMIENTOS ¥
REHABILITACION
CRONOS
LIMITADA .
C; 12384605
*ID: 1626263

*FR: 366402

Fojas 56378 .

Santiago, veinte de Julio del afioc dos mil
diecisiete.- A requerimiento del Sociedad De
Tratamientos Y Rehabilitacidn Cronos- Limitada,
procedoc a inscribir lo siguiente: ANDRES FELIPE
RIEUTORD ALVARADO“ Notarié Titular 36¢ Hotaria
de‘Santiago, Paseo Ahumada N°31i2, oficina 236,
Santiago, certifico: Por escritura piblica hoy
ante m.:l'.: don RODRIGO ANDRES GOM.EZ_ GASICN, -con
domicilio en camino Catemito N® 1751, San
Bernardo, Regidn Metropolitana, y don FABIAN
ALEJANDRC LOPEZ VARON, con domicilio en San
Francisco nimero cuatrbcientos sesenta y siete,
departamento setecientos nueve, Santiago,
Regién Metropolitana: Constikuyén Sociedad de
Reéponsabilidad Limitada. Razdén social:
“SOCIEDAD DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION
CRONOS LIMITADA®, pudiendo utilizar como nombre
de fantasia la expresidn “CRONOS ﬁTDA".—
Objeto: a}) La prestacidn de servicios de.centro
de rehabilitacidén para adolescentes, ¥y la
explotacién y administracién de 1los mismos;
pudiendo desarrcllar e implementar todo tipo‘ﬁe
terapias y métodos para tracar adicciones vy
trastornos; b) La importacidénm, exportaciédn,
comercializacidn, compra, wventa vy distribucidn
de todo tipo de materiales, insumos, materias
primas, maquinarias, equipos, accesorios’ o
cualquier otro elementoc que sea necesario o
convenienﬁe para el desarrollo de las

actividades seflaladas precedentemente; y <} E1

Drcumenta fncarpora Firma

Electronica Avanzada

Cddigo de Verificacion: cg_18d097-0

pagina 2 de 4



desarrollo de  ‘cualguier okra actividad
complementafia a2 las anteriores. Efectuar ¥
desarrollar teoda clase de inversiones v/o
negocios por cuenta propia o ajena, relatives a
tode tipo de bienes, muebles o inmuebles,_
corporales o incorporales, 'su explotacidn,
) comercializacién y;o administracién, Concurrir
a la formacidén y/o participar en toda clase de
sociedades de perscnas, de ' capitales o
"andénimas, comunidades ¥ asociacionesf ern
general.- Representacidn, administracidén y uso
razdn social: Corresponderd conjuntamente a don
RODRIGD BABANDRES GOMEZ GASION, y don FABIAN
ALEJANDRO LOPEZ VARON, cuienes -anteponiendo la
razén social a sus firmas, la representaran con
las mas amplias facultades de administracidn y
disposicién enunciadas en escritura extractada.
Capital: $1.000.000, gque' se aporta y suscribe
en este acto en dinero en efectivo de 1la

siguiente manera: don RODRIGO ANDRES GOMEZ

’ GASION, aporta, enféra, suscribe y paga en este
acto, al contado y en dinero en efectivo e

ingresados al Thaber social, 1la suma de

- $500.000, ecquivalentes al 50% dei . capital

social; vy don' FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARCON,

aporta, entera, suscribe y paga en este acto,

al contado y en dinero en efectivo e ingresados

al habkher social, la suma_, de  $500.000,

equivalentes al 50% del capital social, con

esto se da por enterado el capital, ingresando

bocumante incorpora Firma
Electronlca Avanzada

Codigo de Verificacion: cic_18d097-0 pagi;aa Jdud

.



a la caja social.- Responsabilidad: Los socios
limitan su yesponsabilidad hasta el monto de
sus respectivos apertes.- Duracién: La durécién
de la empiesa serd de 5/aﬂos. contades desde
ésta . fecha Y serd renovado tacita v
sucesivamente - por periodos « iguales. -
Domicilio: SANTIAGC, sin perjuicio de las
sucu:ﬁales ¢ agencias que se estéblezcan en el
pais 6 en el extranjero.- Otras estipulaciones
en escritura extractada Santiageo, 19, 3Julio
2017.~- Hay firma electrdénica.- El extracto
materia de la presente imnscripcidén, queda

agregade al final del bimestre de Comercio en

CUurso.

.
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Doctmenlo incorpora Firma
Eleclronica Avanzada
Codiga de Verilicacidn; de_18d097-0.
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DIARIO OFICIAL vy

DE LA REPUBLICA DE CHILE

Ministerio del Interior y Seguridad Piblica SECCION

CONSTITUCIONES, MODIFICACIONES Y DISOLUCIONES DE SOCIEDADES Y COOPERATIVAS.

Nim. 41.815 i Stbado 22 dé Julio de 2017 [ Pagina 1 de |

Empresas y Cooperativas
CVE 1245147

EXTRACTO

ANDRES FELIPE RIEUTORD ALVARADO, Notario Titular 36° Notaria de Santiago,
Paseo Ahumada N®312, oficina 236, Santingo, certifico: Por escriturn piiblica hoy ante mi: don
RODRIGO ANDRES GOMEZ GASION, con domicilio en camino Catemite N°® 1731, San
Bernardo, Regibn Merropolitana, v don FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, con
domicilio er San Francisco nimero cuatrocientos sesenta y siete; departamento setecientos
nueve, Santiapo, Region Metropolitana: Constituyen Sociedad de Responsabilidad Limitada.
Razon social: “SOCIEDAD DE TRATAMIENTOS Y REHABILITACION CRONOS
LIMITADA”, pudiendo utilizar como nombre de fantasfa la expresién “CRONQOS LTDA™-
Objew: a) La prestacion de servicios de centro de rehabilitacidn para adolescentes, y la
explotacidn y administracion de los mismos; "pudiendo desarrollar ¢ lmplemcntar todo tipo de
terapias y métodos para Iratar adlccmnes .,Y trastomos b) La 1mportaclon, expurlamdn,
comercializacién, compra, venty y. s
primas, maquinarias, equipos,. ageeso
convenienfe para el.desarrollo, de.fas.act
de cualquier ofra. actmdad complemcnmn

_o' elemento, que sea necesario o
natadas,pmuedentemente y ¢) El desarrollo
anferiores: Efectuaty. desarrollar teda clase de
inversiones y/o riegocios por cuenta propid o ajena; relativos a todo tipo de bienes, muebles o
inmuebles, corporalés; ._1ncorporalcs, su_cxplotaclén,,comelclal ion yfo administracion.
Concuir a la formacién.y/o. participat.en-toda clase-dg sociedads personas;:de._capitales o
anénimas, comunidades.y.asociaciones en general.s:Répresentacion, ‘administracién y uso razén
social: Corresponders. conjuntamente ‘a don QODRIGO:ANDRES, QOMEZ"‘GASION ¥y don
FABIAN ALEJANDRO LOPEZ VARON, quienés. dnteponiendo; la’ razén socialia sus firmas, la
representarin cou las, mds amplias; icultades, de administraci6n y, dlsposwlon enunmadas en
escritura extractada:. Capnal $1.060.000;, que: §&: aporis .y suscribe en esie acto en’ dinero en
efactivo dc la, mgulente manera; f_don'RODRI 0 ANDRES_(‘OMEZ GASION apurta, entera,
suscribe 'y paga en este acto, al co__ 1 ( 0 en.efeclivo.g mgresados al haber social, la

cslablézdan en éi patsio en
19, julio 2017. CoE

CONFORME CON SU ORIGINAL CERTIFICO: QUE ESTE DOCUMENTO
ESTACOPIA ' pE Y HOJAS SE PROTOCOLIZA BAJO
EL RE RIO N AL GY. .. DE FECHA

Z’} /3. ¥ AGREGO AL FINAL DE

MIS REGISTROS OEL MISMO MES CON EL

e 1 OO0

SANTIAGO 25 JUL 201

CVE 1245147 | Dlrcetor: Curlos Orcllans Céspedes [ Mesa Central; +562 2486 3600 Ewmall: consile
1 ! Silio Web: www.alinnuficial.el ¢ Direcciénz Dr. Towes Buunen N°5 14, Providenoy, fefhii

Esle documenta ha side Rrmado electréni de do con la ley N®19.799 ¢ incluye sellado de viempe v ﬁ
uvanzada, Pan veriticar la autenticidad de wna repr ion imr de! misme, ingrese este cddiye en ¢l silic web w
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Geblerno de Chile

ANEXON° 4B

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

En Santiago de Chile, a 12 de Enero de 2018, don Rodrigo Andrés Gomez Gasion,
cédula naciona! de identidad N° 13.459.215-k, y don Fabian Alejandro Lépez Varén
cédula nacional de identidad N° 23.134.906-5, ambos representantes legal de Sociedad
de Tratamiento y Rehabilitacion Cronos Ltda., R.U.T 76.766.229-7, viene en declarar
bajo juramento, que tanto ef que suscribe como la persona juridica a la que representa:
No registra saldos insoiutos de remuneraciones o cotizaciones de seguridad
social con sus actuales trabajadores o con trabajadores contratados en los
Gitimos dos afos, en los términos del inciso 2° del articulo 4°, de la Ley N°
19.886, de 2003, de~-Bases sobre Contratos Administrativod de Suministro y
Prestacion de Servj /
¢

_ )

Fima—"
Alejandro Fabian Lopez Varon

Céduig Naciona! de Identidad
N° 23.134.906-5
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*ANEXO 5 B

DECLARACION JURADA DE PERSONA JURIDICA SOBRE INHABILIDADES PARA
CONTRATAR

En Santiago de Chile, a 12 de Enero de 2018, don Rodrigo Andrés Gomez Gasion,
cédula nacional de identidad N° 13.459.215-k, y don Fabian Alejandro Lépez Varén
cédula nacional de identidad 23.134.906-5 ambos representantes legal de Sociedad de
Tratamiento y Rehabilitacién Cronos Ltda., R.U.T 76.766.229-7 viene en declarar bajo
juramento, que tanto el que suscribe como la persona juridica a la que representa:

1. No estar 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 Prestacion de Servicios.

2. La entidad que represento no ha sido condenada a alguna de i{as penas

establecidas en los articulos 8° y 10 de la Ley N° 20.393 que establece la
d Penal de las Personas Juridicas en los Delitos de
s, Financiamiento de! Terrorismo y Delitos de Cohecho,
ebrar actos o contratos con organigmos det Estadio.

//\“'F‘a(

Rodrigo &omez Gasidn Alejandro Fabian Lépez Varén

Cédula Nacional de Identidad Cédula Nacional de Identidad
N° 13.459.215-k N° 23.134.906-5
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ANEXO 10

DECLARACION JURADA SIMPLE
INHABILIDADES PARA TRABAJAR CON MENORES DE EDAD

La persona que suscribe, en su calidad de representante lega! de la entidad
denominada Sociedad de Tratamiento y Rehabilitacién Cronos, y de conformidad con lo
establecido en la ley N° 20.584 que crea inhabilidades para condenados por delitos
sexuales contra menores y establece registro de dichas inhabilidades, declara bajo
juramento que la entidad que representa ha revisado en el registro de Inhabilidades
para trabajar con menores de edad del Registro Civil e Identificacién de Chile, a todos
los trabajadores sefalados en la propuesta técnica presentada para esta contratacion y
que estos no se encuentran inhabilitados para trabajar con menores de edad.

L=\

n Santiago, a 12 de Enero de 2

Firma—"
Rodrigo Gémez Gasién Alejandre Fabian Lopez Varén
Cédula Nacional de identidad Cédula Naciona! de identidad

N°® 13.459.215-k N° 23.134.806-5
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES LABORALES Y
PREVISIONALES

La Direccidn del Trahajo, CERTIFICA que, raspecto de [a empresa sclicitante que se individualiza a continuacion, se
registran, en las bases informaticas de la Direccidn del Trabajo, los antecedentes que se detallan en el presenta:

1.- INDIVIDUALIZACION DE LA EMPRESA SOLICITANTE:

RUT RAZON SOCIAL { NOMBRE
76766229 -7 SOCIEDAD DE TRATAMIENTO Y REHABILITACION CRONOS LTDA
RUT REP, LEGAL REPRESENTANTE LEGAL
13459215 - k RODRIGO GOMEZ GAS|ON
DOMICILIC

BOMBERO GABRIEL LIMA MILLAN 1669 0

REGION COMUNMA TELEFOND
13 SAN RAMON (9) 77768222 [celular]
CORREO ELECTRONICO
RGGASION@GMAIL.COM

CODIBO DE ACTIVIDAD ECONOMICA (CAE)
OTRAS ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA

2.- ANTECEDENTES LABORALES Y PREVISIONALES DEL SOLICITANTE:

{Disponibles en Sistema Infarmatica de la Direccién del Trabajo y Boletin de Infractares a la Legisiacion
Labaral y Previsional.)

MULTAS EJECUTORIADAS - NO INCLUIDAS EN BOLETIN DE INFRACTORES

N® MULTA I N* U.M. I UNIDAD MONETARIA INSPEGCION ESTADD

-- NO REGISTRA --

DEUDA PREVISIONAL {BOLETIN DE INFRACTORES)

MOTIVO INSTITUCION MONTO ENUTM MONTOEN$

--NO REGISTRA --

RESOLUCIONES DE MULTA (BOLETIN DE INFRACTORES)

N° RESOLUCION TIPO DE MULTA MONTO EN §

-- NO REGISTRA --

Pdgina 1 de 2




3.- PLAZO Y AMBITO DE VIGENCIA:

El presente Certificado tendra vigencia hasta el 26/01/2018 , siendo vélido en todo el territorio nacional.

GABRIEL ISMAEL RAMIREZ ZUNIGA
SUB JEFE DEPARTAMENTO DE INSPECCION
DIRECCION NACIONAL

EL SIGUIENTE ES EL FOLIO PARA VERIFICAR LA VALIDEZ DEL CERTIFICADO EN EL SITIO WEE DE LA DIRECCION DEL
TRABAJO, EN http:/firamites.dt.gob.clitramitesenlinea/VerificadorTramites/VerificadorTramites.aspx {INGRESAR EL FOLIO
EN EL RECUADRO "Verificador de Tramites”, ¥ SELECCIONAR EL TRAMITE “Antecedentes Laborales y Previsionales")

[ xf1eg

GRZ/

Distribucidn
Interesado

U, de Fiscalizacidn
Of. de Parles

Generade 11 Ene 2018 20:30:11

Pagina 2 de 2
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Merande 440 Teléfono: 390 0800 www.conservadar.cl
Santiago Fax: G95 3807 info@conservador.cl

Cunservador de Bienes Raices
de Santiago

Certificado”
Registro de Comercio de Santiago

El Conservador de Bienes Raices y Comercio que suscribe, certifica que no hay”
constancia al margen de la inscripcién social de fojas 56378-nimero 30473 del
Registro de Comercio de Santiago del afio 2017 correspondiente a la sociedad
"Sociedad de Tratamientos y Rehabilitacion Cronos Limitada®”, que fos socios le
hayanhpuesto término af 7 de noviembre de 2017.

Santiago, 9 de noviembre de 2017. . - C -

Caratula: 12796355
y autentlcidad del misme, deben ser verificados en www.consarvador.ci,

" || I m""" |I|“| |“| donde estard disponible por 90 dias contados desde la fecha da su emision,

Céd. de verificacién: cvn-c341c3-0 Documento impreso es sdlo una copia del documento original.
vww.conservador.d

Gocumento incorpora firma electrénica avanzada conforme a Ley N®19.799,
La vigencia de la firma electranica en el documento, al igual que la integridad
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Santlago Fax: 635 3807 info@conservador.cl
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Conservador de Bienes Raices
de Santiago

Certificado
Registro de Comercio de Santiago

El Conservador de Bienes Raices y Comercio que suscribe, certifica que no hay
constancia al margen de la inscripcion social de fojas 56378 ndmero 30473 del
Registro de Comercio de Santiago del afio 2017, de haber sido modificada, al 23
de octubre de 2017, la administracion conferida por la sociedad "Sociedad de
Tratamientos y Rehabilitacién Cronos Limitada" a Rodrigo Andres Gomez Gasion
y Fabian Alejandro Lopez Varon, conjuntamente.

Santiago, 25 de octubre de 2017.
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Documento incorpora firma electrénica avanzada conforme a Ley N°19.799,
La vigencia de [a firma electrénica en el documento, al Igual que la integridad
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||||| | I“ I|I| ”l" ||||| ¥y autenticidad del mismo, deben zer verificados en www.conservador.cl,
donde estard disponible por 90 dias contados desde la fecha de su emisién.

C4d. de verificacién: cvn-c274cd-0 Dacurmnento impreso es sblo una copla del documento original.
www_conservador.c




ANEXQ N°1

FORMULARIO DE PRESENTACION DE PROPUESTA 2017-2019

Programa de tratamiento para niiios, niitas y/o adolescentes con consumo problematico de alcohol y otras
drogas

Se recuerda que el formulario de presentacion de la propuesta define en cada uno de sus componenites el maximo
de extension a desarrollar. No se leeran textos que excedan los limites establecidos.

Asi mismo, no se consideraran curriculum institucionales o del recurso humano que sean presentados en un
formato distinto al de este formulario. Los curriculos deben presentarse con toda la informacién consignada de
manera clara y estrictamente sujeta a las instrucciones que se sefialan.

Los Cumiculum Vitae del recurso humano deben estar con declaracién de participacion y fima, si no,no serdn
considerados en la evaluacién. Tampoco aquellos que no consignen en la fecha el mes y ano en la experiencia.

Antecedentes del Oferente

Se debe presentar la propuesta letra Arial Narrow, tamaiio de fuente 11, con interlineado sencillo.

Nombre de la Institucién Responsable — Giro comercial R.U.T.
Sociedad de Tratamiento y Rehabilitacién Cronos Lida. 76.766.229-7
Actividad economica vigente/Giro (Sll) OTRAS ACTIVIDADES
EMPRESARIALES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA
Direccion (calle, nimero, depto.) Comuna Regién
Av. Apogquindo Nro. 6410, Dpto. 605 Las Condes Metropolitana
Teléfono N° de Personalidad Correo Electronico
225252479 Juridica. cronospaipr@gmail.com

FS 56378

N° 30473 - Afio 2017

Nombre del Representante Legal RUT.
Rodrigo Andrés Gomez Gasion 13.459.215-k
Alejandro Fabian Lopez Vardn 23.134.906-5
Direccion {calle, nimero, depto.) Comuna Region
Catemilo, 1751 San Bemardo Metropolitana
San Francisce 467, Dpto 709 Santiago

Teléfono
9-77768222
9-50421891

1

Correo Etectronico

asion@amatil.com

profesionlopez@hotmail.com

Nombre del Centro o Programa Ejecutor
Cronos: Programa Infanto-Adolescente

Servicio de Satud al que corresponde
Metropolitano Sur Oriente

Direccidn (calle, niimero, depto.)
Gabriel Bombero Lima Miflan, 1663-1669

Comuna
San Ramén

Regién
Metropolitana

Teléfono Correo Electronico
cronospaiprfgmail.com

Nombre del Director/a del Centro Ejecutor R.UT.

Rodrigo Andrés Gomez Gasion 13.459.215-k




Modalidad de Tratamiento, Marcar con X

PAIA

PAIIA-PRIA

[><

2. RECURSOS HUMANOS

Debe presentar una propuesta por cada linea de producto a la que postule. A su vez, si dentro de esa linea,
existen dos modalidades de tratamiento, se debe presentar el recurso humano dando cuenta de las horas
destinadas por cada profesional, no profesional o técnico a cada uno de los planes, especificando en
funciones [a modalidad en que se desempefiara.

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

En el caso del Director o Coordinador Técnico del equipo, entendiendo por tal al responsable de la
coordinacion técnico - clinica del equipo, se debera completar la informacién solicitada en el cuadro 1, es
decimombre, profesion o formacién (por ejemplo, psicologo/a, trabajador/a social, técnico en rehabilitacién,
gtc.), la jomada de trabajo en horas semanales, distinguiendo, si comesponde, las horas destinadas a
coordinacion y trabajo administrativo, de aquellas de atencién directa a usuarios/as.

Se debera completar en el cuadro 2, por cada integrante del equipo que realiza atencién directa de los/as
usuariosfas, especificando el nombre, profesidn u oficio {por ejemplo, psicdlego/a, trabajador/a social,
profesor/a de educacion fisica, efc.), el cargo que ocupard, la jomada de trabajo en horas semanales.
Finalmente, se debe agregar una sintesis de las funciones gue desempefiara.

En estos cuadros se debe incluir solo el recurso humano profesional, técnico y no profesional vinculade a la
coordinacién y a la atencién directa de usuanosfas. No incluir asesores, supervisores, administrativos,
personal de secretariado, aseo, manipulacion de alimentos, en general, cualquiera que no realice atencion
terapéutica directa.

Cuadro 1 {Sélo para el Director o Coordinador Técnico del programa)

Horas Semanales destinadas al programa
Profesion u Nombre
oficio Atencion Directa | Trabajo coordinacion y Horas (1+2)
{1} Administracion (2)
Psicélogo Rodrigo Andrés Gomez Gasion 22 22

No repetir tabla. Se debe consignar slo a aquella persona responsable de la gestién y coordinacién técnica y
clinica del equipo.

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




6 PAL-IA

Profesion u oficio Nombre Cargo Horas Funcl?m?§ principates (breve
contratadas || descripcién)
y Karem Guiimez (44 Total) Atencion Psicolégica-evaluaciones-
/| Psicalogo Zamorano Psicologa 22 PR-IA intervencion individual/grupal-talleres-redes-
22 PAI-IA Trabajo administrativo.
, i . . (44 Total) Evaluaciones psicosociales - intervencion
/i Trabajador Social tgb:n Alejandro 'szti::]]ador 22 PR-A individualfgrupal-talleres-redes.
P 22 PAI-IA Trahajo Administrativo
4 o . . Asistente (33 Total) Evaluaciones psicosociales - intervencién
Asistente Social Omar Gutiémez . 18 PR-1A o
Sagial individual/grupal-talleres-redes.
15 PAHA
. . (44 Total) Consultas de salud Mental - Prevencion de
Técnico En . Técnico . L .
Rehabilitacidn Patricio Pacheco Rehabilitacin 22 PR-A recaidas — Seguimientos por medio deTest
clo 22PAA e drogas — Trabajo administrativo,
Técnico En Cesar Alejandro | Técnico (44 Total) Con?u[tas de sal-ud- Mental - Prevfencton de
< Rehabilitacian Valleios Corea | Rehabilitacion 22 PR-IA recaidas — Seguimienios por medio deTest
! 22 PAIFIA de drogas — Trabajo administrativo
Terapeuta Terapeuta (44 Total) Evaluacidn e intervencion socio-
< Oc pac'onal Shirley Vallejos Ocu pacionat 22 PR-IA ocupacional- individual/grupal-talleres-redes
upad P 2 PAHA [ Trabajo Administrativo
Apoyo-reforzamiento y estimulacién de
Christiaan {22 Total) actividad fisica - deporte en los
| Preparador Fisico Sa:ve dra Tallerista 11 PR-A adolescente-evaluaciones-intervencion
11 PAI-IA individual/grupales-alleres-redes
Trabajo Administrativo.
(1 Total) Atencién Medicina General, Individual
| . Bema Antonieta |, .. .. {pacientes-usuarios) y familias.
/| medico Castro Rojas Medico 3 PRIA Trabajo Administrativo




Cuadro 3 (Completar exclusivamente con personal de tumeo {total minimo de 216 horas). Sélo aplicable
a las lineas que consideran planes residenciales).

Profesion u oficio Nombre Cargo Horas Funciones principales (breve
contratadas | descripcion)
A Trabajadora Social Susana Jeldres Monitor a4 Acompatiamiento - Intervencion y manejo
) Noctumo grupal.
g oo . Lissete Carolyn || Monitor Acompanamiento - Infervencién y manejo
Tecnico Socfal Henriquez Noctumo 44 Individual y Grupal.
Pablo . I . .
N profesor Basica Bahamondes Monitor m Acompafiamiento — Intervencion y manejo
Ortiz Noctumo Individual y Grupal.
/I Profesor Popular Patricio Guerra || Monitor m Acompaniamiento - Intervencion y manejo
P Bermidez Noctumo Individual y Grupal.
Prenarador Fisico Christiaan Tumo Finde 20 Acompariamiento — Intervencion y manejo
P Saavedra Pama | semana (dia) grupal.
. Ti Fin de fiamiento — 6 j
| Técnico Rehabilitacion | Boris Delgado | oo " oo 20 Acompanamiento - Intervencion y marnejo
Semana (dia) Individual y Grupal.

Respecto de fas personas consignadas en Cuadros 1, 2,y 3, se debe adjuntar Curriculum Vitae de acuerdo
al formulario (no se revisaran cumiculum presentados en un formato distinto), es decir, def Director o
Coordinador del equipo, de psicblogo, asistente social, médico, psiquiatra, terapeuta ocupacional, técnico en
rehabilitacion y/o técnico paramédico y/o técnico psicoeducador yfo camera téenica de nivel superior afin a las
ciencias sociales, psicosociales y/o salud, de monitores, talleristas, psicopedagogo, educador, profesores,

técnico social u otros.

NO ADJUNTAR CERTIFICADOS DE CURSOS, CONGRESOS, SEMINARIOS O SIMILARES.

3. Programa de Autocuidado

Describa de qué manera se realizara la intervencion de autocuidado para lograr los objetivos planteados. Se

espera que al menos se desamollen los siguientes &mbitos:

- Objetivos;

- Sesiones estructuradas para un periodo de 1 afio, distintas a actividades recreativas;

- Desarrollo de estrategias para favorecer el autocuidado que considere los siguientes ambitos: persona

de! terapeuta, equipo y organizacitn,;

- Que contenga alguna/s actividad/es recreaiva/s.

Maximo 2 planas

Desde Cronos, nuestro inferés estd centrado en desarrollar un Programa de autocuidado (PAC) realista,
coherente y acotado, que se oriente y sustente, en las principales necesidades sentidas por parte de nuestro
equipo profesional, el cual incluye las dos modalidades de intervencién PAI I1A y PR |A, enframado que

requiere de intervenciones que promuevan el bienestar de los trabajadores.

El quehacer relacionado a salud mental, adolescencia y adicciones, genera un imperativo, que va en la linea
de intervencion preventivamente de la variable de “desgaste profesional/Bumout® generada por los factores




estresante transferidos por los pacientes, y diversas realidades psico-sociales que se vivencian en el abordaje
de la materia-objetivo, ya sea, en consideracion a sus caracteristicas de personalidad, las de su entomo
social e hist6rico, su propia y particular cosmovision de su micro y macro realidad; ademas de las demandas
institucionales, de las cuales el profesional debe responsabilizarse.

Eje I: Individual/Terapeuta

Objetivo General: Desarrollar estrategias de comportamiento destinado a proteger la integridad personal, y
social del terapeuta, para asi mantener el compromiso y las competencias para un buen quehacer profesional.
Objetivos Especificos: Generar instancias y cuidados preventivos, para evitar en el trabajador sindrome de
tension y agotamiento/Promocionar instancias de apoyo mutuo entre los profesionales, en pro del
reconocimiento y desempefio laboral del ofro. Establecer la necesidad de operar sobre los limites de
intervencion {focalizados al ambite y espacio laboral), permitiendo la diferenciacién con ofras instancias de la
vida cotidiana del trabajador.

Eje Hl: Nivel Grupal/Equipo

Objetive General: Visualizar instancias de apoyo socialIntra e inter Institucional-comunitario, como
complemento de nuestro quehacer, potenciando fas gestiones personales y grupales del equipo, intencionado
un trabajo colaborativo, ¥ de redes funcionales y proactivas.

Objetivos Especificos: Fomentar comunicacion a nivel interno, de carécter horizontal dentro del equipo, asi
como también ascendente y descendente/Generar instancias y practicas para encuadres en pro del desamollo
muitidisciplinario/Realizar coordinaciones frecuentes con equipos que conforman la red de apoyo para
asumiry ejecutar complementariedad profesional.

Eje lII: Lo Institucional
Objetivo General: Establecer compromisos a nivel de institucién y equipo profesional, fluida y focalizada en el
desamollo de un espacio laboral beneficioso, reciproco y complementario.

Objetivos Especificos: Disefiar politicas organizacionales coherenfes y de acuerdo a las necesidades del
equipo profesional{ su quehacer con NNA), y [a institucién/Generar espacios fisicos 0 de entomo agradable
para un bienestar integral permanente/Proteger atentamente el recurso profesional, en cuanto a
reconocimientos y a estabilidad [aborai.

Eje IV; Corresponde a lo macro conceptual “Compromiso de aprendizaje’

Objetivo Generak: Entregar herramientas técnicas y metodoldgicas a los profesionales con la finalidad de que
el terapeuta posea caracteristicas que lo hagan ser una persona eficaz, competente y empética tanto para si
mismo como para los demas.

Objetivos Especificos; Generar instancias de capacitacion {por medio de la red de convenio para NNA) y auto
capacitaciones {a nivel intemo del equipo) /Establecer coordinaciones frecuentes con redes de apoyo/Realizar
supervisiones de casos clinicos/Realizar reuniones técnico clinicas/Distribuir [as instancias de capacitaciones
que se asignen desde Senda, con la finalidad de que gran parte del equipo, pueda nutrirse de dichas catedras
-talleres o actividades.

Metodologia de Accién y estrategias a utilizar

AUTOCUIDADO DIARIO/SEMANAL.

Focalizado en generar espacios de conversacion y encuentro para el mutuo reconocimiento, contencion
emocional e intercambio de experiencias personales, y del propio quehacer profesional con caracter cofidiano.
Es de acuerdo a esto que para llevar a cabo lo planteado anteriormente, se realiza una programacion
semanal que contempla las siguientes actividades, con la intencion de mantener un equilibrio permanente en
el equipo psicosocial.

Acciones de autocuidado diario/semanal, implica las siguientes aclividades: Desayuno Compartido/
Reuniones de Equipo/Andlisis de Casos/Intercambio entre triadas/Coordinacién Redes/ Reunion
Redes/Almuerzo Mensual/Escucha y consideraciones para con los profesionales y sus necesidades.



Dichas actividades se distribuiran de la siguiente forma

Lunes Martes Miercoles Jueves Viemes
Desayuno Desayuno Desayuno Desayuno Desayuno
Compartido Inicio | Compariido Compartido Compartido Diario | Compartido

de semana Diario Diario 9:.00 2 9:45 Diario

8:00 2 10:30 8:00 29:45 9.00 2 9:30 8:00 29:45
Reunién Técnica Andlisis de Casos

10:45 a 13:00 9:40 211:40 Hrs

Mensualmente se espera desarrollar las siguientes actividades Viernes (mensual)

Coordinacion mensual y reuniones con redes del temtorio, entre ellas: Formar | Almuerzo de
parte — crear la microredSur Oriente — Infancia - Servicio Salud. equipo {Ejecucion
Ademas Coordinacion y Reunionies con dispositivos derivantes del convenio de almuerzo de
para NNA, centrado en el entendimiento de los casos — gestiones y mayor
complementariedad. elaboracion,
destinado al
equipo,
incluyendo a
usuanos que
estén en
modalidad PR-IA).

El PAC esta formulado para una continuidad de duracién anual en donde se contempla el AC a nivel semanal
como también cada 45 dias. Jomadas que contaran con actividades planificadas.

AUTOCUIDADO MENSUAL {cada 45 dias): La jomada de autocuidado se realizard en un periodo de 45
dias, especificamente los dias viemes, en un lugar externo al centro o al ambito laboral, en un tiempo definido
entre las 09:00 hrs. hasta las 18:00 hrs., y en donde participan activamente todos los miembros del equipo,
implicando coordinacion con Jos monifores noctumos, o de fin de semana, para que estos puedan tumarse en
las actividades de autocuidado, y cubrir las intervenciones mientras se realiza [a Actividad.

La jomada Mensual, se dividira de la siguiente manera.

09:00 a 09:30 Encuentro en el lugar de autocuidado {fuera del espacio laboral).

09:45 a2 10:30

Desayuno Compartido | Desayuno saludable y compartido.

10:30 a 14:00 Tematicas a desarollar de acuerdo al objetivo que el equipo desee trabajar o
Bloque asociado a problematicas de contingencia en el quehacer cotidiano de!
Metodologico funcionamiento del equipo en el centro (PAI-IA /PR-1A)

14:30 a 15:30

Almuerzo compartido Almuerzo compariido por el equipo.

15:30 2 18:00

Actividades Actividades integrativas, lidicas-recreativas




Planificacién de Fechas de Auto Cuidado 2018
En este cuadro se presenta |a fecha de jomadas de autocuidado anual {cada 45 dias aprox.)
Planificacién Afo 2018

MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT | NOV | DIC
Fechas de
Autocuidado fuera | 9 27 15 10 5 23
del dispositivo de
Tratamiento.

» Las fechas incluyen a todos los profesionales y los tumos {monitores), estos Glitimos contaran con
reemplazos para las instancias especificadas.{punto a ser esiudiado durante fos primeros meses de
ejecucion del programa, entre Noviembre y Febrero, estableciendo fa viabilidad de posibles
reemplazos, para la primera actividad de autocuidado).

4, Programa de Formacién del Equipo

Se espera que el programa de formacién def equipo clinico contemple Ia totalidad de los siguientes ambitos:

- Procedimientos definidos para el proceso de induccidn al cargo y formacion de nuevos profesionales y técnicos
que se integran al equipo {metodologia, responsables y plazos).

- Procedimiento definido para la deteccién de necesidades de formacion de! equipo {metodologia, responsables y
periodicidad).

- Descripcion de al menos dos actividades de formacién que la instifucion realizara en el periodo de duracion del
convenio (breve descripcion y cronograma).
Maximo 2 planas

Programa de Formacion del Equipo
I Procedimientos definidos para el proceso de induccion al cargo

La induccion en nuestro programa para NNA, se focalizara en acompariar y entregar las coordenadas al o los
nuevos trabajadores, al cargo a desempenar, por medio de informacion y antecedentes relevantes de la
organizacion, revision y estudio del programa Terapéutico, entre ofros elementos técnico-administrativos que
potencien un fluido proceso de adaptacion y posicionamiento de su rol.

Procedimientos:

Metodologia: Expositiva-participativa {entrega de informacién acogiendo dudas, preguntas y alcances
sobra la misma.)

Plazo: 2 Semanas
Primera semana

-Primera Etapa: BIENVENIDA: Tiene como finalidad el recibimiento del nuevo trabajador, dandole la
bienvenida a la organizacion y al programa. Responsable: Director Técnico de la Institucion. -

-.Segunda Etapa: INTRODUCCION A LA ORGANIZACION: En esta etapa se suministra al nuevo trabajador
informacidn general de la organizacidn, informacidon que contempla Ia historia de la organizacion, y los
programas que contiene. Responsable: Director Técnico de la Institucion.

-Tercera Efapa: INTRODUCCION AL PROGRAMA DE TRATAMIENTO: En esta etapa se suministra al
nuevo trabajador informacion general del programa, la cual contemplara historia, programa de tratamiento,
objetivos, metodologia, efc. Responsable: Director Técnico del Programa y Equipo clinico.

-.Cuarta Etapa: Observacion guiada del funcionamiento y transcurso general de las actividades del programa
diario. Responsable: Director Técnico del Programa y Equipo Clinico.

Sequnda semana

-Quinta Etapa: PROCESO DE ENSENANZA: Esla etapa busca preparar al trabajador para desarollar de
manera adecuada sus funciones. 1. Acompaiiar y esclarecer fas dudas que surjan en base al quehacer del
trabajador 2. Mantener un seguimiento y comprobar el logro de objetivos. 3. Estimular fa participacion en el
equipo (trabajo multidisciplinario) Responsable: Director Técnico del Programa — Equipo.




-.Sexta Etapa: EVALUACION Y SEGUIMIENTO: E| proposito de esta etapa es garantizar un desarrollo
adecuado del Programa de Induccion, retroalimentar a la persona que se incorpora acogiendo dudas y
alcances que el nuevo técnico o profesional manifieste, realizando ajustes en base a los puntos considerados
anteriormente.

En esta fase se evaldan los resultados obtenidos, a través de la chservacidn directa e indirecta, a fin de
reforzar o modificar el funcionamiento del nuevo integrante. Responsable: Director Técnico del Programa y
Equipe.

Il. Procedimiento definido para la deteccion de necesidades de formacion del equipo
Plazo: Perodo 2017-2018 (1 vez por afo)

Metodologia: Comparativa-participativa (comparacién del perfil de funcionamiento esperado con
evaluacion desempeio a nivel propio, equipo y usuanos.)

1.as técnicas utilizadas para detectar necesidades de formacion por nuestro programa de tratamiento son:

-. Manual de Organizacién y funciones de] Cargo, que consiste en analizar la descripcion y perfil del puesto
para conocer fas funciones y los requisitos que debe satisfacer la persona que lo desempefia. De esta forma,
se compara lo que requiere el puesto con lo que la persona realiza y/o plantea como propuestas interventivas
desde su quehacer técnico-profesional.

-. Evaluacion de desempefio, consiste en comparar el desempefio de una persona con los estandares
establecidos para ese puesto. Esto permite conocer las posibles areas en las que se debe capacitar para
incrementar el nivel de desempefio del funcionario.

-, Encuesta de Satisfaccidn de usuarios, instrumento que permite medir cuantitativamente la percepcion de
los usuarios, entomo a la calidad del tratamiento, este insttumento mide tres variables: recurse humane,
infraesfructura y expectativas. La variable recursos humanos, es la que permite contar con insumos sobre las
necesidades de modificacion y formacion en profesionales particulares, y en general del equipo.

Ifl. Actividades de Formacion, pueden ser enumeradas de esta forma:

1. Estudio y analisis del programa de tratamiento, sus lineamiento y coordenadas tedricas que la
sustentan. 2. Reuniones Técnicas y Analisis de Casos. 3 Capacitaciones Intra e interequipos - 4.
Participacién en las diversas actividades de formacién ejecutadas por Senda.

Descripcion Breve de dos actividades de formacion:

1. Reuniones Técnicas y Andlisis de casos: Ambas instancias, implican un trabajo reflexivo sobre el
quehacer del equipo, ¥ de cada profesional, espacios que pemmiten el desarrollo de estrategias de
intervencion, conocimiento de la red, del convenio, es decir, reuniones grupales, nutricias, de las
cuales se desprenden diversos elemento, en constante movimiento, es decir, lo dinamico de nuestro
trabajo, por ende, surge la motivacion de considerar estas aclividades, como una constante, que va
en directa relacion con el interminable procesa de formacion, desde los ambitos practicos, tedricos y
reflexivos de nuestros trabajadores.

2. Capacitaciones Intra e interdispositivos: La consideracion del perfl de atencion, sus
complejidades generales (Etapa de desarrollo — adicciones), las articulaciones multicausales
(etiologicas), el entramado institucional del convenio, son elementos fundamentales a ser trabajados
sistematicamente, y una de las fomas de acceder a parte de los conocimientos al respecto, es por
medio de actividades de capacitaciones infemas, realizadas por trabajadores del propio equipo
Cronos, entregando cada profesional su aporte tedrico — técnico y reflexivo, siendo estos, una parte
importante de! todo, ampliando la mirada y experiicia de los demas profesionales — Técnicos del
equipo. Ademas se releva, el trabajo interinsfitucional {incluyendo capacitaciones interdispositives)
por medio del cual opera el convenio, y se circunscribe especial importancia, a [a transferencia de
informacidn — conocimiento — misidn y vision — discurso institucional, buenas practicas, efc. que cada
dispositivo realicé en sus gestiones particulares, llegando a una instancias de complementariedad, y
de vital importancia, para a formacion de nuestros equipo, y sus profesionales.



CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE FORMACION

Actividad N° 1(se establecen meses aprox. Los cuales dependeran de [a fecha de inicic del programa)
Tomaremos como referencia de inicio Noviembre 2017, y establecer las dos actividades de formacion antes
descritas, por medio del cronograma, que se presenta a continuacion.

Actividade n°1 Noviembre | Diciembre Enero Febrero Marzo Abrif

S|S|S|S|S[S8[S|S S5/5(815[sls(st5(38|S S8

. .. 11213411234 2|13(411(213(4;11(2]|3 11213
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Actividad n° 2 Noviembre | Diciembre Enero Febrero Marzo Abrit
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5. Coordinacion intersectorial

Describa de qué manera se realizara la coordinacion intersectorial. Se espera que al menos se desarrollen los siguientes
componentes;

- Metodologia de elaboracion de catastro: Definir responsables y plelizos en la elaboracion y actualizacion del
catastro de instituciones locales y/o regionales vinculados a infanlcia y adolescencia, con una perodicidad
semestral {establecimientos educacionales, centros de salud, programas SENAME, y/u ofros).

- Mesas o reuniones: definir responsables y periodicidad de activlidades de coordinacion con instituciones

vinculadas a infancia y adolescencia planificadas para el desarrollo del programa.

- Metodologia para la elaboracion de planes de tratamiento mdlwcuallzados (PTI) que incluyan objetivos y
estrategias relacionadas con el intersector: Definir responsables y pBI'IOdICIdad en su monitoreo.

Maximo 1 plana

l. Metodologia de Elaboracion de Catastro
La construccién del catastro, perlenecuente al temitorio Sur Oriente, sera uno de los obietivos primordiales, ¥
de mayor premura en su ejecucion, en consideracion a la relevancia que se le I.':1SIgna al trabajo intersectorial.
En primera instancia el desarrollo de reconocimiento de los dispositivos del convenio, conllevara la gestién de

catastro inicial, seguida de las diversas redes comunales que puedan tener impacto en el perfil de atencidn.

Metodologia:
1. En complementariedad con Senda Regional, recoger informacion sobre las ofertas de tratamiento del
territorio, acentuando las relacionadas con adolescencia. Responsable Coordinador Técnico -
Plazo: (5 dias habiles, del 15 al 22 de Noviembre 2017).

2. Conocimiento de las redes Comunales: iniciando contactos con estos| (Establecimientos escolares —
Cesfam —Cecof — Cosam, Previene, OPD, entre olios vinculados a la infancia — adolescencia).
Responsable: Asistente Social - Plazo {5 Dlas Habiles, del 15 al 22 de Noviembre).

3. Desamollo de vinculacion con los dispositivos mencionados (por medio de reuniones y mesas de
trabajo). Responsable: Director Técnico — Asistente Social - Plazo (2|meses, de Noviembre a Enero
2017).

4, Actualizacion de Catastro: Considérese ¢l frabajo de complementar 7 construir catastro, ademas de
las actualizaciones semestrales. Responsable: Coordinador Tecn[co - Asistente Social. Plazo
{Actualizacion y revision cada 6 meses)

Plazo de desarrollo y constitucion de Catastro Fisico Inicial: 5 Dias Hablles {Del 15 al 22 de Noviembre,
considérese las fechas aproximadas, manteniendo el plazo de la propuesta, es decir, la pimera semana de
iniciado el convenio formalmente).

. Mesas o Reuniones.
Planificacién y Ejecucién de trabajo de complementariedad dispositivos derivantes y otros cenlros en
convenio (programas PAI-IA).
Planificacion General Coordinacion:

Bajo el imperativo de un trebajo de complementariedad con los dispositivos de rivantes, que forman parie del
entramado institucional del convenio 5,para la atencidn de NNA, que presentan problematicas de consumo de
|
drogas y/o Alcohol, entre ellos “servicio de salud, establecimientos educacionales, programas Sename
Proteccion, y justicia juvenil (Medidas Cautelares - Salidas Atemativas, fi scaha Yy sus equipos de evaluacion
clinica diagnostica (ECD —TTD Adolescente)se evidencia la relevancia de un trlabajo de articulacién complejo
y sistematico, que permita dar cuenta de un quehacer interinstitucional responsable, y que esle permita
evaluar y pensar en las generalidades del convenio, ¥ en las particularidades de cada uno de los usuarios, y
sus caracteristicas, apoyandonos en las posibles intervenciones a realizar, sus objeltivos y alcances sobre
este. Desde lo precedente los trabajos de complementariedad se focallzan por una légica territorial, en
primera instancia, la zona sur Oriente de la RM, promoviendo la creacién |y desarollo de una microred
(termitorio, compuestos por dispositivo derivantes y de tratamiento del come.enlo)| incluyendo en nuestro caso el
PR-PAIl al cual representaremos También. Paralelamente, paricipacion en redes de infancia, servicio de
salud, Integracion y otras que puedan contener factores en com(in con nuestro perfil de atencion, existiendo

un real compromiso desde Cronos y su equipo, para organizar, promover y paruclpar de dichas instancias.




Funciones Generales y Especificas

Responsables

Reuniones mensuales (equipos derivantes, para la revision y

trans

ferencia de informacion de los procesos de los usuarios)

Actividades especificas:
1.

2.

Contactos telefonicos y comeos electrdnicos, principalmente para
la transferencia de informacién méas contingente.

Coordinar y ejecutar reuniones con delegados, representantes de
los dispositivos derivantes, compartiendo apreciaciones del
funcionamiento generai del usuario/paciente, en ambos espacios,
reflexiones sobre diagnostico e intervenciones, acuerdos de
trabajo de complementariedad, terrenos, audiencias, entre otros.
Evaluar, desamollar y velar por la ejecucion de protocolos
relevantes, centrados en Derivacidn asistida — acompafiamiento en
las efapas de tratamientos — protocolos de intervencién en crisis -
Solicitud de informes de Proceso/Diagnéstico — Rescates.

Equipo Clinico — Con prioridad en Los
psicélogos a cargo de los casos.

Trabajo de Microred Sur Oriente

Trabajo en el cual se espera participen todos los disposifivos
derivantes que se encueniran en el convenio, evaluando las
practicas entre dispositivos, y el desamollo de esirategias de
mejoria en el frabajo de complementariedad y coordinacién.

Actividades especificas:

1. Convocar, promover y concretar, reuniones mensuales.
Coordinador Técnico
|
2. Trabajo de capacitacion desde Cronos, a dispositivos del
convenio, que requieran profundizar en base a procesos de | Equipo — Con pnoridad de profesionales
tamizaje de consumo problemético (Incluyendo elementos psicologos.
teoricos, tales como, Patrén de consumo - Compromiso
biopsicosocial — Entrevista motivacional).
3. Preparacion Anual de seminarios dirigidos a la red, sobre
tematicas que se consideren relevantes a trabajar desde Coordinador Técnico

dispositivos derivantes y Programas de tratamiento.

Como objetivo del trabajo de complementariedad, se espera formalizar flujogramas en referencia a:

1. Flujograma Coordinacién - Transferencia de informacién y

Complementariedad: Trabajo

centrado en realizar una comunicacion sistematica y proactiva entre Ios dispositivos del convenio.
2. Flujograma Proceso de derivacion Asistida: Trabajo dirigido a lmplementar criterios acordados y

unificados de derivacién.

3. Flujograma de intervencion en crisis: Trabajado dirigido a ia
situaciones de crisis, que presenten los usuarios, fuera de los dispos

prevencion e intervencion en

itivos de intervencion (ya que se

considera que cada programa cuenta con profocolo de infervencion en crisis ocurmidas dentro de sus
programasjque permitan coordinar e intervenir en contingencia de forma complementaria.

i} Planes de tratamiento Individual !

Los planes de tratamiento seran desarrollados al tercer mes del ingreso deI paciente, se contard con un
formato, en el cual se estableceré el diagndstico de cada una de las areas consuieradas por Sistrat (Pafrén de

consumo — Situacién Familiar ~ Relaciones Interpersonales —~ Situacion Ocupaclonal Trabajo intersectorial -

Salud Mental — Salud Fisica, y en los casos que sea atingente, Transgresion ala Norma). Cada una de estas

areas contara con un responsable, objetivos, Estrategias y plazos, Resultandos esperados y evaluacién de
resultados. Los PTI Confaran con una periodicidad de monitoreo, que vanara entre un minimo de 3, a un

maximo de 5 meses. Cabe destacar que en caso de PTI para modalidad re
plazos de monitoreo, y realizaciones de dichos planes,

sidencial, es posible acortar los




Tomando en consideracion lo precedente, uno de los lineamientos tras
profesional, va en la linea del trabajo intersectorial, comunitario, de prom

consistentes, que den respuesta a las necesidades de nuestro NNA.

Ejemplo de uno de los apartados del PTi es €l siguiente:

PLAN DE TRATAMIENTO INDIVIDUAL

versales de nuestra aclividad
locion y articulacion de redes

Nombre: XXX Fecha de Ingreso a Tratamiento: 15 Noviembre 2017
Fecha PTI: 15/02/2018 Fecha revisién del pfan: Junio 2018
Area Diagnostico  — | Objetivo(s) a | Estrategias a Resulltados Evaluacion de
Situacion Actual | trabajar utilizar -Plazos esperados resultado
Posicionamiento | Escaso Psicoeducacion Trabajo a nivel Profm!'ndizar en las | Logra alto
Intersectorial conocimiento e | referente a Servicios | individual y familiar. | opciones y beneficios | Logro Medio
interés por las | de salud, de los de lps dispositivos | Logro Bajo

Responsable
Asistente Social

redes
comunales.

cuales el paciente
es beneficiario.

Intervenciones
semandles (Box -~
Terrenos).

Dirigido al Paciente
y su familia o red
de apoyo.

Plazo; 3 meses

salud |Publica.




CURRICULUM VITAE INSTITUCIONAL

1. ldentificacion de la Institucion.

Nombre Sociedad de tratamiento y Rehabilitacién Cronos
Direccibén Bombero Gabriel Lima Millan N° 1663-1669
Teléfono 225252479

Correo electronico cronospaipr@gmail.com |

Numero de Personalidad Juridica FS 56378

N® 30473 -Afio 2017

Giro de la Institucion

Otras Actividades Empresariales Relacionadas con la salud

Humana. ‘
Nombre del Representante legal Rodrigo Gémez Gasitn — Alejandro Lopez Varén
Rut del Representante Legal 13.458.215-k 23.134.906-5
Teléfono del Representante legal 9-77768222 8-50421891

Correo electronico del Representante legal

rggasion@gmail.com - profesionlopezi@hotmail.com

2. Experiencia en proyectos y/o programas de tratamiento para niiios, nifas y/o adolescentes con consumo
problematico de alcohal y otras drogas.

Proyecto o Programa:
Ao de ejecucion: Lugar de ejecucion;
Cobertura: Origen de Financiamieto







