CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
DIVISION JURIDICA

PRV CURSA CON ALCANCE RESOLUCION
N° 3, DE 2014, DEL SERVICIO
NACIONAL PARA LA PREVENCION Y
REHABILITACION DEL CONSUMO DE
DROGAS Y ALCOHOL.

SANTIAGO, 18.MAR14*019557

Esta Entidad de Control ha dado curso al
documento del rubro, mediante el cual se aprueba un convenio de colaboracién
financiera entre el individualizado Servicio y Gendarmeria de Chile, para la ejecucion
del programa que consigna, por encontrarse ajustado a derecho, pero cumple con
hacer presente que, en lo sucesivo, y de conformidad con el articulo 6° de la
resolucion N° 1.600, de 2008, de este Ente de Control -que Fija Normas sobre
Exencién del Tramite de Toma de Razdén-, el texto del acuerdo de voluntades
transcrito en el respectivo acto aprobatorio debera coincidir exactamente con la
misma convencién, lo que no ha ocurrido en los parrafos segundo y tercero de la
clausula novena del instrumento en estudio.

Con el alcance que antecede, se ha
tomado razon del acto administrativo del epigrafe.

Saluda atentamente a Ud.,

18 MAR 2014
£03332

PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL

/%A LA SENORA
DIRECTORA NACIONAL DEL SERVICIO NACIONAL PARA LA
‘4 PRESENTE
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Aprueba Convenio de Colaboracién Financiera
entre el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol
y Gendarmeria de Chile para la ejecucion del
“Programa de Tratamiento por Consumo
Problematico de Alcohol y/o Drogas para
ersonas que cumplen condenas en el Sistema

A GENERALE , o
omg;&%ﬁ& N ARTES terrado de Gendarmeria de Chile”.
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SANTIAGO, 9 DE ENERO DE 2014
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CONSIDERANDO

- ;m’m

1.- Que el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo
encargado de la ejecucidon de las politicas en
materia de prevencion del consumo de

‘u. D estupefacientes, sustancias psicotrépicas e
A ‘c’drqf@ ~ ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento,
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_‘ rehabilitacién vy reinsercién social de las
@\ personas afectadas por dichos estupefacientes
§ 19 MAR 2014 2] v sustancias psicotrépicas y, en especial, de la
| elaboracion de una Estrategia Nacional de
T?@ﬁi*riﬁe ﬂ\» ' Drogas y Alcohol.

2.- Que en la Estrategia Nacional de
Drogas y Alcohol 2011-2014, el “Tratamiento de
adicciones a la poblacién’infractora de ley” es
un eje importante de las politicas de
tratamiento y rehabilitacion, en ese contexto
dentro los objetivos estratégicos que se ha
planteado SENDA, se considera la “Expansion
de programas de tratamiento y rehabilitacion en
Establecimientos Penitenciarios”.

3.- Que, por otra parte desde el afio
2000 hasta el afio 2011, el entonces Ministerio
del Interior con la asesoria técnica del otrora
Consejo Nacional para el Control de
Estupefacientes, CONACE, desarrollaron e
implementaron en forma conjunta el Programa
de Intervencidon en Adicciones en Personas
Recluidas en Establecimientos Penitenciarios.
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Posteriormente a partir de la nueva institucionalidad que surge con la dictacién Ley N°
20.502, que entre otras cosas crea el Servicio Nacional para la Prevépmén N
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, el Programa, ha contado
con el financiamiento y asesoria técnica de este Servicio, lo que consta en Iafs} IR

Resoluciones N° 3 de 23 de enero de 2012, y N° 52, de 23 de enero: déi*!!ﬂ“l Ll
ambas del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del %onsur’hbb
Drogas y Alcohol, SENDA, que aprobaron en su oportunidad sendos con q’hlos entre.
Gendarmeria de Chile y SENDA. ot

4.- Que el programa antes referido, tiene como objetivo
estratégico crear condiciones institucionales para favorecer un estilo de vida saludable
dentro de los recintos penitenciarios, promocionando los beneficios de una vida
comunitaria saludable, limpia y libre del consumo de drogas en aquellos internos que
presentan un mayor nivel de vulnerabilidad. De este modo se pretende cooperar tanto
con las politicas nacionales de prevencion secundaria del delite como con las politicas
de prevencion y rehabilitacion de personas adictas a sustancias ilicitas.

5.- Que, el articulo 46 de la Ley N° 20.000, establece que
el producto de la enajenacién de los bienes y valores decomisados y los dineros en tal
situacién ingresaran a un fondo especial del Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, con el objetivo de ser
utiizados en programas de prevencidon del consumo de drogas, tratamiento y
rehabilitacién de las personas afectadas por la drogadiccion.

6.- Que, de conformidad con lo preceptuado en el articulo
19 letra e) de la Ley N° 20.502, corresponde a SENDA administrar el Fondo Especial
establecido en el articulo 46 de la Ley N° 20.000.

7.- Que los recursos del Fondo Especial estan
destinados a financiar programas que tengan como finalidad la prevencién del consumo
de drogas o el tratamiento y rehabilitacién de personas afectadas por la drogadiccion.

8.- Que la seleccidon de programas que seran financiados
con recursos del Fondo Especial se efectuara mediante la modalidad de postulaciones
concursables o asignacion directa, en éste Ultimo caso cuando por la naturaleza de la
negociacion asi corresponda. En este contexto, SENDA y Gendarmeria de Chile han
estimado indispensable dar continuidad durante el afic 2014 al “Programa de
Tratamiento por consumo problematico de alcohol y/o drogas para personas que
cumplen condenas en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile”.

9.- Que en uso de sus facultades, y por los fundamentos
en ella expresados, el SENDA, a través de la Resolucidon Exenta N° 4.449, de 27 de
noviembre de 2013, autorizd efectuar una asignacién directa de recursos del referido
Fondo Especial a Gendarmeria de Chile, para financiar la ejecucién durante el afio
2014 del “Programa de Tratamiento por consumo problematico de alcohol y/o drogas
para personas que cumplen condenas en el sistema cerrado de Gendarmeria de Chile”,
todo ello de conformidad con lo establecido en el Decreto Supremo N° 820, de 2011,
del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, que aprobd el Reglamento del Fondo
Especial;



10.- Que en virtud de lo antes expuesto, SENDA se
encuentra autorizado para efectuar transferencia de recursos via asignacion directa del
Fondo Especial a Gendarmeria de Chile mediante la suscripcion del correspondiente
convenio;

11.- Que con fecha 5 de diciembre de 2013, el Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol y
Gendarmeria de Chile suscribieron un convenio de Colaboracion Técnica y Financiera
para la ejecucion del Programa denominado “Programa de Tratamiento por
Consumo Problemético de Alcohol y/o Drogas para personas que cumplen
condenas en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile”.

VISTO: Lo previsto en el Decreto con Fuerza de Ley N°
1/19.653 de 2000, de! Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que fija el texto
refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.575, Organica Constitucional de
Bases Generales de Administracion del Estado; en la Ley N° 20.713, Ley de
Presupuestos para el sector publico para el afio 2014; en la Ley N° 20.502 que crea el
Ministerio del Interior y Seguridad Publica y el Servicio Nacional para la prevencion y
rehabilitacién del consumo de drogas y alcohol, SENDA; en el Decreto Supremo N°
820, de 6 de septiembre de 2011, del Ministeric del Interior y Seguridad Publica, que
aprueba reglamento del Fondo Especial del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, para financiar Programas de
Prevencion del Consumo de Drogas, Tratamiento y Rehabilitacion de las personas
afectadas por la drogadiccion; en la Resolucion Exenta N° 4.449, de 27 de noviembre
de 2013, de SENDA, que autorizé efectuar asignacion directa de recursos del Fondo
Especial a Gendarmeria de Chile, para financiar la ejecucidn durante el afio 2014 del
“Programa de Tratamiento por consumo problematico de alcohol yfo drogas para
personas que cumplen condenas en el sistema cerrado de Gendarmeria de Chile”; en el
Decreto Supremo N° 58 de 18 de enero de 2012, del Ministeric del Interior y Seguridad
Publica, que designa Director(a) Nacional del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol; y en la Resolucion N° 1.600, de 30
de octubre de 2008, de la Contraloria General de la Republica, que fija normas sobre
exencion del tramite de Toma de Razdn,

RESUELVO

ARTICULO PRIMERO: Apruébese el Convenio de
Colaboracion Técnica y Financiera celebrado con fecha 5 de diciembre de 2013, entre
el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohol y Gendarmeria de Chile, en virtud del cual el Servicio para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol entrega su colaboracion financiera a
Gendarmeria de Chile para la ejecucién durante el afo 2014 del “Programa de
Tratamiento por Consumo Problematico de Alcohol y/o Drogas para personas que
cumplen condenas en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile”.

ARTICULO SEGUNDO: El gasto que irrogara para el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol
la ejecucidén del Convenio de Colaboracion a que se refiere el Articulo anterior,
ascendera a la suma de $ 830.000.000.-, (ochocientos treinta millones de pesos),
cantidad que el referido servicio entregara a Gendarmeria de Chile de conformidad a lo
dispuesto en la Clausula Tercera del aludido Convenio.



La suma antes indicada, se financiara con cargo a los
recursos consultados en el ltem 05-09-01-24-03-001 "Programa de Tratamiento y
Rehabilitacién" (Fondo Especial) del Presupueste vigente del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion de! Consumo de Drogas y Alcohol.

ARTICULO TERCERO: El texto del Convenio que
se aprueba por la presente resolucién, es del siguiente tenor:

CONVENIO DE COLABORACION FINANCIERA ENTRE EL SERVICIO NACIONAL
PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL
CONSUMO DE DROGAS
Y ALCOHOL (SENDA) Y GENDARMERIA DE CHILE

En Santiago de Chile, a 5 de diciembre de 2013, entre el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion dei Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N° 61.980.170-9,
en adelante indistintamente “SENDA” y/o “El Servicio”, representado por su Directora
Nacional, dofia Francisca Florenzano Valdés, ambos domiciliados en Agustinas N°
1235, piso 9, Santiago, en adelante “SENDA", y por la otra Gendarmeria de Chile,
servicio publico dependiente del Ministerio de Justicia, RUT N° 61.004.000-4,
representado por don Marco Antonio Fuentes Mercado, cédula nacional de identidad N°
8.976.503-K, , quien comparece en su calidad de Director Nacional de Gendarmeria de
Chile, segun se acreditara, ambos domiciliados en calle Rosas N° 1264, de esta ciudad,
en adelante “Gendarmeria de Chile”, quienes han convenido lo siguiente:

PRIMERO: El Servicio Nacional para la Prevencidon y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohal, SENDA, creado por Ley N° 20.502, es el organismo encargado de la
ejecucion de las politicas en materia de prevencion del consumo de estupefacientes,
sustancias psicotropicas e ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacion
y reinsercion social de las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias
psicotrépicas y, en especial, de la elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y
Alcohol.

Gendarmeria de Chile es un Servicio Publico dependiente del Ministerio de Justicia, que
tiene por finalidad atender, vigilar y contribuir a la reinsercion social de las personas que
por resolucion de autoridades competentes, fueren detenidas o privadas de libertad y
cumplir las demas funciones que le sehale la ley.

Desde el afio 2000 hasta el ano 2011 Gendarmeria de Chile y el entonces Ministerio
del Interior, quien contaba con la asesoria técnica del otrora Consejo Nacional para el
Control de Estupefacientes, CONACE, atendidas sus competencias y cumpliendo el
principio de coordinacion que debe mediar entre todos los entes y 6rganos puablicos
desarrollaron e implementaron conjuntamente el “Programa de Intervencion en
Adicciones en Personas Recluidas en Establecimientos Penitenciarios”. A partir del afio
2012 y durante el afio 2013, atendida la nueva institucionalidad que crea la ley
N°20.502, asume esta tarea junto a Gendarmeria el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

Para materializar este trabajo mancomunado se celebraron los convenios
entre el 1° de Agosto de 2000 y el 31 de diciembre de 2012, aprobadoq,
Decreto Exento N° 1.365, de 2000; N° 1312, de 2001; N° 663, de 2002,
2003; N° 613, de 2004; N® 2175, de 2004; N° 2515, de 2005, N° 198, de g@; 2ct88RA 224
de 2008; N° 211, de 2009; N°269, de 2010, N° 1.093, de 2010, todos del |digis 1088
Interior, actual Ministerio del Interior y Seguridad Publica y Resolucidén N "ge 23d
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enero de 2012, y N° 52, de 23 de enero de 2013, ambas del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.

El Programa en referencia ha tenido como objetivo estratégico crear condiciones
institucionales para favorecer un estilo de vida saludable dentro de los recintos
penitenciarios, promocionando los beneficios de una vida comunitaria saludable, limpia
y libre del consumo de drogas en aquellos internos que presentan un mayor nivel de
vulnerabilidad. De este modo se pretende cooperar tanto con las politicas nacionales de
prevencién secundaria del deiito como con las politicas de prevencién y rehabilitacion
de personas adictas a sustancias ilicitas.

En el contexto antes descrito, SENDA y Gendarmeria han resuelto dar continuidad al
programa de intervencién en adicciones en personas recluidas en establecimientos
penitenciarios, el que para el afio 2014 se ha denominade “Programa de Tratamiento
por consumo problematico de alcohol y/o drogas para personas que cumplen condenas
en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile”.

SEGUNDO: E! articulo 46 de la Ley N° 20.000, que sanciona el trafico ilicito de
estupefacientes y sustancias sicotropicas, establece que el producto de la enajenacion
de los bienes y valores decomisados y los dineros en tal situacién ingresaran a un fondo
especial del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, con el objetivo de ser utilizados en programas de prevencion del
consumo de drogas, tratamiento y rehabilitacién de las personas afectadas por la
drogadiccion. Asimismo, de conformidad con lo preceptuado en el articulo 19 letra e} de
la Ley N° 20.502, corresponde a SENDA administrar este fondo especial.

En uso de sus facultades, el SENDA, a través de la Resolucion Exenta N° 4.449, de 27
de noviembre de 2013, autorizé efectuar una asignacién directa de recursos del referido
Fondo Especial a Gendarmeria de Chile, para financiar la ejecucién durante el afo
2014 del “Programa de Tratamiento por consumo problemdtico de alcohol y/o
drogas para personas que cumplen condenas en el sistema cerrado de
Gendarmeria de Chile”, todo eilo de conformidad con lo establecido en el Decreto
Supremo N° 820, de 2011, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, que aprobo el
Reglamento del Fondo Especial.

En virtud de lo antes expuesto, SENDA se encuentra autorizado para efectuar
transferencia de recursos via asignacion directa del fondo especial a Gendarmeria de
Chile, mediante la suscripcion del correspondiente convenio.

TERCERO: Para la implementacién del programa durante el afic 2014, SENDA, se
compromete a entregar a Gendameria de Chile la cantidad de $830.000.000.-
(ochocientos treinta millones de pesos).

Dicha suma serd entregada por el SENDA en dos parcialidades, la primera de las
cuales, correspondiente al 60% del monto antes indicado, sera entregada dentro de los
treinta dias corridos siguientes a la total tramitacién del dltimo acto administrativo
aprobatorio del presente Convenio.
\ 2 '\ Bl
La segunda remesa, equivalente al 40 % del monto total indicado, sera eni x‘egada una
vez que el SENDA, haya aprobado el Informe de Avance de Ejecucion deIfPfo rama a
gue se refiere la cldusula sexta y siempre que Gendarmeria de Chile sd & emcugntreg aI
dia en la rendicion documentada de gastos que debe entregar mersiiaimente
SENDA. :
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Con todo, la entrega de ambas parcialidades queda sujeta a la condicién que la Ley de
Presupuestos del Sector Publico vigente para el afio 2014, contemple los recursos
necesarios.
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CUARTO: El presente convenio tendra vigencia desde la total tramitacion del ultimo
acto administrativo aprobatorio del mismo y hasta el total cumplimiento de las
obligaciones que se acuerden en este instrumento.

Sin embargo, por razones de buen servicio y con el objeto de dar efectiva continuidad al
proyecto, las partes, mediante este acto, se comprometen ejecutar el programa objeto
de este convenio y a realizar las actividades correspondientes al afio 2014, a partir del
1° de enero y hasta el 31 de diciembre de 2014. En este sentido, las partes dejan
constancia que, al momento de la rendicion de gastos, Gendarmeria de Chile podra
presentar documentos sustentatorios de los mismos emitidos desde esa fecha.

Con todo, SENDA no podra transferir recursos a Gendarmeria de Chile sino desde la
total tramitacion del dltimo acto administrativo aprobatorio del presente convenio.

QUINTO: Sin perjuicio de la colaboracion financiera referida, SENDA colaborara
técnicamente en la implementacion del programa con las siguientes actividades:

1) Asesorar y supervisar técnicamente a través de reuniones y visitas en terreno,
el trabajo de los equipos terapéuticos de los Centros de Tratamiento de Adicciones de
las Unidades penales.

2) Apoyar y asesorar técnicamente para el cumplimiento de los objetivos del
programa en el ambito de sus competencias.

Para el adecuado control de las actividades y supervision del programa, SENDA pondra
a disposicion de los Centros de Tratamiento (CTA} y Secciones Juveniles el Sistema de
Informacion y Gestién de Tratamiento (SISTRAT). Gendarmeria en este contexto se
obliga a ingresar los datos correspondientes en las Fichas existentes en el SISTRAT, a
saber: Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de Evaluacion del
Proceso, Ficha de Egreso y Ficha de Seguimiento.

SEXTO: Gendarmeria de Chile se obliga a entregar al SENDA, un Inform,e’”és”qmo de
Avance de Ejecucién del Programa a mas tardar el 31 de Julio de 2019@@(&*’b‘ohtéﬁ’g§

una descripcion de las actividades realizadas conforme al cronograma dgigjecucion que-

forma parte del Anexo de este instrumento a que se refiere la Clausula; @éia@#?a@@gte ;
instrumento. K% NACIONA,

Una vez terminada la ejecucion del programa, Gendarmeria de Chile séﬁ’t!&gga;rg,fpor
escrito dentro de los primeros 10 dias corridos del mes de enero de 2015 un Informe
Final de Ejecucion del Programa, el que debera realizarse conforme a las
formalidades que indique SENDA.

SENDA, deberd aprobar los respectivos informes de ejecucion dentro de los 10 dias
habiles siguientes a la fecha de su entrega, o en su defecto, formular observaciones al
mismo.

Las observaciones a los informes deberdn comunicarse a Gendarmeria de Chile
mediante Oficio de SENDA y aquella institucién tendra un plazo de 10 dias habiles para
aceptar las observaciones modificando el correspondiente informe o coptgstar. las

mismas mediante Oficio dirigido al Director(a) Nacional de SENDA. Ante Iaf@%f:fqadei

nuevo informe o del Oficio de contestacion a las observaciones, SENDA d,épgr%'\ aprobar " 5
el nuevo informe o rechazaro definitivamente dentro del plazo de 10 @T@ desdersy, .-

presentacion. 120 NACIGHEZ
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VE
SEPTIMO: Tanto la implementacion, en todas sus etapas, como el seguimi
supervision de este programa se efectuara en coordinacion entre SE QA;;,‘}'/,T;??;?& .
Direccicnes Regionales que cumplen las funciones de dicho Servicio, y Gendarmeria
de Chile.

De la Coordinacion de la Gestion de Convenio

Para coordinar la gestion de este convenio, habra una mesa nacional que estard
conformada por:

SENDA, quien a través de su Director(a) Nacional, designard mediante oficio a un
miembro del area de tratamiento.

Por Gendarmeria de Chile, a través de su Jefe/a del Departamento de Reinsercién
Social Sistema Cerrado, o quien éste designe mediante oficio.

Las partes deberan nombrar a sus respectivos representantes en la mesa nacional, en
un plazo méaximo de 15 dias postericres a la total tramitaciéon del udltimo acto
administrativo aprobatorio del presente convenio.

Las funciones de la referida mesa nacional serén las siguientes:

a) Acompahar la implementacion general del programa y gestionar todo lo relacionado a
su buen funcionamiento, en los aspectos técnicos, clinicos y administrativos
operacionales.

b) Analizar y apoyar la resolucion de dificultades o problemas que surjan en la
implementacion del programa materia de este convenio y que superen la gestion
regional.

¢) Realizar un seguimiento, presencial y a distancia, de los equipos regionales de
SENDA en relacién con la implementacién de los programas a lo largo del pais; y
asesorar a tales equipos y servicios en esta materia.

d) Formular la opinion técnica para la definicion de la incorporacion y asignacién anual
de los cupos de tratamiento en virtud de la capacidad de gestion y condiciones de
infraestructura de Gendarmeria de Chile.

La periodicidad de sesiones de esta mesa de coordinacion nacional sera cada 15 dias,
sin perjuicio de las gestiones y acuerdos asumidos que impliquen presencia a nivel
regional en reuniones de asesoria a equipos del SENDA y de Gendarmeria. Lo anterior,
no obstante mantener coordinaciones permanentes, a través de contactos telefonicos,
por correo electrénico u otros medios.

Asimismo, habran mesas regionales de coordinacion, que estaran conformadas por:

El encargado del area de tratamiento de la respectiva Direccién Regional del SENDA y
Representante/s del Area Técnica Regional de Gendarmeria, que designe mediante
acto administrativo el respectivo Director Regional de Gendarmeria.

Las partes deberan nombrar a sus respectivos representantes en la mesa regional, en
un plazo maximo de 15 dias posteriores a la total tramitacién del ultimo acto
administrativo del presente convenio.



Las funciones de las referidas mesas regionales seran las siguientes:

a) Realizar el seguimiento y apoyo a la implementacion y gestién técnica de los
programas de tratamiento en su regién.

b) Realizar un analisis y evaluacion de la ejecucion y del desarrollo de los programas
de tratamiento de los centros en el marco del presente convenio.

c) Elaborar un informe de gestién de cada Centro de Tratamiento a realizarse en el
mes de agosto con el fin de consignar el estado de avance de la implementacion del
programa.

d) Formular propuestas al nivel central de Gendarmeria de Chile y del SENDA, de
eventuales modificaciones que permitan la adecuada implementacién del programa a
nivel regional.

La periodicidad de sesiones de estas mesas regionales debera ser de al menos una vez
al mes, sin perjuicio de mantener coordinaciones permanentes, a través de contactos
telefénicos, por correo electrénico u otros medios.

La convocatoria de ambas mesas de trabajo, nacional y regionales, sera de
responsabilidad def SENDA.

OCTAVO: La cobertura, justificacion, marco conceptual, equipo responsable,
metodologia descripcién y presupuesto del proyecto materia de este instrumento se
detallan en el documento técnico denominado “Formulario de Presentacion de
Programas Fondo Especial Formato B”, el cual, firmado por el representante legal de
Gendarmeria de Chile, es de conocimiento de las partes comparecientes.

El referido documento podra ser modificado previa solicitud escrita de Gendarmeria de
Chile, debidamente fundamentada, la que debera ser aprobada por SENDA.

Asimismo, las partes dejan constancia que constituye un Anexo del presente Convenio
y en tal caracter, forma parte integrante del mismo, el documento denominado
“Actividades del Programa”, el cual se encuentra firmado por las partes comparecientes.

NOVENO: Las partes acuerdan que, en el evento que Gendarmeria de Chile no iniciara
o suspendiera la ejecucién del programa materia de este instrumento por un periodo
supetior a 30 dias corridos, SENDA estara facultado para poner término anticipado al
presente convenio unilateralmente. Para estos efectos, SENDA, deberad notificar tal
decisién mediante carta certificada enviada a Gendarmeria de Chile dentro de los 30
dias habiles siguientes a la ocurrencia de la causal de término. -

i AR
Si Gendarmeria de Chile hubiera recibido la entrega de recursos, se obligeit.-fi\éil, \acer '
devolucién de lo percibido previa deduccion del importe de los gastos en quefyﬁ;;hubi,eﬁrem
incurrido a la fecha de término del Convenio, de aquellos gastos que se aph“ie_bew; O
importe. Lo, M2 Z

L

LN
AT
oA e

TR
Lo anterior sera igualmente aplicable en la eventualidad que por razones deflierza. o=~
mayor o caso fortuito no se llevara a cabo, en todo o en parte, la ejecucion del proyecto
materia de este convenio.

SENDA también podra poner término anticipado en forma unilateral al presente
Convenio, administrativamente y sin forma de juicio, en caso de incumplimiento grave
de las obligaciones del presente Convenio, especialmente en lo que respecta a la
calidad del programa realizado. Para estos efectos, se entendera que existe
incumplimiento grave en caso de no ejecutarse las actividades que se detallan en el
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Anexo denominado “Actividades del Programa®, el cual firmado por las partes forma
parte integrante de este convenio. Asimismo, se entendera existir mcumphm:e@t@ grave,
en caso que SENDA haya rechazado definitivamente el Informe, de acuerdg>a§ ‘parrafo: _’?
final de la clausula sexta. o %

DECIMO: Las partes acuerdan que el material publlcutarlo y audiovisual’ producto del;
programa materia del presente convenio, serd de dominio exclusivo dé *SﬁNE)A Yo
Gendarmeria de Chile, el cual se encuentra protegido por las disposiciones de la Ley Ne
17.336 y sus modificaciones, sobre Propiedad Intelectual. El material antes aludido, el
de difusién y de capacitacion, asi como los contenidos de los programas de
capacitacion relacionados con este programa, deberan contar con la aprobacién de
ambas instituciones , debiendo el mismo hacer mencién que para su elaboracién se ha
contado con la colaboracion técnica y financiera de las dos entidades.

DECIMOPRIMERO: Gendarmeria de Chile se obliga a rendir cuenta documentada de la
inversion de los recursos recibidos, en los términos dispuestos en la Resolucion N° 759,
de 23 de diciembre de 2003, de la Contraloria General de la Republica, o el texto que lo
reemplace y a las orientaciones que sobre rendicién formule SENDA.

Las rendiciones de gastos que debera presentar Gendarmeria de Chile no podran
contemplar documentos sustentatorios de los mismos que hayan sido emitidos con
posterioridad al 21 de diciembre de 2014.

DECIMOSEGUNDO: Las partes declaran que se encuentran domiciliadas en la comuna
de Santiago y que se someten a la jurisdiccién de sus Tribunales Ordinarios de Justicia.

DECIMOTERCERO: La representacion con la que comparece por SENDA, dofia
Francisca Florenzano Valdés, consta de su designaciéon como Directora Nacional,
dispuesta por el Decreto Supremo N° 58, de 18 de enero de 2012, del Ministerio del
Interior y Seguridad Publica.

La representacion en que comparece por Gendarmeria de Chile, don Marco Antonio
Fuentes Mercado, consta de su nombramiento como Director Nacional, dispuesto por
Decreto Supremo N° 718, de 21 de octubre de 2013, del Ministerio de Justicia.

DECIMOCUARTQO: El presente Convenio se firma en dos ejemplares de idéntico tenor
y contenido, quedando uno de ellos en poder de cada una de las partes.

Firman: Marco Antonio Fuentes Mercado. Director Nacional. Gendarmeria de Chile.
Francisca Florenzano Valdés. Directora Nacional. Servicio Nacional para la Prevencion
y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.



ANEXO ACTIVIDADES DEL PROGRAMA

{Nombre de Ia Actmdad

Il Actividad consistente en la seleccién, contratacidn e induccion del equipo clinico encargado de las

5 labores de tratamiento.

il Esta actividad contempla la part|c1pa0|on coordinada de Gendarmeria Regional y Senda Regional,
|lademés de actividades de asesoria técnica de parte de SENDA Nacional.

DunAc;N — ]

Unidades Penales _
jidonde se ejecuta ei i| Depende
|\Programa ; JLreguerimiento

FRECUENCIA |

cuantas veces al dedicadas a la actividad

e

EQUIPO]
EHAEUT'CO

ende del requerimiento_|
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|Descripcion y metodologiadelaActividad o e
Sospecha de consumo probleméatico consiste en la pesquisa y deteccidn de consumidores

problematicos de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas ||
personas o equipos que, en cumplimiento de su funcion, entregan dicho diagndstico.

La sospecha diagnadstica de la poblacién condenada que presenta consumo problematico de drogas
se encuentra a cargo del equipo de diagndstico del establecimiento penitenciario, constituido por la §
t/dupla psicosocial (psicélogo/a y asistente social). '

Il dedicadas a la actividad |

cuantas veces ai
dia/semana/mas

‘ TUGAR | ‘
j| espacio fisicoen que § en semanas o meses
Il se vaadesarrollar . '

i Area Técnica, Area de}

|__Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cant

| Gastos Operacionales segun detalle en presupuesto

i Nombre de la Activ'idad;

Il Intervencién terapéutica en modalidad individual o grupal cuyo objetivo es promover la disposicion al |
i cambio. !
ilLa modalidad grupal de ésta intervencidn lleva el nombre de Bajo Umbral y consiste en sesiones
lltematicas y de contenides co-construidos sesion a sesién con los participantes.

|
i
[ . . . A . .
IlSe sugiere una frecuencia de 2 sesiones por semana; abiertas, con un nimero variable de
| participantes, donde el contenido tematico de cada sesién se concluya en la misma. Dependiendof
il del usuario, se sugiere también la prescripcidn de tareas para ser realizadas de manera individual |
| LUGAR -

| “DURACION .| FRECUENCIA || N° TOTAL DE HORAS |
| espacio fisico en que
| se va a desarrollar

ensemanas o meses |  cuantas veces al |l dedicadas a la actividad |
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de  establecimientos| j il1 hora 30 minutos por
penales . dFermanente _HZ veces por semana__jisesion

_Detalle de Gaslos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales) |

[Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura {incluir montos unitarios, cantidades y
totales ' ' -

[ Instataciones del Centro de Tratamie . Multiple de la Unidad Penal T ;

(Nombre do a Actividad A

iHay que considerar, que pese a que el interno/a cuenta con ciertas destrezas y habilidades
! .. - - . . " e a . I
iladquiridas en la etapa anterior, se requiere tener presente que la vivencia inicial en un tratamlento

i| Esta etapa requiere adaptacién ademds, al espacio terapéutico y a las exigencias emocionales que
{lesto conlleva; a estilos de vinculacion positiva pro social, a la suspension total del consumo de|
i drogas, abstraerse de la subcultura carcelaria, en cuanto a filosofia y valores, adaptarse a nuevas
T LUGAR ] DURACION || FRECUENCIA | N°TOTALDE
il en semanas omeses i cuantas veces al  § HORAS dedicadas
; adesarrollar | ' “ i dia/semana/mes a |a actividad

‘ I Permanente, en el
Centros de tratamiento dej tiempo estipulado paraf :;

{_RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD T
|__Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales) ]




i médico psiquiatra y otros.

|
|

[ Detalle de st'equipanfraes_t ‘uir montos unitarios, cantidades y |

| Nombre de la Actividad

TTRATAMIENTO FASE |
logiadelaActividad . e
_ al abordaje de 4 Ejes de Tratamiento, en un espacio de alta contencién |
l|social y emocional, en estado de abstinencia de los internosfas. La conducta de los internos/as se|
] ha normado y la adaptacién al sistema permite una mayor intervencion individual y profundizar enj
llos Ejes de Tratamiento, patr6n de consumo, criminoldgico y psicopatologia, redes de apoyo el
i integracién socio ocupacional.

l Los propositos de esta fase incluyen:
?‘ 1. Mantener una conducta abstinente y pro social
il 2. Implementar el plan de tratamiento individualizado

oo | ,
| espacio fisico en que | .en semanas o meses i - cuantas véces al || dedicadas a la actividad ;

[[Centros de tratamiento} [|Permanente  en elf |
tiempo estipulado paraj| ;

fde  establecimientos

il penales

| Equipo clinico del centro: psicdlogo/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion, médico psiquiatra
j|y otros.




! Corresponde al proceso de consolidacién y de preparacion para la Etapa de Integracion Social.
il

il lmplica comprobar y reforzar las competencias y destrezas para desenvolverse en el medio libre, sin |
lla contencién que proporciona el espacio terapéutico y el sistema organizado y controlado delj
; LUGAR I DURACION ||  FRECUENCIA .~ | N° TOTAL DEHORAS
il espacio fisicoenque | eri sermnanas o meses §- cuant'as veces al ] dedicadas a la actividad
|..Sevaadesarollar il o 3 |
Centros de tratamiento|;

lde  establecimientos

i penales

Gastos Corrientes, alimentacion

| Detalle de Gastos Actlvidades (inclulr montos unitarios, cantidades y totales)

| Detalle de Gastos de Personal (in¢luir montos unitarios, _cantidades y totales)

quipo clinico del centro: psicdlogo/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion, médico psiquiatra
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cién y metodologia de Ja Actividad

|

linterior del establecimiento penitenciario.

| os objetivos son poner en préctica los conocimientos, las habilidades y las destrezas aprendidas y

fiejercitadas durante el proceso de tratamiento, pero con todas las dificultades que implica estar
inserto en un contexto social de alta vulnerabilidad y adversidad, pero con menor contencion

ilemocional a la aportada por el grupo de pares y el equipo clinico.

} espacio fisico en que 1 en semanas o meses | - cuantas veces al _ § dedicadas a la actividad

| Permanente, en elf
; itiempo estipuiado para}

| RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD_

ros afines.

[Detalle de Gastos en eqipai!'lnf_ra'(incli' montos unitarios, cantidades y

{Nombre de 1a Actividad ____JJASESORIA CLINICA Y SUPERVISIO

[Descripcién y metodologiade la Actividad e e
La actividad consiste en :
. Asesorar a los equipos de tratamiento del sistema cerrado de Gendarmeria de Chile, |
incluyendo Secciones Juveniles.

2. Disefiar y ejecutar jornadas de capacitacion.
4, Capacitar y asesorar a los centros de tratamiento en convenio con Senda, ya sea Poblacion}
General, Programas de Libertad Vigilada y ofros proyectos, en teméticas relacionas con delito Y|
consumo problematico de sustancias. i
5. Asesorar técnicamente en habilidades y destrezas terapéuticas en pesquisa diagndstico |
tratamiento a los equipos biopsicosociales del programa de tratamiento de ftribunales def

I LUGAR “DURACION |
| espacio fisico enque | ensemanas o meses |

[Almenos tvezalmes {| |

“cuantas veces al- |l dedicadas a la actividad |

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD

“Detalle de Gastos Operacionales (incluir
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Se refiere a la ejecucién de dos jormnadas de trabajo con los profesionales de los centros de
tratamientos de los establecimientos penates cerrados.

LUGAR I DURACION FRECUENCIA |
‘espacio fisico en que en semanas ¢ meses cuantas veces al
. _Se va adesarrollar : dia[semgnafmes
Lugar de
capacitacion a

dedicadas a la actividad

Una vez al afio {cada 16 horas minimo por
r e e ....... IO TE T T e g ramigs e T £)

2 dias (0 2 dias v}
imedio cada

- n T ? — i o3 rhrrt i i i | PN ! A 4
Psncologo a cargo de la asesoria y equipcs técnicos de SENDA Nacional, Departamento qied :i g
Reinsercion Social Sistema Cerrado ERT :

| Detalle de Gastos en equlpamlento e 1nfraestructura (lnclulr montos umtaﬂos, cantldadeﬁ
{ totales) ,

Sala reuniones y equupamlento

"|EVALUACION DE IMPLEMENTACION DE OFEHT\A,', o
_.TRATAMIENTO EN EL CONTEXTO DELALEY 20.608 % L

i Se trata de Ia elaboracmn de termlnos dereferenma licitacién y ejecumén de una evaluamon de Ia
{implementacion de oferta de tratamiento en el contexto de la ley 20.603.

&n semanas o Meses |

' dedicadas a la
.2ctividad

cuantas veces al -
dia/semana/mes
13 M v ey i i e




ACTIVIDADES DEL PROGRAMA SECCIONES JUVENILES -

1SOSPECHA Y TAMIZAJE DE CONSUMO PROBLEMATICO EN]
JOVENES DE SECCIONES JUVENILES

_— R IAHER bR S M U2 T R R o T 0 S

Sospecha de consumo preblematico consiste en la pesquisa y deteccidn de consumidores
problematicos de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas
personas ¢ equipos que, en cumplimiento de su funcidn, entregan dicho diagnéstico.

La sospecha diagnéstica de los jovenes en secciones juveniles que presentan consumo
problematico de drogas se encuentra a cargo de la dupla especializada en el tratamiente de drogas
y del equipo psicosocial licitado por Genchi, o por Jefe Técnico de la Seccion Juvenil.

espacio fisicoenque | en semanas o meses | cuantas vecesal |l dedicadas a la actividad

Area Técnica, 4rea
salud y dupla de
tratamiento

Horas Psicdlogo/a, asistente social y/o personal de equipo psicosocial licitado por Genchi de las
Secciones Juveniles: Arica, lquique, Antofagasta, Atacama, Coquimbo, O'Higgins, Maule, Biobio
(Concepcion y Chillan), Los Rios, Los Lagos, Aysén, Magallanes




Detalle de Gastos en oqmpamlento elnfraestructura(mclmrmontosumtanos,cantldadesy B

SECCIONESJUVENILES

ia de la.

El programa e tratamleto se plantea yproyecta como un procesosubdlwdldo en fases que de |

llacuerdo a las necesidades de personas. Esta actividad se realiza a través de una intervencion
literapéutica motivacional y educativa, con sesiones temdticas dirigidas a favorecer la motivacion al
flcambio a través de un proceso relacional terapeuta - joven y su familia, recurriendo a
conversacmnes reflexivas enmodalldadesmdlwdual o

'LUGAR | DURACION |  FRECUENCIA = | N° TOTAL DE HORAS |
i - espacio fisico en que §| en sel J 88§ “cuantas veces al- | dedicadas a la actividad ;
|..sevaadesamallar 1 - - el dfsemanaimes  H e

|Area Técnica, areal
|salud y dupla dej
ji tratamiento def
'c'm oenal_|

Se divide en tres fases.

a) Adaptacion y Diagndstico Integral
i) Estabilizacién y consclidacidn
ic) Preparacion para el egreso

t Adaptacién y Diagndstico Integral: contempla acogida y contencién emocional della joven y su

: t familia y/o adulto significativo prosocial; abordaje del proceso de desintoxicacién inmediato y manejo
ilde la snntomatologla de trastornos mentales concurrentes y/o del sindrome de abstinencia si
corresponde; inicio de un proceso vincular para favorecer la consolidacion de la motivacion dellla
joven al cambio y diagndstico integral del problema en cada una de las areas: consumo de drogas,
salud fisica y mental, desarrollo psicoafectivo y tareas evolutivas, familia, socializacién y modulacién
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f adherencua al tratamlento Esta fase tlene na duracnon aproxlmada de tres meses (en conjunto con
médico o psiquiatra de los equipos psicosociales licitado por GENCHI).

| Estabilizacién y consolidacion: se abordan los factores relacionados con el inicio y mantencion
] del consumo problemético, interviene en la reparacion de experiencias trauméticas y duelos, en el
lmanejo de la comorbilidad psiquidtrica si existe, proceso de desintoxicacion a mediano y Iargo

plazn si corresponde y prevencién de recaidas (en conjunto con médico o psiquiatra del equipos
i psicosocial licitado por GENCHI). Ademas, se realiza una evaluacién de intereses, habilidades,
j|competencias cognitivas y socio-ocupacionales y apoyo al desarrollo de ellas. Esta fase liene una
liduracion aproximada de 6 meses.

| Preparacion para el egreso: se fortalecen los cambios terapéuticos y se profundizan los aspectos
flvinculados a las expectativas reales de integracion y reinsercién socio-ocupacional del /la joven
b (familia, resignificacién de espacios comunitarios, entre otras). Se fortalecen las estrategias de
il prevencidn de recaldas. Se coordinan la derivacién asistida al tratamiento de drogas en otros
i contextos (otra seccidén juvenil, otra sancidn o libertad) para la continuidad terapéutica, © a la red de
i atencién de salud de acuerdo a su necesidad, si corresponde. Esta fase tiene una duracion
5 aproximada de tfres meses

I

I N° TOTAL DE HORAS |
1l dedicadas a la actividad

espacm fisico en que | en se I . cuantas vetes al

Centros de tratamiento
de establecimientos
penales

Corresponde a una mtervenmon post - tratamlenlo reallzada por eI equo de tratamlento en
coordinacién con el equipo a cargo de la sancion principal. Tiene como fin evaluar la mantencién de
lilos logros terapéuticos alcanzados, la revision del plan de recaidas, consejeria para la
llimplementacion de planes alternativos de afrontamiento cuando elfla joven se encuentra en riesgo
ilde no poder cumplir su propésito respecto al consumo de sustancias y a la integracion social, asi
i como eventuaimente sugerir el reingreso a tratamiento si corresponde. Esta fase tiene una duracion
aroxlmada de doce meses.

‘ LUGAR |  DURACIO | FRECUENCIA

| espacio fisico: enque | en semanasomeses I cuantasvecesal

|
|
|

T TOTAL'DEH'ORA
7 { dedicadas a la actividad {
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entros de tratamiento| L 5
| de establecimientos | iiPermanente, en el}
il penales tiempo estipulado para]

Detalle de Gastosen equ;pam:ento elnfraestructura(mc!ulr montos umtanos,cantldades y

; espa_cio fisico en que | en semanaso meses { ‘cuantasvecesal -
|sovaadesanolar Il i i Oi2/SOMmENS/MES ||

Lugar de capacitacion|
j|a definir. *

Psicologo a cargo de la asesoria y equipos técnicos de SENDA Nacional, Departamentos de
Reinsercién Social Sistema Cerrado.
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Firman: Marco Antonio Fuentes Mercado. Director Nacional. Gendarmeria de
Chile. Francisca Florenzano Valdés. Directora Nacional. Servicio Nacional para la
Prevencidn y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

ANOTESE, REFRENDESE, TOMESE RAZON Y COMUNIQUESE

PREVENCION Y
ITACION DEL CONSUMO
- -°u8 GAS Y ALCOHOL, SENDA
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SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO
DE DROGAS Y ALCOHOL
(05-09-01)

CERTIFICADO DE IMPUTACION Y DISPONIBILIDA#ES PRESUPUESTARIAS
|

CERTIFICADO N° 19
FECHA 09-01-2014

La jefa de presupuesto, certifica que se cuenta con la disponibilidad presupuestaria en el rubro de gasto
que se indica, con la cual se podra financiar el compromiso que se tramita en el siguiente documento:

IDENTIFICACION DEL DOCUMENTO QUE SE REFRENDA |
TIPO Resolucidn Exenta \
N° 3 \
Aprueba Convenio de Colaboracion ‘
Financiera entre el Servicioc Macional
para la Prevencidn y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohal, ‘
DETALLE Sc.enda.y Gendarmeria Chile para la ‘
ejecucion  del  "Programa de |
Tratamiento de Alcohol y/o Drogas i
para personas que cumplen ‘
condenas en el Sistema Cerrado de
Gendarmeria de Chile”.
REFRENDACION i
IMPUTACION
PRESUPUESTARIA 2403001
Presupuesto Vigente 37.654.717.000 ‘
Comprometido 983,195,953
Presente Documenteo
Resolucién Exenta 830.000.000
Saldo Disponible 35.841.521.047

$-246




CERTIFICADO

Oscar Péerez Vega, Jefe de la Unidad de Contabilidad del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, certifica que
Gendarmeria de Chile, RUT: 61.004.000-4 no registra deudas con este Servicio.

3EiﬁEGA
Contabilidad

OSCAR P
Jefe Unidad:

Santiago, 07 de marzo de 2014



CONVENIO DE COLABORACION FINANCIERA ENTRE EL SERVICIO NACIONAL
PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL
CONSUMO DE DROGAS
Y ALCOHOL (SENDA) Y GENDARMERIA DE CHILE

En Santiago de Chile, a 5 de diciembre de 2013, entre el Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N° 61.980.170-9, en
adelante indistintamente “SENDA” y/o “El Servicio”, representado por su Directora
Nacional, dofia Francisca Florenzano Valdés, ambos domiciliados en Agustinas N° 1235,
piso 9, Santiago, en adelante “SENDA", y por la otra Gendarmeria de Chile, servicio
publico dependiente del Ministerio de Justicia, RUT N° 61.004.000-4, representado por
don Marco Antonio Fuentes Mercado, cédula nacional de identidad N° 8.976.503-K, ,
quien comparece en su calidad de Director Nacional de Gendarmeria de Chile, segun se
acreditara, ambos domiciliados en calle Rosas N° 1264, de esta ciudad, en adelante
“Gendarmeria de Chile”, quienes han convenido lo siguiente:

PRIMERO: El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, creado por Ley N° 20.502, es el organismo encargado de la
ejecucion de las politicas en materia de prevencion del consumo de estupefacientes,
sustancias psicotropicas e ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y
reinsercion social de las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias
psicotropicas y, en especial, de la elaboracion de una Estrategia Nacional de Drogas y
Alcohol.

Gendarmeria de Chile es un Servicio Publico dependiente del Ministerio de Justicia, que
tiene por finalidad atender, vigilar y contribuir a la reinsercién social de las personas que
por resolucion de autoridades competentes, fueren detenidas o privadas de libertad y
cumplir las demas funciones que le sefale la ley.

Desde el afio 2000 hasta el afio 2011 Gendarmeria de Chile y el entonces Ministerio
del Interior, quien contaba con la asesoria técnica del otrora Consejo Nacional para e!
Control de Estupefacientes, CONACE, atendidas sus competencias y cumpliendo e!
principio de coordinacién que debe mediar entre todos los entes y drganos publicos
desarrollaron e implementaron  conjuntamente el “Programa de Intervencién en
Adicciones en Personas Recluidas en Establecimientos Penitenciarios”. A partir del afio
2012 y durante el afio 2013, atendida la nueva institucionalidad que crea la ley N°20.502,
asume esta tarea junto a Gendarmeria el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol. ,
“GRORY g T
Para materializar este trabajo mancomunado se celebraron los convenio ﬁ@@ﬁ‘?&i@"ﬂ@f’%
entre el 1° de Agosto de 2000 y el 31 de diciembre de 2012, aprobados mediafit Decreto
Exento N° 1,365, de 2000; N° 1312, de 2001; N° 663, de 2002; N° 1082, de 2 (3= NS0
de 2004; N° 2175, de 2004; N° 2515, de 2005, N° 198, de 2007; N° 162, de 2 @%N‘Nﬂcm
Z%

)



de 2009; N°269, de 2010, N° 1.093, de 2010, todos del Ministerio del Interior, actual
Ministerio del Interior y Seguridad Publica y Resolucion N° 3 de 23 de enero de 2012, y N°
52 de 23 de enero de 2013, ambas del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.

El Programa en referencia ha tenido como objetivo estratégico crear condiciones
institucionales para favorecer un estilo de vida saludable dentro de los recintos
penitenciarios, promocionando los beneficios de una vida comunitaria saludable, limpia y
libre del consumo de drogas en aquellos internos que presentan un mayor nivel de
vulnerabilidad. De este modo se pretende cooperar tanto con las politicas nacionales de
prevencién secundaria del delito como con las politicas de prevencién y rehabilitacion de
personas adictas a sustancias ilicitas.

En el contexto antes descrito, SENDA y Gendarmeria han resuelto dar continuidad al
programa de intervencién en adicciones en personas recluidas en establecimientos
penitenciarios, el que para el afio 2014 se ha denominado “Programa de Tratamiento
por consumo problemético de alcohol y/o drogas para personas que cumplen
condenas en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile”.

SEGUNDO: El articulo 46 de la Ley N° 20.000, que sanciona el trafico ilicito de
estupefacientes y sustancias sicotropicas, establece que el producto de la enajenacion de
los bienes y valores decomisados y los dineros en fal situacién ingresaran a un fondo
especial del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién de! Consumo de
Drogas y Alcohol, con el objetivo de ser utilizados en programas de prevencion del
consumo de drogas, tratamiento y rehabilitacién de las personas afectadas por la
drogadiccion. Asimismo, de conformidad con lo preceptuado en el articulo 19 letra e) de la
Ley N° 20.502, corresponde a SENDA administrar este fondo especial.

En uso de sus facultades, el SENDA, a través de la Resolucion Exenta N° 4.449, de 27
de noviembre de 2013, autorizé efectuar una asignacién directa de recursos del referido
Fondo Especial a Gendarmeria de Chile, para financiar la ejecucién durante el afio 2014
de! “Programa de Tratamiento por consumo problematico de alcohol y/o drogas
para personas que cumplen condenas en el sistema cerrado de Gendarmeria de
Chile”, todo ello de conformidad con lo establecido en el Decreto Supremo N° 820, de
2011, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, que aprobé el Reglamento del Fondo
Especial.

En vitud de lo antes expuesto, SENDA se encuentra autorizado para efectuar
transferencia de recursos via asignacion directa del fondo especial a Gendarmeria de
Chite, mediante la suscripcion del correspondiente convenio.

TERCERO: Para la implementacién del programa durante el afio 2014, SENDA, se
compromete a entregar a Gendarmerfa de Chile la cantidad de $830.000.000.-
(ochocientos treinta millones de pesos).

Dicha suma sera entregada por el SENDA en dos parcialidades, ia primera de las cuales,
correspondiente al 60% del monto antes indicado, serd entregada dentro de los treinta
dias corridos siguientes a la total tramitacion del dltimo acto administrativo aprobatorio del

presente Convenio.
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La segunda remesa, equivalente al 40 % del monto total indicado, sera entregada, una' vez i,

que el SENDA, haya aprobado el Informe de Avance de Ejecucion del Programaa ‘que se

refiere la cldusula sexta y siempre que Gendarmeria de Chile se encuentre al” dlaiaﬂ‘i}a

rendicion documentada de gastos que debe entregar mensualmente a SENDA.  © wpo
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Con todo, la entrega de ambas parcialidades queda sujeta a la condicion que Ia Ley de e’
Presupuestos del Sector Publico vigente para el afio 2014, contemple los recursos
necesarios. )



CUARTO: El presente convenic tendra vigencia desde la total tramitacion del uitimo acto
administrativo aprobatorio del mismo y hasta el total cumplimiento de las obligaciones que
se acuerden en este instrumento.

Sin embargo, por razones de buen servicio y con el objeto de dar efectiva continuidad al
proyecto, las partes, mediante este acto, se comprometen ejecutar el programa objeto de
este convenio y a realizar las actividades correspondientes al afio 2014, a partir del 1° de
enero y hasta el 31 de diciembre de 2014. En este sentido, las partes dejan constancia
que, al momento de la rendicién de gastos, Gendarmeria de Chile podra presentar
documentos sustentatorios de los mismos emitidos desde esa fecha.

Con todo, SENDA no podra transferir recursos a Gendarmeria de Chile sino desde Ia total
tramitacién del dltimo acto administrativo aprobatorio del presente convenio.

QUINTO: Sin perjuicio de la colaboracién financiera referida, SENDA colaborara
técnicamente en la implementacion del programa con las siguientes actividades:

1) Asesorar y supervisar técnicamente a través de reuniones y visitas en terreno, el
trabajo de los equipos terapéuticos de los Centros de Tratamiento de Adicciones de las
Unidades penales.

2) Apoyar y asesorar técnicamente para el cumplimiento de ios objetivos del programa
en el ambito de sus competencias.

Para el adecuado control de las actividades y supervision del programa, SENDA pondra a
disposiciéon de los Centros de Tratamiento (CTA) y Secciones Juveniles el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT). Gendarmeria en este contexto se
obliga a ingresar los datos correspondientes en las Fichas existentes en el SISTRAT, a
saber: Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de Evaluacion del
Proceso, Ficha de Egreso y Ficha de Seguimiento.

SEXTO: Gendarmeria de Chile se obliga a entregar al SENDA, un Informe escrito-de-.
Avance de Ejecucion del Programa a mas tardar el 31 de Julio de 2014 que conténga /‘
una descripcion de las actividades realizadas conforme al cronograma de ejecucxﬁn que .
forma parte del Anexo de este instrumento a que se refiere la Clausula Octava dmﬁ&!@c’R z
instrumento. S epCAONE

Una vez terminada la ejecucién del programa, Gendarmeria de Chile entregara por’egcrftm o ( ¢
dentro de los primeros 10 dias corridos del mes de enero de 2015 un Informe Firial dé "
Ejecucion del Programa, el que deberd realizarse conforme a las formalidades que
indique SENDA.

SENDA, debera aprobar los respectivos informes de ejecucion dentro de los 10 dias
habiles siguientes a la fecha de su entrega, o en su defecto, formular observaciones al
mismo.

Las observaciones a los informes deberan comunicarse a Gendarmeria de Chile mediante

Oficio de SENDA y aquelia institucién tendré un plazo de 10 dias habiles para aceptay las .,
observaciones modificando el correspondiente informe o contestar las mismas meﬁlaﬂté‘a ’r‘cﬂ
Oficio dirigido al Director(a) Nacional de SENDA. Ante la entrega del nuevo informie o del
Oficio de contestacién a las observaciones, SENDA debera aprobar el nuevo mforr&g&qjo\?
rechazarlo definitivamente dentro del plazo de 10 dias desde su presentacion. - ERNNIG
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SEPTIMO: Tanto la implementacién, en todas sus etapas, como el seguimignteCy
supervision de este programa se efectuara en coordinacion entre SENDA vy las
Direcciones Regionales que cumplen las funciones de dicho Servicio, y Gendanﬁgr[a}ggf;
Chile. w2

De la Coordinacién de la Gestién de Convenio

Para coordinar la gestién de este convenio, habra una mesa nacional que estara
conformada por:

SENDA, quien a través de su Director(a) Nacional, designard mediante oficio a un
miembro del &rea de tratamiento.

Por Gendarmeria de Chile, a través de su Jefe/a del Departamento de Reinsercion Social
Sistema Cerrado, o quien éste designe mediante oficio.

Las partes deberan nombrar a sus respectivos representantes en la mesa nacional, en un
plazo maximo de 15 dias posteriores a la total tramitacién del Gltimo acto administrativo
aprobatorio del presente convenio,

Las funciones de la referida mesa nacional seran las siguientes:

a) Acompafiar la implementacion general del programa y gestionar todo lo relacionado a
su buen funcionamiento, en los aspectos técnicos, clinicos y administrativos
operacionales.

b) Analizar y apoyar la resolucion de dificultades o problemas que surjan en la
implementacion del programa materia de este convenio y que superen la gestion regional.

c) Realizar un seguimiento, presencial y a distancia, de los equipos regionales de SENDA
en relacién con la implementacién de los programas a lo largo de! pals; y asesorar a tales
equipos y servicios en esta materia,

d) Formular la opinién técnica para la definicién de la incorporacion y asignacion anual de
los cupos de tratamiento en virtud de la capacidad de gestion y condiciones de
infraestructura de Gendarmeria de Chile.

La periodicidad de sesiones de esta mesa de coordinacién nacional seréd cada 15 dias, sin
perjuicio de las gestiones y acuerdos asumidos que impliquen presencia a nivel regional
en reuniones de asesoria a equipos del SENDA y de Gendarmeria. Lo anterior, no
obstante mantener coordinaciones permanentes, a través de contactos telefonicos, por
correo electrénico u otros medios.

Asimismo, habran mesas regionales de coordinacion, que estaran conformadas por:

El encargado del area de tratamiento de la respectiva Direccidn Regional del SENDA y
Representante/s del Area Técnica Regional de Gendarmeria, que designe mediante acto
administrativo el respectivo Director Regional de Gendarmeria.

Las partes deberan nombrar a sus respectivos representantes en la mesa regional, en un
plazo maximo de 15 dias posteriores a la total tramitacién del Gltimo acto administrativo
del presente convenio. 4



Las funciones de las referidas mesas regionales seran las siquientes:

a) Realizar el seguimiento y apoyo a la implementacién y gestiéon técnica de los
programas de tratamiento en su region.

b} Realizar un analisis y evaluacion de la ejecucién y del desarrollo de los programas de
tratamiento de los centros en el marco del presente convenio.

c) Elaborar un informe de gestién de cada Centro de Tratamiento a realizarse en el mes
de agosto con el fin de consignar el estado de avance de la implementacion del programa.

d) Formular propuestas al nivel central de Gendarmeria de Chile y del SENDA, de
eventuales modificaciones que permitan la adecuada implementacién del programa a
nivel regional.

La periodicidad de sesiones de estas mesas regionales debera ser de al menos una vez
al mes, sin perjuicio de mantener coordinaciones permanentes, a través de contactos
telefonicos, por correo electronico u otros medios.

La convocatoria de ambas mesas de trabajo, nacional y regionales, sera de
responsabilidad del SENDA.

OCTAVO: La cobertura, justificacion, marco conceptual, equipo responsable, metodologia
descripcidn y presupuesto del proyecto materia de este instrumento se detallan en el
documento técnico denominado “Formularic de Presentacion de Programas Fondo
Especial Formato B”, el cual, firmado por el representante legal de Gendarmeria de Chile,
es de conocimiento de las partes comparecientes.

El referido documento podra ser modificado previa solicitud escrita de Gendarmeria de
Chile, debidamente fundamentada, la que debera ser aprobada por SENDA.

Asimismo, las partes dejan constancia que constituye un Anexo del presente Convenio y
en tal caracter, forma parte integrante del mismo, el documento denominado “Actividades
del Programa”, el cual se encuentra firmado por las partes comparecientes.

NOVENO: Las partes acuerdan que, en el evento que Gendarmeria de Chile no iniciara o
suspendiera la ejecucion del programa materia de este instrumento por un periodo
superior a 30 dias corridos, SENDA estara facultado para poner término anticipado al
presente convenio unilateralmente. Para estos efectos, SENDA, debera nofificar tal
decision mediante carta cerificada enviada a Gendarmeria de Chile dentro de los 30 dias
habiles siguientes a la ocurrencia de la causal de término.

Si Gendarmeria de Chile hubisera recibido la entrega de recursos, se obliga a hacer
devolucion de lo percibido previa deduccién del importe de los gastos en que ya hubiere
incurrido a la fecha de término del Convenio.

!
Lo anterior sera igualmente aplicable en la eventualidad que por razones de fuerza,ﬁl?ayor T
o caso fortuito no se llevara a cabo, en todo o en parte, la ejecucién dei proyecm“materla 7=
de este convenio, de aguellos gastos que se aprueben por importe. Y oweRE
% T“, NACH WANF
SENDA también podra poner témrmino anticipado en forma unilateral al ptesente
Convenio, administrativamente y sin forma de juicio, en caso de incumplimiento grave dei:n
las obligaciones del presente Convenio, especialmente en lo que respecta a la calidad -

del programa realizado. Para estos efectos, se entendera que existe incumplimiento grave

en caso de no ejecutarse las actividades que se detallan en el Anexc denominado
“Actividades del Programa”, el cual firmado por las partes forma parte integrante de este
convenio. Asimismo, se entendera existir incumplimiento grave en 5
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caso que SENDA haya rechazado definitivamente el Informe, de acuerdo al pérra—jﬁ?f‘ﬁéﬁ{* =
de la clausula sexta. 3 WP CION

DECIMO: Las partes acuerdan que el material publicitario y audiovisual producto déf .
programa materia del presente convenio, serd de dominio exclusivo de SENDA y
Gendarmeria de Chile, el cual se encuentra protegido por las disposiciones de la Ley N°
17.336 y sus modificaciones, sobre Propiedad Intelectual. EI material antes aludido, el de
difusién y de capacitacién, asl como los contenidos de los programas de capacitacion
relacionados con este programa, deberdn contar con la aprobacion de ambas
instituciones , debiendo el mismo hacer mencién que para su elaboracién se ha contado
con la colaboracion técnica y financiera de de las dos entidades.

DECIMOPRIMERO: Gendarmeria de Chile se obliga a rendir cuenta documentada de la
inversién de los recursos recibidos, en los términos dispuestos en la Resolucion N° 759,
de 23 de diciembre de 2003, de la Contraloria General de la Republica, o el texto que lo
reemplace y a las orientaciones que sobre rendicién formule SENDA.

Las rendiciones de gastos que deber4d presentar Gendarmeria de Chile no podran
contemplar documentos sustentatorios de los mismos que hayan sido emitidos con
posterioridad al 21 de diciembre de 2014.

DECIMOSEGUNDO: Las partes declaran que se encuentran domiciliadas en la comuna
de Santiago y que se someten a la jurisdiccion de sus Tribunales Ordinarios de Justicia.

DECIMOTERCERO: La representacion con la que comparece por SENDA, doha
Francisca Florenzano Valdés, consta de su designacidon como Directora Nacional,
dispuesta por el Decreto Supremo N° 58, de 18 de enero de 2012, del Ministeric del
Interior y Seguridad Publica.

La representacién en que comparece por Gendarmeria de Chile, don Marco Antonio
Fuentes Mercado, consta de su nombramiento como Director Nacional, dispuesto por
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ANEXO ACTIVIDADES DEL PROGRAMA
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/CONFORMACION Y  PREPARACION DEL  EQUIPO
TERAPEUT!CO
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| Actividad consistente en la seleccién, contratacion e induccion del equipo clinico encargado de las
‘labores de tratamiento.

¢ Esta actividad contempla la participacién coordinada de Gendarmeria Regional y Senda Regional,
i ademas de actividades de asesoria técnica de parte de SENDA Nacional.

Depende

requerimiento Depende del re
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éESospecha de consumo problematico consiste en Ia pesqmsa y deteccion de consumldoresgg
problematicos de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas

personas o equipos que, en cumplimiento de su funcién, entregan dicho diagnostico.

La sospecha diagnéstica de la poblacién condenada que presenta consumo problematico de drogas
se encuentra a cargo del equipo de diagnéstico del establecimiento penitenciario, constituido por la |
dupla psicosocial (psicologo/a y asistente social). |

Tratamiento
Establecnmlento penal

]tar|n$’ %l}fgggggfﬂé@: Otﬁgm&IGS) 25 R ﬁm‘ K E

vidades ir montos unitarios, cantidades

G e e _msaﬁﬁ‘msm;xsx?::zummmnsnmnﬁrns:szmﬁéﬁ&mﬁmwwmm;éﬁiﬁ}é&i;iiwé}uwmmwmmﬂx

os unitarlos, cantidades y totales)

: Aporte Proplo'de Gendarmeria

Psicologo, Trabajador Social y/o Personal de salud del establecimiento Penal

TR

Detalle de Gastos en equupam:ento P Infraestructura {incluir montos unitarios, cantldades y

5 SMMW@& ot

 Intervencion terapéutica en modalidad individual o grupal cuyo objetivo es promover la disposicion al
i cambio.

‘ILa modalidad grupal de ésta intervencion lleva el nombre de Bajo Umbral y consiste en sesiones
/ tematicas y de contenidos co-construidos sesion a sesion con los participantes. ,
§Se sugiere una frecuencia de 2 sesiones por semana; abiertas, con un numero variable de

. participantes, donde el contenido temético de cada sesion se concluya en la misma. Dependiendo
del usuario, se sugiere también la prescripcion de tareas para ser realizadas de manera individual

Centros de tratamiento
“de establecimientos
i penales

2 veces por semana
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Gastos: Actwndades {i
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Equipo clinico del Centro de Tratamiento, psicélogo, técnico en rehabilitacion, asistente social
medico psiquiatra y otros.

Instalaciones del Centro de Tratamlento y/o Salas de uso Mitiple de la Unldad Penal
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Eggscrlpclén metodoiog_la de la Actividad
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i Esta fase se inicia con la derivacion del interno desde la Etapa de Tratamiento de Bajo Umbral. §
iHay gue considerar, que pese a que el internofa cuenta con ciertas destrezas y habilidades
@ adquiridas en la etapa anterior, se requiere tener presente que la vivencia inicial en un tratamiento |

- encuentren establecidas e informadas antes del ingreso al programa propiamente tal.

Esta etapa requiere adaptacién ademas, al espacio terapéutico y a las exigencias emocionales que

esto conlleva; a estilos de vinculacién positiva pro social, a la suspension total del consumo deE
/| drogas, abstraerse de la subcultura carcelaria, en cuanto a filosofia y valores, adaptarse a nuevas
i#iformas de manejo del poder, asi como también la imposibilidad de |a instrumentalizacion del medio |

W S

| Permanente, en el]

Centros de tratamiento ‘ Etnt-:-mpo estipulado
establecimientos penales 2 meses maximo para su duracién

Detalle da Gasto s en equamlento e Infraestructura(mclulr montos unltarsns s, cantidades y
I totales) - ' - .

!im!xmﬂnm B m??ﬂ?{)iﬂﬁ} i

Instalaciones del Centro de Tratamiento
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I TRATAMIENTO FASE 2. TRATAMIENTO POR EJES DE
INTERVENCION

- De Descngc on y

# L!E’tﬂm&i&iﬂiﬁmw mﬂ%ﬁ%t; FRE

Esta fase corresponde al abordaje de 4 Ejes de 1 Tratamlento en un espacio de alta contencion
i social y emocional, en estado de abstinencia de los internos/as. La conducta de los internos/as se
' ha normado y la adaptacion al sistema permite una mayor intervencion individual y profundizar en
ilos Ejes de Tratamiento, patrén de consumo, criminologico y psicopatologia, redes de apoyo e
¢ integracion socio ocupacional.

Los propdsitos de esta fase incluyen:
1. Mantener una conducta abstinente y pro social
2. Implementar el plan de tratamiento individualizado

:. Centros de tratamiento
de  establecimientos

i1k

mxizﬁsxmmmnmmnmnm;mm

S R e R S ]

ipcién v metodologm de |a Actividad -

;
§Corresp0nde al proceso de consolidacién y de preparacion para la Etapa de Integracion Social.
.

3 Implica comprobar y reforzar las competencias y destrezas para desenvolverse en el medio libre, sin
:la contencion que proporciona el espacio terapeutico y el sistema organizado y confrolado del
= Centro de Tratamiento. -

11
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entros de tratamiento | ermanente, en
establecimientos itiempo estipulado para¥
: _1isu duracién
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Gastos Corrientes, alimentacion

/(incluir montos unitarios,

Equipo clinico del centro: psicéloge/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion, madico psiguiatra
y otros.

B 3215183

Detalle d dﬂe'{"sastos en equlpamlento e Infraestructura (incluir montos ‘unltanos, cantidades y v
totales) e _
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Instalaciones del Centro de Tratamiento.
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el tratamiento que se . se ha implementa

al

Esta etapa representa la continuacion de Ia fase fin

- interior del establecimiento penitenciario.
iLos objetivos son poner en practica los conocimientos, las habilidades y las destrezas aprendidas y

s ejercitadas durante el proceso de tratamiento, pero con todas las dificultades que implica estar
finserto en un contexto social de alta vulnerabilidad y adversidad, pero con menor contencién
- emocional a la aportada por el grupo de pares y el equipo clinico. :

- _ |afseméﬁa!mes
Centros de tratamiento
de establecimientos

N o e O




de astos,Actlvidades incluir:montos unitarios; ctldade

:awmwsssmmm Ve i

e

>s de Persona

La actividad con5|ste en:

1. Asesorar a los equipos de tratamiento del sistema cerrado de Gendarmeria de Chile,
incluyendo Secciones Juveniles.

2. Disefiar y ejecutar jornadas de capacitacion.

4, Capacitar y asesorar a los centros de tratamiento en convenio con Senda, ya sea Poblacion

General, Programas de Libertad Vigilada y otros proyectos, en tematicas relacionas con delito y
consumo problematico de sustancias.

5. Asesorar técnicamente en habilidades y destrezas terapéuticas en pesquisa diagnéstico y
tratamiento a los equipos biopsicosociales del programa de tratamiento de tribunales de

| tratamiento de drogas

B e el
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5 Actmdades,(inclu:r mo tos umtanos, cantidades A
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’ Asesores Clinicos _

Detalle de Gasto ura (incluir montos umtanos ‘cantidades y

totales) = : ‘ : ;
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Se refiere a la ejecucién de dos jornadas de trabajo con los profesionales de los centros de
tratamientos de los establecimientos penales cerrados. !
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‘2 dias (0 2 dias vy

lUna vez al afo (cadal16 horas
:medio) cada jornada

minimo

por|

; cantldade y totales)

S Ry el

Psicblogo a cargo de la asesoria y equipos técnicos de SENDA Nacional, Departamento d
Reinsercion Social Sistema Cerrado

SN

[EVALUACION DE IMPLEMENTACION DE OFERTA DE!
TRATAMIENTO EN EL CONTEXTO DE LA LEY 20603 _
ela

Se trata de la elaboracuon de términos de referencra licitacion Y ejecucion de una evaluacion de la
i implementacion de oferta de tratamiento en el contexto de la ley 20.603

. :ctwrdéd
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Equipo evaluador licitado de acuerdo a bases de licitacion y oferta técnica seleccionada

ACTIVIDADES DEL PROGRAMA SECCIONES JUVENILES




Sospecha de consumo problematico consiste en la pesquisa y deteccidén de consumidores
. problematicos de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas
 personas o equipos que, en cumplimiento de su funcidn, entregan dicho diagnéstico.

problematico de drogas se encuentra a cargo de la dupla especializada en el tratamiento de drogas i
Y del equipo psicosocial licitado por Genchi, o por Jefe Técnico de la Seccién Juvenil.

Area Tecnica, area
dsalud y dupla de
| tratamiento
establecimiento

Horas Psicologo/a, asistente social y/o personal de equipo psicosocial licitado por Genchi de las ;
|Secciones Juveniles: Arica, Iquigue, Antofagasta, Atacama, Coguimbo, O’Higgins, Maule, Biobio
(Concepmén y Chillan), Los Rios, Los Lagos, Aysén, Magallanes

!S)tmmwmw

totales)

e

INTERVENCION MOTIVACIONAL CON  JOVENES — DE
SECCIONES JUVENILES

EI program tratamiento se plantea y proy

jlacuerdo a las necesidades de personas. Esta actividad se realiza a través de una mtervencuon

!l terapéutica motivacional y educativa, con sesiones tematicas dirigidas a favorecer la motivacion al i
‘cambio a fravés de un proceso relacional terapeuta - joven y su familia, recurriendo ag

= conversaciones reflexivas en modalidades individual.

“Area Tecnica, area

isalud vy dupla de Permanente, en el
| tratamiento de tiempo estipulado para
establecimiento penal |/ Tres semanas su duracién E Permanente
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s i i Hatnes ooty

Activida

£l et emwwﬁ

Se divide en tres fases.

\a) Adaptacion y Diagnéstico Integral
{b) Estabilizacion y consolidacién
ic) Preparacion para el egreso

Adaptacién y Diagnéstico Integral: contempla acogida y contencién emocional delila joven y su
“familia y/o adulto significativo prosocial; abordaje del proceso de desintoxicacion inmediato y manejo
de la sintomatologia de trastornos mentales concurrentes y/o del sindrome de abstinencia s
_corresponde; inicio de un proceso vincular para favorecer la consolidacion de la motivacion del/la
/joven al cambio y diagndstico integral del problema en cada una de las dreas: consumo de drogas
¢ salud fisica y mental, desarrollo psicoafectivo y tareas evolutivas, familia, socializacion y modulacion
/de conductas transgresoras, reparacion e integracion social, asi como también factores de
1 adherencia al tratamiento. Esta fase tiene una duracién aproximada de tres meses (en conjunto con
i medico o psiquiatra de los equipos psicosociales licitado por GENCHI),

! Estabilizacion y consolidacién: se abordan los factores relacionados con el inicio ¥y mantencion
. del consumo problematico, interviene en la reparacion de experiencias traumaéticas y duelos, en e

‘ pltazo, si corresponde y prevencién de recaidas (en conjunto con médico o psiquiatra del equipos
. psicosocial licitado por GENCHI). Ademas, se realiza una evaluacion de intereses, habilidades
| competencias cognitivas y socio-ocupacionales vy apoyo al desarrollo de ellas. Esta fase tiene una
¢ duracion aproximada de 6 meses.

Preparacion para el egreso: se fortalecen los cambios terapéuticos y se profundizan los aspectos
i vinculados a las expectativas reales de integracién y reinsercién socio-ocupacional del /la joven
[ (familia, resignificacion de espacios comunitarios, entre otras). Se fortalecen las estrategias de
prevencion de recaidas. Se coordinan la derivacién asistida al tratamiento de drogas en ofros
i contextos (otra seccion juvenil, otra sancidn o libertad) para la continuidad terapéutica, o a la red de
s atencién de salud de acuerdo a su necesidad, si corresponde. Esta fase tiene una duracion
i aproximada de tres meses

Y T P T R T



Centros de tratamiento § Permanente en el

de establecimientos | tiempo estipulado para |
penales su duracién

Corresponde a una intervencion post - tratamiento reallzada por el equipo de tratamiento en
. coordinacion con el equipo a cargo de la sancién principal. Tiene como fin evaluar la mantencién de |
§!os logros terapéuticos alcanzados, la revision del plan de recaidas, consejeria para laj
| implementacion de planes alternativos de afrontamiento cuando el/la joven se encuentra en riesgo |

entros dewt?atamlento
ide establecimientos Permanente, en &l

iempo estipulado para




i a la ej ejecucmn “de unaj nada j n Ias dup as profesnonale y los qulpo
¢ Psicosociales de las Secciones Juveniles en los establecimientos penales cerrados.

Psicblogo a cargo de la asesoria y equipos técnicos de SENDA Nacional, Departamentos de
Reinsercién Social Sisterna Cerrado.
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FORMULARIO DE PRESENTACION DE
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FONDO ESPECIAL

SENDA

3
FORMATO B
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1.- IDENTIFICACION GENERAL DEL PROGRAMA

NOMBRE DEL
PROGRAMA

AREA TEMATICA

Programa de Tratamiento por consumo problematico de alcohol y/o
drogas para personas que cumplen condenadas en el Sistema Cerrado
de Gendarmeria de Chile.

12 meses |

2.- LOCALIZACION DEL PROGRAMA

DURACION PROGRAMA

|

PROVINCIA

Arica y Parinacota, Tarapaca, Antofagasta, | Arica, Iquique, Antofagasta, Valparaiso,
Valparaiso, Metropolitana, Maule, Bic Bio,||Chacabuco, Santiago, Talca, Concepcion, Mallecg,
Araucania, Los Lagos, Aysén y Magallanes. Llanguihue, Aysén y Magallanes.

' COMUNA SECTOR O LOCALIDAD

Arica, Iquique, Antofagasta, Talca, Colina, San
Joaquin, Santiago, Valparaiso, Talca, Angol,
Concepcién, Puerto Montt, Puerto Aysén y Punta
Arenas.

3. IDENTIFICACION DE INSTITUCION U ORGANIZACION

NOMBRE Y/O RAZON SOQCIAL GENDARMERIA DE CHILE

DIRECCION Rosas N° 1264, Santiago

TELEFONO-FAX ' 9163450

E-MAIL carolina.pereira@gendarmeria.cl
PERSONALIDAD JURIDICA Servicio Publico

4. IDENTIFICACION REPRESENTANTE LEGAL ENTIDAD

NOMBRE ' I Marco Antonio Fuentes Mercado
RUT 8.976.503-K

DIRECCION Rosas N° 1264, Santiago

TELEFONO-FAX 9163450
E-MAIL. marco.fuentes@gendarmeria.cl |

iﬁ
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5.- CUENTA CORRIENTE BANCARIA DE LA INSTITUCION (para el depésito de los recursos)

BancoEstado
BANCO

TIPO DE CUENTA
CERTIFICADODEVIGENCIA] |

6.- EQUIPO RESPONSABLE DEL PROGRAMA

Carclina
Pereira Ingeniero Comercial
Caceres

i
HH

Horas totales del
proyecto

Jefa Dpto. Reinsercion Social
Sistema Cerrado

Carolina
Miranda
Arriola

Trabajadora Social

Profesional Seccion
Intervencién Psicosocial
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7.- IDENTIFICACION ORGANIZACIONES E INSTITUCIONES COLABORADORAS

]

SENDA

TELEFONO-FAX {Infraestructura, recursos
humanos, equipamiento, otros

I R R
I I I R

TIPO DE APORTE

]
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8. DIAGNOSTICO DE LA SITUACION A INTERVENIR {Antecedentes sobre |a situacion de
contexto, Identificar factores protectores y de riesgo a intervenir, oferta para abordar la
problematica entre otros. |dentificar siempre las fuentes de informacion y ario)

Gendarmeria de Chile es un servicio publico que tiene como mision, contribuir a una sociedad mas segura,
garantizando el cumplimiento eficaz de la detencion preventiva y de las condenas que los Tribunales
determinen, proporcionando a los afectados un trato digno, acorde a su calidad de persona y desarrollando
programas de reinsercion saocial que tiendan a disminuir las probabilidades de reincidencia delictual.

Dentro de sus objetivos estratégicos se encuentra el de proporcionar una atencién y un trato digno a la
poblacion puesta bajo su custodia, reconociendo y respetando los derechos fundamentales de fas personas,
entregando un conjunto de condiciones basicas de vida que faciliten el ejercicio de los derechos no
restringidos por la reclusion y fomentar conductas, habilidades, destrezas y capacidades gue incrementen las
probabilidades de reinsercion social de la poblacién penal, involucrando en este praceso a sus familias,
instituciones, empresas y comunidad en general.

Con el afan de dar cumplimento a su mision y objetivos estratégicos, Gendarmeria de Chile en conjunto con
Senda, han realizado diversos estudios que seifialan la necesidad de contar con intervenciones
especializadas y especificas para la poblacién penal, en tematicas relacionadas con la salud mental general
y los trastornos por consumo de sustancias en particular.

De acuerdo a datos de prevalencia de trastornos mentales en poblacion penal, al menos 25% de las

personas que se encuentran recluidas en establecimientos penitenciarios, requieren atencion de salud
mental. ( CONACE, 2007)

Para establecer la magnitud de la relacién entre el delito y el consumo de drogas en la poblacion penal adulta
chilena, el afio 2001 se realizd un estudio en el sistema cerrado de Gendarmeria de Chile.

El estudio mostro que el 42% de los delitos cometidos por la poblacion adulta estaban asociados al consumo
de drogas ilegales, alcanzando al 52% cuando se agrega el consumo de alcohol. No obstante, se sefiala que
alrededor del 50% del consumo de drogas y alcohol no esté asociado a delitos.

Un 13% de los delitos estaba asociado a la Ley de Drogas; el 26% a delitos bajo los efectos de consumo de
alguna droga y 21% relacionado con delitos contra la propiedad, para adquirir drogas.

Respecto a la distribucion geografica, en el norte del pais los delitos relacionados con drogas de acuerdo al
mismo estudio, éstos alcanzaban al 59%, y 29% en el sur, donde los reportes nacionales de trafico y
consumo de drogas scn menores.

En relacién a diferencias por sexo, el estudio sefiala que entre las mujeres, el 59% de los delitos han
resultado en una condena vinculada con drogas {delito de trafico de drogas y delitos para adquirir drogas),
versus el 41% de los delitos en hombres. En los internos hombres con delitos vinculados a drogas, los
jovenes aparecen asociados con delitos para adquirir drogas, mientras que los internos mayores cumplen
condena por tréfico de drogas.

En terminos generales, 25% de las infracciones a la Ley cometidas por adolescentes pueden ser atribuidas al
uso de drogas ilicitas, asi como el 42% de los delitos cometidos por la poblacién adulta ¢ mayor de edad.
Cuando se agrega sl uso de alcohol, |as cifras suben a 34% y 52% respectivamente.

Comparativamente, en la poblacion penal mayor de edad es considerablemente mas alto el delito de
infraccion a la Ley de Drogas con relacion a la poblacion infractora adolescente, con 13% y 2%
respectivamente. Asimismo, se observan diferencias entre adolescentes y mayores de edad en los delitos
que se cometen bajo la influencia del alcohol o las drogas, con 11% y 26% respectivamente. La conexion
entre delito y drogas es mucho mas poderosa en infracciones contra la propiedad. El 38% del robo simple
esta relacionado con drogas y 36% dei robo con violencia.
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Los delitos violentos, los homicidios y agresiones sexuales, tienen mucho mas relacién con el alcohol que con
el uso exclusivo de drogas ilicitas. El 40% de los delitos sexuales estan relacionados con alcohol y drogas
ilicitas, mientras que sélo un 19% de estos delitos se realizé bajo la influencia exclusiva de alguna droga
llicita. Del mismo modo, los homicidios relacionados con alcehol y drogas duplican a aquellos relacionados
solo con drogas: 52% y 27% respectivamente.

Asi también, desde la entrada en vigencia de la Ley N° 20.084, le corresponde también la ejecucion de la
pena de internacion en régimen cerrado, en las denominadas secciones juveniles de los recintos
penitenciarios, previa resolucién judicial, en los casos y en la forma prevista en el articulo 56 de dicho cuerpo
legal y de acuerdo a lo regulado por el Decreto Supremo N° 1.378 de 13 de diciembre de 2006, del Ministerio
de Justicia, en especial su titulo II, denominado: "del Tratamiento de Rehabilitacién por adiccion a las drogas
o0 alcohol”.

Es asi como en el marco de los dispuesto en la Ley N° 20.084, que establece un sistema de Responsabilidad
de los Adolescentes por Infracciones a la Ley Penal, en el articulo 56 de la misma ley, las Secciones
Juveniles de Gendarmeria tienen como objetivo principal atender a jovenes condenados a la sancién de
internacion en régimen cerrado con programa de reinsercion social que hayan cumplido la mayoria de edad,
que les reste por cumplir mas de seis meses de la condena de internacién en régimen cerrado y se haya
sugerido su traslado por parte del Servicio Nacional de Menores a recinto penitenciario administrado por
Gendarmeria de Chile.

En relacion a la prevalencia del consumo problematico de drogas y/o alcohol en adolescentes / jovenes
infractores de Ley, el estudio realizado con poblacion infractora adolescente que cumplia condena en el
sistema abierto y en el sistema cerrado de SENAME (Instituto de Sociologia, 2007), mostré que el
compromise con el consumo de drogas era excesivamente alto. La prevalencia del uso de alguna vez en la
vida de marihuana alcanzé a cerca del 80%, y en cocaina total (cocaina y pasta-base) borded al 50%;
mientras que la prevalencia del lltimo afio o uso reciente fue cercana al 70% en marihuana y casi 40% en
cocaina total; la prevalencia de declaracion de consumo en el dltimo mes y usc en el mes anterior a la
detencion fue de 42% para marihuana y de 17% para cocaina total.

Respecto al uso de drogas antes de ser detenido, éste es siempre mayor que el uso actual, aunque las
diferencias eran marcadamente apreciables en la poblacion privada de libertad. La poblacién con medidas no
privativas reduce muy poco sus declaraciones de prevalencia actuales (de 48% a 44% en marihuana, y de
20% a 16% en cocaina). En la poblacién con medidas privativas, el uso de marihuana cae desde 72% a 34%,
y el de cocaina de 51% a 16%. Aunqgue cerca del 40% de los sujetos con privacién de libertad declard haber
usado alguna droga en el dltimo mes.

Las trayectorias en el consumo de drogas muestran que el inicio en el consumo de alcohol e inhalantes se
inicia alrededor de los 13 afios, seguida casi inmediatamente de marihuana y escalada hacia el consumo de
pasta base y cocaina alrededor de los 14 afios. La precocidad en el consumo es siempre mayor en las
poblaciones privativas.

Los promedios de edad en el inicio del consumao es la siguiente:

C Adolescentes en medidas no privativas de libertad: alcohol (12,2 afios), inhalantes (12,7 afios),
marihuana (13,2 afios), pasta base (14,1 afos) y cocaina (14,2 afios);
r Adolescentes con medidas privativas de libertad: alcohol (12,3 afos), inhalantes (12,7 aios),

marihuana (12,3 afios), pasta base (13,8 afos) y cocaina (13,6 afios).

Respecto a la curva de la progresion del consumo de Ias distintas drogas, el uso de la marihuana y la cocaina
tiende a aumentar aceleradamente a partir de los 14 afios; mientras que el uso de inhalantes deja de
progresar despues de los 14 afios.

Acerca del abuso de drogas, el abuso de marihuana hordea al 50% de la poblacién, y alcanza hasta un 75%
de la poblacién en medidas privativas; el abuso de pasta base alcanza al 17%, y puede alcanzar hasta 33%
de los menores con medidas privativas. No se observan diferencias de género acerca del abuso de drogas.
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Respecto al consumo dependiente de drogas, se encuentra un 24% de uso dependiente de marihuana, 14%
de cacaina/pasta base, y el uso dependiente de una u otra o ambas drogas alcanza al 30% de la poblacion.
Entre los adolescentes en régimen privativo de libertad, ia dependencia alcanza a casi el 50% de la
poblacion.

Respecto a la percepcion de riesgo, los adolescentes demostraron tener conciencia del riesgo asociado al
consumo de cocaina y pasta base (consecuencias sobre la salud y deterioro social y personal); sin embargo

€sa percepcitn no previene el consumo de sustancias en ellos.

Por lo tanto, es probable que un porcentaje elevado de jovenes que se encuentran cumpliendo la sancidn en
las Secciones Juveniles presenten antecedentes de consumo problematico de drogas y/o alcohol, y ademas
presenten trastornos mentales concurrentes con el consumo abusivo de sustancias {Sacks ¥ Ries, 2005), o
trastornos de salud mental que no son concurrentes con el consumo abusivo de sustancias.
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9.- JUSTIFICACION Y RELEVANCIA DEL PROGRAMA

Segun el punto anterior justifique por qué es importante ejecutar este programa y cual es la
relevancia de esta intervencion para la tematica de prevencién de drogas en el territorio.

A Gendarmeria de Chile, le corresponde vigilar, custodiar y asistir a todas |las personas que se encuentran
cumpliendo una condena privadas de libertad. En este contexto, uno de los aspectos fundamentales dice
relacién con la reinsercion social de estas personas, una vez que egresen del sistema penitenciario. El
sistema penal, establece penas privativas para la mayoria de los delitos y a su vez las penas que asigna
son en extremo altas, mas de 5 afios y un dia en mas del 50% de los internos. En razon de ello,
Gendarmeria de Chile debe contribuir a la reinsercién social de estas personas, obligacion propia de todo
Estado de Derecho respecto de a quienes le ha sido impuesta la mayor de las sanciones.

Esto sumado a los estudios sobre prevalencia de consumo de drogas en la poblacidén general, realizados
cada dos afos, desde 1994, por SENDA vy los estudios existentes en poblacion penal, han permitido
visibilizar la magnitud de la problematica del consumo de drogas en Chile, de acuerdo a los datos
entregados en el diagnostico expuesto,

Estos antecedentes y las particularidades de las personas condenadas que presentan consumo
probleméatico de drogas, obligan a esta institucion a definir un programa especifico de intervencion, el cual
se ha estructurado permitiendo abordar las necesidades de la persona de una manera integral.

En estos trece afios de trabajo cooperativo entre Gendarmeria de Chile y SENDA, se han realizado
anualmente proyectos que permiten atencion de calidad a internos e internas consumidores problematicos
de drogas, se ha avanzado hacia la elaboracion de un Modelo de Intervencién, con programas de
tratamiento definidos y guias metodologicas de intervencion, instalando la tematica de las drogas, con
alternativas de solucion al interior de los establecimientos penales y visibilizando ante la institucion en su
conjunto una problematica de alta relevancia a considerar en la reinsercion e integracién post penitenciaria.

En cuanto al trabajo a realizar en las Secciones Juveniles, la intervencidn se ha realizado desde el afo
2007 en la preparacion para la entrada en vigencia de la Ley 20.084, |la que establece un sistema de
responsabilidad penal de los adolescentes con infracciones a la ley penal.

A partir de la promulgacion de dicha Ley se establece en nuestro pais un sistema de responsabilidad penal
de adolescentes, en concordancia con la Convencion Internacional sobre los Derechos del Nifio y otras
reglas internacionales asociadas a la administracion de la justicia penal juvenil, asi como con la Reforma
Procesal Penal. El espiritu expuesto en la ley dice relacidn con la responsabilizacion en el delito y la plena
integracion social de los jévenes que han cometido infraccion de ley.

La ley, en su articulo N° 7, establece que el juez estara facultado para determinar como sancién accesoria,
siempre que sea necesario en atencion a las circunstancias del adolescente, la obligacion de someterlo a
tratamientos de rehabilitacidon por adiccion a las drogas o alcohol. Del mismo modo, el articulo N° 17
establece que se debera proveer de oferta para aquellos adolescentes que no siendo sancicnados con
sancién accesoria, igualmente requieren de tratamiento en adicciones estando en internacion en régimen
cerrado. ,

Por otro lado, 1a misma Ley establece en su Articulo N° 56 en relacion al cumplimiento de la mayoria de
edad, que "En caso que el impulado o condenado por una infraccién a la ley penal fuere mayor de
dieciocho afios o los cumpliere durante la ejecucion de cualquiera de las sanciones contempladas en esta
ley o durante la tramitacion del procedimiento, continuara sometide a las normas de esta ley hasta el
término de éste. {....) Si al momente de alcanzar los dieciocho afos le restan por cumplir mas de seis
meses de la condena de internacion en régimen cerrado, el Servicio Nacional de Menores evacuara un
informe fundado al juez de control de ejecucion en que solicite la permanencia en el centro cerrado de
privacion de libertad o sugiera su traslado a un recinto penitenciario administrado por Gendarmeria de
Chile. {...) En caso de ordenar el tribunal su traslado a un recinto penitenciario, las modalidades de
ejecucion de dicha condena deberdn seguir siendo ejecutadas conforme a las prescripciones de esta ley.
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Excepcionalmente, el Servicio Nacional de Menores podra solicitar al tribunal de control competente que
autorice el cumplimiento de la internacién en régimen cerrado en un recinto administrado por Gendarmeria
de Chile, cuando el condenado hubiere cumplido la mayoria de edad y sea declarado responsable de la

comision de un delito o incumpla de manera grave el reglamento del centro poniendo en riesgo la
integridad fisica de otras personas.”

Lo anterior ha implicado un ndmero creciente de jovenes sancionados bajo la Ley 20.084 que se
encuentran en las secciones juveniles en los recintos penitenciarios administrades por Gendarmeria de

Chile, asi como jévenes trasladados a dichas secciones desde las secciones de adultos al acogerse al
Principio Pro Reo.

El trabajo se complementa con aquellas orientaciones que hasta la fecha han guiado la intervencion, tales
como la Norma Técnica N° 85 “Tratamiento Integral de Adolescentes Infractores de Ley con Consumo
Problematico de Alcohol — Drogas y Otros Trastornos de Salud Mental” (Ministerio de Salud, 2006) y las
“‘Orientaciones Técnicas. Tratamiento del Consumo Problematico de Alcohol y drogas y Otros Trastornos

de Salud Mental en Adolescentes Infractores de Ley” (Sename, Conace y Ministerio de Salud, 2007), ,
entre ofras.
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10.- BENEFICIARIOS DEL PROGRAMA describir a los beneficiarios directos del programa, sefialando el
tramo etareo al cual esta dirigido, el sexo de los beneficiarios/as. Ademas, debera entregar una
caracterizacion de la poblacion, con variables como: niveles de vulnerabilidad, pobreza, delincuencia,
consumo de drogas, entre otras.

Podra ocupar uno, dos, tres o la cantidad de tramos etéreos que el programa abarque.

POBLACION TOTAL .
BENEFICIARIA ESTIMADO CARACTERISTICAS DE LOS BENEFICIARIOS \

Personas adultas, que presenten consumo
problemético de alcohal y/o drogas , con un
compromiso biopsicosocial moderado a severo, que
cumplan condena en el sistema cerrado de
Gendarmeria de Chile y gue se encuentren a un afio
Hombres 6 del tiempo minimo para postular a beneficios.
Jovenes que presenten consumo problematico de
alcohol y/o drogas, que se encuentren cumpliendo
condena en las secciones juveniles del sistema
cerrado de Gendarmeria de Chile, por la ley 20.084,
con o sin sancidén accesoria.

18
Hombres | 51 \
Mujeres | 3 |

Tramo etareo 3 || Hombres I

Tramo etareo 1
Mayores de 18 afios

Tramo etarec 2

|
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11.- OBJETIVOS DEL PROGRAMA

de Tratamiento del sistema cerrado y a Secciones Juveniles.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS PRODUCTOS ESPERADOS INDICADOR

Conformar equipos de tratamiento especiallzado y
multidisciplinario para ia atencidn de personas que
cumplan condena en el sistema cerrado de
Gendarmeria de Chile.

Equipos clinicos constituido por psicdlogo,
trabajador sacial, psiguiatra y técnico en
rehabillitacién, entre ofros profesionales, con
experiencia en el tratamiento de alcohol y
drogas.

Trasferir y fortalecer competencias técnicas de
asesoria a los equipos de Tratamiento Senda, en
aguellas regiones donde funciona ¢l programa.

Capacitacion
Reuniones de asesoria
Videoconferencias

|

Capacitar y asesorar técnicamente a los equipes
ejecutores de tratamiento.

Reuniones de asesoria entre Senda
Regional y el equlpo clinico del Cendro de
tratamiento.

Capacitar a las dreas técnicas de Gendarmerfa de
Chile, en aquellos establecimientos donde apera el
pragrama, £n |a aplicacidn de Assist e Intervencién
Breve,

Al menos un profesionat de cada area
técnica capacitade en Assist € Inkervencion
breve.

Promaver la disposicion al cambio, fortaleciendo la
motivacién intrinseca de las persenas incorporadas a
tratamiento.

Intervencidn motivacional realizada, ya sea
individual o grupal { Bajo Umbral)

Brindar tratamiente individualizado a las personas que
presentan ¢consuma problematico de drogas, que
cumplen condena en los sistemas cerrado de
Gendarmeria de Chile.

Evaluacién integral.
Plan de Tratamiente Individual elaborada y
revisado perlddicamente.

Intervenciones individuales y grupales de
acuerdo al Plan de Tratamiento.
Intervenciones de preparacion para el egreso
¥ seguimiento.

Brindar tratamiento a jovenes que presentan consumo
problematico de drogas, que cumplen condena en
Secclones Juvenites.

Se espera brindar tratamiento a jdvenes con
consumo problematico 178 usuarios (en
régimen de tratamiento ambuwatorio
intensiva)

SENDA

OBJETIVO GENERAL

Brindar un tratamiento integral y especializado a personas que presentan ¢onsumo problematico de drogas y/o alcohol, que se
encuentren cumpliendo condena en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile, incluyendo Secciones Juveniles.

Contribuir en el proceso de reinsercidn social de las personas yue presentan consumo problematico de dregas, que ingresan a Centros

% de
Contratados

Profesionales

% de capacitaciones
realizadas,

% de Reuniones de
Asesorla realizada.

% de Video Conferencias
realizadas,

% de Reuniones de
Asesoria realizada.

% de capacitaciones
realizadas.
% de Assist realizados.

% de persoanas gue cuentan
con intervencln
motivacional realizada en
relacion a las personas con
consumo de alto riesgo,

N° de candenados
egresados por causal "Alta”
en los Centros de
Tratamiento en ef afio t.

N° de reclusos que desertan
antes de finalizar su
tratamientg.

N° total de internos
egresados en Centros de
Tratamiento en el afip t,

N° de casos con sospecha
de consuma problematica
de drogas en secciones
juveniles / N° de casos
ingresados a intervencién
motivacional x100

N° de casos ingresados a
intervencién motivacional en
secelones juveniles / N° de
casos ingresados a
tratamiento x100

N° de casos de secciones
juveniles egresados por alta
terapéutica / N° de casos de
secciones juveniles
egresados de tralamiento
X100 > 25%

N° de casos de secciones
juveniles egresados por
abandono / x 100> 25%

N° de casos de secciones
juveniles egresados de
tratamiento X100>25%

FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3

MEDIOS DE
VERIFICACION
Nomina de
Cantrataciones de

Gendarmeria de
Chile.

Programa vy Listado
de Asistentes.
Acta de Asesorias.
Acta de
Videoconferencias,

Actas de asesoria.

Programa y Listado
de Agistentes.
Assist en fichas de
usirarios,

Registro de
intervenciones en
ficha clinica y
sistema de registro
(SISTRAT)

Registra de
intervenciones en
ficha glinica y
sistema de registro
(SISTRAT)
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12,- MARCO CONCEPTUAL ( Describir el marco tedrico en el que se fundamentan las intervenciones
que propone realizar el programa, Debe incluir bibliografia)

__—H"_——-—ﬂ—m—___—_._._—ﬁ=——.—'—.——___—

El tratamiento de consumo problematico de alcohol y drogas se concibe como un programa de salud
mental integral que pretende abordar la problematica de consumo en un contexto de intervencidn mas
amplio.

En su marco conceptual incorpora un Enfoque biopsicosocial, perspectiva interdisciplinaria gue en la
comprension del fenomeno de consumo de sustancias, considera la coexistencia e interrelacion de los
planos: biolbgico, psicolégico y social. Entendiendo al tratamiento como “un proceso” consistente en un
conjunto de acciones orientadas a la recuperacion personal y social del drogodependiente y desarrolladas
desde diversas areas profesionales. (CONACE, 2005)

En este marco, el objetivo principal de la intervencién no se circunscribe a la problematica de consumo,
sino que se dirige a mejorar la calidad de vida de la persona, apoyandola en su integracion social, familiar
y laboral y en |a construccidn de un estilo de vida alternativo.

El tratamiento debe considerar la dimension delito como un ambito importante de la problematica que
afecta al usuario. Debe tenerse en consideracién que la investigacién a nivel internacional no ha podido
comprobar una relacion causal entre el consumo abusivo de sustancias y la comision de delitos. Sin
embargo, la investigacion ha mostrado que el consumo abusivo de drogas y de alcohol no tratado de Ia
poblacion infractora de ley puede exponerlos a un mayor riesgo de reincidencia delictual.

El modelo de Riesgo-Necesidad-Receptividad (RNR) (Andrews y Bonta 2010), para la intervencién penal
con personas infractoras de ley, define como ‘riesgos dinamicos” o “necesidades crimindgenas”, a
aquelios factores asociados con el comportamiento infractor que pueden cambiar cuando se implementan
estrategias adecuadas, y cuya intervencion se asocia con la disminucion de 1a reincidencia delictual.

En este modelo ef consumo problematico de alcohol o drogas constituye una necesidad crimindgena, pero
no forma parte de los principales riesgos para |a reincidencia en el delito. Los autores distinguen "cuatro
grandes necesidades crimindgenas” que resulta fundamental intervenir: la trayectoria delictual; las
cogniciones pro-delito, la asociacidn con pares infractores de ley y las pautas antisociales de la
personalidad.

Por otro lado, en el abordaje de la poblacion que ha infringido la ley, se deben considerar los
condicionantes de la variable género que pudiesen estar influyendo en la mantencion de los
comportamientos de consumo y |a actividad delictiva.

Diversos autores {en Herrington y Nee, 2005) han indicado que la socializacién en los estereotipos
sexuales es central en la asociacion del género y la comision de delitos. Garcia y Ramirez (2011)
sugieren que el diagnostico del consumo problematico de sustancias no sélo debiera estar enfocado a la
recopilacion de antecedentes acerca de la historia del desarrollo y evolucion del problema de salud, sino
que también debiera explorarse los discursos subyacentes a los comportamientos de consumo que
guardan relacion con el refuerzo, la mantencion o la potenciacion de mandatos de género tradicionales.

SENDA
FORMULARIC PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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Se deben evitar las concepciones simplistas, considerando que el género corresponde a una construccion
cultural que se gesta a partir de procesos de socializacion, por lo que los valores y representaciones
asociados al ser hombre y mujer puede presentar diferencias importantes entre las distintas culturas o
incluso entre las generaciones al interior de un mismo grupo social, contemplando, a su vez, la presencia en
toda cultura de posiciones contraculturales alternativas al discurso dominante.

La motivacion extrinseca puede influir en que individuos inicialmente reticentes al tratamiento acepten el
ingreso a este, por lo que puede considerarse como una oportunidad para la intervencion. Sin embargo, la
investigacion ha demostrado que el cambio confiable y constante en el tiempo esta asociado con la
motivacion intrinseca; es decir, aquella que surge desde los intereses de la persona y que no es
dependiente de motivadores externos (Lopez Viets, Walker y Miller, 2002).

De ese modo, resulta fundamental que la intervencion motivacional desarrollada por el equipo clinico, actie
facilitando un proceso de tratamiento dirigido a objetivos con un sentido personal, mas alld de las
exigencias de la condena.

La Entrevista Motivacional destaca como un enfoque de consejeria para extraer y fomentar la motivacién
intrinseca para el cambio en individuos infractores de ley (Lopez Viets, Walker y Miller, 2002; Walters,
2007).

Miller y Roiinick (2013) han redefinido a la Entrevista Motivacional como un estilo de comunicacion
colaborativo y orientado a metas, que presta atencion particular al discurso de cambio. Su disefic apunta a
fortalecer la motivacién personal y el compromiso con una meta especifica, por medio de |a exploracion de
las propias razones para el cambio de la persona, dentro de una atmdésfera de aceptacion y compasion.

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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13.- METODOLOGIA -

Incluir:

Conceptos claves: Describa e identifique claramente los principales conceptos técnicos vy tetricos
asociados al disefio de la intervencion.

Lineas de Intervencion: ldentifique y describa las principales lineas de trabajo que involucra la intervencion
que propaone el programa.

Etapas de la Intervencion: Describa las etapas que involucra la intervencion que propone el programa

La metodologia del proyecto corresponde a la contemplada en el Modelo de Intervencion en personas con
consumo problematico de sustancias psicoactivas, recluidas en los establecimigntos penitenciarios chilenos
{Tomo 1), su programa de tratamiente (Tomo 1), y la Guia Metodolégica (Tomo 1), diseflados por los
equipos técnicos de SENDA y Gendarmeria de Chile, asi como lo establecido en la Ley 20.084 y su
reglamento, y aquellas orientaciones que hasta la fecha han guiado la intervencion, tales como la Norma
Tecnica N° 85 “Tratamiento Integral de Adclescentes Infractores de Ley con Consumo Problemdtico de
Alcohol — Drogas y Otros Trastornos de Salud Mental” (Ministerio de Salud, 2006} y las "Orientaciones
Técnicas. Tratamiento del Consumo Problemético de Alcohol y drogas y Otros Trastornos de Salud Mental
en Adolescentes Infractores de Ley” (Sename, Conace y Ministerio de Salud, 2007).

A. Poblacion Adulta

El Modelo de Intervencidon en persanas adultas que presentan consumo problematico de sustancias
psicoactivas, recluidas en los establecimientos penitenciarios chilenos distingue diferentes etapas, desde la
Sospecha Diagnostica hasta el Seguimiento.

1. Sospecha diagnostica:
Proceso de deteccién precoz e intervencion breve realizado por las areas técnicas de las unidades penales,
con el fin de pesquisar consumos de riesgo leve, moderade y alto con el objetivo de realizar derivaciones
pertinentes a las necesidades de tratamiento de las personas que cumplen condena en el Sistema Cerrado.

2. Intervencion Motivacional o Bajo Umbral (3 meses)
Se trata de un periodo de preparacion al ingreso a tratamiento, donde se realizan intervenciones que tienen
como objetivo contribuir a elevar la motivacion al cambio a través de la relacién terapéutica,
La modalidad de ésta intervencion puede ser individual o grupal. La modalidad grupal de ésta intervencion
lieva el nombre de Bajo Umbral y consiste en sesiones tematicas y de contenidos co-construidos sesion a
sesion con los participantes.
Se sugiere una frecuencia de 2 sesiones por semana; abiertas, con un numero variable de participantes,
donde el contenido tematico de cada sesion se concluya en la misma. Dependiendo del usuario, se sugiere
también la prescripcion de tareas para ser realizadas de manera individual entre sesiones.

3. Tratamiento

La metodologia corresponde al Programa de Tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social, para
internos/as con consumo problematico de sustancias psicoactivas, que se caracteriza por intervenciones
psicoeducativas, educativas y psicoterapéuticas, individuales y grupales, de alto umbral y de acuerdo a 4
ejes de intervencion; con objetivos definidos para cada uno de ellos, dependiendo de la etapa en que se
encuentre |la persona,

SENDA 14
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B. Secciones Juveniles

Esta modalidad considera procedimientos terapéuticos y de rehabilitacion efectuados con los
jovenes durante su permanencia en el programa, tales como: consulta de salud mental (individual y familiar),
consulta psicologica, psicoterapia  (individual, familiar y grupal), consultorias de salud mental,
psicodiagnostico.

Lo que se refiere a examenes de laboratorio que se requieran y medicamentos segln corresponda
serdn gestionados por GENCHI. Por otro lado, el diagnéstico y consulta médica y/o consulta psiquidtrica,
serd realizada por el profesional que forma parte del equipo psicosocial licitado por Genchi para intervencion
en las Secciones Juveniles.

El recurso humanc requerido para esta modalidad consiste en una dupla psicélogo/a — trabajador/a
social, ambos capacitados en desarrollo, infraccion de ley, vulnerabilidad social, consumo problematico de
drogas y manejo de la comorbilidad psiguiatrica y con asignacion horaria suficiente para dar cumplimiento a
las prestaciones definidas. El recurso humano debe contar con salud fisica y mental acorde al trabajo con
esta poblacion.

La duracidn de |a intervencion y la frecuencia de las prestaciones entregadas deben ajustarse a las
necesidades del y la joven, sus caracteristicas y la etapa del tratamiento en que se encuentra, con especial
énfasis en el trabajo con la red familiar y/u otros adultos significativos. Este debe ser organizado en un Plan
Integral individual de Tratamiento, incluido en el Plan de Intervencién Individual del equipo psicosocial

licitado por GENCHI encargado del contral de la sancidn aplicada allla joven y de contribuir a su integracion
social.

En caso que ellla joven haya sido trasladado desde un centro de administracién directa o
colaborador de SENAME ¢ de otra Seccion Juvenil y haya recibido tratamiento, se debe considerar en la
elaboracion del Plan Integral Individual de Tratamiento, |a revision del Plan de Tratamiento o Seguimiento
que trae el/la joven, considerando la continuidad de éste o su adecuacion en funcién de sus necesidades
actuales.

Este plan contempla que una vez confirmado el consumo problematico se incorpora a tratamiento,
sugiriéndose una duracién a aproximada de 12 meses, siempre integrado al trabajo realizado por el equipo

psicosocial licitado por GENCHI. Por tanto, el plan se estructura en tres etapas, con subitems técnicos de
intervencion:

1. Ingreso a Tratamienta:
a) Recopilacion de Antecedentes
b) Adherencia al Tratamiento

¢) Intervencion Motivacional

2. Tratamiento:
a} Adaptacion y Diagnostico Integral

b) Estabilizacion y consolidacion de Objetivos de tratamiento
c) Preparacion para el egreso

3. Seguimiento:

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION OE PROYECTOS FORMATO B 3
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14.- ACTIVIDADES DEL. PROGRAMA

AN ]

Nombre de la Actividad CONFOBIVIACION Y PREPARACION DEL EQUIPO
TERAPEUTICO

Descripcion y metodologia de la Actividad

Actividad consistente en la seleccion, contratacion e induccién del equipo clinico encargado de las
labores de tratamiento.

Esta actividad contempla la participacion coordinada de Gendarmeria Regional y Senda Regional,
ademas de actividades de asesoria técnica de parte de SENDA Nacicnal.

LUGAR DURACION
espacio fisico en que || en semanas o meses
se va a desarrollar dia/semana/mes
Unidades Penales
Depende del
Permanente requerimiento

donde se ejecuta el
Programa
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

FRECUENCIA
cuantas veces al

N° TOTAL DE HORAS
dedicadas a la actividad

Depende del requerimiento

Gastos corrientes y materiales de oficina.

Detalle de Gastos Actividades {incluir montos unitarios, cantidades y totales

Detalle de Gastos de Personal {(incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Equipos de Gendarmeria Regional y Senda Regional

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

SENDA
e EQBNAL G210 PARA LA PRESENTACION OF PROVECTOS EORMATO RS
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Actividad N°® 2 DETECC@N PRECOZ E INTERVENCION BREVE I

Nombre de la Actividad
Descripcion y metodologia de la Actividad

Sospecha de consumo problematico consiste en la pesquisa y deteccion de consumidores
problematicas de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas
personas o equipos que, en cumplimiento de su funcidn, entregan dicho diagnaostico,

ﬁ

La sospecha diagndstica de la poblacion condenada que presenta consumo problematico de drogas
$e encuentra a cargo del equipo de diagnostico del establecimiento penitenciario, constituido por la
dupla psicosocial (psicologo/a y asistente social).

DURACION
€n semanas 0 meses
Tratamiento del

Establecimiento Permanente
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales

LUGAR
espacio fisico en que
se va a desarrollar
Area Técnica, Area de
Salud, y Centro de

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

N° TOTAL DE HORAS
dedicadas a la actividad

5 dias de la semana 1 hora diaria

Gastos Operacionales segin detalle en presupuesto

_Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales
Aporte Propio de Gendarmeria

Psicologo, Trabajador Social y/o Personal de salud del establecimiento Penal

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales)

SENDA
FORMULARIC PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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AolvidpaNos __J
Nombre de la Actividad INTERVENCION MOTIVACIONAL — BAJO UMBRAL I

Descripcion y metodologia de la Actividad

Intervencion terapéutica en modalidad individual o grupal cuyo objetivo es promaver la disposicitn al
cambio.

La modalidad grupal de ésta intervencién lleva el nombre de Bajo Umbral y consiste en sesiones
tematicas y de contenidos co-construidos sesién a sesién con los participantes.

Se sugiere una frecuencia de 2 sesiones por semana; abiertas, con un namero variable de
participantes, donde el contenido tematico de cada sesion se concluya en la misma. Dependiendo
del usuario, se sugiere también la prescripcion de tareas para ser realizadas de manera individual

entre sesiones.
DURACION N° TOTAL DE HORAS
€en semanas o meses dedicadas a la actividad
de establecimientos

LUGAR
espacio fisico en que
dia/semana/mes
1 hora 30 minutos por
penales Permanente 2 veces por semana sesion
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD

se va a desarrollar
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales

FRECUENCIA
cuantas veces al

Centros de tratamiento

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Equipo clinico del Centro de Tratamiento, psicélogo, técnico en rehabilitacidn, asistente social
médico psiquiatra y otros.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

Instalaciones del Centro de Tratamiento y/o Salas de uso Multiple de la Unidad Penal

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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T
Nombre de la Actividad ADAPTACION

cion y metodologia de la Actividad

Esta fase se inicia con la derivacion del interno desde |la Etapa de Tratamiento de Bajo Umbral. Hay
gue considerar, que pese a que el internofa cuenta con ciertas destrezas y habilidades adquiridas en
la etapa anterior, se requiere tener presente que la vivencia inicial en un tratamiento de modalidad
residencial o ambulatoria, igualmente puede ocasionar inestabilidad adaptativa. Esto tltimo producto
de |la presencia de normas y rutinas de caracter estructurado, aun cuando se encuentren
establecidas e informadas antes del ingreso al programa propiamente tal.

Esta etapa requiere adaptacion ademas, al espacio terapeutico y a las exigencias emocionales que
esto conlleva; a estilos de vinculacion positiva pro social, a la suspension iotal del consumo de
drogas, abstraerse de la subcultura carcelaria, en cuanto a filosofia y valores, adaptarse a nuevas
formas de manejo del poder, asi como también la imposibilidad de la instrumentalizacion del medio y
de los otros.

LUGAR DURACION FRECUENCIA N° TOTAL DE HORAS
espacio fisico en que | en semanas o meses cuantas veces al dedicadas a la actividad
se va a desarrollar dia/lsemana/mes

Centros de tratamiento Permanente, en el
de establecimientos tiempo estipulado para
penales 2 meses maximo su duracién

- RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

o e e e s e o )

Permanente

IF Detalle de Gastos Actividades iinc|uir montos unitarios, cantidades i totalesi ]

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales

Equipe clinico del Centro de Tratamiento, psicélogo, técnico en rehabilitacion, asistente social
meédico psiquiatra y otros.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

Instalaciones del Centro de Tratamiento

SENDA
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19




Ao __J __ _—— — ————

Nombre de la Actividad TRATAMIENTO FASE 2. TRATAMIENTO POR EJES DE
INTERVENCION

Descripcion y metodologia de la Actividad

Esta fase corresponde al abordaje de 4 Ejes de Tratamiento, en un espacio de alta contencion
social y emocional, en estado de abstinencia de l0s internos/as. La conducta de los internos/as se
ha normado y la adaptacion al sistema permite una mayor intervencion individual y profundizar en
los Ejes de Tratamiento, patrén de consumo, criminolégico y psicopatologla, redes de apoyo e
integracion socio ocupacional.

Los propésitos de esta fase incluyen:
1. Mantener una conducta abstinente y pro social
2. Implementar el plan de tratamiento individualizado

DURACION N® TOTAL DE HORAS
€n semanas ¢ meses dedicadas a la actividad
de establecimientos
penales 8 meses Permanente
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD

Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

LUGAR
espacio fisico en que
se va a desarrollar

Centros de tratamiento

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

Permanente en el
tiempo estipulado para
su duracion

Gastos Corrientes, alimentacion.

Detalle de Gastos Actividades {incluir montos unitarios, cantidades y totales

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales

Equipo clinico del centra: psictlogo/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion, médico psiquiatra
y otros.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

Instalaciones del Centro de Tratamiento

SENDA
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Nombre de |a Actividad TRATAMIENTO FASE 3. PREPARAC!ON PARA EL EGRESO
Descripcion y metodologia de la Actividad

Corresponde al proceso de consolidacion y de preparacion para |la Etapa de Integracion Social.

Implica comprobar y reforzar las competencias y destrezas para desenvolverse en el medic libre, sin
la contencion que proporciona el espacio terapéutico y el sistema organizado y controlado del

Centro de Tratamiento.
LUGAR DURACION
€n semanas o meses
de establecimientos
penales 2 meses

espacio fisico en que
se va a desarrollar
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales {incluir montos unitarios, cantidades y totales

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

Permanente, en el
tiempo estipulado para
su duracion

N° TOTAL DE HORAS
dedicadas a la actividad

Centros de tratamiento

Permanente

Gastos Corrientes, alimentacion

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales

Equipo clinico del centro: psicélogo/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion, médico psiquiatra
y ofros.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

Instalaciones del Centro de Tratamiento.

SENDA
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Roveganey
Nombre de |a Actividad TRATAMIENTO FASE 4. POST TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTCQC

Descripcion y metodologia de la Actividad
Esta etapa representa la continuacién de la fase final del tratamiento que se ha implementado al
interior del establecimiento penitenciario,
Los objetivos son poner en practica los conocimientos, las habilidades y las destrezas aprendidas y
ejercitadas durante el proceso de tratamiento, pero con todas las dificultades que implica estar
inserto en un contexto social de alta vulnerabilidad y adversidad, pero con menor contencién
emocional a la aportada por el grupo de pares y el equipo clinico.

espacio fisico en que

FRECUENCIA N° TOTAL DE HORAS
€n semanas o meses cuantas veces al dedicadas a la actividad
se va a desarrollar dia/semana/mes
Centros de tratamiento
de establecimientos Permanente, en el
penales fiempo estipulade para
12 meses su duracion Permanente

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales {(incluir montos unitarios, cantidades y totales

LUGAR

[

Gastos corrientes

~ Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales)
Equipo Clinico: psicdlogol/a, asistente social, técnicos en rehabilitacion y otros afines.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y |
totales)

Instalaciones del Centro de Tratamiento.

|

SENDA
FORMULARIQ PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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Aovaeaoe __J
Nombre de la Actividad ASESORIA CLINICA Y SUPERVISION

Descripcion y metodologia de la Actividad

La actividad consiste en :
1. Asesorar a los equipos de tratamiento del sistema cerrado de Gendarmeria de Chile,

incluyendo Secciones Juveniles.
2. Disefiar y ejecutar jornadas de capacitacion.
4. Capacitar y asesorar a los centros de tratamiento en convenio con Senda, ya sea Poblacion

General, Programas de Libertad Vigilada y otros proyectos, en tematicas relacionas con delito y

consumo problematico de sustancias.
5. Asesorar técnicamente en habilidades y destrezas terapéuticas en pesquisa diagnastico y
tratamiento de drogas.
LUGAR DURACION FRECUENCIA N° TOTAL DE HORAS
en semanas 0 meses dedicadas a la actividad

se va a desarrollar dia/semana/mes

Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

tratamiento a los equipos biopsicosociales del programa de tratamiento de tribunales de
espacio fisico en que cuantas veces al
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales
Asesores Clinicos.

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura {incluir montos unitarios, cantidades y
totales

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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Actividad N° 9 |
Nombre de la Actividad JORNADAS DE CAPACITACION _I

Descripcion y metodologia de la Actividad

Se refiere a la ejecucion de dos jornadas de trabajo con los profesionales de los centros de
tratamientos de los establecimientos penales cerrados.
LUGAR DURACION FRECUENCIA N° TOTAL DE HORAS
espacio fisico en que || en semanas o meses cuantas veces al dedicadas a la actividad
se va a desarrollar dia/semana/mes
2 dias (0 2 dias y|Una vez al afio (cadali16 horas minima por
medio) cada jornada jornada jornada

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Lugar de capacitacién
a definir.

Detalle de Gastos Actividades (Incluir montos unitarios, cantidades y totales
Pasajes, traslados, estadias, arriendo local ejecucion jornadas capacitacion y alimentacion.

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Psicologo a cargo de la asesoria y equipos técnicos de SENDA Nacional, Departamento de
Reinsercion Social Sistema Cerrado

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales
Sala reuniones y equipamiento

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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AdvidaaNero __J  —— — —————————————

Nombre de la Actividad EVALUACION DE IMPLEMENTACION DE OFERTA DE
TRATAMIENTO EN EL CONTEXTQ DE LA LEY 20.603

Descripcion y metodologia de la Actividad

Se trata de la elaboracién de términos de referencia, licitacién y ejecucion de una evaluacion de |a
implementacion de oferta de tratamiento en el contexto de la ley 20.603.
cuantas veces al dedicadas ala

LUGAR DURACION
espacio fisico en que || en semanas o meses
se va a desarrollar dia/semana/mes actividad
:I

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Gastos Operacionales

FRECUENCIA N° TOTAL DE HORAS

Equipamiento

Recurso Humano

Equipo evaluador licitado de acuerdo a bases de licitacién y oferta técnica seleccionada.

SENDA 25
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ACTIVIDADES DEL PROGRAMA SECCIONES JUVENILES

Rwean ] —————————

Nombre de la Actividad SOSPECHA Y TAMIZAJE DE CONSUMO PROBLEMATICC EN
JOVENES DE SECCIONES JUVENILES

Descripcidén y matodologia de la Actividad

Sospecha de consumo problematico consiste en la pesquisa y deteccién de consumidores
problematicos de drogas a través de instrumentos elaborados para ser aplicados por distintas
personas o equipos que, en cumplimiento de su funcién, entregan dicho diagnostico.

La sospecha diagndstica de los jovenes en secciones juveniles que presentan consumo
problematico de drogas se encuentra a cargo de la dupla especializada en el tratamiento de drogas
y del equipo psicosocial licitado por Genchi, o por Jefe Técnico de la Seccion Juvenil.

LUGAR DURACION
espacio fisico en que || en semanas o meses
se va a desarrollar
Area Técnica, area
salud y dupla de
tratamiento de
establecimiento penal ||Permanente Segun demanda 1 hora

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

N° TOTAL DE HORAS
dedicadas a la actividad

totales

Gastos corrientes y materiales de oficina

Detalle de Gastos Actividades (inciuir montos unitarios, cantidades y totales

Oficina equipada

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Horas Psicologo/a, asistente social y/o personal de equipo psicosocial licitado por Genchi de las
Secciones Juveniles: Arica, Iquigue, Antofagasta, Atacama, Coquimbo, O’Higgins, Maule, Biobio
{Concepcidn y Chillén), Los Rios, Los Lagos, Aysén, Magallanes

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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Actividad N° 2 I

Nombre de la Actividad INTERVENCION MOTIVACIONAL CON JOVENES DE
SECCIONES JUVENILES

Descripcion y metodologia de la Actividad

El programa de tratamiento se plantea y proyecta como un proceso subdividido en fases que de
acuerdo a las necesidades de personas. Esta actividad se realiza a través de una intervencion
terapéutica motivacional y educativa, con sesiones tematicas dirigidas a favorecer la motivacion al
cambic a través de un proceso relacional terapeuta - joven y su familia, recurriendo a

conversaciones reflexivas en modalidades individual.
LUGAR DURACION N° TOTAL DE HORAS
€n semanas o meses dedicadas a la actividad
salud y dupla de
tratamiento de
Permanente

espacio fisica en que
se va a desarrollar
Area Técnica, area
establecimiento penal || Tres semanas
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades v totales

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

Permanente, en el
tiempo estipulado para
su duracion

Gastos corrientes.

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Oficina equipada

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Equipo clinico de tratamiento: psicélogo/a, asistente social

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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RNy —— ——————————

Nombre de la Actividad TRATAMIENTO DE JOVENES DE SECCIONES JUVENILES
Descripcion y metodologia de la Actividad

Se divide en tres fases.

a) Adaptacién y Diagnéstico Integral
b} Estabilizacion y consoclidacion
c) Preparacion para el egreso

Adaptacion y Diagnéstico Integral: contempla acogida y contencién emocional delfla foven y su
familia y/o adulto significativo prosocial; abordaje del proceso de desintoxicacion inmediato Yy manejo
de la sintomatologla de trastornos mentales concurrentes y/o del sindrome de abstinencia si
corresponde; inicio de un proceso vincular para favorecer la consolidacion de la motivacion delila
joven al cambio y diagnostico integral del problema en cada una de las areas: consumo de drogas,
saiud fisica y mental, desarrollo psicoafectivo y tareas evolutivas, familia, socializacién y modulacion
de conductas transgresoras, reparacién e integracidn social, asi como también factores de
adherencia al tratamiento. Esta fase tiene una duracién aproximada de tres meses (en conjunto con
médico o psiquiatra de los equipos psicosociales licitado por GENCHI).

Estabilizacion y consolidacién: se abordan los factares relacionados con el inicio y mantencién
del consumo problematico, interviene en la reparacién de experiencias trauméticas y duelos, en el
manejo de la comorbilidad psiquidtrica si existe, proceso de desintoxicacién a medianc y largo
plazo, si corresponde y prevencién de recaidas (en conjunto con médico o psiquiatra del equipos
psicosocial licitado por GENCHI). Ademas, se realiza una evaluacién de intereses, habilidades,
competencias cognitivas y socic-ocupacionales y apoyo al desarrollo de ellas. Esta fase tiene una
duracion aproximada de 6 meses.

Preparacion para el egreso: se fortalecen los cambios terapéuticos y se profundizan los aspectos
vinculados a las expectativas reales de integracién y reinsercion socio-ocupacional del /la joven
{familia, resignificacion de espacios comunitarios, entre ofras). Se fortalecen las estrategias de
prevencién de recaidas. Se coordinan la derivacién asistida al tratamiento de drogas en otros
contextos {otra seccion juvenil, otra sancion o libertad) para la continuidad terapéutica, o a la red de
atencion de salud de acuerdo a su necesidad, si corresponde. Esta fase tiene una duracién

aproximada de fres meses
DURACION N° TOTAL DE HORAS
2N semanas o meses dedicadas a la actividad
Permanente

12 meses

LUGAR
espacio fisico en que
se va a desarrollar

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

Permanente en el
tiempo estipulado para
sU duracién

Centros de tratamiento
de establecimientos
penzales
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)
Gastos Corrientes, alimentacion

SENDA
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Detalle de Gastos Actividades {incluir montos unitarios, cantidades y totales
Oficina equipada

)

Detalle de Gastos de Personal (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Equipo clinico de tratamiento: psicologo/a, asistente social

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura {(incluir montos unitarios, cantidades y
totales]

@000

Acvidaing __J __— —— — ————
Nombre de la Actividad SEGUIMIENTO DE JOVENES DE SECCIONES JUVENILES

Descripcion y metodologia de la Actividad '

Corresponde a una intervencian post - tratamiento realizada por el equipo de tratamiento en
coordinacion con el equipo a cargo de la sancién principal. Tiene como fin evaluar la mantencion de
los logros terapéuticos alcanzados, la revision del plan de recaidas, consejeria para la
implementacion de planes alternativos de afrontamiento cuando ellla joven se encuentra en riesgo
de no poder cumplir su propésito respecto al consumo de sustancias y a la integracién social, asf
como eventualmente sugerir el reingreso a tratamiento si corresponde. Esta fase tiene una duracién

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

aproximada de doce meses.
LUGAR DURACION N° TOTAL DE HORAS
€N semanas 0 meses dedicadas a la actividad

Permanente

espacio flsico en que
12 meses

se va a desarrollar
Centros de tratamiento
RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales {incluir montos unitarios, cantidades y totales

de establecimientos
penales

Permanente, en el
tiempo estipulado para
su duracion

Gastos corrientes

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales)

Oficina Equipada

Detalle de Gastos de Personal {incluir montos unitarios, cantidades y totales
Equipo clinico de tratamiento: psicologo/a, asistente social

Detalle de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTCS FORMATO B 3
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Actividad N° 5 [JORNADAS DE CAPACITACIOj N PARA SECCIONES JUVENILES |

Nombre de la Actividad
Descripcién y metodologia de la Actividad

Se refiere a la ejecucion de una jornada de trabajo con las duplas profesionales y los Equipos
Psicosociales de las Secciones Juveniles en los establecimienios penales cerrados,

DURACION
en semanas o meses

2 dias (0 2 dias y
medio

RECURSOS DESTINADOS A LA ACTIVIDAD
Detalle de Gastos Operacionales (incluir montos unitarios, cantidades y totales)
Pasajes, traslados, estadias, arriendo local ejecucion jornadas capacitacion y alimentacion.

ﬁ

LUGAR
espacio fisico en que
se va a desarrollar

FRECUENCIA
cuantas veces al
dia/semana/mes

N° TOTAL DE HORAS
dedicadas a |a actividad

Lugar de capacitacion
a definir.

16 horas minimo por
jornada

Una vez al ano

Detalle de Gastos Actividades (incluir montos unitarios, cantidades y totales

Sala reuniones y equipamiento

Detalle de Gastos de Personal {(inclulr montos unitarios, cantidades y totales

Psicologo a cargo de la asesoria y equipos técnicos de SENDA Nacional, Departamentos de
Reinsercibn Social Sistema Cerrado.

Detalie de Gastos en equipamiento e Infraestructura (incluir montos unitarios, cantidades y
totales)

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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15. Cronograma
SECCIONES JUVENILES

NOMBRE DE LA MES MES
ACTIVIDAD

2
Sospecha y tamizaje de
consumo problematico en X X
jévenes de secciones
juveniles

Intervencion motivacional
con jovenes de secciones
. uvenlles

Tratamlento de Jovenes de
secciones uvenlles

N EID.IIEIIEIX EEa
secciones juveniles
Jornadas de capamtamon . X
S.Lpara secciones juveniles  Jl A ..

CRONOGRAMA
CENTRO DE TRATAMIENTO DE ADICCIONES-SISTEMA CERRADO

NOMBRE DE LA MES E W W
ACTIVIDAD
Conformacién y
preparacion del Equipo X X X X X
: Terapéutico
Intervencion Breve
TratamlentoFase1 | X | X | I | X I X I X | X | X | |

B
EIDEI
6 [TratamientoFases | x | x| |
7 TIx

X

><

Tratam Ie nto Fase 4 N b roae e s F o D cod AT A M A s oot 0 kTR 3

Asesoria Cllmca
Jsupervision || "] ) ] “ | ° N N | N S

SENDA
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16.- EVALUACION DEL PROGRAMA

El programa debera considerar los mecanismos de evaluacion de las acciones propuestas. asi
como la evaluaciin de resultados e impacto sobre las vanables gque se propuso inlervenir

En virtud de lo establecido en el Art, 14 del Reglamento de Fondo Fspecial. que seiala se deberan
considerar en forma obhigatoria indicadores de evaluacion, cobertura e impacto de los resullados del

programa.

Dos informes al afio, que incluyan:

Identificacidn del proyecto.

Descripcion de actividades realizadas.

Sistematizacion de informacion de beneficiarios segun sistema de registro (SISTRAT)
Descripcidn y caracterizacion de los beneficiarios

Descripcion de trabajo con el inter-sector.

Ejecucion Presupuestaria
Comentarios y observaciones finales

17.- PRESUPUESTO DEL PROGRAMA

Planilla EXCEL adjunta.

SENDA

FORMULARIQ PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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ANEXO: CURRICULO INSTITUCIONAL

1. IDENTIFICACION DE LA INSTITUCION

GENDARMERIA DE CHILE |
_ marco.fuentes@gendarmeria.cl

PERSONALIDAD JURIDICA SERVICIO PUBLICO

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL CORONEL MARCO FUENTES MERCADO
RUT REPRESENTANTE LEGAL 8.976.503-K |

2. IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE INSTITUCIONAL PARA SENDA

NOMBRE DE LA PERSONA RESPONSABLE | CAROLINA MIRANDA ARRIOLA |

TRABAJADORA SOCIAL,
DEPARTAMENTO DE  REINSERCHON
SOCIAL SISTEMA CERRADO

TELEFONO 9163429
E-MAIL carolina.miranda@gendarmeria.cl

ﬂlil

CARGO DENTRO DE LA INSTITUCION

3. EXPERIENCIA EN PROYECTOS Y/O PROGRAMAS DE PREVENCION Y TRATAMIENTO Y
REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS (Repetir recuadro tantas veces
COMO sea hecesario

OFICINA DE LA MUJER, PROGRAMA DE INTERVENCION
PROYECTO OPROGRAMA  {i55/c0SOCIAL. MUNIGIPALIDAD DE CERRO NAVIA.

COBERTURA Comuna de Cerro Navia
FINANCIAMIENTO Presupuesto Municipal (DIDECO-PREVIENE

Programa de Tratamiento por consumo problematico de
alcohol y/o drogas para personas que cumplen condenadas
en el Sistema Cerrado de Gendarmeria de Chile

ANO DE EJECUCION 2011- a la fecha

COBERTURA Nacional

FINANCIAMIENTO

PROYECTO O PROGRAMA

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3
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4. EXPERIENCIA RELACIONADA CON LA EJECUCION DE PROYECTOS SOCIALES (EN
CASO DE NO CONTAR CON EXPERIENCIA EN PUNTO ANTERIOR)'

PROYECTO © PROGRAMA
ANO DE EJECUCION

COBERTURA
FINANCIAMIENTO

SENDA
FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DE PROYECTOS FORMATO B 3




ANEXO: CURRICULO VITAE RECURSO HUMANQ
Completar por cada integrante del equipo

NOMBRE Carolina Miranda Arriola

MROSEIS 1264, 4° Piso, Depto. Reinsercidn Social Sistema
Cerrado

m Trabajadora Social

w 9163429-9163450

ESTUDIOS BASICOS, PRE- POST GRADO

Diplomado Enfoques Técnicos para la formulacién de Planes de Desarrollo
Urbano y Sociales. Universidad Central .2010.

Titulo Trabajadora Social. Licenciada en Trabajo Social. Universidad Tecnoldgica
de Chile. 2006

iiﬁl

EXPERIENCIA EN PROYECTOS/PROGRAMAS DE IGUAL NATURALEZA AL
PRESENTADO

FUNCION QUE DESEMPENA EN EL. PROGRAMA

Coordinadora Nacional Programas de Tratamiento en Adultos y Seccién Juvenil en
Gendarmeria de Chile

DECLARACION DE PARTICIPACION EN EL PROGRAMA

Yo, Carolina Miranda Arriola, declaro estar en conocimiento que mis
antecedentes se encuentran incorporados al proyecto denominado
Intervencion en Adicciones en Personas recluidas en establecimientos
penitenciarios, el que representa a la Organizaciéon responsable
Gendarmeria de Chile al concurso 2014 y confirmo mi participaciéon en el
mismo, si fuese adjudicado con financiamiento

SENDA
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GASTOS OPERACIONALES

PRESUPUESTO FORMATO B
DESCRIPCION DE iTEM

TIPO CANTIDAD QUIEN Y CUANTO APORTA $
APORTE PROPIO SENDA | TOTAL $
Materiales de escritorio $ 35.150.000 $ 35.150.000
Mantencidn General
SUB TOTAL $ $ 35.150.000 $0 $ 35.150,000)
[TOTAL ITEM § $ 35.150.000/
GASTOS ASOCIADOS A ACTIVIDADES
QUIEN Y CUANTO APORTA $
TIFo CANTIDAD APORTE PROPIO SENDA TOTAL $
Capacitaciones 4 § 28.500.000| % 28.500.000
Estudio 1 $ 18.000.000( § 18.000.000
Movilizacion b 4.800.000| % 4.800.000
SUB TOTAL $ o $ 51.300.000 $ 51.300.000
TOTAL ITEM § 3 51.300.000




EQUIPAMIENTO

QUIEN Y CUANTO APORTA §

TIPO CANTIDAD APORTE PROPIO SENDA TOTAL $
Equipamiento Centros 1) ~pnTpog $ 14.160.000 g 2.052.240| $ 16.212.240
Nuevos

$ 14.160.000] $ 2.052.240 $ 16.212.240)|

$ 16.212.240]
HABILITACION
QUIEN Y CUANTO APORTA $
TIPO CANTIDAD
APORTE PROPIO | SENDA TOTAL $

Habilitacion Centros ) R $ 40.000000] 8 20.000.000] $§  60.000.000
[Nuevos
SUB TOTAL $ $ 40.000.000] S 20.000.000] $ 60.000.000
TOTAL ITEM $ $ 60.000.000




RECURSOS HUMANOS

PROFESION CANTIDAD N° DE HORAS QUIEN Y CUANTO APORTA $
U OFICIO DESTINADAS AL PROYECTO APORTE PROPIO SENDA TOTAL $
RR-HH $0 $ 756.647.76() $ 756.647.760)
SUB TOTAL $ $0 $ 756.647.760) $ 756.647.760|
TOTALITEM § I $ 756.647.760)




PRESUPUESTO TOTAL DEL PROGRAMA

iTEM APORTE PROPIO SENDA TOTAL iTEM >Mwwww M.M_.”w A
Oummhm.w_u,_ﬂ_.mm $ 35.150.000 $0 $ 35.150.000 0,0%
A A0S A 50 $ 51.300.000 $ 51.300.000 6,2%
HABILITACION $ 40.000.000 $ 20.000.000 $ 60.000.000 2,4%
EQUIPAMIENTO $ 14.160.000 $ 2.052.240 $16.212.240 0,2%
RECURSOS HUMANOS $0 $ 756.647.760) $ 756.647.760) 91,2%
TOTAL $ 89.310.000 g.m@ $ 919.310.000 100%
\ C 8
‘, b@m SR ghast: 7
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