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Aprueba convenio de colaboracion técnica vy
financiera para la ejecucion del Programa de
Viviendas de Apoyc a la Integracion Social, VAIS,
para hombres, en la Region del Biobio, comuna de
Concepcién, entre el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumc de
Cabizrmn de Chile Drogas y Alcohol ¥ Fundacidn Paréntesis.

f RESOLUCION EXENTA N°148
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‘E, S Gg o VISTO: Lo dispuesto en la Ley N° 18.575, Organica
Eoh Tmm'mnnE ST Constitucicnal de Bases Generales de la
%g e _ Administracion del Estado, cuye texto refundido,

cecordinade- y sistematizado, fue fijade por el
Decreto con Fuerza de Ley N° 1/19.553, de 2000,
del Ministeric Secretarla General de la Presidencia;
en el aricule 46 de la Ley N°20.000 de 2005, que
sanciona el trdfico ilicite de estupefacientes y
sustancias sicotrdpicas; en el Decreto Supremo
820 de 2011 del Ministerio del Interior y Seguridad
Pdblica, que aprueba el Reglamento del Fondo
Especial del Servicio Nacional para la Prevencion y
Ashabilitacién de Consumc de Drogas y Alcohaol;

~en la Ley N° 20.502 que crea el Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacion del Gonsumo
de Drogas y Alcohol; en el Decreto con Fuerza de
Ley N° 2-20.502, de 2011, del Ministerio del [nterior
y Seguridad Publica; en Ley N° 20.798, Ley de
Presupuestos para el sector pidblico para el afo
2015; en el Decreto Supremo N° 1.086, de 14 de
mayo de 2014, del Ministerio del Interior y
Seguridad Publica; en la Resolucidon Exenta N®
3775, de 26 de noviembre de 2014,
complementada por la Resclucidn Exenta N° 4.050,
de 23 de diciembre de 2014, ambas de SENDA y
en la Resolucion N*®* 1600 de 2008, de la
Contraloria General de la Republica; y
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CONSIDERANDO

1.- Que, el Servicio Nacional para la Pravencién y Rehabllitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol, es el organismo encargado de la ejecucitén de las politicas
en materia de prevencién del consumo de estupefacientss, sustancias
psicotrépicas e ingestion abusiva de alcohol y de tratamienio, rehabilitacidn y
reinsercién social de las personas afectadas por dichos estupefacientes y
sustancias psicotrdpicas. Le corresponde, ademas, la elaberacién de una
Estrategia Nacional de Drogas y Alcchoi.

2.- Que, para el cumplimiento de dicho objeto, y de acuerdo a lo sefialado en la
letra | de la Ley N° 20.502, corresponde a.este Servicio celebrar acuerdos o
convenios con instituciones pablicas o privadas, incluyendo las Municipalidades,
que digan directa con la ejecucidn de las politicas, planes y programas de
prevencion del consumo de drogas y alcohol, asi como el tratamisento,
rehabilitacion y reinsercion social de las personas afectadas por la drogadiccion
y el alcoholismo.

3.- Que, de acuerdo a lo sefialade en el arficulo 19 letra 8) de la Ley N° 20.502,
le corresponde también al Servicio Naciona] para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, administrar el fondo establecido por el
articulo 46 de la Ley N° 20.000.

4.- Que, de acuerdo a lo dispuesto en el articuio 46 de la Ley N° 20.000, el
- producto de la enajenacion de los bienes y valcres decomisados y los dineros
en tal situacidn ingresaran a un fondo especial del Servicio Nacional para la
Prevencidn y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, con el objetivo
de ser utilizados en programas de pravencién del consumo de drogas,
tratarmianto vy rehabilitacién de las personas afectadas per la dregadiccion.

Aﬂemés, la norma ya citada dispone que un reglameanto sstablecsra la forma de
distribucion de los fondos, asi como los mecanismos que garanticen la
transparencia de [0s actos tendientes en a su traspaso.

5.- Que, mediante Decreto Supremo N° 820, de 2011, del Ministerio del Interior
y Seguridad Pdblica, se aprobd el Reglamente del Fondo Especial del Servicio
MNacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumc de Drogas y Alcohol
para financiar Programas de Prevencién del Consumo de Drogas, Tratamiento y
Rehabilitacion de las Personas afectadas por la Drogadiccion.

6.- Que, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol, SENDA, medianie Resclucion Exenta N° 3.775, de 26 de
noviembre de 2014, ccmplementada por la Resolucion Exenta N° 4.050, de 23
de diciembre de 2014, autorizé efectuar una asignacién directa de recursos del
Fondo Especial de la Ley N° 20.000 a Fundacién Paréntesis, para la ejecucion
del Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracién Socfal, VAIS, para
hombres, en la Regidn del Bickic, comuna de Concepcion.

Los fundamentos de la asignacion directa constan en la Resolucién Exenta N°
3.775, ya citada.




7.-Que, en virtud de lo expusesto an &l considerando anterior, con facha 29 de
diciembre de 2014, la Fundacién Paréntesis y este Servicic suscribieron un
convenio de colaboracidn técnica y financiera para la ejecucién del Programa
de Viviendas de Apoyc a la Integracidn Social, VAIS, para hombres, en la
Region del Bioblo, comuna de Concepcion.

8.- Que dicho acuerdo de voluntades debe ser aprobado a través del
correspondiente acto administrativo, por lo que vengo en dictar la siguiente;

RESOLUCION

ARTICULO PRIMERO: Apruébese e| convenio
de colaberacion técnica y financiera para lg ejecucién del Programa de
Viviendas de Apoyo a la Integracion Sccial, VAIS, para hombres, en la Regidn
del Biobio, comuna de Concepcién, entre el Sarvicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Aleohel y Fundacion
Paréntesis, suscrito con fecha 29 de diciembre de 2014.

ARTICULOC SEGUNDOQ: El gasto que imogard
para el Servicio la efecucidn del convenic que por este acto se aprueba,
ascendera a la canfidad total de $ 33.515.000.-, la que serd entregada en la
forma y demas condiciones estipuladas en la clausula sexta del convenio que
por este acto se aprueba. La transierencia del monto antes sefalado, se
imputara a la partida presupuestariz 05.09.01.24.03.001 de la Ley de
Presupuestc vigents,

ARTICULO TERCERO: Se deja constancia que
con el con el objeto de garantizar el anticipe vy el comrecto uso de los recursos
que se le entregaran para financiar esta programa, v a lo dispuesto en la
clausula séptima del mismo, Fundacion Paréntesis hizo entrega a este Servicio
de una Poliza de Seguro de Garantia N° 330-14-00009087 tomada en la
Ct}mpanfa Mapfre Sequros Generales S.A., por un monto de UF 817,00.- y
con vigencia hasta el 15 de marzo de 2016.

ARTICULO CUARTQ: Fl texto de! convenio
que se aprueba por la presente Resolucidn Exenta es el siguiente:

CONVENIO DE COLABORACIGN TECNICA Y FINANCIERA PARA LA
EJECUCION DEL PROGRAMA DE VIVIENDAS DE APOYO A LA
INTEGRACION SOCIAL PARA HOMBRES EN LA COMUNA DE
CONCEPCION, ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y
REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL Y LA
FUNDACION PARENTESIS

En Santiago de Chile, a 29 de diciembre de 2014, entre el Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacién del consumo de Drogas y Alcchol, SENDA,
RUT 61.280.170-9, representado por su Directora Nacional (TP), dofia Lidia
Amarales Oscrio, ambos domiciliados en calle Agustinas N° 1235, piso 2,
comuna y ciudad de Santiago, por una parte, y Fundacién Paréntesis, en




adelante “La Fundacién”, RUT N°® 72.421.000-7, representada por don Pablo
Santos Egenau Pérez, cédula nacional de identidad N° 7.366.484-5, ambos
domiciliados an Lafayette N® 1610, de la comuna de Independencia, Santiago,
por la ofra, se ha convenido fo siguients:

PRIMERO: De las partes contratantes.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de
Drogas y Alecchol, en adelante tambien SENDA, es un servicio publico
descentralizado, dotado de patrimonio y personalidad juridica propia, gue tiene
por objeto la ejecucion de las polfticas en materia de prevencién del consumc
de estupefacientes, sustancias psicotrépicas e ingestion abusiva de alcohal, y
de tratamiento, rehabilitacidn y reinsercién social ds las personas afectadas por
dichos estupefacientes y sustancias psicotrépicas. Le conresponde también la
elaboracion de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol,

En cumplimiento de dicho objeto, y conforme 1o dispone el articulo 19, letra j),
de [a Ley N° 20.502, corresponde al Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, celebrar acuerdos con
instituciones publicas o privadas que digan relacién directa con la ejecucién de
politicas, planes y programas de prevencion del consumc de drogas y alcohol,
asi como el tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social de las personas
afectadas por la drogadiccicn y el alcoholismo.

A su vez, Fundacion Paréntesis es una Fundacidn privada, sin fines de lucro,
que tiene entre sus objelivos acoger, apoyar y prestar servicios de atencion
médica, psicoldgica, juridica, social, educacional y, en general, cualquier tipc de
atencidn biopsicosccial integral especializada a las personas dependientes de
drogas, buscando lograr su rehabilitacion integral y reinsercion social,

SEGUNDOQ: Aniecedentes

ta Ley 20502, que creé¢ el Servicic Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, establece que su objeto es la
gjecucion de las politicas en materia de prevencion del consumo de
estupefacienies, sustancias psicotrépicas e ingestién abusiva de alcohol, y de
tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social de ias personas afectadas por
dichos estupefacientes y sustancias psicotropicas y, en aspecial, de la
elaboracion de una estrategia nacional de drogas y alcohol,

La integracion de las personas que presentan consumo problematico de drogas
y/o alcchol se entiende como parte del proceso de recuperacion de estas
mismas., :

Por esta razdn, el Servicio Nacional para.la Prevencidn y Rehabilitacion del
Consume de Drogas y Alcohol, requiere ejecutar un Programa de Tratamiento y
Rehabilitacion de las personas afectadas por la drogadiccién denominado
“Viviendas de Apoyo a la Integracion Social®.

Fundacion Paréntesis se encuentra gjecutando el programa de Viviendas de
Apoyo a la Integracidn Social para hombres, en la Regidn del Biobio, comuna
de Concepcién, desde el afio 2013, en virtud dsl convenic suscrito con ella con
fecha 14 de enero de 2013, aprobado por Resolucidn Exenta N° 385, de 1° de
febrero de 2013, de SENDA, el cual termind el 31 de diciembre de 2013, al cual

se le dio continuidad durante el presente ano 2014, en virtud del convenio

suscrito con fecha 16 de diciembre de 2013, aprobado por Resolucitn Exenta
N° 7, de 6 de ensro de 2014, de SENDA, el cual termina gl 31 de diciembre de
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2014. Atendidos los exitosos resultados del programa, la correcta sjecucion
efectuada por la referida entidad y muy particulammente la necesidad imperiosa
de permitir que los procesos de recuperacion de las personas beneficiadas
con el programa durante presente afio 2014 pudieran continuar durante el afo
2015, SENDA esiimd necesaric colaborar técnica y financieramente con
Fundacion Paréntesis, para ejecutar el referido programa en la Regidn dei
Biobio, comuna de Concepcidn, durante el afio 2015, para cuyos efectos,
mediante Resolucidn Exenta N® 3,775, de 26 de noviembre de 2014,
complementada por la Resolucion Exenta N° 4.050, de 23 de diciembre de
2014, ambas de SENDA se determind asignar a ia referida entidad, en forma
directa y por los motivos en elias consignados, recursos del Fondo Especial de
la Ley N° 20.000.

' TERCERO: Objeto

El Servicio Nacional para la Prevencidn -y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcchol, ha resuslto encomendar & Fundacién Paréntesis, la
ejecucion del Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracion Social, VAIS,
para hombres, en la Regidn del Bioblo, comuna de Concepeidn.

En tal virtud, por el presente acto e instrumento, el Servicic Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, colaborara
técnica y financieramente con Fundacion Paréntesis, para la implementacion
del referido programa. '

“La Fundacion® acepta {a colaboracion referida y se obliga a uiilizar el gporte
cemprometido en la gjecucion del pregrama indicado, debiendo ajustarse a los
requerimientos del Servicio contenidos en el Formulario Presentacion de
Programa Viviendas de Apoyo a la Integracion Social, VAIS, convocatoria
2015", el que firmado por su representants legal, es de conocimiento de las
partes.

Dejase asimismo constancia que para la ejecucién del programa, “La
Fundacién® debera ajustarse a los siguientes documentos, los clales en
caracter de anexo forman parte del presente convenio:

a) Anexo 1, “Orientaciones Técnicas del Programa de viviendas de apoyo & la
integracion social,2015%;

b) Anexo 2, “Informe Técnico de Avance del Programa de viviendas de apoyo a
la integracion social™.

c) Anexo 3, “Inferme de Final de Cierre del Programa de viviendas de apoyo a
la integracion social®.

CUARTO: Del programa

El objetivo general del programa es proveer de un hogar temporal a hombres
adultos que hayan finalizado su proceso terapéutico por consumo problematico
de drogas y/o aicochol en algdn programa con convenic SENDA-Ministeric de
Salud, {MINSAL), los cuales requieren de un espacio protegido para vincularse
adecuadamente con la comunidad, facilitando de esta manera su inclusion
social, independencia y autencmia.

En tanto que los objetivos especificos son los siguientes:

1.- Garantizar un espacio de residencia seguro v de caracter tamporal.
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2.- Garantizar un espacio de convivencia en sl que los usuarios compartan
instalaciones, actividades y responsabilidades propias de la vida diaria con
oiros compafieros que se encuentran en &l mismo proceso de reinsercién.

3.- Entregar apoyo para afianzar y consolidar, mediante un conjunto de
acciones de caracter socioeducativo, su proyecto de vida y proceso de
autonomia. '

4.- Apoyar la mantencion y consolidacion de conductas adecuadas para su
progresiva integracion social.

5.- Impulsar la interiorizacién de nuevos habitos de salud.

6.- Coordinar para cubrr las necesidades de cada bencficiario en salud,
educacién, habilitacién y/o insercion laboral, segin corresponda y mediante lo
que s& acuerde en conjunto con ellos.

7.- Propiciar la restitucion ¢ creacion de una red primaria, (familia, amigos,
vecinos, companeros de trabajo}, que favorezea la insercion de los usuarios una
vez que estos salgan de la vivienda.

QUINTO: De la vigencia del conirato

Las partes comparecientes dejan constancia que el presente convenio entrard
en vigencia desde la fecha de total tramitacidn del acio administrativo
aprobatorio del mismo, y hasta que e! Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién de! Consumo de Drogas y Alcohal, SENDA, haya aprobado el
Informe Técnico Final de Ejecucion que la Fundacién debe presentar conforme
a |la clausula octava del presente instrumento, y la aprobacién integra de la
rendicién documentada de los recursos transferides a [a Fundacion, de acuerdo
a lo establecido en la clausula décimo quinta de este convenio,

En este sentide, el Servicic Macional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, declara expresamente que no transferira
recursos alguno a “La Fundacion®, sino desde la total tramitacion del acto
administrativo que aprusbe el presente convenio.

Las partes dejan expresa constancia que el programa objeto del presente
convenic tendrd una duracidon de doce meses y que por razones de buen
servicio, fundadas en la necesidad de dar continuidad a los procesos de
recuperacion de las personas participantes, ésie se iniciara a partir del 1° de
enero de 2015 y hasta el 31 de diciembre de 2015, pericdo en el que las pares
se comprometen a ejecutar el Programa, a realizar las actlividades
correspondientes, vy a efectuar los gastos y pagos que irroga la ejecucién de las
mismas.

SEXTOQ: De las racursos a transfarir

Para la implementacion del Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracion
Social, VAIS, para hombres, en la Region de Tarapaca, comuna de Iquigue,
SENDA ha dispuesto transferir a Fundacién Paréntesis la cantidad total de $
33.515.000.-, monto que sera transferido en dos parcialidades, la primera de
eilas, equivalente al 80% de los recursos a transferir, por un monto de $
20.109.000.- que sera entregada dentro de los treinta dias siguientes a la facha
de total tramitacién del acto administrativo_ que apruebe el presente convenio,
previa entrega por parte de “La Fundacion®, de la garantia por anticipc a que ss
refiere la clausula séptima siguiente, y la segunda, equivalents al 40% de los
recursos a transferr, por un monto de $ 13.406.000.-, que serd entregada una
vez aprobado por SENDA el Primer Informe Técnico de Avance de Ejecucion
de! Programa que la Fundacién debe presentar conforme a la cldusula octava
del! presente convenio, y siempre que Fundacién Paréntesis se encuentre al dia




en la rendicion documentada de gastos que debe presentar mensualments,
conformne a lo estipulado en la clausula décimo quinta del prasente instrumento,

La entrega de las respectivas remesas se realizara siampre gue la ley de
Presupuestos para el Sector Piblico del Ano 2015, contemple los recurscs
necesarios. :

Los recursos que SENDA entregue a Fundacion Paréntesis deberdn destinarse
exclusivamente para la ejecucién del Programa, en ios términes ¥ condiciones
establecidos en el presente convenio, ¥ en el documento técnico denominado
“Fomulario Presentacién de Programa Viviendas de Apoyo a la Integracién
Social, VAIS, convocatoria 2015", documento firmado por el representante legal
de la misma.

SEPTIMO: Garantia de anticipo y del correcto uso de los recursos
entregados por SENDA

Las partes dsjan constancia que, con ef objeto de garantizar el anticipo y el
correcto use de 10s recursos que se ls entregaran para financiar este programa,
“La Fundacion” hara entrega a SENDA, en un plazo no superior a 20 dias
habiles, contados desde la fecha del presente convenio, de una garantia
extendida a nombre del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N° 61.880.170-3, por un monto
equivalente a de $ 20.109.000.- y con vigencia hasta el 15 de marzo de 2016.

La garantfa podra consistir en una pdliza de seguros, en una boleta de garantia
bancaria o en un vale vista.

En el caso de la pdliza de sequros y boleta de garantia bancaria, €l decumento
deberé tener la siguiente glosa: “Para garantizar el anticipo recibido para la
implementacion del “Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracidn
Social en la comuna de Concepcion” y el fiel cumplimiente del Convenio®, u
otra similar.”

En el caso que la garantia de anticipe se haga a través de un vale vista, éste
debera tener el caracter de irrevocable y ser fomada por “La Fundacién®™ En
razén de su naturaleza, el vale vista no requerira la glosa indicada
anteriommente.

Esta garantia se hara efectiva, si “La Fundacion”, en caso de términc anticipado
del contrato, no hiciere la restifucion de recursos entregados por este Servicio
en el plazo sefialado en la clausula décime quinta del presente instrumento, o
en aquellos casos en que no obstante haberse sjecutado el programa no
rindiese ¢ no restituyese los recursos en la forma estipulada en el presente
convenio

Las partes comparecientes dejan constancia que &l presente convenic entrara
en vigencia desde la fecha de total tramitacién del acto administrativo
aprobatorio del mismo, y hasta que el Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacidén del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, haya aprobado el
Informe Técnico Final de Ejecucién que la Fundacion debe presentar conforme
a la cldusula octava del presente instrumento, y la aprobacién (ntegra de la
rendicién documentada de los racurses transteridos a la Fundacicn, de acuerdo
a lo establecide en la clausula décimo quinta de este convenio.

Cualguiera sea el instrumento que se utilice como garantia, ésta sera restituida
por SENDA, enviandola al domicilic de “La Fundacion® en el plazo maximo de
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30 dias hébiles contados desde el término de la vigencia del presente
instrumento.

OCTAVO: Informes de ejecucién del Programa.

“La Fundacién” se obliga a entregar por escrito a SENDA, los siguientes
informes:

a} Primer Informe Técnico de Avance del Programa. Este informe debera ser
entregado a SENDA el dfa 3 de julic de 2015. En él “La Fundacién” debara dar
cuenta de la ejecucién del Programa entre fos meses de ensrc y junic de 2015.
Este informe debera indicar la cobertura que ha tenido el programa, contener
una descripcidon cualitativa de la implementacion del misme y el detalle de las
actividades realizadas con los usuarios & la fecha en que el informe sea
presentado y la participacién de los mismos en el dispositivo.

b) Informe Técnico Final de Ejecucion del Programa: Este informe debera
presentarse el dia 19 de diciembre de 2015 y debe contener el cumplimientc de
los objetivos del Programa conforrne a lo establecido en el “Formulario
Presentacion de Programa Viviendas de Apoyc a la infegracion Social, VAIS,
convocatoria 2015°. Este informe debera indicar la ¢cobettura que ha tenido el
programa, contener una descrpcion cualitativa de la implementacion del mismo
y el detalle de las actividades realizadas con los usuarios, la paricipacién de los
mismos en el dispositivo v la evaluacién de su procesc al interior de la vivienda,
durante todo el periodo de duracidn del Programa.

SENDA debera aprobar los informes dentro de los 10 dias habiles siguisntes a
la fecha de su entrega, o an su defecto, formuiar observacionas al mismo.

Las observaciones a los informes deberan- comunicarse a “La Fundacion” per
escrto y aguélla tendra un plazc de 10 dias habiles para acepiar las
abservaciones, modificando el correspondiente informe, o contestar las mismas
mediante carta dirigida a SENDA. Ante |a entrega del nuevo informe o de la
carta de contestacién a las cbservaciones, se sequira el mismc procedimiento
establecido en el parrafo anterior. En ef evenio que hayan transcurrido 45 dias
desde la presentacion del respectivo informe y se mantengan las observaciones
formuladas por SENDA, este Servicio debera poner témino anticipado al
presente convenio, de acuerdc al procedimiento indicado en [a clausula

duodécima.
NOVENQ: Otras cbligaciones

Se espera que las personas que accedehn al Programa VAIS, una vez que
transcurran tres meses desde su ingreso, estén trabajande, estudiando o
asistiendo a una capacftacién. Dejaran de ser usuarios de este dispositivo
aquellos que no cumplan. con este requisite, salvo que concurran motivos
suficientes, debidamente calificados per “La Fundacion®, que justifiquen dicho
incumplimiento,

Las personas que accedan al Programa VAIS, y gue se encuentren trabajando,
deberan aportar con un 10% de sus ingresos para la mantencion de la vivienda.

“t a Fundacion” debera asegurar los mecanismos para que 5108 recurscs sean
utitizados en la ejecucion del programa, de acuerdo a las necesidades de las
perscnas usuarias, para el desarrollo del proposito de la vivienda. La inversion
de estos fondos en el programa, serdan informados a SENDA de manera
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resumida en los informes de avance e informe final, detallando el monte y
destino de los gastos de este 10%.
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El no cumplimientc de esta obligacion por parte de “La Fundacién®, dara
derecho a poner término anticipado al presente Convenio.

DECIMO: Asesorias, Supervision y Evaluacion del Programa.

La ejecucion del Programa, serd objeto de asesorias, supetvision y evaluacion
periddica por parte del Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacidn del
Consumo de Drogas y Alcohal.

Para tal efecto, “La Fundacién® debera disponer de las medidas conducentas
para facilitar las acciones de supervisidn y evaluacién del Programa, tantc en
sus aspectos técnicos como administrativo-financieros, manteniendo la
documeniacién e informacién que dé cuenta de las actividades y etapas de
efecucion del Programa.
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UNDECIMO: Modificaciones

=

1.- Modificacion del convenio: Este Servicio y “La Fundacion® podran, de
comun acuerdo, modificar el presente convenio, las que deberdn ser aprobadas
a través del correspondients acte administrativo.

2.- Modificacién de| “Formulario Presentacion de Programa Viviendas de
Apoyo a la Integracion Social, VAIS, convocatoria 2015". Podra ser
modificade previa solicitud escrita de “La Fundacion”, debidamente
fundamentada, la que debera ser aprechada de la misma forma por este Servicio,
todo en caso de estimarse pertinente y necesario para la correcta ejecucion del
programa.,

DUQDECIMO: Del término anticipado del contrato
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Este Servicio deberd poner término anticipado unilaieralmente al presente
convenic y obtener el reintegro de los recursos transfendos, sin petjuicio dei
derecho de accionar judicialmente para obtener {a restitucion de los recursos
entregados, si procediere, en el evento que ccurran una o mas de las siguientes
causales.

1.Cuando “La Fundacién™ no iniciara o suspendiera la ejecucion del
Programa por un periodo superior a 30 dias cotridos.

2.En casos de fuerza mayor, caso fortuito, o cualquier otra causa de
naturaleza similar que impidiera en todo o parte la realizaciéon del
Programa. : -

T

3.Cuando “La Fundacién® usase todo o parte de les recursos entregados por
SENDA, en cualquier otro acio que no sea de aquellos dispuestos para la
gjgcucién del Programa.

4.Cuando “La Fundacion® no diere cumplimientc a las obligaciones
establecidas en la clausula novena dsl presente convenio.
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5.Por disolucién de “La Fundacion”.

6.Por presentarse un estado de notoria insolvencia de “La Fundacion”.
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7.Por exigirlo el interés pidblico o la seguridad nacional

8.Por incumplimiento de la obligacién de confidencialidad establecida en [a
clausula décimo tercera.

9.En general, en caso de incumplimiento grave de las obligaciones de “La
Fundacién” an la sjecucién del Programa, en especial en cuanto a la
calidad de su ejecucian.

Se deja expresa constancia que, entre oiras causales de igual magnitud,
se considerara especialmente incumplimiento grave:

a) Si “La Fundacién” no presenta los informes técnicos estipulades en la
clausula octava o los presenta con un retraso superior a treinia
dias habiles. '

b) Si este Servicio rechaza los informes técnicos presentados por “La
Fundacién®, transcumridos 45 dias corridos desde su presentacion,
y habiéndose dado cumplimiento al procedimiento establecido en
el parrafo final de la clausula octava del presente convenio.

c) Si“La Fundacion” utiliza los recursos entregados para fines distintos a
la ejecucion del Programa o los ejecuta contraviniende la
descripcidn presupuestaria que consta en el documento técnico
denominado “Formulario Presentacion de Programa Viviendas de
Apoyo a la Integracion Social, VAIS, convocatoria 2015”.

d) Si “La Fundacién” realiza cualquier tipo de cobro a las personas
usuarias, distinto a los establecidos en la clausula novena, o los
destina a un usc diferente a los alll sefialados.

8) Si “La Fundacién” efectda cambics en los equipos de trabajo sin
contar con autorizacion para ello per pare de SENDA.

Si se pusiera témmino anticipado al presente convenio, éste se entenderd
terminado una vez que la resolucién fundada, dictada por este Servicio, que
disponga dicho térming, sea notificada por carta certificada a “La Fundacién®. La
notificacion se entenderd practicada a contar del tercer dia siguiente a su
recepcion en la oficina de correos que corresponda.

De preducirse el término anticipado, “La Fundacion” debara entregar a SENDA,
dentro de los 10 dias corridos contados desde la notificacion por medic de la
cual se comunique el término del convenio, un informe escrito que contendrd
todos los antecedentes, documentos y resuliados proviscrios del Programa vy,
efectuard en dicho plazo, la restitucién de la totalidad de los recursos que
SENDA le haya entregado, previa deduccién de aquelios gastos que hayan sido
aprobados por SENDA y que se relacionen con la ejecucién del mismo.

SENDA debera hacer efectiva la garantia indicada en la clausula séptima, sin

més tramite, en el caso que “La Fundacién” no hiciere la restitucién de recursos
entregados por este Servicio en el plazo sefalado anteriormente.
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Se podra pener término anticipade al presente convenio, fambién, por el mutuo
acuerdo de las partes, para lo cual deberan suscribir la respectiva resciliacién
del mismo.

DECIMO TERCERGC: Obligacion de Confidencialidad

“La Fundactdn” se obliga a guardar confidencialidad de toda informacién sobre
las personas que paricipen en el Programa y de cugzlquier informacion o
antecedentes, reservados o no, de los que tome conocimiento en razén ¢ con
ocasién del desarrollo del programa due por este aclto se conviene, los que
s6lo podrdn uiilizarse en el marco su ejecucién, reservandose aste Servicio el
derechc de ejercer las acciones legales gue fueren pertinentes para el
resguardo del interés gubemamsental y estatal en caso que “La Fundacién”, por
cualgquier medio, divulgue la totalidad o parte de la informacidn abtenida con
ocasidn de la ejecucién del pregrama encomendado,

El incumplimientc de la obligacién de confidencialidad generara las
responsabilidades legales que procedan, sin perjuicio de constituir una causal
de terminacidn inmediata del contrato.

DECIMO CUARTO: Cambios en ¢l aquipo de trabajo

Se deja expresa constancia que “La Fundacién™ no pedrd cambiar el equipo de
trabajo sin la autorizacion expresa, por escrito de este Servicic. Si ello ocumriere,
procedera el término anticipado del presente convenio.

Para estos efectos “La Fundacién®™ dsberd en al plaze méximo de 15 dlas
habiles, contados desde gue algun miembre del equipo de trabajo que
criginalmenie se presentd para este programa deje de prestar servicios en el
misme, informar por escritc a la Jefatura de la Division Programatica de
SENDA, la necesidad fundada de reemplazardo vy propondra al o la
candidato{a), adjuntando el curriculum vitae respectivo, la copia simple de los
certificados y titulos que sean pertinentss.

SENDA. tendra un plazo de siete dias habiles para responder por ascrito dicha
solicitud, ya sea autorizande o rechazande, con fundamentos técnicos, al
candidato presentado, Las partes declaran expresamente que los candidatos
deben tener la experencia y formacidn similar al de la perscna que dsjara de
participar en el programa.

DECIMO QUINTO: De |a rendicién documentada de gastos.

“La Fundacion™ se obliga a rendir cuenta documentada de la inversion de los
recursos recibidos en los términos dispuestos por la Resolucién N° 759, de 23
de diciembre de 2003, publicada en al Diaric Oficial de 17 de Enero de 2004, de
la Contraloria General de la Repuiblica, que Fija Nomas de Procedimiento
sobre Rendicién de Cuentas, o el texio que lo reemplace ¥ a las orientaciones
gue sobre rendicion formule SENDA. En este sentido, “La Fundacidn™ se obliga
a rendir documentadamente de forma mensual [os recursos que aste Servicio le
antregue para la ejecucion del Programa.

“La Fundacion” debera hacer devcolucion a este Servicio de los recursos no
utilizados, no rendidos u observados definitivamente por SENDA, dentro de los
diez dias corridos siguientes al término del Programa.

DECIMO SEXTO: Propiedad de la informacién
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Todos [os datos, registros e informes que emanen de la implementacion del
programa que por el pressnte convenio se encomienda, serédn de propiedad
exclusiva del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol.

DECIMO SEPTIMO: De ias obligaciones laborales.

Dejase establecido que el Servicio Nacional para la Prevencidn y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcchol no contrae obligacién alguna de cardcter
laboral, previsional, de sajud, tributaria, ni de ninguna otra naturaleza en
relacién con las personas que por cuanta de “La Fundacion” participaran en la
imptementacion del Programa.

DECIMO OCTAVO: Domicilio de las Partes Solucion de Cnntrnvarslas Y
Legislacion Aplicable.

Las partes declaran que para todos los efsctos del presente contrato se fijan
demicilio en la comuna y ciudad de Santiago y que se someten a la jurisdiccion
de sus Tribunales Crdinarios de Justicia.

Las partes dejan constancia que, salvo gue se exprese que se tfrata de dias
coridos, los plazos de dias establecidos en el presente convenic son de dias
h&biles, entendiéndese que son inhabiles los dias sabados, los domingos vy los
festivos.

DECIMO NOVENOD: Personerias.

La representacién con la que comparece por el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consume de Drogas y Alechol, SENDA, dofia
Lidia Amarales QOsorio, consta de su nombramiento como Directora Nacional,
dispuesto por Decreto Supremo N° 1.088, de 14 de mayo de 2014, del
Ministerio del interior y Seguridad Pidblica.

La personeria de don Pable Santos Egenau Pérez para aciuar en
representacién de Fundacidén Paréntesis, consta de acta de sesidon de
directerio, reducida a escritura publica con fecha 25 de enero de 2012, ante el
Notario Pablico de Santiago dofia Maria Loreto Zaldivar Grass, notario suplente
de don Patricio Zaldivar Mackenna.

Stando ampliamente conocidas de las partes las personerfas antedichas, éstas
han estimado innecesaria la insercion de los documentas de sus respectivas
designaciones en el presente instrumento.

VIGESIMO: Ejemplares.

El presente Convenio se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y contenido,

guedandc uno de ellos en poder de cada una de las partes.

Firman: Pablo Santos Egenau Pérez. Representante Legal. Fundacion
Paréntesis. Lidia Amarales Osorio. Directora Nacicnal (TP) Servicic Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

ANEXO N1
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Orientaciones Técnicas del Programa de viviendas de apoyo ala
integracion social, 2015

Area de Integracion 5ocial
INTRODUCCIGN

La mision del Servicio Nacicnal parze |2 Prevencian y la Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol-
SENDA es generar e implementar programas integrales v efectivos, que permitan disminuir 2l consuma
de sustancias, y sus consecuencias sociales y sanitarias, liderando y articulande un trabajo intersectorial,
para dar respuesta a las necesidades de las personas.

Es asi come se ha definido el abjetivo estratégico de desarmollar e implementar un sistema integral de
recuperacldn que entregue los apoyos necesarios, en las diferentes etapas del proceso, que permitan
lograr |a plena integracidn de |as personas con consumoe problemdtico de alcohol v drogas.

En este contexto, SENDA, 2 través del Area de Intepracidn Soclal, promusve el que estas personas logren
recuperar y superar los déficlts mds relevantes dentro de cada dimensidn del capital de recuperacicn,
compuesto por capltal flsico (ingreso, vivienda, entre otras|, capital humano {competencias, habilidades
y destreras personales, familiares y comunitarias, acceso a salud, educacicn, empleo, etc.), capital sodal
{relaciones sociales préximas y con el entorno; etc.) y capital cultural {valores y creencias, vision de
mundo, ete.). Este déficit puede ocurrir debida a la pérdide de capacidades y hakilidades, atribuible,
gntre ptros factores, a un consuma prablemdtice de sustanclas, que afecta los distintos ambitos de la
vida de una persona y su entorne mas cercano, que dificultan su inclusion social.

Pariicularmente se ha podido cobservar que estas dificultades en sus capltales de recuperacidn,
repercuten fuertemente en las condiciones habitabilidad de dichos usuarios. Presentando mayores
dificubtades en el que algunas de estas personas puedan contar can un “techo segurc” que proporcione
un espacic normalizado donde poder experimentar y exhibir competencias personales, sociales,
comunitarias, que favorezcan el ejercieie de una vida autdnoma e integrada socialmente. Es asi, como la
creacion del dispositivo denominade: “viviendas de apaye a |a integracion sodial, (WAIS)”, se enmarca
dentro de los apoyos que una persona en procesa de fecuperacion por consume problemdtico de
sustanclas y que no cuenta con una red de apoyo ¥ condiciones de habitabilldad, padrfa requerir, para
lograr que aumente sus probabilidades de lograr |a plena integracién soclal, contribuyendo a recuperar
sus capitales flzsicas, humanos, culturales v sociales.

El presente documento contiene las recamendaciones ¥ lineamientos técnicos en el cual se describe el
programa, los requisitos para su Implementacion, la metodologia de aplicacién y los resuktados
esperadas can dicha intervencidn.

DHSPOSITIVO DE VIVIENDAS DE APOYO A LA INTEGRACION SOCIAL [VAIS)
1. ANTECEDENTES GEMERALES
1.1 DEFINICION

Las ¥Al5 se definen como una instancia habltacianal transitoria, orientada a facilitar el fortaledmiento de
un conjurito  de habilidades personales, gue permita el-logro de una vida independients ¥ auténoma,
socialmente nortmallzada e integrada en su entorno Tamiliar, lsboral ¥ sacial, destinada a las personas en
proceso de recuperacidn por consumo problematico de sustandas, que han superada las etapas de su
proceso de tratamiento y rehabilltacién  y gue carecen de un soporte familiar o de un espacio
convivencial adecuadps para llevar adelante su proyecto de vida.

Es un Programa que se adapta a las caracter(sticas de las personas requieren, con el propdsito de
responder a |as distintas neces/dades que requieran, en gl desarrolle de su tayectoria de autonomia e
Insercidn, para lograr conseguir [os propositas, en su proceso de integracidn social.

1.2. OBIETIVOS:

. Proporclonar ¥ garantizar un espacic fisico de corvivencia. en el que las persanas
usuaras eommparten instalaciones, actividades y responsabilldades propias de la vida diaria, con
otras personas gue se encuentran en el misme proceso de insercidn y autgnomia
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. Contribuir a que las personas afiancen la responsabilidad, sutonomia personal, |a
capacidad de autocontral.

. Contribuir a la mantencion y consolidacién de pricticas y conductas consecuentes con
una progresiva normallzacién.

* Impulsar la interiorizacion de practicas ¥ hdbites de salud que slenten |as bases de un
estilo de vida saludable, y sostenible en el tiempo,

- Impaulsar la consecucicn de un estilo de vida autdnomo.

1.3. FOCDS DE INTERVENCION: el programa considera dentro de las dreas de intervencidn que las
personas debieran abordar dentro de su trayectoria o itinerarios, las siguientes:

= Area de convivencia
= frea de relaciones sociales y familiares
» Area desaludy autncui;:iadns
» Area sodlolabaral
s Area de odo v tiempo Nbre
« Area de gestidn y organizacién personal
# Habitabilidad
1.4 DURACION DEL PROCESO,

La duracidn de la trayectaria persanal de insercitn y autonomia, es particular a cada persona de acuerdo
g sus propdsitos y metas. De acuerdo & la naturaleza del programa de Vivendas de Apoyo 2 al
Integracion Socizl, el cual se centra en |a potenciacidn de la autonomfa de las personas en proceses de
recuperacion, se estima que el rango del tiempo de permanencia 25 entre un minimo & meses y un
mé&ximo 18 meses. Conslderanda que &l tlempa minima estimado, es para evitar que la vivienda se
" transforme en una solucién habitadenal con cardcter asistancial; y el tiempo méximo estimado, para
evitar que se prolongue [a estad(a en tEminos de dependencla que afecten los procesos de autonomia y
de insercidn social.

Como se ha sefialado, la duraddn de una trayectorla estard deflnida en base a las necesidades
particulares de cada caso. En este sentido, el equipo técnico asesorara y acompafara a las personas a ir
evaluande los avances del Itiheraro de autonomla e [nsercldn soclal con la persona cada 3 meses,
astableciendo los logros v los desafios que se presenten v las metas por alcanzar, realizando una
proyeccicn de su estadla.

1.5 CARACTERIZACION DE PERSOMNAS USUARIAS Y CRITERIDS DE INCLUSION DEL PROGRAMA VAIS,

Personas mayores de 20 aflos que estén egresando de un proceso de tratamiento de Poblacidn Adulta
General par con consume problematico de sustancias, y que ne cuentan con el soporte socialffamiliar y
de convivencia apropiados que les permita llevar a cabo su proceso de integracion social en contextos
normalizadas.

Ademas deben reunlr los slgulentes requisitos:
«  Fstar de aha terapéutica de un programa de tratamiento por consumo problemdtico

de sustandias.

» No contar con condiclones de hahltabllidad y de una red de apoyo que facilite el
proyecta de vida autdnomo. '

* Haber manifestade su deseo o necesided de postular al programa vy estar en
disposicidn de desarrofllar un progeso orientado a la integracidn social.
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* Encontrarse estabilizados en su patrén de consumo, en reladén a la severidad v
consecuencias del mismo, que motivaron el ingreso a un programa de tratamiento.
[2bstinentes o, con consumo no problemdtico).

&  Tener una salud fizica compatible con el desarralln de una vida autdnoma.

= Epcuanto a salud mental, I3 presencié de comarbilidad psiquiadtrica estabilizada no
serd un impedimento para participar de este programa, en este sentida, se debe
asegurar 13 comtinuidad de la atencion de salud.

+ Encontrarse &n Sond[ciones para iniciar o continuar actividades de formacion,
capacitacidn profesional o emplen, 2 lo menos dentro def 2° o 3* mes, asi como de
utilizar los recursas comunitarios y |a realizacldn de actividades normalizadas y de
interaccion con su entorno,

1.6 CUPOS O CAPACIDAD DE ATENCION DEL PROGRAMA DE VAIS

La eapacidad de las VAIS para hombres podréd tener entre 6 cupos como minlmo y & comoe maxima. En e
caso del programa destinado 8 mujeres, quienes podran ingresar con hijas /hijos de hasta 8 afios, se
espera un minimeo de € ¥ un maxime de 12 personas residiendo en la vivienda, para asegurar un
verdadero sentfdo de casa, evitar la institucionalizacion de e experiencia y permitir 25i un mejor uso del
dispasitivo.

2. DESCRIPCLON DEL ROGRAMA

2.1 DESCRIPCION DE LAS AREAS DE INTERVENCION:

Curante el desarralla del itinerario de insercién y autonomia de las personas en el programa, el equipe
debe garantizar que se zborden los diferentes ambitos de l2 vida de las personas, [conyivencia e
interacciones personales, Ias relaciones sociales y familiares, Iz salud y autocuidados, €l uso del odo ¥

tiempa libre, incorporacién [aboral y gestidn personal.

A continuacién se describen los énfasis que deberdn tener cada una de estas dreas y por lg tanto los
aspectos que se deberdn intervenir en cada una de ellas:

2.1.1. Area de Convivencia e Interacciones personales;
El objetive de esta drea es aflanzar y consolldar estilos de Interaccidn y de comvivencia con otras
personas enmarcadas en el ejercicio de las responsabilidades, para lo cual sera necesario que la persona

logre afianzary ejercitar aspectos tales coma:

* L3 asuncion de responsabilidades personales ¥ camunitarias, tales como el compartr, ¥ la
tolerancla a la diversldad, entre otras.

s Lo desamollo de interacciones basadas en 2l respetn a los acuerdes necesarios para la eonvivencia.

v Estilos y prdcticas relacionales aserfivas y respetuosas entre las persanas que
participan dal programa 'y de éstas con el equipo técnico responsable, siempre en equilibrie con los
gerechos propios y de |as demas personas.

. - El respeto &l conjunto de insumas y equipamiento de la Viviends y de su entorno
mdas préximo.

L] Lz ayuda mutus vy la solidaridad con las persanas a través del didlogo, la critica
constructiva v |3 responsabllidad de los propios actos.

. El aborda)e y afrontamiento de conflictos de manera respetucsa, ne violenta

Para ello, el equipo deberi:
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- Establecer ¥ dar a conocer pautas de wuiilizacién de zonas comunes, ohjetos de uso comin,
habitaciones, con €| proposito gue las personas residentes se organicen para respetarlas, en
el marco de la convivencia,

- Apoyar v garantizar el establecimientc de una planificacion gue regule el adecuado
funcionamlento del dlspositivo y el didlogo entre el equipe técnico y las personas
participantes del programa.

- Facilitar |a disponibilidad de instancias de reunién a través de las que =e garantice el didlogo y
el desarrollo de habllidades para el andlisis critico de sitvaciones vividas, a2 negociacian, la
toma de decisicnes o la reselucién de problemas.

- Orientar y asesorar a [as persanas en el establecimiento de turnos rotativos para |as tareas de
limpieza y cocina, compatibles con sus compromises u obligaciones de cardcter formativo,
académico, laboral, como también terapéutics, si fuese es necesario.

- Qrientar en el respeta a la diferencla y en la cansideracidn de los valares prapios y las de las
demds personas participantes del programa.

2.1.2. fwea de reladones sociales y famlllares

El objetivo de esta drea es reforzar |os logros que la persona alcanzd durante su process terapéutico en
este dmbito. Por tanto el dispositiva se debe transfarmarse en un impulsor para que fa persana
establozca relaciones con atras persanas (amistades, pareja, familia, entre otros.).

Para ello el programa:

# Facilitard ¥ promovers gue |35 perscnas establezcan encuentros y relaciones fluidas con amistades,
parejas y familiares, dentro v fuera de la vivienda.

= Debe cantar oon un espacio cdmode para que las personas reciban visitas y puedan desarrcliar un
encuentro fluide y oon respeto de la privacidad.

. Promover |g utilizacion de recursos comunitarios y la realizacidn de actividades
normalizadas, a través de las cuales se procure |a interaccion con otras personas y el establecimiento
de nuevas relaciones positivas.

2.13. Area de salud y autocuidadas

El shjetlve de esta drea es consegulr la responsabllidad y autonom(a de (2 persona en materia de conirol
v seguimientd de su salug, asi comg consolidar la adquisicién v mantenimiento de determinados
comportamientos y conductas que favorezcan un estilo de vida saludable.

Para ello se favarecerd;

v |2 consolldacldn de conductas y pricticas de autecuidados.

s laantlclpacldn, y la gestidn de situacionas de riesgo.
» Lz responsabilldad por la propia salud, que incluya la salud sexual y reproductiva.

» El respeto al entorne cotidlano  y al media ambiente {gestidn de residues y reciclaje, gestion
eficients, ashorro y consuma sostenible de agua y combustibles).

2.1.4. Area socio laboral

Burante el desarrollo de |a trayectorla de insercldn y autonom(a en este dispositivo, se debera trabajar
en la implementacién de estrategias y medidas tendientes a apoyar [3 abtencidén de una formacion yfo
una capacitaclén |aboral adecuadas asi como 2n la abtencién de un emplec o la mejora en el mismo y su
mantenimienta, gue vaya en relacidn a los propdsitos de cada persona.

Para ello:
- Estimulara la reflexién en las personas respecto de sus trayectorias coupaciarales
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a  Se establecerd una estrecha coordinacion con los equipos responsables del servicio de Orientacién

Sociolaboral.

* Se colaborard activamente con el proceso de orientacion sociolaboral de |a persona usuarla y en
caso que sea pertinente, con fas acciones de intermed(addn y colocacidn laboral.

2.1.5. Areade ocio y tiempae libre

El objetive de esta drea 25 que las personas ocupen de forma activa y creativa sus espacios de ocio y
tiempo llbre, refarzando de esta forma, una vivencia placentera, creativa constructiva y reparadora de
las actividades de ocio y iempa libre.

Para ello el dispositivo debe:

= Gestlonar la coordinacién con recursos de ocio y tiempe libre de |a comunidad, al mismo tiempo que
impulsar acuerdos con otras dreas municipales e instituciones pdklicas o privadas que faciliten v
promuevan la particdpacidn de |as personas participantes del programa en las instancias y programas
de ocio, para un ggil acceso 3 |os mMismos

*  Impulsar la participacidn de |as personas en actividades de acdie narmallzadas, utllizande la oferta de
recursns socioculturates y deportivos existentes en |2 zona o en €l municipio.

#  Facilitar 2 las personas el conocimlento de |as actividades culturales {cine, teatro, visita a museos,
exposiciones, ete.), departivas, al aire libre, v recreativas {juegos, fiestas, etc), disponibles en el
municipic.

¢ Fomentar | adquisicion de aficicnes e intereses personales alefados del estile de vida relacionade
con el consumo problemdtice de sustancias.

» Contar con una guia actualizada de recursos culturales, deportiva, lidica, etc. que puedan resultar
mas itiles para el perfil de usuarios del dispositivo.

s Mativar a las personas para que se incorporen a las distintas actividades recreativas y culturales
desarrclladas en el harrio o camuna v, a la vaz, concienciar a |os servicios piblicos que promueven este
tipo de actividades para que faciliten £/ acceso, a las personas participantes de estos programas.

2.1.6. Area de gestifin y organlzacién personal

E} cbjetiva de esta drea es promover el uso adecuado de |os recursos personales y sociales para el logro
de una vida independiente y autdnoma. En cierta medida, carresponde a la consclidacion o, donde se
adnan las acdones que permitirdn que [a persona ponga en la préctica y desarrolle su vida de manera
autdnoma y normalizada, lo que supone para ello: ’

. El Programa promoverd y asesorard en las personas el gjercicio de [a reflexion e
iniciativa, en la eleccldn y toma de decisiones en el desempefio de tareas y actividades de la vida
eotidlara, de administracién econdmica, a5 coma su responsabilidad en materia de manejo y
seguirniento de gestiones en el dmbito juridico-legal, sanitario y social.

2.1.7. Areade Habitabilidad

Este dispositive tiens por cbjetivo central el brindar 2 las personas un lugar segura donde vivir y
entrenar todas aquellas habilidades para la consecucion de una vida plenamente autdnoma. Es por esto
que serd fundamental trabajar la habitabilidad definitiva de la persana a |o largo de su permanencia en
este dispositiva.

Parz ello las YAIS deberdn:
. Propiciar la bilsqueda de una solucion de habitabilidad estable y segura

. Ayudar a Ja persona a que defina un recorrido para alcanzar dicha solucidn habltacional.
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2.2 SERVIQ0S QUE EL PROGRAMA DEBE INCLUIR:

2.2.1. Resldencla: el cual contemnpla otorgar;

2.2.1.1. Infraestructura - Espacio:
* Ocupacién por la persona, y su familia en @l caso de mujeres, de una habitacién

individual o compartida, segln requleran las condiciones.
= Utilizacion de |os espacios como camedor, salas de estar y demas espacios comunes.
& Lalimpleza de la Vivienda debera estar a cargo de las proplas personas usuarias,

2.2.1.2. Alimentacién:
» las personas residentes tomardn al menas tres camidas; desayuno, almuerzo ocnee

y/o cena, gue debe ser preparada por [as personas usuarias del programa.

= las VAlS debe proveer de alimentacién tomande en cuenta cubrir el aporte caldrico y
dietético necesarlo, asi como les condiciones adecuadas de canservacidn,
manipulacidn y utilizacidn,

2.2.1.3. Servicios Bisicas:
& Las VAIS deben tontar con todos los servicios basicos necesarios; agua, luz, gas,

teléfang, calefaccion.

s Servicios coma Internet, a TV par cable, son deseables, pero no seran obligatorios
camd parte {& los servicios que se deben proveer a través dellcnnvenin.

2214, Ropa de cama, mesa y ased.
= las VAIS deberdn proveer de la implementacidn bislca en cuanto a ropa de cama,

mesa y aseo, |a cual debe ser renovada con la frecuencia necesaria para que se
mantenga en las condiciones de uso debldas,

& E| cambio de ropa de cama deberd efectuarse ziempre que lo requieran [as
circunstancias y, en todo caso, semanalmente, asi como cada vez que se produzea un
nuevo ingresn.  Este recamblo debe estar a cargo de las personas usuarias del
dispositivo, pero las VAIS deben provesr suficiente implementacion come pare que
esto s produzca.

2.2.1.5. Sepuridad v proteccian.
» En aquellos casos en los que, por condicionamientos de indole fisica o psiquica, puedan

preverse situaciones de riesgo para la integridad de las personas usuarfas, 2
establecerdn |as medidas de segurldad y proteccion necesarias.

2.2 1.6 Mantenddn de la Vivienda,
+ Debers consignar todos aguellos aspectos de mantenddn y reparacion del uso de una

vivienda. [jardineria, gasfiteria, aspectos eléctricos, pintura, ete.]

2.2.2 Intervencion=s Profesionales;

Sl bien se considera gue este debe ser un dispositivo auténomo v de autogestion por parte de las
personas participantes del programa, serd necesario gue las YAIS estén a cango de un equipe profesional
y 1ecnico que tendrd por ral:

- Difundir ¥ dar a conocer el programa en el contexto regional ¥ local

- Gestionar los ingresos al programa, coordindndose estrechameante con |2 red de centros de
tratamientao.

- Elaborar en conjunto con la persona, un Itinerario de insercién y autonomia con el propdsito,
metas y tiempo de permanencia estimada, para alcanzarlos.
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- Evaluar |los avances y logros de las personas usuadas en |os itinerarios de autonomia e insercidn
en el dispositive.

- Realizar las gestiones de red cc:r’respnhdientes para el adecuado desamallo de las dreas de
intervencién detalladas anterdormente [convivendial, formativas, capadtacidn, laboral,
habitabilidad, gestidén personal, tiempe libre.)

- Realizar accicnes y actividades tendientes a mejorar las competencias de integracién social v
laboral de las personas usuarias.

- Velar por el adecuado funcionamiento técnico y administrative del dispositive.

2.3 APORTE DE LAS PERSONAS PARTICIFANTES DEL PROGRAMA:

Como una manera de relevar y estimular la pertenedia y el cuidado de |a Infraestructura del programa,
Una vez que las personas acceden al servicio, y se encuentren trabajando, deberdn aportar con un 10%
de sUs ingresos para la mantencion de |a vivienda, en los aspectos adicionales a los de responsabilldad
def programa.

3. REQUISITOS PARA LA IMPLEMENTACION
3.1 Dimenslén de Género:

En el marco de la politica publica, incorporar el enfoque de género supone el reconacimlents ¥ I3
cansideracion de las diferencias de las condiciones de vida, las situaciones y posiciones sociales,
econdmicas y culturales y las necesidades de mujeres v hambres en todas 1as fases de |3 intervencion.

La igualdad de genero supcne que los diferentes comportamientos, aspiracionas y necesidades de |as
mujeres y los hombres se consideren, valoren y pramuevan de igual manera. Ello no sipgnifica que
mujeres ¥ hombres deban converticse en iguales, slna fque sus derechos, responsabilidades y
opartunidades no dependan de si han nacido hombres o mujeres. La igualdad de género Implica que
tilas 9% seres humanos, hombres y mujeres, son libres pare desamrollar sus capacidades personales v
para tomar dedisionas. El medio pare lograr le igualdad es Iz equidad de género, entendida como Ia
justicia en &l tratamiento a mujeres y hombres de acuerdo a sus respectivas necesidades.

La equidad de género implica la posibilidad de tratamientos diferenciales para comegir desigualdades de
partida; medldas no necesadamente lguales, pero conducentes a la Igualdad en térmings de derechaos,
beneflcios, abligaciones y opartunidades..

La provisian de servicios v la oferiz programatica de la VAIS para las personas (hombres vy mujeres) que
lo requieran, debe por tanto considerar sus situaciones y necesidades especificas a partir de su condicion
de género, y promaviendo la igualdad de género a través de |a equidad de género,

En la intervencion directa, se debe considerar |a trayectoria vital de las persanas 2n relacian a las
construcciones de género, considersndo sus situaciones y necesidades especificas, para lo que el
programa debe desplegar estrategias tendientes 2 potenciar aquellas ambitos menos desarrollados a
partir de la sogializacldn. En este sentldo, resulta esencial 1a forma en que se aborde la relacidn con el
trabajo, [a dimensidn afectiva, relacional familiar, la maternidad y paternidad. Esto resuita gravitante en
los procesns de progresiva autanomia.

3.2-Iamensidn de Enfoque de Derechos y Buenos Tratos en |z Infancia

De acuerdo a la establecido en |a Convendidn sobre los Derechos del Nifo, establece los derechos que es
preciso convertir en realidad para que nifios y nifias desarrollen su pleno potendial y no sufran a causa
del hambre, la necesidad, el abandono y los malas tratos. Refleja una vision sobre la infancia que son
personas titulares de sus propios derechos. Ofrece una vision del ning- nifia como unNa persona y oome
riembro de una familia ¥ una comunidad, con derechos y responsabilidades aprapiades para su edad
su etapa de desarmollo.

La Canvencidn v su aceptacion han contribuido para defender le dignidad humana fundamental de todos
los nifies y nifias y |a necesidad urgente de asegurar su biensstar y su desarrollo. La Convencion deja muy
clara a idea de que una calidad bisica de vida debe ser el derecho de todos los niRos v las nifias, en lugar
de un privilegio que disfrutan salamertte uhas tuantos.

Esta Canvencidn fue ratificada por Chile en el afié 1880, orienta sobre las principios que deben inspirar
todas las intervenciones o poilticas que se realicen en Tavor de la infancia.
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Estos principlos son:
+ Mo Discriminacidn: en el cual se establece gue los derechos de J3 infancia son aplicables a todas

los nifios y nifias, sin distincion de género, raza o de cualquler condicidn bicldgica, socfocultural,
econdmica y/o politica, etc. En este sentido no pueden ser causa de exclusion de este
dispositivo condiclenes de los hijos e hijas de las mujeres usuadas, como poar efemplo
condicicnes de salud tanto fisica como mentales {déficit atencional, discapacidad mental o
fisica, enfermedades crénicas, ete.} :

* Interés superior del nifio - nlfia: se refiere a que todas las acciones que se emprendan en torno a

la vida de un nifiafa deben realizarse en favor de su interés superior, le gue incluye todas las
derisiones que le afectan y que son tamadas por los garantes (familia, comunidad, instituciones
e |a sacledad civil y el estado), se trata de promaver la proteccidn y desamralla de la autenomia
del nifie en ejercicia de sus derechos, por lo tanto las facultades del estado, organizacianes
sociales, familia, etc. Se encuentran limitadas por esta funcion u objetivo. En este sentido debe
tenerse especial cuidada gue al ingresar a  Mujer ¥ sus hijos a la VAIS, no solo se debe
considerar lo heneficioso gue este proceso pudiera resultar en su tratamiento o candicion de
salud, sino que también incorporar 2l andllsts de las necesidades e interés del bienestar de ese
hije o hija. ' '

* Supervivencia y Desarrpdlo: Ja convencion de los derechos del nifio/a establece que sf bien Ibs

nifos y nifias, especialmente |os mds jdvenes, son vulnerables y requiersn proteccidn, todas v
todas ellos tienen derecho a la vida, a desarrollar plenamente su potencial v a rectblr apoyo
para tales efectos. Este principio general reconace también, el derecha de toda nifin o nifia a
explorar, Interactuar ¥ pensar por si mismo, llevando consigo un concepta de “desarralla de las
capacidades” gque apunta a tomar en consideracidn la edad y madurez de la nifia y el nifo, al
determinar su nivel de autodeterminacion y libertad. Desde esta perspectiva, el desarrollo de la
nifiez es un concepto integral que demanda la consideracidn del nifio v 1a nifiz en su totslidad,
es decir, considerar y valorar igualmente los aspectos fisicos, cognoscltivos, emacionales,
sociales, culturales y espirituales. Por [o tanto la permanencla en la WAIS debe respectar este
principfo, convirtiéndose en un espacic que potencie [as capacidades de los nifios y nifias que
ahl reslden, respetando su autodeterminacién y brindando intervenciones integrales para
resguardar su bienestar y desarrollo en aspectos de crecimiento fisico, posibilidades de relacidn
con otros, estudios, actividades recreativas, relacién con sus otras famitiares, ete.

# Participacidn: los nifios y nifias tienen gl derecho 3 formar su propio juicio, expresar libremente su

opinidn, a asqciarse y celebrar reuniones pacificas. Ellos v ellas tienen una visién de mundo ¥
una perspectiva de futuro que deben ser escuchadas, en definitlva, una “woz* entendida como
toda forma de expresidn que tenga poder para modificar situaciones. A través gde este principic
general, se busca validar |a vision de mundo de las y [os nifios, asi como sus perspectivas de
futuro. Las YAIS deberan resguardar este principic peneral, incorperando en sus practicas la
participacién de los nifios y nifias que ahl residen, tanto para |a definicidn de actividades, coma
para fa negociacidn de espacios, tiempas, tipos de intervenciones ¥y todos 2quellos aspectos que
dicen relacion con la convivencia entre las familias que ahi permanecen. Es importante que |os
profesionales no decidan par ellos, sino que [os escuchen y den un espacia de real participacicn
en aquellas decisiones que afectan su vida v su cotidianeidad en a vivienda, todo esto teniendo
en cuenta la edad y etapa del desarrollo en que estos nifics y nifias s2 encuentran.

El enfoque de buen trato en [a infancia: El Buen Trato en [as reladones, ¥ particularmente con nifios v
nifias pequefios (as), no es sélo la ausencia de situaciones de maftrato. Hablar de Buen Trato, invita & una
reflexién profunda respecto 3 como las personas adulias se relacionan con ellosfas cotidianamente 2l
interior de las familias, en |2 comunidad, e inclusive en espados pUblicos,

El Buen Trato, antes que toda, es una forma partlcular de relacldn entre las personas, que s¢ basa en un
profundo sentimiento de respeto y valoracidn hacia la dignidad del otro {a). Se caracteriza por el usa de
la empatia para entender ¥ dar sentido a las necesidades de los demds, la comunicacion efectiva entre
las personas a fin de compartir genuinamente las necesidades, la resclucién no violenta de conflictos, ¥
un adecuado ejercicio de |a jerarguia v del peder en las relaciones.
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En este marcg, se pene al centro la satisfaccldn de las necesidades de cuidade y bienestar de nifias v

nifios, de modo de asegurar el desarrello de sus mdximas potencialidades en ambientes carifiosos,
respetunsos ¥ seguros afectivamente.

El Buen Trato se desarrolla, se aprende ¥ ex un proceso que debe iniciarse en {a primera infancia. Uno
forma o estrategia para que personas adultas que estén al culdado de nifias y nifios puedan desarrollar
compartamientos de buen trato, es el adecuada e|ercldo de |z autoridad en |a crianza y cuidade de niAas
¥ nifias.

Es importante saber que es posible ejercer un estile de disciplina basade en el uso de normas y [imites
que ayude a nifos ¥ nifias a vivir en sociedad v, al mismo fiempo, respete su integridad psicoldglca v
emodional. Es necesarlo comprender por fin, que para educar no se requiere un uso desmedido de Iz
autoridad, sino un adecuado equilibric entre |a firmeza para poder normar, ¥ sobre tado el carifio de Ios
padres, madres ¥/o adultos para educar y criar desde el amor y el respeto.

Por lo anteriormente expuesto, en la implementacién y desarrolle de las acciones  intervendones en el
pragrama de |a YAIS, se deben respetar ios principios de los derechos y promover su aplicacidn en todas
las fntervenciones que se hagan con los hijos e hijas de fas mujeres usuarias del dispositive; al igural que
la premocidn det buen trete a la infancia, tante desde guienes integran el equipa, que ahi interviene,
como también en este caso, de parte las madres a sus hijos e hijas. Se trata entonces de establecer la
vivienda comao un espacio en el cual las reladiones son de buen trato entre todos y todas.

3.3- Dimensiones de espacic y habitabllldad

. Contar con un Programa Arquitecténico: es el equivalente al programa convencional de una
casa familiar en cuanto a las dependencias, pern excedidas de acuerdo a 2 cargs de ocupacion
{cantidad de habitantes). 5e recomlenda determinar el metraje cuzdredo minima sepgln cantidad
maxima de usuarios. En este sentido, se recomienda |a norma para establecimientos habitacionales
{normas sanitarias minimas muni:‘lpalalj sobre los metros cibicos y renovacldn de aire par persona
en aulas.

El programa debe contener dependenclas que ng son propizs de una casa; administracion, sala de
reuniones o terapias, salas de trabajos o talleres orupacignales, trabajo fisice o gimnasio o bajo el
concepto de salas multiuso.

Aplica la normativa concermiente a una vivienda incluyendo algunos aspectos proplos de edificlos de
desting de uso piblicg: vias de evacuacion, circulacidn éxpedita asepurada, ancho minime de pasillos,
bafias para usuarios y administracion independientes, accesos y servicios con garantia de acceso a
personas de movilidad reducida {minusvélidos), terminaciones especificas [pisos antideslizantes en
baRos, cacinas, peldafios, rampas, muros |avables en bafios ¥ cocinas y todas las zonas himedas).

. Asapurar el Sentldo de Casa: garantizar que el programa responda a los elementos propios de
una vivienda. En este sentido, asegurar en el disefio [as reas comunes, tantos las propias de lo
catidiang, come corredores y dreas de ocio en gue fos habitantes se encuenitren entre si. El disefio
interior y exterior debe asegurar los espados que permitan la Interaccidn entre ellos {espacios de
socializacion). En este sentido, es importante que los dormitorios no excedan excesivamente el
tamafio en relacidn a los requerimientas, para evitar el uso come lugar de estar [pero no impedirlo,
mas bign, inhibiro}.

Evitar dommitories individuales gue promuevan el aislamlento, y evitar dormitorios sobre poblados que
impidan ciertos momeantos propicios de soledad. En este sentido, dormitorios para 2 personas o mis,
pere menos o igual 3 6, ndmera que permite crganizar un gobiermo comin de estos espacios y discutir
ciertos horarios de vso fuere del tiempo de dormir.

Se reconoce como valor impertante que se estahlezea en estos centres una dimensién de casa, hogar, en
¢l sentido de |o habitual, cotidiano. Por esto, es fundamental incluir dependendas con las caracter(sticas
propias de una casa y evitar la imagen de institucldn, como grandes salas, pabellanes, barracas o alas de
edificios mayores. Se otorga una alta valoracidn al amblente que se acerca al famillar. Aparentemente
provioca una instancia de pertenenciz vy ello puede llevar a instancias mas transversales comeo el cuidada
camudn, el arden, |a disciplina, los acuerdos, considerar al otro. _

Finalmente, &5 recomendabla el reciclaje de una casa para orentar su uso coma YAIS, siempre y cuando
su flexlbilidad espacial Interior pueds asegurar separar ciertes destinos tales coma |os relativos al sentido
de hogar del de los servicios ¥ adminlstracidn,

! Decreto N* 4740, agosto 1947, Reglamente sobre Mormas Sanfarlas klninas hunfdpales, atlculo 26, numerales 10, 11y 12
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. Emplazar la vivienda en un harrio adecuado: s fundamental que la vivienda se encuentre en
un barrio que proparcione a las personas usuarfas accesa a mejores condiciones de vida ¥ que seg
un factor protector y de potenciacion de su autonomia. Para  esto se recomienda evaluar la
instalacién en un sectar con cercanka 3 locomocidn colectiva, centros de salud, de cuidado de
lactantes, nifas/nifios, centros comunitarios, grupos de autoayuda, en un entorng normalizado.

3.4.- Equipo Profesional:

Se recomienda que el Fregrama “VAIS “cuente can un equlpa constituida de |a siguiente maners:
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4, ETAPAS DEL PROCESO. |
1. Postulacian a la VAILS
;
. . I
Para que la persona acceda al programa, debe realizar un proceso de postulacién haciz &l térming de su 5
proceso terapéutico en el centro de tratamlento. Esta postulacidn se analiza junto al equipo tratante can g
el proposito de ayudar a que |3 persona clariflque si sus expectaiivas estdn acordes can el objetivo del :
Programa VALS. En acuerda con la persona, ei equipo de tratamiento avala |a pastulacldn enviando los ;
antecedentas a la YAIS,
En generzl se recomienda seguir la sigulente secuencia para el ingreso de una persona usuaria’:
i
|
i
:

z Se adjnnta formato de ficha de pestulaciin, entrevista de poshulacian ¥ consentimiento infarmade, Aneos 1, 2y 3 .
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Poziulacian Entrevists de Postulacion ingrese y Firmade
Conszertimitznto
infarmado

Ingresoaia Vivienda

Entrevista de postulacién: Considerando que se trats de un programa cuyo propdsito es el
fortalecimiento de |z autonomia y el protagonismo de las personas en su proceso de recuperacicn, es
relevante que se explore en gz fos cugles fo g estifma due esia &4 i fnsfonda
contribiuirdg a su recuperacidn, junta con evaluar los criterlos de Inclusidn,

Es importante, que en esta entrevista exploratora, s profundice en los aspectos informadas en la ficha
de postulacion, y se responda a las consultas e informacion solicitads por la persona, de manera de llegar
8 una cenciusién consensuada.

En fa eventualldad que !a informaclon que reglstra la Ficha de Festulacidn, no contenga todos los datos
solicitados, es imprescindible tomar contacto con el equipo del centro de tratamiento y solicitar |3
informaclon que falte, para una adecuada toma de decisiones.

Si &s necesarlo, por tanto, 2] equipo de la WVAIS tendrd que analizar |2 nueva infermacian proporcionada y
realizar todas aguellas gestiones que se consideren pertinentes, como una nueva entrevista coh la
persona para determinar finalmente la pertinencia de la postulacion y el ingreso a la YAIS.

Si en la Entrevista de Postulacion se cancluye que |2 persona postulante no se beneficiard del programa
de unz VAIS, el equipo técnico devolverd esta informacion al centro de tratamiento de referencia,

explicando detailadamente las razones de dicha conclusidn.

En todo momento el equipo de la YAIS deberd actuar bajo el principlo de |gualdad ¥ no discriminacian,
por lo tanto no seran razones justificadas rechazar el Ingreso de una persona, por condiciones respecto
de 5. arigntacian sexual, orlgen, condiclén fisica o-condicidn de presencia de comarkilidad estabilizada.

2. Trayectoria de Inserclén y Autonomia:

La persona que ingresa 2| programa debe construlr, con la azesarla ¥ en conjunte con €l equipo técnico,
una trayectoria de inserdidn y autonomia. Se trata de establecer pricridades y metas en €] marco de su
proyecte de vida y una ruta a seguir con objetivos concretas, alcanzables y medibles, los cuales seran
trabajados durante su permanencia en el programa, con ‘el apoyo ¥ asesoria del equipe téonico, siempre

desarrgllados de la manera més autdnoma posible por las personas usuarias.

En general se deberdn considerar aspectos referentes a [as sipuientes areas:
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En este proceso del disefio de |2 trayectona (considerande las abjetlvas y prorldades sefialados por la
propia perschal, el equipn tiene el rol fundamental de fadlitar y mediar: asescra en la adecuacién de
las expectativas de la persana, mostrando distintas alternativas, de manera de amgliar y orientarle en

base a sus intereses, competenclas y hahilidades. Junto con ello, gestianar y poner a disposicion, redes
de apoyo y guiar las evaluaciones periddicas y reformutacidn de objetivos, si fuere necesario, *

Las acciones a desarraliar en el contexto de cada trayectaria, dependerdn por tanto de los intereses y
propdsitos de las personas. En este sentido, se espera que el equipo acomparie esta trayectoria de ferma
personallzada. Las intervenclones grupales estan indicadas y se realizardn, segun fas necesidades
planteadas por las personas, o las detectadas por el equipo para conseguir sus objetivos.

El trabajo de acompafiamiento que el equipo realice a las personas se enmarca en @ mirada de |as
compsetencias para |3 integracion, el cual debe estar crientady a fortalecer los recursos cognitivos y
sociales para que se desemvuelvan adecuadamente frente a situaciones o, en contextos determinados,
haciendo usa de sus recursos y de los que ofrece el entorneo.

3. Finalizacion
El cierre del proceso estard dado porque la persona haya completado [os objetivas propuestes en su

trayectoria de insercion ¥ autonomia.

Téenicamente se sugiere que la duracidn estimada de |3 trayectorlas de insercidn y autonomia, fluchie
entre [os 6 ¥ 18 meses, pero serd rol del equipe técnico del Programa, orienter hacia la consecucion de
los obkjetivos del Itinerario de Insercidn y Autonom(a, en el pericdo definido al ingresa, tenienda siempre
presante que cada casa es particular y que astos, son tiempos estimados.

La salida exitosa de una persona usuaria desde el programa “WAISY, estard dada al menos por las
siguientes condiciones:

a‘n.ufer anaxo 4 de formato de Itineraric de insercidn y autonmmla,
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lTenser un begar fila y seguro donde vivir
»Esteiugar pueds serpmpln,an'endandu defmlllam.amtsudcs, e, Dupundenidu [a h—.nyecbunaque
haye establedds ke parsona y los ohjetivos que s haya fm'nulndu para dicha fin, :

* Comtar oom un irsbajn estabbke ql.ne be praporcione au'r.nnuml&.
+Este trabaje puede serindepen dlente o dependlerts, deépenderd de la travectoﬁacme haw eﬂtablemlu ta
pErsana y 1os ohjetives que se haya formubado pars :Ih:hn ﬂn

-Cnnlan;m urared de apoya { pr1mam'|l secundana}y pm'h:rpmunmual oA, )
. Esta red debe ser de Eaﬁdm ¥ resgonder a lag necesidades particulares de cata persurm

* La persona ha mantenldo ks logros terapeuticos alcanzados dm’d_rrm Bl proceso dﬂtrnpamimtq

MW* Mu)eres

fndice:ldn trmamlmtu
f-arrnamll.‘.-glm :
[numbre, dnsu&,
frecuenm}

Arnbulat.
Intensive

T"' ."F'rtlg]'am . = residencial

Nnmhredel Eent' o . ]
aEstﬂbIecim[entn
Duracldn ﬂe] :

[ TIESAS

" i by iy

H:ualﬂ cuéles surrlas A
Expestﬂwa;s j‘EpEE‘tD
: el pmgrama?

En quE cr&e Ie puede
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:Desm blr Ius aspectﬂs mas relevantes de la Trayectoria indzvdual de. Integraddn social; durante & procasn. da

ua'ramisrrl:u En: rela-::mn«a -::uales fuerun Tas’ necwdadas ¥ hj et“ms que saaburdamn 'gf males queda ]:lendientEF |::|.
como- desaﬁos de«acuwdu al prwe:‘to de vida di fa persoria:’ :

-Hemdades ahnrdadasm el pronau ﬂe l:rﬂmmianm 1_,r Y mg.iltadus

Néue_s_‘ndai:im ¥ t-h;el:lms pendbentes. Desarﬂns I

FIRMA POSTULANTE FIRMA PROFESIONAL EQUIPD VAIS
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Sl sl s el ENTHEWIETA: BE POSTULKCON® .

Esta entrevista tlena el propdsita de conacer las motives que la persona ha tenido para postular, junto
con aclarar si las expectativas que tiena respecto a [as aportes del programa a su proyecto de vida,
pueden ser satisfechas, y es pertinente su ingreso.

“Nombrei-

Codips S15THA

Féicha entrevists =

‘En un’contestosda Enrmwmahuerta semiestroctyiads; S'EEFIEI‘E que eLequrpaqngre q e [ﬂ pﬁwnsiwnﬁlﬁdinﬂ y‘sa.-
gxplafe;en susmﬁtwus pam la’ pustu!aclnn al pmgrama. R

1 Dunncer sus planes a futum, medla no. 1_.r Iargn plazn, una vez que terrnlna su trammuantw

- 2i- Quiehécesita para sostener [os-cambing.

3. t_lué_-bnnnne'u; .|;E'inf{:fl:i'iaftl;n-Eﬁéi‘ta_"dlﬂf_.ﬁﬂe'pfﬂgfafﬁ_a - L R

4-Coma, de aint miahers, podrl ajudatle éste prograra a congertar sis plaies,
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YO.. .
an fﬁrma voauntana onnslentn sar parte ﬂe estﬂ Prugramm ’H"Jwanda d!n Apayn F i.'a .I'nhgracfﬁn Sac.ralf |
{VAIS), enteritiends qie su-obletivd 28 propomidnanme. una instancia: de convivengcia. wansitorig, junm a
otrag persuna,s"' que también tengan el pmpdﬁm de apnyar i prncesn de rntegradﬁn sm:ial :

Entlendtr que una vez: que es'té Temdmhdc en el prngf‘ama. reedizaré ac:hwdadas qus airi em ayuda N
fartalecimiento de mi amensmiz, : en acuerdu a rnrs |r1tarases, nau:amdadﬁs }T-potam:ié’-hdades para
mnsulldar ml racuparamﬁn ona . = : :

El aqmpa téenlm Eegﬂn Blis~ roles yr funclnneﬁ yr en relanlt'irn & FI'IIS' ]nterssas y neoesfdad&s rne'
antragarén asesoramlanto enen‘tamdn acnmpaﬁam]entnr y apuya (= rnstanclas tales mmn, - .

. Cunhnuamﬁn de astudms
. Acoesu al EITip|E-D
- FI’GD&ED acapacltamdn pmfemnnal ._ Do

- '. -ﬂcmu L benarf cms sumales

. .- Acr::asuala habllltamcin an mpﬂtﬂﬂclaapam |a|ntagra,;;|_'_:_"'-:

» F‘mmmrer Ia consecunlﬁn de un esﬂla tle w:ia autﬁnnmn

' -.APUH‘EI‘ Ias gasﬁunas para El accasu a: Iawwandaau’tdnuma T

» Acne&n a asescrra juﬁdca

I ﬁ.c_e_-e_sb a ammdaj;iem:l_e G_GI_D :,rtl_el_'_l'_i'p_n_,'l_ib_fa 2

Estn'],r en mnnun‘uenb:a que el ﬂempn est:maﬂn de resldencaa &n Ia VAIS pueda ﬂuctuar antra Ius 6 y 18
meses, ¥ que ld dEﬁnu::lﬁl‘t del’ ttempo mé:dmn d.‘e penhanencla serﬁr deterrmnada' en:ennjunba conzel
equipo-de la "u"'manda, Ein base f 5

pmpuestas :

;Enhandu qua convmra 1.r numparnra --
_prnpnrmunaré Ias nﬂndmlnnes nemasanas

de 203 permnas yiqué eh casd: e DN
-hdarn‘e{s da cantar GGI.'I fa ahmantar;aan {ruato

cnmehzaré a residir, . que’ Euento; cof al darau:ha d"B DEF]_EGBI’ SHS funﬁaanes R huranu&de estatlla e.nAa
prugrama asl mrru:r cun el derecha te tener numunlnﬂﬁrémi gpntac’tc_j Gon;] Blgunnﬁ de el

EI prngrama dﬁe l.—"'mendas de Apuya a\h !ntﬂ;gmﬂan_ 5’ 'c.raf By l..In B-Epaﬁin Ibre
porlo que estoy én mnnclmrenta que arte’lavushaa un- patr@n de’ mnsumn pmblarnéllm
el prograrma serd:evaluada ar!tra el aquipe, mig; companeﬁ:s e ton BrE
qua me]rar se. ammade 28U pmyenin de |n53rm6n y-autunt:nrma

-|dudas 1.r tndas ellas har Bldu resue!taa

* indicar el nimero de PEFENAE ¢ 125 que s compartird [a viviends, dependiendn de cada progrema
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Firman: Pablo Santos Egenau Pérez. Representante Legal. Fundacién Paréntesis.
Lidia Amarales Osorio. Directora Nacional (TP). Servicio Nacional para la Prevencion y

-En tales mndlmcnes nanmentc ser parte dEI F"rugrama de Ywanda da Apﬂ}rﬂ *a Ia Intagracldn Snulal,

Entiends que puedu definir o-solicitar tarmmar mi. parmanencia on &ste Frograma en cualqmer mementd,
cori !a ‘debida mformamdn s0bre esta denlﬁlﬂr'r al ei:qmpci enc-arga;dn :le Ia ‘IJALS T

mntarde] I:Ila - del mes de e del

" Finma Goordinadona deVAIS. . .. 1. 7 Fitma-Rersona Usuana

G (D) hes) de201

Este registro lo que pretende es gpoyar & las personas 3 ejercitar un plen de accion que oriente su
proyectd, dourante su estadia en el programa, camo a posterior, en el que puedan plasmar los
propdsltos, sus metas v estrategias para lograrlos.

El registre por parte del equipg, se puede realizar pasterior a las conversaciones sostenidas entre el
equipo v 1a persana, adaptande el lenguaje en &l contexto del apoye ¥ asesora,

Fara el equipo, este registro tiene ademas la utllidad de planificar el disefio de las estrategias de asesaria
necesarias para acompafiary facilitar en las personas sus objetivos y metas, que en el gjercicio del rol de
acompafiamiento y asesoria deberd disefiar las estrategias metodoldgicas mas apropiadas, y que estardn
orfentadas a fartaleces los aspectos de iniclativa, manejo de situaciones a

prnpuatas R

‘Objetives .~ .7 Amnrrﬁ P

.Corresponde - T persona'

' = bhﬁe_ﬁyétinn';sé- R
Reformulados: s - real]zarpurla e

'-'eqmpn-de Ia
{VAIS

. Iﬂs d esaﬁus

Evalua:mn Fmal. c:-plnur.':n ﬁe la persnna y el P_-qumn acerc.a dE lns Lngms abtemdus !,r E_\;._-I:_I_'_l_?;:'

El cuadre se naphte de acuerds a fuantss Sress b persona ¥ el equipo acuerden priorizar en al desarrollo de b trayactoria,
Los oblethwns que contemple cida drea, estaran en relacion a las metas y propositos a alcanzar en ests tayectoria, segln proyacts
de vida. Se realizaran a5 refarmulaclones que se requleran, de acuerdo a las evaluacgones de la trayectaria.

Rehabilitacién del Consumao de Drogas y Alcohol.
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ANEXO N° 2

Informe Técnico de Avance del Programa de viviendas de apoyo a la
integracion social

SENDA 2015

I. IDENTIFICACION DEL PROYECTO

Nombre de la Instituclén Responsable:

Nombrz Responsahble {Institucidn):

Nombre Gestora Integraclén Soclal de SENDA:

Fecha del Informe:

il ACTIVIDADES
Sefiale las actividades que se han llevado a cabo al momento del infarme y cual ha sido su
desarrollo, especificando si han existido modificaciones y las causas de ello.

L. POBLACION BENEFICIARIA

1.-Cobertura real: Indicar ndmero de personas que han participade de la VAIS [cobertura
efectivamente lograda), su caracterizacidn. Complementar datos can comentarios y analisis en
relacion a dificultades y aciertos para lograr la cobertura comprometida,

{20 a 35 afos)

Rango 2
{36 a 50 afios)

Rango 3
{51 y mds afios)

TOTAL

2.-Movimienio de personas durante el pimer semestre

N rson

as postulantes entrevistadas

N? parsonas ingresadas

N° personas en lista de espera

Completa I'tmearm. secumplen nji acordado entre equipo ¥ PErsong
Usuaria
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Interrumpe Rinerario: persona intemumpe antes de Iu planificado y por propia
decisidn.

Egreso Administrathm: Incumple tneraric acordada ¥ condlclones de convivencia
en la Vivienda. Se i

3.- Caracterizacion: resumen de datos sociodemograficos de |as personas al ingreso al
programa VAIS {edad, sexo, estado clvil, n” hijosfas, comuna de arigen, condicldn ocupacional,
condician de habitabilidad ¥ tenencia de la vivienda), ademas de antecedentes de procesc de
tratamiento previc al ingreso (nombre centro de tratamiento de referenciz, modalidad,
duracidn tratamiento, diagnostico comarbilidad, tratamiente farmacoldgica).

g Aprbeeghegpoppety ey TN T e o o T T T AL b iy gy Ty Ty gy oy By ey o . ="

N
Rangos y Promedio Edad | . .
‘Comunas de orlgen: ; i B
Est:adn Cunyugal ! :1
Hljns hijas |:sl',fnn numem]- I E
1
Esmlandad rango N“ anos de P_studm y Lllhrnu ano i
_fursado | P
Modalldad de Tratarmentn reatlzadu ar'rtes dEI ingreso i
I
e L | H
I}uracuﬁn del Tratamiento prE‘\I'ID al ingreso a ‘u’AIS -
A:tualmente an tratamlenm {sl,fnn] 'I:Ipn de ' i k
tmtamlent{: v los motivas | i %
Co- Mnrbllldad [=ifna. Sefalar :Iuagnﬁstumv nambre o tlpos : ' E
| defimacos, ELIBndODO]']'E‘-‘»pUI‘IﬂE i : :
H . © et ammm e s ittt e m———— R - e - — ——a———- - - -t \
: Resumen de Ia condicdn de habitzbilidad previc al I '
i| Tngresc @ VAIS {ze excluye programa residencial de . i i
| ratamlenta) ey vt i o | E— . . A1
Resumen da la condicién ocupacional al ingresa: I
_trabajande cesante, lshares del hogar, pensionade, ete l S
‘| Resumen del tipo del ditima rabaje pravic al ingreso | ! {
] @ WAIS {detallar rubro, dependencia, tismpo de | i ;
!| permanencia en ese trabajo, razones del términa del ¢
| trabajo, etc) !__ V.
i Fromedio, ¥ rango de tiempn de Estad[a an VAIS,
i| desde su ingreso a |a fecha del presents Informe, - e o
I, RECURSO5
1.- Utilizacidn de los recursas financieros entregados en la primera remesa, espacificando si
han existide camblos y cudles han sido.
E
K
32 :
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DESTINO DE LOS GASTO TOTAL GASTO EFECTIVO SALDO
RECURSOS PROGRAMADO $ s
APORTE SENDA
$

e —— T T TR =T

ATELTTE,

Recursos Humanos

Equipamiento

GGastos Operacionales

L= bR L L L

TOTAL

Descripcitin ¥ comentarios a8 los cambips presupuestarios gue se hayan realizado, con

autorizacidn previa
[cuando corresponda)

ITEM

GASTO PROGRAMADO
$

CAMBIOS REALIZADOS
5

OB5SERVACIONES

Argumentos que sostienen el
cambio prasupuestario

Recursgs Humanas

Equipamiento

Gastos Operacionales

TOTAL

2.- Aportes Personas usuarias [10% de Tngresos laborales)

ITEM Total Aportes Gastos realizados
§ s

DBSERVACIONES

Recursos Hurnanos

Equipamiento

Gastos Operacicnales

TOTAL

V. COMENTARIOS AL DESARRCLLO DEL PROYECTO:

Describir la situacidn general del proyecto, [as dificuitades y aciertos en su desarrollo,
modificaciones y metas a alcanzar o, que se visualizan para el segundo semestre del proyecto.
incluye aspectos téenlcos ¥ administrativos. :

VI. RELACION CON INTERSECTOR Y TRABAIO DE RED
Sefialar el trabajo realizado con las diferentes instituciones y organismos y el trabajo de red

para el acompafiamiento al propasito de cada itineraria de insercion y autonomia de las
personas participantes del programa. '

MNombre y Firma
Encargada — Encargado Programa

CONDICIONES DE INGRESD: LLENAR ESTE CUADRO POR.CADA PERSONA QUE HAYA PARTICIPADD
EN EL PROGRAMA.
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Cl:l munas dE ongen

Estadocnnyugal i
b e !

Hrjos hIJas {s(/ng, ndmera)

Es-::niarldad N‘ anos de estudio ¥ Lllhmu ano |
| gursado . e e e
[ Modalidad de Tratamiento realizata antes del |
| ingreso

Dumaun del Tmﬁm:en‘tﬂ ArEViQ al |ngre.m a ‘IMIIS

Ax:l].lalmente £&n traizmimto: (sifno). tlpe dE !
. traiamlentuyll:ls motivos
Co-Morbilidad, {su"nﬁ Sefialar diagnéstico y !
namhbra o hpns de férmams, cuando corresponde. | i
Cundmdn de habHalllidad previa al ingreso a VAIS |
‘| {58 encluye programa residencial de tratamiento | it
i| Condicidn owwpacional al Ingresq: trabajanda i ;
i| cesante, labores del hogar, pensionade, ete e e e
i Ultima trabaje previo al ingreso a  WAIS {demllar !
! rubro, dependencla, tlempo de permanencia en : !
! age trabajo, razones det témming del trabajo, etc) ]
B, e M, e L e A e e — e s i e
¥ Tiempeo de estadfa en YAIS, desde su ingreso a la [
|Lfechadalpresenteinforme. e

DESCRIPCION ACTIVIDADES DE ITINERARIO PERSONALIZADD.,

Completar este cuadro por cada persona que haya participado en el programa

i I iad B Actividades Logras 1 Cnmenta rlns
realizadas por reallzadas por
usuario - usuaria aquipo de [a VAIS

CONDICIONES AL EGRESQ DE LA VIVIENDA,

Uenar un cuadre por cada persona que haya egresado de la vals, durante el perioda que
incluye el presente informe.

[Codgossmasr e
[FPechadeegreso
[Motvoseegreso ool ]
i Tiempo de permanencia en g VAIS ! |
i : . |

SN I P L TR ST T R S Hal W 5T, I8 e T T T T T R T T L e T, 1T T M b o T s
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Firman: Pable S8anics Egenau Pérez. Hepresemanté Legai. Fundacion Paréntesis.
Lidia Amarales Osoric. Directora Nacional (TP). Servicio Nacional para la Prevencion y

Objetivas del Kinerario personalizado i

Logro de esos obletlvos

Candlclén acupacional al egreso

o

Condicidn y clidad de habiabilidad al
egreso {lugar donde vive, tenencia de la
vivienda, por ejemplo)

p———— —. —_ - S

Condicion y calidad de redes de apoyo al j

| Condicién y calidad de 12 mantencidn de |
|| logras terapéiticos de tratamients al !

i Comertarios y condusian dal equlpo.

Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcchol:

ANEXON° 3

Anexo 3, Informe de Final de Cierre del Programa de viviendas de apoyo a la integracion

social.

2015

INFORME DE EVALUALION ANUAL DEL PROGRAMA

Mota: El presente informe deberd ser presentado dentro de la tercera semana de diciembre de
2014, junto a la rendicidn financlera del provecto, |

Nambre det Pm*.fe:

I. IDENTIFICACION DEL PROYECTO

Mambre Institucidn Responsable:

Mombre Responsable del Pregrama [Institucion):

Mambre Profesional de Integradidn Social SENDA;

Fecha del Informe:

Regicn:

Il. PERSONAS PARTICIPANTES:

Comentar acerca de la cobertura alcanzada, el movimiento de las personas y su

caracterizacion.

5e cumplen las expectativas, segin [os criterics del Programa?: referirse a |a existencia de
dificultades y aciertos para lograr la cobertura comprometida. Asf mismo, comentar acerca
de la participacién vy grado de involucramiento de las persanas en su itinerarie de insercién

¥ autonomia.

1.-Cobertura real: Indicar nimero de personas que han participado del programa VAIS
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{cobertura efectivamente lograda), durante el presante afio.

Rango 1 P . e 1
{20 a 35 afios) ;
Rango 2 |
{3& = 50 afios)
Rango 3

51y mds afias

%.
:
i
:

Ranga 1

{0 8 2 afios)

Rango 2

{3 a 5 arfios)

Rango 3
:
:

2.-Mavimiento de personas durante el afie 2015: el proposito de esta informacion es dar a conacer
vy analizar grado de efectividad del proceso de postulacion e ingresq, junto eon la demanda de
accesa al programa y la capaddad de respuesta en relacldn a la ofertafcapacidad del programa.

N2 personas postulantes

— T T

M2 personas ingresadas

W* persongs en lista de espera por falta de cupe

Completa Klnerarin: la persona cumple objetivos acordado com
equlpo en su itfnerarlo de insercién y autonomia

Interrumpe I8nerara: persona interrumpe su itinerario, antes de o
planificadc y por propiz decision.

Egreso Administrativn: incomple tinerarlo acordadoe y condiciones de
convivencia en fa Vivienda. Se incluyen fallecimientos.

T — T

3. Caracterizacion de los personas usuarias al ingreso a la VAIS. Realizar una descripcidn general de la
peblacion participante def programa: Juntoe con las cifras, se espera un andlisis de estg
caracterlzacidn de la poblacidén en relacidn a las Orientaciones Técnicas del Programa y el contexto
regional.

e e e by
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Sexn: n- %, porcentaje
Promedio Edad n* porcentaje
Rango edad:
 JNa354d
! » 35aS04d .
| * S1aymas
T e e et e e = - N
Comunas de crigen: n° pErsonas SEgdn comuna
F_':tadc: Cun'.rugal pnrcentaje segﬁn mtegﬂrlas '
! Huns hljas [s[,-"nn, numero, SEm] '
Escularidad rango N° aﬂns de E:tudln ',r I.Iltrmn aﬁn . :
| cursado (). R O
Madalldad de Tratamlenm reallzado antes del i
Ingreso ; n° y porcentale segin modalldad ;
Du:raclnn del Tmtamlentu prE'u'ID al |ngrﬁu a ".I’AIS
= & meses o menos
+ Enire &y B meses :
» Entre 3 y 12 meses v
i :
+ hds de 13 detallar
. PI [ —— ., - e ———— ._..i.
Reallzarnn algun tI'H'IEI'I'IIEI'I'tD durante la estadia en - ;
al Programa YAlS, 5k NO. N° v porcentaje .
» Por consuma problemdticn de sustancias :
i
v Por enfermedad meantal :
v Por enfermedad fisica !
e e e . it e s o e i
Cundnm:-n de habrtabulldad pre'u'ln al ngreso a VMS .
I| {se excluye programa residencial de tratarniento):
i| n°y porcentaje i
! !
i s Allegadalo ;
! !
! = Arrienda/o f
|
! » Propictariafo !
» Otupa un sitlo de manera llegal
i
i » ¥ive en una Resldencla del estade
I
v Pemmanecia en Situacion de Calle
1
» (vro, detallar
f Cundlcmn ul:upac'lunal al ingreso:  trabafando
gesante, labores del hogar, pensiohads, ete . WN° y
j_porcentale TN P S — e
| Ultimo trabaje prevlo al ingreso @ VAIS [detallar
rubro, dependencia, tiempo de permanencla en
i|_esetrabajo, razones def tenming del trabajo, ety | s e in oo o e ]
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.| COMENTARIOS ¥ CONCLUSION. i

. EQUIPO: Sefalar los logros alcanzados v los desafios técnicos del equipo técnico, en los aspectos
relativns 8, conformacidén del equipa, arganizacion del equipo [horas semanales y funcianes),
trabajo n equipo, entre otros.

. COORDINACION ¥ RELACION CON ECI,LII'PDS DE CENTROS DE TRATAMIENTO DE REFREMCIA:
considerando que quienes postulan al programa provienen de programas de tratamiento, sefialar gl
tipo de acciones, sus ob)etivos y actividades reallzadas, necesarlas para el logro dal prapdsito del
programa. -

V. COORDINACION ¥ TRABAIOQ DE RED: describir los abjetivos, las Instancias y organlsmas can las
que el equipe técnico de |a WAIS, ha establecido coordinadiones y trabajo de red. {Organismos e
instituciones gubernamentales, ONGs, organizaciones sociales, y personas naturales, entre oiras),
para el funcicnamiento de una red operativa de trebajo, para e APOYQ al logro de objetivos de
revinculacidn de las personas, de acuerdo a tinerarios para su inclusion laboral, de gestion personas,
participacién social, autocuidade, uso de tlemps Nbre, entre otros.

¥l. DESARROLLD DEL PROGRAMA: resumen descriptivo del proceso 2013,

a) Describa aspectos relativos al avance en el modelo de intervencion (#reas de intervencion, etapas
del proceso, reglstros, indicadores de logro, entre otros), v a los objetivos del pregrama. Incluye
la metodologia ¥ actividades planificadas. )

b) En exta tabla sefiale de manera general los aspectas relevantes y las caracteristicas del proceso
de las parsonas participantes durante la trayectoria de su itineraria, en relacldn a las dreas de
intervencidn sefaladas en las Orientaciones Técnicas de la vAIS.

ro e i kel

Convivencia

Relacional

Salud

Incarporacion
Laboral

Tiempo lbre

Gestion y
organizacion
personal

Habitahilidad

Cﬂh;l ENTARIOS ¥ CONCLUSION.

Vil RESULTADDS DEL PROGRAMA: dar a conocer aspectos refativos a los resultades de los proceso
de las personas que han egresado del programa, como asi mismo del propdsite del programa en si.
Sefalar los logros alcanzados, junte con un analisis respecto de los elementos criticos para el éxito
del progrema en sus dimensiones, técnicas, financieras y de gestidn, del equipo en primer término,
de la Fundacion ejecutora, y otras variables del contexto.

1.-Resultados de egreso de itinerarios: resumen de datos de las persanas que egresaron durante 2014

M| personas egresadas segflnI |
 motivodeegress | -
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Tiempa de estad(a 2n 1a VAIS, segiin
| motwodeegresa '

i
i| Condiciédn ecupacional al sgreso: |
+ Trabajo dependiente _ |

I
I
|

* Trabajo independiante

i| Condicion ¥ calidad de habitabilidad

al egreso (lugar donde vive, tenancia
| de la vivienda, por gjermploy

iCnndiddn y calidad de redes de
| apopyo  al epreso: red  prmarla,
(| secundaria

| Condicién y calidad de participacién
|| exmunitaria al egreso: GAA, lunta
- Yednal, Club Deportivo, Agrup.
{|_Cultural, Partido Politico,atres. _ _ f_ .
| condicién y calidad de la -
mantencidn de [ogros terapéuticos

| de tratamiento al egreso. Mantiens ] '
| o mejora  condiciones de  salud, 1}
| Mantiene controles de Salud ¥ con
|.Gentrode o |

[ COMENTARIOS ¥ CONCLUSION. i

2~ Fvaluacitn del Programa: en este punto presentar los resultados alcanzados segin lo sefialado en la
propuestsa téenica 2014, de la Fundacion ejecutora, sefialar los resultados del programa, las conclusiones
del andlisis en relacidn a los aciertos, dificuttades y desafios.

COMENTARIOS ¥ CONCLUSION. .
| i

VIll. RECURSO5: sefzlar el detalle de la utillzacidn de los recurses financieros entregacdas,
especificando |z pertinencla y efectividad de l!a distribucion. En el evento de haber exstido
modificaciones presupuestarias, sefialar los resultados de esim redistdbucion en las  ftems
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correspondientes. Dificultades y aciertos en el tema presupuestaria.

Recurso humano

Equipamiento

Gastos en
actividades

(Gastas
Qperacionales

| COMENTARIOS ¥ CONCLUSION.

X, APORTE ECONOMICO DE PERSONAS PARTICIPANTES {104 de sus ingresos, por concepto de sueldo
u heonorarios): registrar la suma total del dinero por concepto de aportes de las personas usuarigs al
Programa, eﬁalandu cud| fue el desting de escs recurses.

. COMENTARIOS Y CONCLUSIGN.

X¥1. DESAFIOS: desafios en el desarrolio def programa para el préxdmo periodo.

ASPECTOS TECNICOS

Del Equipa:
s Conformacidn

« Competencias
Del programa:
» [ifusidn del Programa
# Postulacidn de la persenas
» Disefo y Desarrollo de ltinerarios de Insercion y Autonomia.

¢ FEvaluacidn de lagros de egreso

ASPECTOS ADMINSITRATIVO - FINACIERDS

Infraestructura
s Equipamiento e Implementacién

¢ {andicianes para desarrallar el programa
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Recursas Financieros
= Pertlnencia asignacidn

» Modificaciones

ASPECTOS DE GEATION
* Coordinacién intersectodal
* Trabajo en Red

s Trabajo de asesoria de SEMDA

Nombre y Firma Respoasable del informe
(Instituclén}

Firman: Pablo Santcs Egenau Pérez. Representante Legal. Fundacion Paréntesis.
Lidia Arnarales Osorio. Directora Nacional (TP). Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacidn del Consumo de Drogas y Alcohal.

ARTICULO QUINTO: La entrega de los recursos que
deberd hacer este Servicio a Fundacion Paréntesis itud del convenio que se

MZUMO DE DROGAS 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 DISPONIBILIDADES PRESUPUESTARIAS

e e~ - REEN

CERTIFICADO N° 22
FECHA 13-01-201%

La jefa de presupuesto, ceriifica que se cuenta con la disponibilidad presupuestaria en el rubro de gasto i
gue se indica, con la cual s pedra financiar el compromiso que se tramita en el siguiente documentno: /

IDENTIFICACION DEL DOCUMENTO QUE SE REFRENDA

TIPD Resclucidén Exenta :
N° 148 7
?
Aprusba conwvenlo de colabaoracidn g
técnica v financiera para la ejecucidn ;

del Programa de Viviendas de Apovo

a la Integracion Social, Vais, para

DETALLE hombres, en IE_l Regidn de Bio I;:ir_:nIr

camuna de Iguique, entre el Servicio

Nacional para la Prevencion vy
Rehabilitacién del Consumo de ;
Drogas vy Alcohol ¥y Fundacion 3
Paréntesfs. _ : :

REFRENDACION
IMPUTACION !
PRESUPUESTARIA 24.03.001 i
TIRD DE ' :
PIRANCIAMIENTO FONDQ ESPECIAL J
Presupuesto Vigente 41.403,518.000 i
Comprometido 172.239.730 ;
Presente Documento "
Resolucién Exenta f”“\33:515'0ﬂu ;
Saido Dispontole / 41.1§?.?53.2m ‘
;g :
> GONZALE :
3 JEFA DE PRESUPUESTD

:
§-431 :
;
;




CONVENIC DE COLABORACION TECNICA Y FINANCIERA PARA LA
EJECUCION DEL PROGRAMA DE VIVIENDAS DE APOYO A LA
INTEGRACION SOCIAL PARA HOMBRES EN LA COMUNA DE CONCEPCION,
ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCIGN Y
REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL Y LA
FUNDACION PARENTESIS

En Santiago de Chile, a 29 de diciembre de 2014, entre el Servicio NMacional para
la Prevencidn y Rehabilitacidn de! consuma de Drogas y Alcohol, SENDA, RUT
61.980.170-9, representado por su Directora Nacional (TP), dofia Lidia Amarales
Qsorig, ambos domiciliades en calle Agustinas N® 1235, piso 8 comuna y ciudad
de Santiago, por una parte, ¥ Fundacion Parénfesis, en adelante "La Fundacion®,
RUT N° 72.421.000-7, representada por don Pablo Santos Egenau Pérez, cédula
nacional de identidad N° 7.366.4584-3, ambos domiciliados en Lafayetie N° 1610,
de la comuna de Independencia, Santiago, por la otra, se ha convenide [0
siguignte: '

PRIMERQO: De las partes contratantes.

El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacidn del Consume de Drogas v
Alcohol, en adelante también SENDA, es un servicio pablico descentralizado,
dotado de patrimonio y personalidad juridica propia, gue tiene por objeto la
gjecucion de las politicass en materia de prevenciéon del consumo de
estupefacientes, sustancias psicotrépicas e ingestién abusiva de alcohol, vy de
tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social de las personas afectadas por
dichos estupefacientes y sustancias psicotrdpicas. Le corresponde también la
elaboracién de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcahol.

En cumplimiento de dicho chjeta, ¥ conforme o dispene el articulo 18, letra j), de
la Ley N°® 20.502, corresponde al Servicio MNacional para la Prevencion y
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Rehabilifacion del Consumo de Drogas y Alcchol, celebrar acuerdos con i
instifuciones plblicas o privadas que digan relacion directa con la gjecucion de 2
politicas, planes y programas de prevencién del consume de drogas y alcohol, asi ;i
como &l tratamiento, rehabilitacién y reinsercién social de las personas afectadas ;
per la drogadiceion v el alcoholismo.

A su vez, Fundacién Paréntesis es una Fundacién privada, sin fines de lucro,
que ftene entre sus objetives acoger, apoyar y prestar servicios de atencidn
medica, psicologica, juridica, social, educacional y, en general, cualquier tipo de
afencion biopsicosocial integral especializada a las personas dependientes de
drogas, buscando lograr su rehabilitacidn integral y refnsercidn social.

R i A

SEGUNDO: Antecedentes

A et

La Ley 20.502, que cred el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumeo de Dragas y Alcohol, establece que su objeto es la ejecucién de |as
politicas en materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias
psicotrdpicas & ingestién abusiva de aleohol, ¥ de tratamiento, rehabilitacion v
reinsercién social de las perscnas afectadas por dichos estupefacientes y
sustancias psicofropicas y, en especial, de la elaboracidn de una esfrategia
nacional de drogas y atcohol.

AP

La integracion de las personas que presentan consumo problematico de drogas
y/o alcohol se entiende como parte del proceso de recuperacidn de estas mismas.

For esta razén, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol, requiere gjecutar un Programa de Tratamiento y
Rehabilitacion de las personas afectadas por la drogadiccién denominado
“Wiviendas de Apoyo a la Integracion Sccial”.

A e e e = —

Fundacion Paréntesis se encuentra gjecutando el programa de Viviendas de ;
Apoyo a la Integracién Social para hombres, en ia Region del Biobio, comuna de 5
Concepcion, desde el afio 2013, en virtud del convenio suscrito con ella con fecha i
14 de enero de 2013, aprobadc por Resolucion Exenta N° 385, de 1° de febrerg !
de 2013, de SENDA, el cual ferminé el 31 de diciembre de 2013, al cual s le dio
continuidad duranfe el presente afio 2014, en virtud del convenio suscrifo con
fecha 16 de diciembre de 2013, aprobado por Resolucion Exenta N° 7, de 6 de
enaro de 2014, de SEND&, el cual termina 21 31 de diciembre de 2014, Atendidos
los exitosos resultados del programa, la correcta gjecucidn sfectuada por la
referida entidad ¥y muy particulamente la necesidad imperiosa de permitir que los ‘

B R k=1
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procesos de recuperacién de las personas beneficiadas con ef programa durante i
presente afic 2014 pudieran confinuar durante el afio 2015, SENDA estimé :
necesario colaborar técnica y financieramente con Fundacion Paréntesis, para t

ejecutar el referide programa en la Region del Biobio, comuna de Concepcion,
durante el afic 2015, para cuyos efectos, mediants Resolucién Exenta N° 3.775,
de 28 de noviembre de 2014, complementada por la Resolucidn Exenta N° 4.050,
de 23 de diciembre de 2014, ambas de SENDA se determind asignar a la referida i
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entidad, en forma directa y por los motivos en ellas consignados, recurses del
Fondo Especial de la Ley N° 20.000.

TERCERO: Objeto

El Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas v
Alcohol, ha resuelto encomendar a Fundacién Paréntesis, la ejecucion del
Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracién Sacial, VAIS, para hombres, en
la Regidn del Bioblo, comuna de Cencepcidn.

En tal virtud, par el presenfe aclo e instrumento, el Servicio Naciopal para |a
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, colaborara técnica
y financieramente con Fundacion Paréntesis, para la implementacion del referido
programa.

“La Fundacién® acepta la colaboracién referida y se obliga a utilizar el aporte
comprometido en |a ejecucion del programa indicado, debiendo ajustarse a las
requerimientos del Servicic contenidos en el Formularic Presentacidn de
Programa Viviendas de Apoyo a la Integracidn Social, VAIS, convocatora 20157,
el que firmado por su representante legal, es de conacimiento de las partes.

Dejase asimismo constancia que para la ejecucidn del programa, "La Fundacion”
debera ajustarse a los siguientes documentos, los cuales en caracter de anexo
forman parte del presente convenio:

a) Anexo 1, “Orientacionaes Técnicas del Programa de viviendas de apoyo a la
infegracién social 2015":

b} Anexo 2, "Informe Técnico de Avance del Programa de viviendas de apoyo a la
integracion social®.

¢} Anexo 3, “Informe de Final de Cierre del Programa de viviendas de apoyo a la
integracian social".

CUARTO: Del programa

El objetive general del programa es proveer de un hogar temporal a hombres
adultos que hayan finalizado su proceso terapéutico por consumo problematico de
drogas y/o alcahal en algan programa con convenio SENDA-Ministerio de Salud,
{MINSAL), los cuales requieren de un espacio protegido para vincularse
adecuadamente con la comunidad, faciltando de esta manera su inclusidén social,
independencia y autonomia.

En tanto que os objetives especificos son los siguientes:

1.- Garantizar un espacio de residencia seguro y de caracter tempaoral.

Ta | 5 iy =5




tramitacion del acto administrativo que apruebe el presente convenio, previa
entrega por parte de “La Fundacién®, de la garantia por anticipo a que se refiere la
clausula septima siguiente, y la segunda, equivalenfe al 40% de los recurscs a
transferir, por un monto de $ 13.406.000.-, que serd enfregada una vez aprobado
por SENDA el Primer Informe Téenico de Avance de Ejecucion del Programa que
la Fundacion debe presentar conforme a la cladusula octava dei presente convenio,
y siempre que Fundacién Paréntesis se encuentre al dia en la rendicion
documentada de gastos que debe preseniar mensualmente, conforme a lo
estipulado en la clausula décimo guinta del presente instrumento.

La enfrega de las respeclivas remesas se realizard siempre que la Ley de
Fresupuestos para el Sector Plblico del Afp 2015 contemple los recursos
necesarios.

Los recursos que SENDA entregue a Fundacion Paréntesis deberidn destinarse
exclusivamente para la ejecucidn de| Programa, en los términos y condiciones
establecidos en el presente convenio, ¥ en el documente técnice denominado
‘Formularic Presentacicn de Programa Viviendas de Apoyo a la Integracion Social,
VAIS, convocataria 2015°, documento fimado por el representante legal de (a
misma.

SEPTIMO: Garantia de anticipe y del correcto uso de los recursos
ehtregados por SENDA

Las partes dejan constancia que, con el objeto de garantizar el anticipo y el
comecto uso de los recursos que se (e enfregaran para financiar este programa,
“La Fundacitn® hara entrega a SENDA, en un plazo no superior a 30 dias habiles,
contados desde la fecha del presente convenio, de una garantia extendida a
nombre del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilifacidon del Consumo de
Drogas y Alcohol, RUT N® 61.980.170-9, por un monto equivalente a de $
20.10%.000.- y con vigencia hasta el 15 de marzo de 20186,

La garantia podra consistir en una péliza de segurps, en una boleta de garantfa
bancaria o en un vale vista.

En el caso de |la pdliza de seguros y boleta de garantfa bancaria, el documento
debera tener |a siguiente glosa: “Para garantizar el anticipo recibido para la
implementacion del “Programa de Viviendas de Apoyo a la Integracion Social
en la comuna de Cencepeldn® y el fiel cumplimiento del Convenio”, u otra
similar.”

En e| caso que |a garantia de anficipe e haga a través de un vale vista, éste
debera tener el caracier de irrevocable y ser tomada por *La Fundacién®. En razén
de su naturaleza, el vale vista no requerira la glosa indicada anteriormente.

Esta garantia se hara efectiva, si “La Fundacién®, en caso de temino anticipado
del contrato, no hiciere la restitucidn de recursos entregados por esfe Senvicio en
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el plazo sefnalado en la clausula décimo quinta del presente instrumento, o en
aquellos casos en que no obstante haberse ejecutado el programa no rindiese o
no restituyase |os recursos en la forma estipulada en el presente convenio

Las partes comparecientes dejan constancia que el presente convenio entrard en
vigencia desde |a fecha de tetal tramitacidn del acto administrative aprobatorio del
mismo, ¥ hasta que el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, haya aprobado el Informe Tecnico Final
de Ejecucion gue la Fundacién debe presentar conforme a la clausula octava del
presente instrumento, y la aprobacion infegra de [a rendicidon documentada de los
recursos transferidos a la Fundacion, de acuerdo a lo establecide en la clausula
décimo guinta de este convenin.

Cualguiera sea el instrumento gque se ulilice coma garantia, ésta sera restituida por
SENDA, enviandola al demicilio de "La Fundacion” en gl plazo méximo de 30 dias
habjles cantados desde el tarminc de la vigencia del presente instrumento.
OCTAVO: Informes de ejecucion del Programa.

‘La Fundacion” se obliga a entregar por escrito a SENDA, los siguientes informes:

a) Primer Informe Técnico de Avance del Programa. Esfe informe deberda ser -

enfregado 2 SENDA el dla 3 de julic de 2015, En & “La Fundacién' debera dar
cuenta de |a ejecucidn del Programa entre las meses de enero vy junio de 2015,
Este informe debera indicar |a cobertura que ha tenido el programa, contener una
descripcidn cualitativa de la implementacién del mismo y el detalle de las
actividades realizadas con los usuarios a-la fecha en que £l informe sea
presentada y la participacidn de los mismos en el dispositivo.

R} Informe Técnico Final de Ejecucidn del Programa: Este informe debera
presentarse el dia 19 de diciembre de 2015 y debe contener el cumplimiento de
los objetives del Programa conforme a lo establecide en el "Formulario
Presentacion de Programa Viviendas de Apcyo a la Infegracidn Social, VAIS,
convocatoria 2015°. Este informe deberd indicar la cobertura que ha tenido el
pregrama, contener una descripcién cualitativa de la implementacion del mismo y
el detalle de las aclividades realizadas con los usuarios, la participacidn de los
mismos en gl dispositivo vy 1a svaluacién de su proceso al interior da la vivienda,
durante toda el perindo de duracidn del Programa.

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

Las observaciones a [os informes deberan comunicarse a “La Fundacién® por
escrito y aquella tendra un plazec de 10 dias habiles para acepfar las
observaciones, modificando el comespondiente informe, o contestar las mismas
mediante carta dirigida a SENDA. Ante la entrega del nuevo informe o de la ¢carta
de contestacion a las observaciones, se seguird el mismo procedimiento
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el plazo sefialado en la clausula décimo quinta del presente instrumento, o en
aquellos casos en que no obstante haberse ejecutado el programa no rindiese o
no restittyese los recursos en la forma esfipulada en el presente convenio

Las partes comparecientes dejan constancia que el presente convenio entrara en
vigencia desde la fecha de total tramitacion del acto administrative aprobatorio del
mismo, ¥ hasfa que el Servicio Nacional para la Prevencidén y Rehabilitacién del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, haya aprobado el Informe Técnico Final
de Ejecucion que la Fundacién debe presentar conforme a la clausula octava del
presente instrumento, ¥ la aprobacién Integra de la rendicion documentada de los
recursos transferidos a la Fundacidén, de acuerdu a lo establecido en la clausula
décimo quinta de este convenino.

Cualquiera sea el instrumento que se utilice como garantia, ésta serd restituida por
SENDA, enviandola al domicilic de "La Fundacidn® en el plazo maximo de 30 dias
habiles contados desde el férmino de fa vigencia del presente instrumento.

QOCTAVO: Informes de ejecucldn del Programa.
“La Fundacidn" se obliga a entregar por escrito a SENDA, los siguientes informes:

a) Primer Informe Técnico de Avance del Programa, Este informe debera ser
entregado a SENDA el dia 3 de julio de 2015. En &l “La Fundacion® deberd dar
cuenta de la ejscucion del Programa enire los meses de enero vy junio de 2015.
Este informe deberd indicar la cobertura que ha tenido el programa, contener una
descripcion cualitativa de la implementacion del mismo y el detalle de las
actividades realizadas con Ipos usuarics 2 la fecha en que el informe sea
presentadao y la participacion de los mismos en el dispositivo.

b} Informe Tecnico Final de Ejecucién del Programa: Este informe debera
presentarse el dia 19 de diciembre de 2015 y debe contenar el cumplimiento de
los objetivas del Programa conforme a |o establecido en el *Formmularo
Presentacién de Programa Viviendas de Apoyo a la Integracién Social, VAIS,
convocatoria 2015". Este informe deberad indicar la cobertura que ha tenido el
programa, contener una descripcidn cualitativa de la implementacion del mismo y
el detalle de las actividades realizadas con los usuarios, la participacion de los
mismos en el dispositivo y |a evaluacién de su proceso al interior de la vivienda,
durante todo el periode de duracion del Programa.

SENDA debera aprobar los informes denfro de los 10 dias habiles siguientes a la
fecha de su entrega, o en su defecto, formular cbservaciones al mismo.

Las observacicnes a los informes deberan comunicarse a "La Fundacidn” por
escrito y aquélla tendrda un plaze de 10 dias habiles para aceptar las
observaciones, modificando el correspondiente informe, o contestar las mismas
mediante carta dirigida a SENDA. Ante [a entrega del nuevo inferme ¢ de la carta
de contestacion a las observaciones, se seguird el mismo procedimiento
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establecido en el parrafo anterior. En el evento gue hayan transcurrido 45 dias
desde |a presentacion del respectivo informe y se mantengan las observaciones
formuladas por SENDA, este Servicio debera poner término anticipado al presents
convenio, de acuerdo al procedimiento indicado en la cléusula dundécima.

NOVENOQ: Ofras obllgaciones

Se espera que las personas que acceden al Programa VAIS, una vez que
franscurran fres meses desde su ingreso, estén frabajando, estudiands o
asistiendo a una capacitacion. Dejarén de ser usuarios de este dispositivo aquelios
que no cumplan con este requisitc, salvo que concuran motivos suficientes,
debidamente calificados por “La Fundacién®, que justifiquen diche incumplimiento.

Las personas que accedan al Programa VAIS, ¥ que se encueniren trabajando,
deberén aportar con un 10% de sus ingresos para la mantencidn de la vivienda.

“La Fundacién” deberd asegurar los mecanismos para que estos recursos sean
utilizados en la ejecucidon del programa, de acuerdo a las necesidades de las
personas usuarias, para el desarrollo del proposito de la vivienda. La inversién de
estos fondos en el programa, seran informados a SENDA de manera resumida en
los informes de avance e informe final, detallando el monto v destino de os gastos
de esfe 10%.

El no cumplimiento de esta obligacién por parte de “La Fundacion®, dara derecho a
poner t&rming anticipado al presente Convenio.

DECIMO: Asesoriag, Supervislén y Evaluacién del Programa.

La ejecucion del Programa, sera objeto de asesorias, supervision y evaluacidn
periddica por parte del Servicio Nacional para |a Prevencidn y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol.

Para tal efecto, “La Fundacioén” debera disponer de las medidas conducentes para
faciiifar las acciones de supervisién y evaluacidon del Programa, tanto en sus
aspectos técnicos como administrativo-financierss, manteniendo la documentacidn
e informacion gque dé cuenta de las actividades y etapas de ejecucion del
Programa.

UNDECIMO: Modlficaclones
1.- Madlflcaclon del convenio: Este Servicio y "La Fundacion® podran, de comin

aclerde, modificar el presente convenio, las que deberan ser aprobadas a través
del comespondiente acio administrativo.

2.- Maodiflcacidn del “Formulario Presentacion de Programa Viviendas de
Apoyo a |a Integracion Social, VAIS, convocatoria 2015”. Podra ser modificado
previa solicitud escrita de "La Fundacién”, debidamente fundamentada, la que
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debera ser aprobada de fa misma forma por este Servicio, tode en caso de
estimarse pertinente y necesaric para la correcta ejecucion del programa.

DUGCDECIMO: Del término antlclpado del confrato

Este Servicio debera poner término anticipado unilaleralmente al presente
convenio y obtener el reintegro de los recursos transferidos, sin perjuicio del
derzcho de accionar judicialmente para cbtener la restitucidon de los recursos
entregados, si procediere, en el evento que ocurran una o mas de las siguientes
causales:

1. Cuando “La Fundacién” no iniciara o suspendiera la ejecucion del Programa
por un pericde superior a 30 dias corrdos.

2. En casos de fuerza mayor, caso fortuito, o cualquier otra causa de
naturaleza similar que impidiera en todo o parte la realizacion del Pragrama.

3. Cuando "La Fundacion® usase tedo o parte de los recursos entregados por
SENDA, en cualquier ofra acto que no sea de aquellos dispuestos para la
gjecucion del Programa.

4. Cuande “La Fundacidn® no diere cumplimiento a las obligaciones
establecidas en la clausula novena del presente convenio.
2. Por disolucién de “La Fundacian®. ;
€. Por preseniarse un estado de notoria insclvencia de “La Fundacisn”. j
7. Par exigirio el interés plblice o la seguridad nacional
8. Par incumplimiento de la obligacion de confidencialidad establecida en la ]
clausula décimo fercera. . :
8. En general, en casc de incumplimiento grave de las obligaciones de “La

Fundacién” en [a ejecucion del Programa, en especial en cuanto a |a calidad
de su gjecucian.

Se deja expresa constancia que, entre ofras causales de igual magnitud, se
considerara especialmente incumplimiento grave:

a) 3i “La Fundacitn® no presenta los informes técnicos estipulados en la
cladusula octava o los presenta con un retraso superior a treinta dfas
habiles.

) 51 este Servicio rechaza los informes técnicos presentados por “La -k
Fundacion®, transcumidos 45 dias corridos desde su presentacion, y
habigndose dado cumplimienio al procedimienic establecido en el
parrafo final de la clausula octava del presente convenio.

) 8i "La Fundacion” ufiliza los recursos entregados para fines distintos a
la ejecucian de] Programa o los ejecuta contraviniendo la descripcién
presupuestaria gque consta en & documento técnico denominade i
“Formularic Presentacion de Programa Viviendas de Apoyoc a la
Integracion Social, VAIS, convocatoria 2015,

d) Si "La Fundacién” realiza cualquier tipe de cobro a las personas
usuarias, distinto a los establecidos en la clausula novena, o los
destina a un uso diferente a los alll sefialados.
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) Si "La Fundacion” efecfia cambios en los eguipos de trabajo sin
contar con autorizacion para ello por parte de SENDA.

51 & pusiera términc anticipade al presente convenio, éste se entendera
terminado una vez que la resolucién fundada, dictada por este Servicio, que
disponga dicho término, sea notificada por carta certificada a "La Fundacion®. La
notificacion se entenderd practicada a contar del tercer dia siguiente a su
recepcidn en |a oficina de correcs que corresponda.

De producirse el término anticipado, °"La Fundacion” debera entregar a SENDA,
dentro de os 10 dias corridos contados desde la notificacién por medio de |a cual
se comunique €| térming del convenio, un informe escrito que contendra todos los
antecedentes, documentos y resultados proviscrios del Programa vy, efectuara en
dicho plazo, la restitucién de la fofalidad de los recursos que SENDA e haya
entregado, previa deduccidn de aquellos gastos que hayan sido aprobados por
SENDA y que se relacionen con la gjecucion del mismeo.

SENDA deberd hacer efectiva la garantia indicada en la clausula séptima, sin mas
tramite, en el caso gue "La Fundacién” no hiciere la restifucién de recursos
entregados por este Servicio en el plazo seiialado anteriormente.

Se podra poner término anficipado al presente convenio, también, por el mutuc
acuerdo de [as pares, para |o cual deberan suscribir la respectiva resciliacion del
mismo..

DECIMO TERCERO: Obligacién de Confldencialidad

“La Fundacidn® se obliga a guardar confidencialidad de foda informacién scbre las
personas que parficipen en el Programa y de cualguier informacion o
antecedenies, reservados o no, de los que fome conocimienfo en razén o con
ocasion del desarrollo del programa  que por este acto se conviene, los gue sdlo
podran utjlizarse en el marco su ejecucién, reservandose este Servicio el derecho
de gjercer las acciones legales que fueren pertinentes para el resguardo del
interés gubernamental y estatal en caso que “La Fundacion®, por cualgquier madio,
divulgue la totalidad o parte de la informacién obtenida con ocasién de la ejecucion
del programa encomendado.

El incumplimiento de |a obligacién de confidencialidad generard las
responsabilidades legales que procedan, sin perjuicio de constituir una causal de
terminacian inmediata del contrato.

DECIMO CUARTO: Cambios en el equipe de trabajo

Se deja expresa constancia que “La Fundacidén" no podra cambiar el equipo de
trabajo sin la autorizacidén expresa, por escrito de este Servicio. 8i ello occurriere,
procedera &l término anticipado del presente convenio.
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Para estos efectos "La Fundacién® debera en el plazo maximo de 15 dias habiles,
contados desde que algin miembro del equipo de trabajo que originalmente se
presentd para este programa deje de prestar servicios en el mismo, informar por
escrito a la Jefatura de la Division Programatica de SENDA, la necesidad fundada
de reemplazarlo y propondra al o la candidato(a), adjuntando el curriculum vitae
respectivo, la copia simple de los certificados y titulos que sean pertinentes.

SENDA tendra un plazo de siete dfas habiles para responder por escrito dicha
golicitud, ya sea autorizando o rechazande, con fundamentos técnicos, al
candidato presentado. Las partes declaran expresamente gue los candidatos
deben tener la experencia y farmacidén similar al de la persona que dejard de
participar en el programa.

DECIMO QUINTO: De la rendicion documentada de gastos.

‘La Fundacion" se obliga a rendir cuenta documentada de la inversién de los
recursos recibidos en los términos dispuestos por la Resolucion N® 759, de 23 de
diciembre de 2003, publicada en el Diaric Oficial de 17 de Encro de 2004, de la
Contraloria Genegral de la Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre
Rendicién de Cuentas, o el texto gue lo reemplace vy a las orientaciones que sabre
rendicion formule SENDA. En este sentido, “La Fundacién” se obliga a rendir
documentadamente de forma mensual los recursos que este Servicio le enfregue
para |a ejecucidn del Programa.

‘La Fundacidon® debera hacer devolucidn a este Servicio de los recursos no
utilizados, no rendidos u observados definitivamente por SENDA, dentre de los
diez dias corridos siguientes al término del Programa.

DECIMO SEXTO: Propledad de la Informacién

Todos los datos, registros e informes que emanen de la implementacion del
programa gue por el presente convenic se encomienda, seran de propiedad
exclusiva del Servicio Nacional para |la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol.

DECIMO SEPTIMO: De las obligaciones laborales.

Cejase establecido que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién
del Consumo de Drogas y Alcohal no contrae obligacién alguna de caracter
laboral, previsional, de salud, tributaria, ni de ninguna ofra naturaleza en relacidn
con las personas que por cusnta de “La Fundacién® participardn en la
fmplementacidon del Programa.

DECIMO OCTAVO: Domiclllo de las Partes, Soluclén de Controverslas Y
Legislacion Aplicable.
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Las partes declaran que para todos los efectos del presente contrato se fijan
domicilio en la comuna y ciudad de Santiago y que se someten a |a jurisdiccion de
sus Tribunales Ordinarios de Jusficia.

Las partes dejan constancia que, salvo que se exprese que se frata de dias
comdos, los plazos de dias establecidos en el presente convenio son de dfas

habiles, entendiéndose que son inhabiles los dias sdbados, los domingos y los
festivos.

DECIMO NOVENQ: Personerias.

La representacién con la que comparece por el Servicio Nacional para la
Prevencidn y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, dofa
Lidia Amarales Osorio, consta de su nombramiento como Directora Nacional,

dispuesto por Decreto Supremo N° 1.086, de 14 de mayo de 2014, del Ministerio
de| Interior y Seguridad Pikblica.

La personeria de don Pablo Santos Egenau Pérez para actuar en representacian
de Fundacion Paréntesis, consta de acta de sesion de directario, reducida a
escritura piblica con fecha 25 de enero de 2012, ante el Notaric Publico de
Santiage dofa Marfa Loreto Zaldivar Grass, notario suplente de don Patricio
Zaldivar Mackenna.

Siendo ampliamente conccidas de las partes las personerias anfedichas, éstas
han estimado innecesaria la insercidn de los documentos de sus respectivas
designaciones en e| presente instrumento.

VIGESIMO: Ejemplares.

El presente Convenic se firna en dos ejemplares
quedande unhe de ellos en poder de cada una de-fas partes.

or y contenido,
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ANEXO N" 1

Orientaciones Técnlcas del Programa de viviendas de apoyo a la integracién
social, 2015

Area de Integracisn Social
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INTRODUCCION

La misidn del Servicio Nacional para la Prevencidn v [a Rehabilitaclon del Consumo de Drogas v Alcohal-
SENDA es generar e implementar programas integrales y efectivos, que permitan disminuir € consumo de
sustanecias, ¥ sus consecuencias socialas y sanitarias, liderando y articulando un trabajo intersectorial, para
tar respuesta a las necesidades de fas personas.

Es asi como se ha definido &l abjetive estratégice de desarrollar e implementar un sistema integral de
recuperacidn que entregue los apoyos necesarios, en las diferentes etapas del proceso, gue permitan lograr
la plena integracion da |as personas con consumo problaméticn de alcohol v drogas.

En este contexto, SENDA, a través dal Area de Integracion Social, promueve el que estas personas logren
recuperar ¥ superar los déficits més relevantes dentro de cada dimensidn dal capital de recuperacion,
campuesto por capital fisléo {ingreso, viviends, entre otras), capltal humano {competencias, habilidades v
destrazas persenales, famllfares y comunitarias, acceso a salud, educacidn, empleo, eic), capital social
(relacionas soclales proximas y con el entorng; etc.} y capital cultoral (valores v creencias, visidn de munda,
ete)). Este déficit puede ocurrir debido a la pérdida de capacidades y habilidades, atrbulble, entre otros
factores, 3 un consumo problemitico de sustancias, gue afecta los distintos ambitos de la vida de una
persona vy su entorno més cercano, gue dificultan su incluslén social.

Particularmente se ha pedido observar que estas dificubtades en sus capitales de recuperacion, repercuten
fuertemente en las condldones habitabilidad de dichos usuarios. Presentandn mayores dificultades en el
que zlgunas de estas personas puedan contar con un “teche segurc” gque proporcione un espacic
nermalizade dende poder experimentar y exhibir competenclas personales, sociales, comunitarias, que
favorezean el ejercicic de una vida auténoma e integrada socialmente. Es asl, como la creacdn del
dispositivo denominada: *Wiviendas de apoyo a la integracién social, (VaIS), se enmarca dentro de los
SpOYOs GUE UNG PEFSONa en process de recuperacitn por consume problemdtico de sustancias v que no
tuenta con una red de apoya y condiciones de habitabilidad, podria requerir, para lograr que aumente sus
probabilidades de lograr la plena Integracidn social, contribuyendon a recuperar sus capftales fislcos,
humanas, culturales v soclalas.

El presente documento contiene las recomendaciones y  lineamientos técnlcos en ef cual se describe el
pragrama, los requlsitos para su implementacién, |a metodalogia de aplicaclén y los resultados esperados
con dicha intervenclidn.
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DIZPOSITIVO DE VIVIERDAS DE APOYD A LA INTEGRACION SOCIAL (VAIS)

1. ANTECEDENTES GENERALES
1.1 DEFINICION

Las ¥al5 se definen como una instancla habltacinnal transitoria, orientada a facilitar al fortalecimiento de un
conjunte  de hahbilidades paersonales, que permfta el logro de uwna vida independiente v autdnoma,
soclalmente normalizada ¢ integrada en sU entorno familiar, laboral v social, destinada a las personas en
pracesa de recuperacidn par conswna problematico de sustandas, que han superade |as etapas de su
proceso de tratamiento y rehabllltacion v gue carecen de wn =gporte famillar o de un espacio convivencial
adecuadas para llevar adelante su proyecta de vida.

Es un Programa que se adapta a las caractersticas de las personas requieren, con el propdsita de responder
a las distintas necesidades que requieran, en el desarrolle de su trayectoria de autonomia e insercién, para
lograr canseguir |05 propositos, en sU proceso de integracién social,

1.2. OBJETIVOS:

= Proporcianar y garantizar un espacio flsico de convivencia en el que las personas usuarias comparten
Instalaciones, actividades y responsabilidades proplas de |a vida diaria, con otras personas que se
encuentran en el mismo proceso de insercidn y autonomla

= Contribuir a que las personas afiancen la responsabilidad, sutonomla parsonal, fa capacidad de
autocontrol,

e Contribuir a la mantencldn y consolidacidn de pricticas y conductas consecusmtes con  una
progresiva notmalizadisn,

* Impulsar la Interlorlzacidn de practicas y hébitos de salud que sienten las bases de un estilo de vida
seludable, y sostenible en el tlempo.

& Impulsar la consecucion de un estllo de vida aubdnomo.

1.3. FOCOS DE INTERVENCION: el programa considera dentro de las &reas de intervencién gue las personas
debieran sbordar dentro de su trayectoria o Mnerarlas, |as siguientes:

= Area de convivenela

« Area de relaciones soclales y familiares
» Area de salud v autocuidados

s Ares socialaboral

= Area de oclo y tiempo libre

» Area de gestlén y organizacién personal
+ Habitakilidad
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14 DURACION DEL PROCESO.

La duracién de la trayectoria personal de insercidn y autenarnia, es particular a cada persona de acuerdo a
sus propdsitos y metas. De acuerdo 3 la naturaleza del programa de viviendas de Apoyo a al Integracion
Socigl, el cual se centra en la potendiacidn de la autanamia de las personas en procesos de recuperacion, se
estima que el rango del tiempe de permanencia es entre un minimo & meses ¥ un médximo 18 meses.
Considerando que el tiempo minkmo estimado, es para evitar que 13 vivienda se transforme en una selucidn :
habltaclonal con cardcter asigtencial; y el tlempe maximo estimada, para evitar que se prolongue |a estadia
en términos de dependencia que afectan los procesos de autonoimia y de Insercian social.

warwTT-m——

Eomo sa ha sefalade, la duracion de una trayectoria estard definida en base a |as necesidades particulares
de cada caso. En este sentido, el equipo técnice asesorard vy acompafiara a las personas a ir evaluando los
avances del itinerarlo de autonomia e insercidn social con la persona cada 2 meses, estableciendo los logros
y 95 desaflos que se presenten y las metas por alcanzar, reallzando una proyeccion de su estadia.

T3 =r. 5713

1.5 CARACTER|ZACION DE PERSONAS USUARIAS Y CRITERIOS DE INCLUSION DEL PROGRAMA, VAIS.

Personas mayoras de 20 afos que estdn egresando de un proceso de tratamiente de Poblacion Adulta
Seneral por con consume problematico de sustancias, ¥ que no cuentan con el soporte social ffamiliar y¥ de ;
convivencia apropiados gue les permita llevar a cebo su procese de integracion social en contestos
normalizadas,

Ademds deben reunir Ins siguientes requisttos:

= Estar de alta terapéutica de un programa de tratamiento por consuma problemédtico de |
sustancias.

« Mo contar coh condiciones de habitabilidad v de una red de apoyo gue facilite el
provects de vida autdnoma.

= Haber manifestado su deseo o necesldad de postular al programa y estar en disposicidn
de desarrollar un progeso grigntado a la [ntegraclén social.

= Encontrarse estabilizados en su patrén de consumo, &n relacion a la severidad vy
consecuencias del misme, que motivaran & ingreso a un programa de ratamiento.
{abstinentes o, con conswno ne problemdtico).

+  Tener una salud flsica compatiirle con el desarrollo de una vida autdnoma.

= En cuanto a salud mental, la presenciz de comorbllidad psiquidtrica estabilizada no
serd un impedimento para participar de este programa, en este sentido, se debe
asegurar la continuidad de |3 atencidn de salud. }

« Encontrarse en condltiones para iniciar o contfnuar actividades de formacldn,
capacitacldn profesional o emplen, 2 o menes dentre del 27 0 3° mes, asl coma de
utlllzar los recursos comunitarios y fa reslizacién de actividades normallzadas y de
interaccldn con su entorng.
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16 QUPOS O CAPACIDAD DE ATENCION DEL PROGRAMA DE VAIS

La capacidad de las YAIS para hombres podra tener entre & cupos como minimo ¥ & como maximeo. En el
caso del programa destinado a muleres, quienes podran ingresar con hijas fhijos de hasta § afios, se espera
un minima de & y un maxirmg de 12 personas residiendo en |a vivienda, para asegurar un verdadero sentido
de casa, evitar |2 institucionalizacion de |a experiencia y permitir asf un mejor uso del dispasitivo. :
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2. DESCRIPCION DEL ROGRAMA
2.1 DESCRIPCION DE LAS AREAS DE INTERVENCION:

Durante £l desarrollo del itinerarlo de insercidn y autencmia de las personas en el programa, el equipeo debe
Earantizar gue se aborden los diferentes dmbitos de la vida de las personas, {convivencia e interacciones
personales, las relaciones =ociales y familiares, [a salud y autoculdades, & uso del ocio y tiempa Kore
incorporacidn laboral y gestidn personal.

I

A continuacién se describen los énfasts que deberan tener cada una de estas areas y por lo tanto los
aspectas gue se deberdn intervenir en cada una de ellas:

2.1.1.  Argade Convivencia e Interacciones personalas:

El objetive de esta drea es afianzar y consolidar estilos de Interaccidon v de convivencia con otras personas
enmarcadas en el ejercicio de las responsabilidades, para lo cual serd necesario que la persona logre
afianzar y elercitar aspectos tales como:

& La asuncion de responsabilidades personales y comunitarias, tales coma el compattir, ¥ la tolerancia @ la
diversidad, entre otras.

+ Le desarrollo de interacciones hasadas en el respeta a los acuerdos necesarios para la convivencia,

» Estilos y pricticas relacionales asertivas y respetuosas entre las personas que participan del programay de
éstas con el equipo técnleo responsable, stermpre en equilibHo con los derechos propios v de las demis
persanas.

= El respeto al conjunto de insumas y equlpamiento de la Vivienda y de su entorno mas prosimo.

* L3 ayuda mutua v la solidaridad con las personas a través del didlogo, (8 critica constructiva y la
responsakilidad de los propios actos.

« El abordaje v afrontamlenta de conflictos de manera respetuosa, no vialenta

Para ello, 2l equipo debers:

- Establecer v dar a conocer pautas de utilizacién de zonas comunes, objetos de uso comin,
habitaciones, con el propdsito gue las personas resldentes se organicen para respetarlas, en el
marco da la convivencia,

- Apoyar y garantizar el establecimlents de una planificacidn que regule el adecuado
tuncionarmiento del dispositivo y el didlogo entre el equipo téenico v las personas participantes
del programa.

Facilitar [a disponibilidad de Instanclas de reunién a traves de las que se garantice & diflogo y el

desarrolls de habilidades para el andlisis critico de situaciones vividas, la negociacién, la toma de

decisiones ¢ la resoluclén de problermnas,

- Qrlentar ¥ asesorar a las personas en &) establecimientoe de turnos rotativos para las tareas de
limpieza ¥ cocina, compatibles con sus compromisos u ohligaciones de cardcter formative,
académico, laboral, como también terapéutico, s fuese es necasario,

- Orientar en el respeto a la diferencia y en la consideracidn de los valores propios v las de las
demas personas participantes del programa.

L

2.1.2. Area de relaciones sociales ¥ familiares

El objettyn de esta drea es reforzar los logros que |a persona alcanzé durante su proceso terapdutico eh aste
dmbita. For tanto el dispositive se debe transformarse en un impulsor para que |a persona establerca
relacisnes con otras personas [amistades, pareja, familia, entre otros. b

Fara ello 2] programa:;

= Facllltard y pramoverd que las personas establezcan encuentros y relacicnes fluidas con armistades, parejas
y famillares, dentro y fuera de |a vivienda.
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* Debe contar con un espacio comodo para gue las personas reciban visitas y puedan desarrollar un
encuentre fluida ¥ con respeto de la privacidad.

= Promover |z utilizacidn de recursos comunitarios y |a realizacion de actividades nermalizadas, a través de
las cuales se pracure [a Interacclén con otras personas v el establecimlento de nuevas relaciones positivas.

2.1.3. Area de salud y autoculdados

Ef ohjetivo de esta drea es conseguir la responsabilidad y autonemia de la persona en materia de control y

seguimiento de su salud, asi como consolidar |l adquisicién ¥y mantenimients de determinados

comportamigntos y conductas que favorezcan un astilo de vida saludable,

Para ello se favarecera:

» Lz ronsolidacison de conductas y practicas de autocuidades,

= La anticipacidn, y la gestlén de situaciones de riesgo.

+ La rezponsabllldad por la propia salud, que incluya |a salud sexual v reproductiva.

= El respeto al entorng cotidiana v al medio ambiente {gastiGn de residuas v reclclaje, gestion eficients,
ahorro y consumao sostenible de agua y combustibles).

2.1.4, Area socio laboral

Durante el desarrollo de a trayectoria de insercidn y avtonomla en este dispositiv, se deberd trabajar en la
Implementacién de estrategias ¥ medidas tendlentes a apoyar la obtencidn de una formaclén vfo  una
capacitacidén laboral adecuadas asl corme en (@ obtencidn de un empleo o la mefora en el mismo ¥ su
mantenimiento, que vaya en relaclén a los propdsitos de cada parsona,

Fara ello:

= Estimulari |a reflexion en las personas respecta de sus trayertorias ocupacionales

+ 5g establecerda una estrecha coordinacién con los equipos responsables del servicio de Orientaclén
Sociolaboral,

* Se colaborard activamente con el proceso de orfentacidn sociolaboral de la persona Usuaria y en caso que
523 pertinente, con las acciones de intermediacién y colacacion laboral,

2.1,5.  Area de ocloy tiempo libre :

El ohjetivo de esta drea &s gue las personas ocupen de ferma activa v creativa sus espacios de ocio y tiempa
libre, reforzando de esta forma, una vivencia placentera, creativa constructiva v reparadora de las
actividades de ocio y tiempo libra.

Para ello el dispositive debe:

¢ Gestionar la coordinacidn con recursos de ocio ¥ tiempo libre de la comunidad, al mismo tiempo que
Impulsar acuerdeos con otras dreas municipales e instituciones pdbllcas o privadas que faciliten y
promueyan [a participacidn de las personas participantes del programa en las instancias y programas de
oclo, para un agil acceso a los mismos

= [mpulsar la participacion de las personas en actividades de oclo nommalizadas, utilizando la oferta de
recursas soclaculturales y deportivos existentes en la zona o en el municipio.

s Facilitar a las personas el conocimiento de las actividades culturgles {cine, teatro, visita @ museos,
exposiclones, te.], deportivas, al aire libre, y recreativas (juegns, fiestas, efc.), disponibles en el municipic.

¢ Fomentar la adquisicidn de aficiones e [ntereses persanales alejados del estilo de vida relacionado con el
consume problematico de sustancias.

= Contar con una guia actualizada de recurses culturales, deportiva, |0dica, etc. que puedan resultar mads
utiles para €l perfil de wsuarios del dispositive.

» Maotivar a las personas para que se incorporen a las distintas actividades recreativas y culturales
de=arrolladas en el barrio o comuna v, a |a vez, concienciar a los servicios paklicos que promueven este
tHpo de actividades para que faciliten el acceso, a fas persanas participantes de estos programas.
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2.LE. Area de gestién v organiracién personal

El objetivo de esta drea es promever el uso adecuado de los recurses persohales y sociales para el logro de
una vida independiente ¥ autdnoma. En cierta medida, corresponde a |a conselidacion o, dende se adnan as
gcciones gue permitiran que la gersona ponga en la prictica y desarrolle su vida de manera autdnoma y
narmallzada, lo que supone para gllo:

* E| Programa promoverd y asesorara en las personas el gjerclclo de la reflexion e injciativa, en la eleccidn v
toma de declziones en el desempefio de tareas y actlvidades de Ja wvida cotidianag, de adminlstracian
ecendimica, asl camo su responsabilidad en materia de mane)s ¥ seguimiento de gestiones en el Ambito
jurldicoegal, sanltarlo v social.

2.1.7.  Area de Habitabllidad

Este dispositive tiene por objetivo central el brindar a las persenas un lugar seguro dende vivir y entrenar
todas aquellas habilidades para la consecucidn de una vida plenamente auténoma. Es por esto que serd
furdamental trebajar la hahitabilidad definitiva de la persona a lo largo de su permanencla en este
disposithva,

Para ello lag VAIS deberd:
» Propiciar |2 bdsgueda de una solucian de habitabilidad estable y segura
= Ayudar a la persona a que defina un recorrido para alcanzar dicha solucién habitacional.

2.2 SERVICIOS QUE EL PROGRAMA DEBE INCLUIR:

211 Residencia: el cual centemnpla otorgar:

2.2.1.1, Infragstructura - Espacla:

*  Ocupacion por la persona, vy su familia ep el caso de mujeres, de una habltacion
individual o campartida, seglin requieran [as condicianes,

=« |Mllzacién de |ps espacios como comedor, salas de estar y demés espaclos comunes.

= lalimpleza de la Vivienda debers estar @ carpe de |as propias personas usuaras.

2.2.1.2. Allmentacidn: .

= |as personas residentes tomaran al menos tres comidas: desayuno, almuerzo ohce v
cena, que debe ser preparada por las personas usuarias del programa.

# [a5 YAIS debe proveer de alimentacidn tomando en cuenta cubrir &l aporte caldrice y
dietético necesarlo, asl como las condiciones adecuadas de conservacién, manipulacidn
¥ utilizacidn,

2.2.1.3. Servicios Basloos:

«  LasVals deben contar con todos los servlcios bdsicos necesarios; agua, |uz, gas, teléfono,

calefaccion.

= Servicios como Internet, o TV por cable, son deseables, pero no serdn obligatorios come
parte de los servicios que se deben proveer a través de@cﬂnueniu.
2.2.1.4. Ropa de cama, mesa y aseo. '
*  Las VAIS deberan proveer da la implementacidn bisica en cuanto a ropa de cama, mesa
y ased, |a cual debe ser renovada con la frecuendia necesaria para que se mantenga en
las condicionas de uso debidas.
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+ El cambio de ropa de cama debed efectuarse siempre gue lo requieran las
circunstancias v, en tode case, semanalmente, asl como cada vez que se produzca un
nuevo ingreso.  Este recambic debe estar a cargo de las personas usuarizs del
dispasitive, pero las VAIS deben proveer suficiente implementaclén como para que esto
se produzca,

2.2.1.5, Seguridad y proteccion,

s  En aguellos casos en los que, por condicionamlentos de indole fisica o psiguica, puedan
preverse situaclones de riesgo para la integridad de las personas usugrias, se
establecerdn las madidas de seguridad y proteccidn necesarias.

2.2.1.6 Mantencian de la Vivienda.

* Deberd consignar todos aguellos aspectos de mantencion y reparacidn del use de una

vivienda. {|ardineria, gasfiterfa, aspectos eléctrivos, pintura, =te.}

2.2.? Intervenciones Profesionales:
5i bien se considera que este debe ser un dispesitive auténema y de autogestién por parte de las personas

participantes del programa, seré necesarlo que las VAIS estén a cargo de un equipo profesional y técnico
quetendra porrol:

-~ DGifundir y dar a conocer el programa en el contexto regional v (ocal

- Gestionar los ingresos al programa, coordinandose estrechamente con la red de centros de
tratamiento.

~  Elaharar en conjunte con |4 persena, un ltinerario de insercidn y autonomia con el prapdsito, matas
y tiempo de permanencla estimada, para alcanzarlos,

- Evaluar los avances y logros da |as personas usuarlas en los itinerarios de autonomia 2 insercidn en
el dispositiva.

= Realizar laz gestiones de red correspondientes para el adecuads desarrolle de las dreas de
intervenclén  detalladas  antericrmente  {convivenclal, formativas, capacitacidn, laboral,
habktabllidad, gestion personal, tiarmpo lbre.)

- Realizar acclones v actividades tendientes a mejorar las competencias de integracién social y
laboral de |as persanas usuarias.

- Velar par el adecuado funcionamiento técnico ¥ sdministrative del dispositivo,

2.3 APORTE DE LAS PERSONAS PARTICIPANTES DEL FROGRAMA:

Como una manera de relevar y estimular |a pertenecia y &l culdada de |a infreestructura del programa, una
vez gque las personas acceden al servicio, ¥ s¢ encuentren trakajando, deberdn aportar con un 10% de sus
ingresos para la mantencién de la vivienda, en los aspectos adicionzles & los de responsabilidad del
prograrma,
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3, REQUISITOS PARA LA IMPLEMENTACIGN
3.1 Dimension de Génerot

IWOLACS wrarrereryrarT

En el mareo de la politica plblica, Incorperar el enfoque de géners supone el reconocimiento ¥ la
consideracién de las diferencias de las condiclones de vida, |as situaciones y posiciones sociales, acandmicas
y culiurales y las necesidades de mujeres y hambres en todas las fases de la intervencisn.

m

L= igualdad de género supone que Igs diferentes comportamientos, aspiraciones v necesidades de las
mujeres y los hombres se cansideren, valeren y premuevan de igual manera. Ello no significa gue rmujeres y
hombres deban convertirse en iguales, sine gue sus derechas, responsabliidades y oportunidades no
dependan de si han nacide hombres o muleres. La igualdad de génera Implica que todos |os seres humanas,
hombras y mujeres, son libres para desarrollar sus capacidades personales y para tomar decisiones. El media
para lograr la igualdad es la equidad de género, entendida como (3 [usticia en el tratamiento a mujeres ¥
hombres de acuerdo a sus respectivas necesidades.

Ny e e ———ry
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La equidad de género implica la posibilidad de tratamientos diferenciales para corregir desigualdades de
partida; medidas no necesarlamente iguales, pero conducentes a la fgualdad &n términos de derechos,
beneficigs, obligacionss v oportunidades..

R R MRS R L

La provisidn de servicios y la oferta programatlea de la VAIS para las persanas (hombres y mujeres) que lo
requieran, debe por tanto considerar sus situaclones y necesidades espacificas 2 partlr de su condician de
género, ¥ promoviendo laigualdad de género a través de la equidad de génera.
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En la intervencidn directa, se debe considerar la trayvectoria vital de las personas en relacion a las
construcciongs de géners, considerando sus situaciones y necesidades especificas, para lo que el programa
debe desplegar estrateglas tendientes a potenciar aguellos dmbitos menos desarrollades a partir de la
socializacldn, En este sentido, resulta esenclal la forma en gue se aborde la relaclén con el trabajo, 1=
dimensién afectiva, refacional familiar, la maternidad y paternidad. Esto resulta gravitante en los procesos
de prograslva autonomia.

e

3.2-Dimens1dn de Enfoque de Derzchos y Buenos Tratos en la Infancia

Ue acuerdo a lo establecido en [a Convenclon sobre los Derechos del Nifio, establece los derechos que es
preclso convertir en realidad para que nifios y nifias desarrollen su pleno potencial ¥ no sufran a causa del
hambre, |2 necesidad, <f abandone v los malos tratos. Refleja una visidn sobre la Infancia que son personas
titulares de sus proplos derechos. Ofrece una visidn del nifio- nifa come una persona y como miermbro de
una familia ¥ una comunidad, con derechos v responsabllidades apropiados para su edad v su etapa de
desarrollo,

4

gy

La Convencicn v su aceptacidn han contribulde par defender |a dignidad humana fundamental de rodos fos
nifies ¥ nifias v la necesidad urgente de asegurar su blenestar y su desarrollo. La Convencidn deja muy clara
la idea de gue una calidad basica de vida debe ser el derecha de todos los nifios v |as nifias, en lugar de un
privilegla que disfrutan solamente unos cuantos.

Esta Convencldn fue ratificada por Chile en el afic 1990, orienta sobre [os principios que deben inspirar

todas las Intervencionas o politicas que se realicen en favor de L3 infancia.

Estos principlos son:

= Mo Discriminacién: en gl cual se establece gue los derechos de la infancia son aplicables & todos [os

nifios y nifias, sin distincidn de género, raza o de cualguier condicidn bioldgica, sociocultural,
ecanomica yfo politica, etc. En este sentldo no pueden ser causa de exclusidn de este dispositivo
condiciones de los hljos e hilas de |as mujeres usuarias, coma por sjemplo condiciones de salud
tanta flslca coma mentales (déficit atencional, discapacidad mental o flsica, enfermedades crénicas,
=
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= Interés superlor dei nifie - nifia: se refiers a que todas las acciones que se emprendan en tomo a la
vida de un mifio/a deben realizarse en favor de su Interés superior, lo que incluye todas las
decisiones que le afectan y que son tomadas por Jos garantes {familia, comunidad, instituciones de
la sociedad civil y el estado), e trata de promover la proteccion y desarrollo de [a zutonomia del
nific &n gjercicio de sus derechos, por lo tanto las facultades del estado, arganizaciones sociales,
familia, etc. 3e encuentran limitadas por esta funcidn u objetivo. En este sentide debe temerse
especial cuidado que al ingresar @ Mujer y sus hljos & la VAIS, no solo se debe considerar lo
beneficioso que este proceso pudiera resultar en su tratamisnts o condicidn de salud, sino que
también incarparar el analisis de las necesidades 2 interds del bienestar de ese hijo o hija.

s Supervivencia y Desarvollo: [a convencion de los derechos del nlfiofa establece que si hien los
nifios ¥ nifias, especialmerte los mds jévenes, son vulnerables y requieren proteccién, todas v todos
ellos tienen derecho a la vida, a desarrollar plenaments sU potencial v a recibir apoyo para tales
efectos. Este principio general reconoce tambign, b derecho de todo nifio o nika a explorar,
interactuar y pensar por sl milsme, llevandeo consige un concepto de “desarrolle de las capacidades” i
que apunta a tomar en consideracidn [a edad ¥ madure? de |a nifia y el nifio, al determinar sw nlvel ;

|
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de autodeterminacion y libertad. Desde esta perspectiva, el desamrollo de |a nifiez es un concepto
Integral que demanda |a consideraeldn del nific v |z nifia en su totalldad, es decir, considerar y
valorar igualmente los aspectos fisieos, cognoscitivos, emocionales, soclales, culturales y
espfrituales, Por lo tanto la permanencia en la WAIS debe respectar este principio, convirtiéndose
el un espacio que potencle las capacidades de Ios nifios y nifias que ahi residen, respetando su
autodeterminadién y brindande intervenciones integrales para resguatdar su bienestar y desarrallo
en aspectos de crecimlento fisico, posibilidades de relacidn con otros, estudios, actividades
recreativas, relacian con sus otros famiilares, etc.

=  Participacion; los nifios y nifias tienen el derecha a formar su propio juicio, expresar libremente su
opinldn, a asotiarse y celebrar reuniones pacificas. Ellos ¥ ellas tienen una visidn de mundo ¥ una
perspectiva de futurc que deben ser escuchadas, en deflnitiva, una "voz* entendida como toda
forma de expresidn que tenga poder para medificar situaciones. A través de este principlo general,
se busca validar |a visidén de munde de las y los nifios, asi como sus perspectivas de futuro. Las VAIS !
deberan resguardar este principla general, incorporando en sus practicas |a participacidn de los
nifios y nifias que ahl residen, tanto para la definicién de actividades, comao para la negoelacion de
espacios, tiempes, tipos de intervenciones ¥y todos aquellos aspectos que dicen relacién con la
convivencia entre las familias gue ahi permanecen. Es importante que |os profesionales no decldan
por ellos, sino gue los escuchen y den un espacio de real participacion en aquellas decisiones que
afectan su vida y su cotidianeidad en la vivienda, todo esto tenfendo en cuenta la edad y etapa del
desarrollo en que estos nifios y nifias se encuentran,

El enfogue de buen trato 2n la infancia: El Buen Trato en las relaclanes, y particularmente con nifios y nifias
pequefos {as], no es sdlo la ausencia de situaciones de maltrato. Hablar de Buen Trato, Invita & una reflexicn
prafunda respecto & come les persenas adultas se relacionan con allosfas cotidianaments 2l interior de las
familias, en la comunidad, e inclusive an espacios pdklicos.

Ei Buen Trato, antes que todo, €5 una forma particular de relacidn entre las personas, que se basa &0 un
profunde sentimiento de respeto v valoracidn hacia la dignidad del atro {a). Se caracteriza por €l uso de la
empatia para entender y dar sentido a las necesidades de (os demds, |a comunicacion efectiva entre las
personas a fin de compartir genuinamente las necesidades, la resolucldn no wolenta de conflictos, v un
adecuadn ejercicio de |a Jerarquia y del poder en las relaciones.
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En este marco, se pone al centre |a satisfaceldn de las necesldades de cufdadeo y bienestar de nifias y nifios,
da modo de asegurar el desarrollo de sus méx(mas potencialldades en amhbientes carifiosos, respetuosos y
seguros afectivamente,
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El Buen Trabo e desarrolia, se aprende y es un procese que debe iniciarse en la primera infancia. Une forma
O estrategia para que personas adultas que estan al cuidado de niflas v nifios puedan desarrallar
comportamientos de buen trate, es el adecuado ejercicio de la autoridad en la crianza y cuidado de nifics ¥
rinas.

Es importante saber que es posible ejercer un estilo de disciplina basado en el usg de normas v limites que
ayude a nifios y ninas a vivir en sociedad v, al mismo tiempe, respete su integridad psicoléglea y emocional.
Es necesarie comprender por fin, que para educar no se requiere un uso desmedida de |a autaridad, sino un
adecuado equilibrio entre [a finmesa para poder normar, y sobre todo ef carffic de los padres, madres yio
adubtos para educar y criar desde el armor v el respeto.

Por lo anteriormente expuests, en la Implementacidn v desarrollo de las actlones e intervenciones en el
programa de la VAIS, se deben respetar los princlplos de los derechas y gromover su aplicacién en todas las
intervenciones gue se hagan con los hilos e hijas de las mujeras usuarlas del dispositivo; al igual que la
promacién del buen trate a la infancia, tanto desde quienes Integran el equipo, gue ahl interviens, como
también en este caso, de parte las madres a sus hlos e hijas. Se trata entonces de establecer |a vivienda
coima Un espacio en el cual las relaciones san de buen trato entre todos y todas.

3.3- Dimensiones de espacic y habitabilldad

+ Contar con un Programa Arquitecténico: es el equlvalente al programa convencional de una casa
familiar en cuanto a las dependencias, pero excedldas de acuerdo a la carga de ocupacién (cantidad de
habitantesh. Se recomienda determinar el metraje cuadrado minimo segin cantidad méxima de
usuarios. En este sentido, se recomienda la norma para establecimientos habitaclonales [harmas
sanitarias minimas municipales') sobre los metros cabicos y renovacion de aire por persona en aulas.

El programa debe contener dependencias que no son propias de una casa: administraclén, sala de
reuniones o tarapias, salas de trabajos o talleres ccupationales, trabajo fisico o gimnasio o bajo el concepto
de salas muliiuso,

Aplica la normativa coneerniente a una vivienda incluyendo algunes aspectos propios de edificios de destino
de uzo publice: vias de evacuacidn, circulacion expedita asegurada, ancho minimo de pasillos, bafos para
usuarios y administracidn independlentes, accesos y servicios con garantla de access & personas de
mavilidad reducida {minusvélldos), terminaciones especificas (pisos antideslizantes en bafios, cocinas,
peldafios, rampas, muras lavables en bafios y cocinas y todas [as zonas hdmedas).

= Asegurar el Sentido de Casa: garantizar nue el programa responda 2@ los elementos propios de una
vivienda. En este sentido, asegurar en el disefio las dreas comunes, tantos las propias de lo cotidiano,
como corredores ¥ dreas de ocio en que les habitantes se encuentren entre si. El disefio interior ¥
exterior debe asegurar |os espacios que permitan la interaceidn entre ellos [espacios de socializacién),
En este sentido, es importante que los dommitorios no excedan excesivamente el tamafio en relacidn a
las requerimientas, para evitar el uso como lugar de estar {pera na impedirla, mds kien, Inkiblrla),

Evitar dormitodos indlvlduales que promuevan &l aislamiento, y evitar dormitorlos sobre poblades que
impidan ciertos momentos propicios de soledad. En este sentido, dormitorios para 2 personas o mas, pers
menos o igual a 6, ndmera gue parmite organizar un gobierno comin de estos espacios y discutir ciertos
horarios de uso fuera del tlempo de darmir.

Se reconoce como valor Importante que se establezea en estos centros una dimensidn de casa, hogar, en g}
sentidoe de lo habitual, cotidiano. Por esto, es fundamental incluir dependencias con las caracteristicas
proplas de una casa y evitar la imagen de institucidn, como grandes salas, pabellones, barracas o alas de
edificios mayores. Se otorgs una alta valoracign al amblente que se acerca al familliar. Aparentemente

! Pecreto N7 4740, agosto 1547, Aaglamentn sobns MonTLAs Sanits Has Mininas Municipales, artioulo 26, numerales 10, 11y 12
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proveca una instancia de perterencia y sllo puede llevar a Instancias mas transversales como el cuidado
cormidn, el arden, la discipling, los acuerdos, considerar al otro.

Finalmente, es recomendakle el reciclaje de una casa para orientar su uso como VAIS, siempra v cuando su
flexihilidad espacial interior pueda asegurar separar ciertes destines tales cormo las refativos al sentido de
hopar del de los servicios y adminlstracion. .

=  Emplazar la vivienda en un barrio adecuado: es fundamental gue la Wivienda se encuentre en un barrio
que proporcione & las persgnas usuarias accesn a mejores candiciones de vida v gue sea un factor
protector y de petenciacidn de zu autonomia. Para esto se recomlenda evaluar |a instalacién en un
sector con cercania a locomoclén colectiva, centros de salud, de culdade de lactantes, nifias/nifios,
centros comunitarios, grupos de autoayuda, en un entomo normallzade.

3.4.- Equipo Profesional:

5e recarnienda que el Programa "vAlS “euente con un equipo constituide de I3 sfpuiente manera:
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4. ETAPAS DEL PROCESD.

1. Postulacidn a la VAIS
Para que la persona acceda al programa, debe realizar un proceso de postulacién hacia el térming de sy
proceso terapéutico en el centro de tratamiento. Esta postulacidn se analiza junts al equipo tratante con el
propdsito de ayudar a que la persona clarifigue s sus expectativas estén acordes con el ohjetlvo del
Prograrma %AIS. En acuerdo con la persona, el aquipo de tratamisnto avala la postulacidn enviando los
antecedentes a la YAIS.

En general se recomienda seguir la sipuiente secuencia para el ingreso de una persona usuaria®;

Entravista de poestulacién: Considerando que se trata de un programa cuyo propdsito es el fortalecimlientn
de |a autonomla y el protagonismo de las personas en su proceso de recuperacion, s relevante que se
explore en [os rozones por los cuales i persong estimo gue est ng instancie gue contrfbufrd a su
recuperacign, junto con evaluar los criterios de inclusian,

Es imporiante, que en esta entrevista exploratoria, se profundice en los aspectos informados en la ficha de
postulacitn, y se responda a las consultas e informacion solicitada por |a persona, de manera de llegar a una
conclusidn consensuada,

En la eventualidad que la Informacion que registra |a Ficha de Postulacién, no contenga todos los datos
solicitados, es imprescindible tomar contacto con el equipo del centro de tratamiento y solicitar la
informacion que falte, para una adecuada toma de decisiones.

5 es necesario, por tanto, €l equipo de fa VAIS tendra que analizar la nueva infarmacion propercionada y
reglizar todas aguellas gestiones gue se consideren pertinentes, como una nJueva entrevista con la persona
para detertminar finalmente la pertinencia de |a postulacién y el ingrese a [a VAIS.

? $e adjunta formata de ficha de postulacign, entresista, de postulackin y consemimisnte informade. Anexos 1, 2y 3
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3l en la Entrevista de Postulaclén se concluye gque la persona postulante no se beneficiard del programa de 8
una VAlS, el equipo técnico devolvers esta informacidn al centro de tratamiento de referencia, explicando i
detallad amente las razones de dicha concluslén,

En tode momento el equipo de la WAIS deberd actuar bajo el principio de igualdad ¥ no discrlminacidn, por
lo tanto ne serén razones justificadas rechazar el ingreso de una persona, por condiciones respects de su
orientacian sexual, origen, tondicién fisica o condicidn de presanela de comorbilidad estabilizada.

e

s

T

2. Trayecterla de Inserdan y Autonomia;

= T

La persena que ingresa al programa debe construir, con ks asesarfa y en eonjunta con el equipo técnico, una
trayectoria de inserclén ¥ autonamia. Se trata de establecer prioridades y metas en el marco de su proyecto
de vida y una ruta a seguir con objetivos concretos, aleanzables y medibles, los cuales serdn trabajados
durante su permanencia en ef programa, con el apoye y asesoria del equipo técnlco, siempre desarrollados
de la marnera mds gutdnoma posibla par |as personas usuarias.

o

',
¥
i

En general se deberdn considerar aspectos referentes a las siguientas areas:

ol Ny TR

re————
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b
;
;
En esie proceso del disefo de la trayectoria [conzsiderando |os objetives y prioridades sefialados por la E
prapla personal, €l equipo tiena el rol fundamental da facilitar y mediar: asesora en la adecuacion de las k;
expeciativas de la persona, mostrando distintas alternativas, de manera de ampliar y orientarle en base a ;
sU5 Intereses, competencias y habilidades. Junto con etlo, gestionar y poner a disposicidn, redes de apoyo v
gEuiar las evaluaciones periddicas v reformulacidn de objetivos, si fuere necesario.

Las acricnes a desarrollar en el contexto de cada trayectoriz, dependerdn por tanto de los intereses y
propasitos de las personas, En este sentido, se espera que el equipo acompafie esta trayectoria de forma

ieranexn 4 deformatn de Mnermrin de insercidn ¥ autonomia.
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personalizada. Las Intervenciones grupales estdn Indlcadas y se realizardn, segin |as necesidades planteadas
por |as personas, o las detectadas por el equipo para conseguir sus ab[etivas,

£l trabajo de acompafiamiento gue el equipo realice a las personas se enmarca en la mirada de las
competencias para |a integracién, el cual debe estar orientade a fortalecer los recursos cognitivos v soclales
para que se desenvuelvan adecuadamentz frente a situaclones o, en contextos determinados, haclendo uso
de sus recursas ¢ de los que ofrece &l antorna,

3. I.=inaliza-::iﬁn

El clerre del proceso estard dado porque la persona haya completade los objetivos propuestos en su
trayectoria de insercidn y autonomia.

Técnicamente e sugiere que |a duracidn estimada de |a trayectorlas de insercién y autonomla, fluctle entre
las 6 y 18 meses, pero =erd rol del equipo técnico del Programa, orientar hacia la consecucldn de [os
objetives del ltinerarlo de Insercidn y Autonomla, en el petloda definido al ingreso, teniendo siermpre
presenie que cada caso es particular y que estos, son tlempos estimados.

La salida exitosa de una persona usuaria desde el progratma "VAISY, estara dada al renos por las siguientes
condiclonas:

=Taner un lugar fijo y segurp donds vivir

+Este lugar puede ser propio, amrendando, de familiares, amlstades, ete. Dependerd da la travectoria que
hiya ettablecide la persona y los gbletlvos qus se haya formufado para dicho fin.

*Carar oon un irabajo estable gue le propardane autgnomila.

~Este trabajo pueds ser iIndependlents o dependiente, dependerd de la trayectora que Rays establadde Ja
[arina i |los objetivas que se haya farmulado para dicha fin,

*Cartar con una red de apoyo | primaria v secundaria] v partlgped dn socal actia.,
+Esta red debe ser de calldad y responder & ks nesasidades particulares de ada persana.

+ La persena ha mantenlde (03 legms terapduticos almnmdos durante sy propese de treamlento
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Esta entrevlsta tiene el propdsito de conocer los motivos que la persona ha tenido para postular, Junts con
aclarar si las expectativas que tiene respecto a los aportes del programa a su proyecte de vida, pueden ser
satisfechas, y es pertinente su ingreso.
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{intlicar &l ndmera de personas can 32 que se compartiré Iz vivienda, dependiendo de ceda programa
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Este reglstro lo que pretende es apoyar a las persenas a ejergitar un plan de accidn que arlenta su proyecto,
durante su estadia en el programa, corna a posteriori, en el gue puedan plasmar las propdsitos, sus metas y
estrategias para lograrlos.

El registro por parte del equipo, s& puede reallzar posterior 8 las conversaciones sostenidas entre ef equipoy
la persona, adaptando el lenguale en el contexto del apoyo y asesorfa.

Para el equipo, este registro tiene ademas |a utilidad de planificar el disefo de las estrategias de asesorla
necesanias para acompafiar y facllitar en las personas sus objetivos y metas, que en el gjercicio del rol de
acompafiamiento y asesoria deberd disefar las estrategias metodoldgicas mas apropladas, y que estaran
orientadas a fortaleces los aspectos de iniciativa, manejo de situaciones a
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El cumdre e repite de acuerdc a cuantas dreat la parsona y el equipo acuerden pricrizar en gl desamollo de |3 trayactora,
Los phjetlvos que comtemple tada area, estardn en reladdn 3 las metas y propdsitos a alcanzar en estz trwectana seguin proyecto de 3
vida. Se realzaran las reformulaclonss que s mequleran, de acuerda 4 las evaluaciones de la trayedarnia. ;:
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I IDENTIFICACION DEL PROYECTO

Nombra del Proyecto:

Mombre de la Institucidn Responsakle:

Nombre Responsakle (Institucion):

Nombre Gestora Integracion Soclal da SENDA:

Fecha del Informe:

. ACTIVIDADES
Sefiale las actividades que se han llevado a cabo al momento del informe v cuél ha sido su
desarrollo, especificando si han existido modificaciones y las causas de ello.

ML POBLACION BEMEFICIARIA

1-Cobertura real: Indicar ndmero de personas que han participado de la YAIS [coberturs
efectivamente lograda), su caracterizacion. Complementar datos con comentarios y analisis en
relacion a dificultades y aciertos para lograr la cobertura comprometida.

Rango 1
203 35 afios)

Ranga 2
{36 2 50 afios)

Rango 3
{51 v mds afios)

TOTAL

2.~-Maovimiento de personas durante el primer semestre

N2 personas pastulantes antravistadas

N2 persanas Ingresadas

N* personas en lista de espera

ML . * B e e e o ey e
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Completa Itinerarla: se cumplen objetivos arordado entre eguipo v persona
usuaria

Interrumpe Itinerarlo: persona interrumpe antas de ls planificado y por propia
declslan.

Egreso Administrativo: incumple Itlner‘arlo avordado y condiciones de corwlvencia
&n | Ia "u"wend SE

3.- Caracterlzacion: resumen de datos sociodemograficos de las personas al Ingreso al programa
VAIS (edad, sexo, estado civil, n” hijos/as, comuna de erigen, condicidn ocupacienal, condicidn de
habitabillded y tenencia de |z vivienda), ademas de antecedentes de proceso de tratamiento
previo al ingreso {nombre centro de tratamiento de referencia, modalidad, duracicn tratamients,

diagnostico comerbilidad, tratamiento farmacolégico).

—— T T T YT

l Rangne 1,- Prnrnedm Edad i

i CDITJI.IHESdEﬂFIEEI‘I ! :

Estado Conyugal = :
Huns hljas[sr,."nn nﬂrnero] e T
: Emalandad rangs N anas de Estudlu ',-' Ultlrnn afa | {
i Mndalldad de Tratamlentn r-eallz,ado antes del ingreso | |
Dutaclén del Tratamlentcr previa al ingreso a WAIS: - i
Promedio mases 6 8R0S v oo o L o :
Actuzlmenta an  tratamienta {sn;’nn} tlpu de | i
tratamier'rtu ¥ [os matives ' ;
Co- Mnrhllldad {slf0, Safialar duag-n-ﬁstum-,,r nurnbre otipos | :
de farmams, tuarndo mrrE:pc\ndF_ : ¥ b
“Resumen de la condicién de hahrtahhdad previc aI [~ )
ingrese a VAIS {2 exciuye programa residenclal de | ; i
brEmamientol e P ¥
' Resumen da la :nndlc]:in nmpacmna[ al ingrese: |
trabajandg cesante, labores del hogar, pensioade, ete oo
/| Resumen del tipo del ditimo trabajo previo al ingreso |
N a wAIS [detallar rubro, dependencla, tlempo de :
| permanencla en ese trabajo, razanes del término del '
atrabajo, ete.f " ! e, 5

oo o P T




PFromedla, ¥ rango de tiempe de estadia en WAIS,
i desde suingrese a |a facha del presente informe.

IV, RECURS505

1.~ Utilizacion de los recursos financieros entregados en la primera remesa, especificando si han
existida cambios ¥ cudles han sido. '

DESTINOG DE LOS
RECURS0S

GASTO TOTAL
PROGRAMADD
APORTE 5ENDA

%

GASTO EFECTIVO
%

SALDOD

Recursps Humanos

Equipamiento

Gastos Operacionales

TOTAL

Descripeian ¥ comentarios a los cambios presupusstarias que se hayan realizado, con auterizacién

previa
{cuando corresponda)

ITEM

GASTD PROGRAMADO
$

CAMELOS REALIZADODS
§

OBSERVACIONES
Argurnertos que sastienemn el
cambie presupuestario

Recursos Humanos

Equipamiento

Gastos Operacionales

TOTAL

2.- Aportes Personas usuarias (10% de ingresos laborales)

ITEM

Total Aportes
$

Gastos realizados

$

QOBSERVACIONES

Recurses Humanos

Equipamiento

Gastos Operacionales

TOTAL
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V. CONMENTARIOQS AL DESARROLLD DEL PROYECTO:

Describir la situacién general del proyecto, las dificultades y aciertos en su desarrcllo,
medificaciones y metas a aleanzar o, que se visualizan para el segundo semestre del proyecto.

Incluye aspectos técnicos y administrativos.

vl RELACION CON INTERSECTOR Y TRABAJO DE RED

Sefialar el trabala realizado con las diferentes instituciones v organlsmos v ¢l trabajo de red para el
acompafiamiento al proposito de cada itinerario de insercidén y autonomia de las personas

participantes del programa.

WNombre ¥ Firma
Encargada — Encargado Programa

CONDICIONES DE INGRESO; LLENAR ESTE CUADRO POR CADA PERSONA QUE HAYA PARTICIPADO EN
EL PROGRAMA.

Cédiga SISTRAT:

E;'ad ........................................................................ I - et e e i
m";;n-asdﬂun_gen i o oin e e e i et =hmi
Est:aducun?ugal [ 5 i . - E

Hilas - kilas (s(fno, ndmera)

cursado

Eseolaridad: M afos de estudio y Uhtime afio

Modalidad de Tratamfento realfzado antes del
Ingreso i
1

Durachén del Tratamierta previo al ingreso a vals |
1

Actualmente en tratamiento: (sifno) tpo de |

tratamierio v |os motives
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% Co-torbilidad {sifno. 3efalar diagndstlco y :
numhre ntlpns de firmacas, cuando :urres*pnnde. !
Condt:uun de hal:ntal:ulll:lad previo al ingreso a VAIS i :
{re excluye programa residendlalde tratamiante) i e i
Candicléin  acepaclenal &l ingress; trahajﬂndﬂ '
i cesante labores delhogar, pensionado,ete R N
> Ultimo mabajo prevle al Ingresa a Vals {c[etallfar :'
rubro, dependencla, tiempo de permangncia en _:
Beetrabaje, razones del tdrminodeltrabajo, ete) G| .
4 Tlempo de estadia en WAIS, desde su ingreso a la -
i fechadelpresertelmforme. il

DESCRIFCION ACTIVIDADES DE ITINERARIC FERSONALIZADO,

Completar aste cuadro por cada persona que haya participada en el programa

Ohjetivo Actividades Actividadas Logros Comentarios
realizadas por realizadas por
usuario - usuaria equipo de la YAIS

CONDICIONES AL EGRESD DE LA VIVIENDA.

Uenar un cuadro por cada persona que haya egrasado de |2 vak, durante el periodo que incluye
el presante Informe.

" Cadigo SISTRAT .
§ Fecha da egrasa : E :

; Motivo de egresa :
Tiempo de permanenia en Ia YA , :
Dhj&t]ms del Itlnerarlo pemnnallzadn . I

Eogre do esos ahjetl'uns i

Candlclén ucupa:lnnal al BETEsH :

\TI————T—TTT
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T Condicién y clidad de habitabiidad &l
. egreso (lugar dnnde vive, tenencia de la

Cnnd]dﬁn 1,' :ﬂlldad de participacidn '
_comunitaria al egrese . |

{| Condicién y calidad de Ia rnan‘tenc]dn de :
Y| logros terapéutices de tratamlentc al |
| egresa, |

Comentarios \f{:nndusnﬁn dEl equlp{: |

DE DROGAS Y
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ANEXQ N° 3
Anexo 3, Informe de Final de Cierre del Programa ds viviendas de apoyo a la integracién
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I FOEME: BE EMALEACION ANRAL DEL PROGRAIA

Nota: El presente informe deberd ser presentado dentra de la tercara semana de diciembre de
2014, junta a la rendlelén financiera del proyecto.

. IDENTIFICACION DEL PROYECTO

rovecto:

N bre del

b eyl bty ™ by i |

Nombre InstRtucion Responsable:
Naombre Responsable del Programa {Institucidn):
Mombre Profesional de Integracidn Social SENDA:

Fecha del Informe:
Regidn:

Il. PERSOMNAS PARTICIPANTES:

e e L R E o o " R

Comentar acerca de la cobertura alcanzada, £l movimiento de las personas y su
caracterizacion,

Se cumplen las expectativas, segun los criterios del Programa?; referirse a. |3 existencia de
diflcultades y aciertos para lograr la cobertura comprometida. Asl mlsma, comentar acerca de
la participacién y grado de involucramiento de las personas en su itinerarlo de insercidn y
autonomla,

1.-Cobertura real: Indicar nimerc de personas que han participado del programa VAIS
{cobertura efectivamente lograda), durante el presente ano,

Rango 1
{20 a 35 afios)

Rango 2
{36 a 50 afios)
Rango 3
{51y més afos

T
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Rango 1
{0 a 2 afios)
Rango 2
{3 a 5 afigs)
Range 3
{5a8afios )

2.-Movimiento de personas durante el afio 2015z el propdsito de esta informaclon es dar a conocer y
analizar grade de efectividad del procese de postulacidn e Ingraso, [unto con la demanda de accesa al
programa y la capacidad de respuesta en relacion @ |a ofertafcapacidad del programa.

Me personas postulantes

Me persoras ingresadas

W® persanas en lIsta de espera por falta de cupo

Completa Itinerario: |a perspna cumple chjetivos acordado con
equipo en su itinerario de insercidn y autonomla

Interrumpa Itinerarla; persona interTumpe su itinerario, antes de |o
planificado y por propia decisidn.

Egreso Adminlstratlvo: incumple Iinararla acordado ¥ condiciones de
convivencla en (a Wivienda. Se incluyen fallecimientas.

3. Caracterizaclén de los persunas usuarias al ingreso a la VAIS. Realizar una descripcicn general de |a
poblacldn participante del programa: Junto con |as cifras, se espera un andlisis de esta caracterizacion
de |a poblacion en relacidn a las Orientaciones Técnicas del Programa v el contexto regional.

Sexo: N= 3, porcenta)e

Fromedin Edad: n® porcentaje
Rango adad:

i e . RS . o L
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: » 20a353 ;
*» 3fias0s
, Cnmunas de nr]gen n® persanas sBEIn comuna . ;
, Esmdn Cunwgal pﬂrn:enta]e s:eglin categﬂrras i [

i Hljos - hifas [m,."na nimarn, sexg)

'Esmlandad mngn N afios I:|E Estudln y L.Il't|n1|:| ang
_cursado (%), . S— U [

Wadalidad de Tratamlentn reallzadu antes del
ingresa @ n° ¥ parcertaje segion modalidad

Duradén dal Trat:arnlentn previo al i mgrgo a ‘quIS
»  fimeses o menas
v Entre 8y 2 meses
L) Entre & y 12 reses
e Bsdel 2 detallar e R .
Realizaron algin tratamlento dumnte la estadia en | i
el Programa WAls. Sl- NG. N*y porcentaje ; , E
=  Porconsuma problemdtico de sustanclas | ' :
: +  Por enfermedad mental .
1.8 Porenfermedadfisica ... | i i
Condicitn de habitabilidad previo al Ingreso a WAIS :
[SE eacluye programa residencial de tmtamlentn} :
n* v parcentaje
+  Allegadajo - :
«  Arriendafo é
+  Propictariafe . 5
s cupa un sitio de manera ilegal ! g
*  Vlve enuna Resldencla del estade :
»  Permanecla en Situacidn de Calle
e .mrn" detallar .- W e e i maea s s .
I:nndmﬁn ocupacional al  ingresa:  trabalando
cemante, labores del hogar, penslongdo, etc . N° oy
porcentaje I ) sy e et e e £ e s o e 2 e
Uimn trabajo previn al 1ngresn a "MIS fdetallar i ’
rubrg, dependencia, iempo da permanencia en | :
ese trabajo, razones del término del trabejo, ste.) L .
:
1

Bl. EQUIPD: Sefialar los logros alcanzades v los desafios técnicos del equipo téenico, en los aspectos
relativos 8, conformacidn del equipn, arganizacidn del equipo (horas semanales y funciones), trabajo en
equlpo, entre otros,

- mp———

IV. COORDINACION Y RELACION CONM EQUIPOS DE CENTROS DE TRATAMIENTO DE REFRENQA:
considerando que quienes postulan al programa provienen de programas de tratamiento, sefalar el
tipo de acciones, sus objetivos v actividades realizadas, necesarlas para el logro del propésito del
programa.

—— T T




V. COORDINACION Y TRABAJO DE RED: describir [os objetivos, las instancias y organlsmos con las que el
aquipo técnico de la VAIS, ha establecido coordinaciones y trabajo de red. [Organismas & Instituciones
gubernamentales, OMGs, organizaciones soclales, v personas naturales, entra otras), pare ef
funcionamiento de una red operativa de trabalo, para el APOYD al logro de objetivos de revinculaclén
de las personas, de acuerdo a Minerarlos para su inclusidn laboral, de gestidén personas, particlpacian
sacial, autocuidade, uso de tlempa libre, entre otros.

V1. DESARROLLO DEL PROGRANMNA: resumen descriptivo del proceso 2014,
a} Describa aspectos relativos al avance en el modele de intervencién (dreas de intervencién, etapas

del proceso, registros, indicadores de logro, entre atros), ¥ a los objetivos del programa. Incluye la
metodalogla y actividades planificadas.

b] En esta tabla sefiale de manera general las aspectos relevantes v las caracteristicas del proceso de
las personas partlcipantes durante la trayectoria de su itineraric, en relacidn a las &reas de
intervencidn sefaladas en 1as Arigntaciones Técnicas de la VA5,

Convivencig

Relaclonal
Salud
Incerporacion
Laboral
Tiempo Likre
Gestidn y
organizacion
personal
Hahitakilidad

e T R

" COMENTARIOS ¥ CONCLUSIGN.

g ' Ay, b b kL AL g |, o8 LT LT AL, e e i

VIl. RESLLTADOS DEL PROGRAMA: dar a conocer aspectos relativos a los resultados de los procesa de
las personas que han egresado del programa, como asi mismo del propdsito del programa en si.
Sefialar los logros alcanzadas, [unto con un analisis respecto de los elementos criticos para e) éxito de!
programa en sus dimensiones, Yécnicas, financieras y de gestidn, del equipe en primer término, da la
Fundacion ejecutora, y otras variables del contexto,

1.-Resultados de egreso de itinerarios: resumen de datos de las personas que egresaron durante 2014

T T

M| personas egresadas segdn motivo |
: de egreso :

L 4 N P A A B = s L e e = ra= bt R Lt s oyt et sttt e am mma L T et am s apn

Tiernpo de estadia en ka VAIS, segin |
motlvo de egreso '
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[ Condielén ocupacional al egrEsa: ; )
s Trabalo dependienta S i
: . Trabajo independients P o . i
£ Condicon y calidad de habitabilidad |
al egraso [fugar donde vive, tenencla de | i
Javhienda, porejernple) o i
Condicién y calidad de redes -:ie,E
apoye  al egreso.  red primara, |
% secundaria —_— I f
T Condicidn 'y' calidad de partlmpaciun : ;
comuhitaria al egreso: GAA, Jura 5
4 Vecinal, Aub Departivo, Agrup. Cultural,
4 FatidopPoliico,atros, e e i .

Condicion v calldad de la rnantenr:h:m
dde  logros
tratamiento al egreso., Mantiene g

terapéuticos de

mejora condiciores de salud, Mantlane

COMENTARIOSY CEI NCLUSIIjH

2.- Evaluacién del Programa: en este punto presentar [os resultados aleanrades segdn lo sefalado en la
propuesta técnica 2014, de la Fundacién ejecutora, sefialar los resultados del programa, |as conclusiones del
analisis en relacidn a los aciertos, dificultades y desafios,
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[ COMENTARIOS ¥ CONCLUSION. |

.?

Vil RECURS0S: seftalar &l detalle de |a utilizacidn de los recursos financieros entregados, especificando
la pertinencia vy efectividad de la distribucidn. En el evento de haber existido modificacignes
presupusstarias, sefialar los resultados de esta redistribucidn en los ltems correspondientes. Dificultades v
aclertos en el tema presupuestario.

Recurso humang

Equipamiento

Fastos en actividades

(Gastos Operacionales

IX. APORTE ECONCMICO DE PERSDONAS PAATICIPANTES [10% de sus Ingresos, por concepto de sueldo u
henerarios): registrar la suma total del dinere por concepto de apartes de las personas usuadias al
programa, sefialando cudl fue el destine de o305 recursos

X|. DESAFIOS: desaflos en el desarralle del prograima para el préxime periodo.

ASPECTOS TECNICOS

Brel Equipo:
«  Conformacidn
* Competencias

Cel programa:
s  Difusidn del Programa
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=  Postulacion de |a personas
¢ Disefioy Desarrello de itinerarios de Insereidn y Autonomia,
= Evaluacidn delogros de egreso

ASPECTOS ADMIMSITRATIVG - FINACIERDS

infraestructura .
=  Eguipamiento & Implementacsn
v Condiciones para desarrollar &l prograima

Recurses Financieros
»  Pertinencia aslgnacion
« Modificaciones

ASPECTOS DE GESTION

¢  Coordinacidn intersectarial
« Trabkajo en RBed
*  Trabajo de asesora de SENDA

Nombra y Firma Respansable del Informea
(Institucion)
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CERTIFICADC DE DEUDA

Sylvana Zenteno Espinoza, Jefa de |a Unidad de Contabilidad (s) del Servicio Nacional para
la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas v Alcohol, certifica que:

Nombre de [a Entidad : FUMDACION PARENTESIS
RUT de ta Entidad : T2.421.000-F

A la fecha de hoy, 13 de Febrero de 2015, no registra saldo con este Servicio.

A
Jeta Unidad de Contabilidad (s).

Saniiago, Febrero de 2015
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DECLARACION JURADA SIMPLE

En Santiago de Chile a 27 de Cotubre de 2014
. den Pablo Santos Egenau Pérex RUT N° 7.356.484-5 reprasentante legal de
Fundacidn Paréntesis., RUT N° 7.368.484-5, viene en declarar que:

La Entidad a la que represento no ha sido condenada a alguna de las penas
establecidas en el articulo 8° de la Ley N® 20.393 que establece la
Fesponsabilidad Penal de las Personas Juridicas en los Delitos de Lavado de
Activos, Financiamiento del Temorismo y Delitos de Cohecho,
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| Santander

CONSTANCIA

—— T T T YT

Se deja constancia que fundacién Paréntesis, RUT 72.421.000-7, es ¢lients de Banco Santander

Chile y que mantiene vigents cuenta corriente en pesos N° 423252-6 desde el 22 da julio del afto
2005, la que hasta Ia fecha ha sido bien !levada.

Extendemos la presente constancia a solicitud del interesado, para los fines que estime
canvenients, sin posterior responsabilldad para el Banco Santander Chile

Santiago, 14 de ociubre de 2014

T T ———TTHhT

lera 140 - Teldfone {56 2) 320 2000 - Santiago - www.santagder.cl
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El prasente cetificado acredita que |3 institucién FUNDACION { PARENTESIS ), RUT 72,421.000-7, s ha inscrito
en o Regisire de Colaboradores def Estado v Municipalidadas, con facha 10/08/72005, come parsong juddics
recepturg de fondes phbiicas, dando asi cumplimients a lo establacido an al Artlculo 62 de 13 Ley 19862,

La Insctipcion =n este registra electrdnico no sustituye 1a obligacidn de ia persona juridica de presentar fos anfecadentes
de respsldo de la infosmacidn (originates} en los registros institucinnates de quiznes te transfieren fondos al momanto de

realizar {ag transferencias,

Datos

Mombre dal Repressntante Lagsl

Registre Central de Colaboradoras del Estaday M unicipalidades
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. PAULG EGEMAU PEREZ

RUT de} Representante Legal : 7.366.454-5

Nombse de la Institucidn : FUNDACION { PARENTESIS )

RUT de la Institucitn ¢ 72.421,000-7

Facha de emisign del cetificads ;2971072014
'%
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SERYICIO DE REGISTRO
CIVIL E IBENTIFICACION

FOLIO : 140754847

Codigo Verificacidn:
98a101659512

T

0754847

" REPUELICA DE CHILE

CERTIFICADO DE DIRECTORIO DE

PERSONA JURIDHCA SIN FINES DE LUCRO

Fecha Emi=isn 10-89-2014

DATOZ PERSONA TUREfDIcH

THECRIBCION : W®33660 con fecha 02-05-2013.
HOMEEE P : FUNCBCICH (PARENTESIS)

DCMICILIO : FROVINCIA DE SANTIAGO, SANTILGD, EEGICH

METROPCLITANA

HATURALEZA : CORPORACTICN/FUNDACTION
FECER CONCESION BJ ; 2g5-11-18573
EECRETO/RESOLUCTION 01343,
E3TRADO RBJ : YIGENTE

DIRESTORIO o
JLTIMA FLECCTISN DIRECTIVE - 11-07-=-201%
LOFACTON DIRECTIVA : ]
ORRE HOMERE ’ E.U.N.
PRESTDENTE MIGUEL ANGEL CILLERD BRURCL 6.973, 451-K
VICE-FRESICENTE MARIA CRIAMA EAMET GALDICIC S.E00.EZ7-1
SECEETLEIN MARTA PRULINL GOMEZ LOERENZIINT 7.75],,044-0
TESORERD ANDRES RATMUNDOD LUCO OLMO 6. 370.167=x
DIRECTOR EENATO ‘FOELETE ILEARREBCEDE 5.026, 2)2-2
CIRECTCR ALEJANDEL MEHECH CASTELLON T.040,513-K
DIRECTOERE . MARIA KERCEDES DUCCT BUSTE &.458_207-%
LIRECTCR CIRILD EDUARDS CORDOVA DE PRBLO §.457.577-E
LIRECTSR FEDROQ PLALO GUTIERFEI PATLIFET 7.051.730=1

La informacisn 2e asts certificads, resp2dte del directeorio, gorresponce & 1= Glbima
actializacién eomenicada ¢on Fecha 11-09-2012 ¥ que fuera apartada por al Ministario
d8 Justicia o laz Municipalidades dal pais, seofin sea el sazo.

s RS CECHA TR 10 Sentdembre 20714, 11 .55
Exento. d= Pago : .

Impress ant
REGIGH

Verfige documento en wyw.registroct(.gob.ot o a nuestre Call Center 600 370 2000, para teléforos fijos v
celulares. La proxima wez, oblén éste cerificadn en www. registrocivil. gch.ol.
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AREA INTEGRACION SDCIAI
1.- NOMEBRE PROGRAMA

Yiviendas de Apoyo a la Integracidn Social (Vals)
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7.- DIAGNOSTICO

La expariencia de trabajo de Fundacldn Paréntesis con poblacidn con consuma problematioo de aleohel ¥ drogas, v 1a
abundante literatura cientifica de ambito Internacianal gue alude a este tema especifico, sehalan una serie de
jiconsideraciones en &l ahordaje integral de éste, en torno aflogro de una adecuada Integracidn social. Dentro de estas)
mnsideracinnes, Tesalta la importancla de un acompafiamientg post egreso gue contribuya a consalidar los avancas
fobtenidos durante el procesa terapéutico llevado 3 caba (princlpalmante los referidos a su enfrentamienta y la

| *— . e - .
tonsecuente cansolidacion de su independencia).

; Al momente de iniclar su proceso terapéutico, los hombres con consumo problemitico de drogas v/o aicchol se
encuantran Insertos en una situacidn de vulnerabilidad muchas vetes extrama, en cuants su prablema de drogas se ve

F acampafiade de niveles muy bajos de educacign, baja o nula empleabilidad y los consecuentes problamas monetarios
l gue cesantias prolongadas y trabajos precarios levan consigo, situaciones familiares complejas en las que muchas s
[ veces se han Toto nexos importantes y precariedad habitacional (zon altes niveles de hambres que viven en la calle o
t en cuartos o de allegados?). Es posible concluir asl, que los usuarios de las programas de tratamiento en general
E presentan un déficit en su "capltal de recuperacién”, compuesio este par: capital fisico {ingreso, vivienda, orédits,

| etc.]; capital humane (competencias, habllidades y destrezas personales, familiares y comunitarias, educacidn, emplea

| posibilidadas de accese a salud, ete.); capital social (relaciones sociales préximas y can el entorng, rades y contacios} y
E capital cultural [valores y creencias, visitn de munds) y esto debe sar tomado en consideracion.

| Estas falencias en sus rapitales de recuperacién, repercuten fuertemente en las condiciones de habitabilidad post
il egresa de dichos usuarios, presentando mayores dificultades para que algunas de estas personas puedan contar can
[ un “recho seguro” que proporcione un espacio honmalizado donde poder consolidar los avances terapéuticos|
E obtenidos en etapas anteriores y retomar una vida auténoma e integrada socialmente. Por este se hace necesario
£ desarrollar e implementar un sistema Integral de recuperacian gue entregue los apoyes necesarios que permitan
f |ograr la plena intapracidn de los usuarios que enfrentaran un consums problemdtics de alcohal ¥ drogas.

|2 creacion de un dispositive denominade Viviendas de Apoyo a la Integracidn Sodal {+AlS) s2 enmarca dentro de |os

| mecanismos que han de contribuir en la recuperacidn de sus capitales fisleos, humanas, cufturales y sociales. Esta en

¥ cuanto las VAIS son dispositives orientadas a dar respuesta a las déficlts expuestas y que, al entregar un espacio Seguro

v normalizado, facilitan a las personas e process de recuperacidn que carecen de un sopoTie familiar o d2 un espacio

:| de convivencia sdecuados, el desarrclle de un conjunto de hibitos de convivencia ¥ habilidades sociales que les

i permitan [egrar una vida Independiente y autdnoma, socialmente narmalizada y plenamente Integrada en su entorno
E famniliar, [aboral y social.

T o
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1 Datos cuantitativos de la regicn a este respecto se presentan en el apartado siguiems "igencia del problema”
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E |3 VAIS hiombres Concepcidn atiende las necasidades de hombres de 18 a 65 afios de |3 regidn de Biobio gue prese
:unsumn nroblemstico de sustancias, con o sin co-morhilidad psiquistrica ¥ han efectuada un tratamlente en algin
Eprograma can Convenia SENDA, lpgrande un egreso terapéutico. No ohstante, muchos de estos hombres iuego de su
t egreso vuelven 2 entornos donde las yulneracionas son un cotidiana, |0 que atenta contra sus logros.

E L3 regién presenta una poblacién de 1.453.663 personas con rmds de 18 afios de edad [distribuidas en 47,25% de
f hombres y 52,8% de mujeres). Was de la mitad {50,4%) de esta pablacidn no alcanzd a completar estudios secundarios;
por otra parte, el 19,65 de los adultos se encuentra en &l Primer Quintil de Ingrese Autdénoma Nacional v el 18,4% vive B
fibajo la linea de pobreza [CASEM, 2011). El 440,8% de las adultos no trabaja en actividades remuneradas. El 5,5%
pertenecae a alguna etnia (mayaritariamente mapuche]. ¥ en lo referente al consume, el 3,4% de los adu'tos de esta
fregidn presenta consumo problemitico o dependencia de aleehol y/u otras drogas {SENDA, 2012} Entre aguellos
I|hombres que ingresan a tratamients, |a droga de preferencia es la pasta base de cocaina {(62,3%) y un 15,5% de sus
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La publamén obletiva del ngrama |:|e ‘u'"wendas de Apcvn a Ia rntegracmn Snmal UAIS curresponde a hornhres que
han egresado de Centros de Tratamiento para Poblacidn General de |a regién de Blabig {Convenio SENDA - IMINSAL), ©
esten BN proceso de egreso,

13. nivel nacional, de una poblacidon de 10,672 atendudns entre enero ¥ diciembre del 2013, un 71% corresponde a
; f usuarios de sexo masculine {n=7.588},

IE Del anlisis de los datas del SISTRAT de la Regidn del Biohio, podemos observar que existen niveles de vulnerabilidad y
def‘ut en capitales de recuperacidn gue se dan entre aquellos que egresan de su proceso terapdutics con el alta, lo

que ge presenta como un impedimeants 3 [a hera de consolidar las avances del tratamiento, v para lo cual las VAIS se
[{oresentan soma una alternativa:

En la Wl ragidn, durante todo &l afio 2013, se atendieron en programas para el tratamiento de consuma problemdtico
jde drogas 851 hombres adultos, de estos, 445 terminaron su tratamients en el periode v el 15,5% de estos {Que
grefiere a un total de 69 casos) egresd de su pmcesn un aita terapéutica, cen lo que se curnple uno de Ios requisitos
fundamentales para el ingresn a las VAIS,

La adad promedic de estas hombres atendidos fue de 37,3 afios. Segin su estade conylgal el 52,2% es saltern, &l
40,6% estd casado o conviviendo v un 7,2%, estd separado o divorciada.

La rmoda de edad de los atendidos por eansump problematico de drogas y egresados con alta terap£utica se sitda en

plos 27 afios v &l 75% de ellas tiene entre 20 v 45 afios, estanda en plena edad productiva, lo que se pondera coma ung
de los elementos a consolidar luego de tratamientas que han mantenido a los usuarios fuera de la esfera labaral,

En lo que respecta al nivel de estudios de estos hombres, el 24,6% solamente cuenta con educacion bésica ([completa
o incompletaj; el 31,9% logrd terminar el colegio ¥ un 8,7% cuenta con estudios superiores campletos. Estos bajos
miveles educadionales se condicen con su situacidn Jabaral al momento de su ingreso al programa: de ellos un poco
tnenos de la mitad se encontraba cesante o inactlvo en cuanto un 46,4% trabajaba en actividades remuneradas ¥ al

|| +:3% se encontraba pensionado. Algunos de estos sujetas presentan interds en nivelar estudios, por o gue requieren
que el dispositivo VAIS lagre articular una oferta ad hoc a estas necesidades; de igual maner ocurre con U insercién

laboral, tomande en cuenta que en varios casos ya han recibido capacitacidn en oficios mientras reallzaban su proCeso
terapeutlco

-': Se hace fundamental ademds la implementacién de una ¥AIS para hambres en la region de Biablo en cuanto un 2,8% |

.- vivia en una caletas, hospederias o puntos de calle 3l momento de su Ingreso &l Frograma terapéutics, por lo que se
hace probable retarmen @ dichos lugares luego del alta, reintegrandose a un ambiente insegure donde las
: pnsmuhdades de recaer en el consumo o en pricticas riesgosas se fincrementan v desde el cual la reinsercion educativa,
[:labaral a en [a comunidad se vuelve |gjana pues no cuentan con un lugar propin, segura o acogedor a donde retornar
luego de finalizado el procest terapéutico. Por otra parte, entre aguellos que tienen un lugar fisico al cual retarnar, el
37, 7% vive de allegado, con |a pracariedad e incomodidades que este supone.
I
{En esta etapa es habitual ademsas ver en estos hotnbres enfrentar alzunas consecuenclas fisicas traducidas dal
peonsumo problemdtico gue sestuvieron, siendo el gque mds destaca, la salud dental. De acuerds a esto, resulta
relevante seguir reforzande lo trabajade terapéuticamenie en atapas anteriores en cuanto a su autncuidade vy
lrautoestima, medlante el itineraric de trabaja persanalizade,

)| Respecto a |as drogas utilizadas por las usuarios al mamente de su ingreso al tratamiento, un 55,1% declard consumir
pasta base como droga principal, 24,6% declard prablemas con e alcohal, un 10,1% consume de maribuana, un 4,5%
fte cocaina y el porcentaje restante, consume de anfetaminas, Inhalables o sedantes. El 57% de ellos presentaba
[ ademnds policonsumo.
BEl 63,8% de los usuarios estuvo per primera vez en un programa para fratar el manajo de su consumo, miemntras que
Hotro 23,2% de las ingreses representaron un segunda intento. La duracidn promedio del tratamiento es de 3618 dias
[11,52!I rneses) después de los cuales el 15,5% de [a poblacian que da por terminade su procese |o hace con el alta
Hterapéutica. A su egreso -5 bien la situacién de muchos ha mejorado- estos hombres contindan en su mayaria sin
furmas de generar su susterto, sin alternativas para la ocupacidn de su tismpo y retornan a ambientes famillares
mnﬂictiuns y pota contenedaores, [o gue puede afectar fuertemente su motivacién a continuar los procesos de
£ mejoria en todos los otros ambitos en [os que se vio algdn avance.
EPor lo demis, Ja salida del proceso terapéutico sin ningdn mecanisma de contencidn puede suponer un riesgo para |os
fhombres que son dados de alta en cuanto el 21,7% de ellos cuenta con antecedentes de violencia intrafamiliar y un
£2,0%, de abuso sexual ¥a que si no sg cuenta con una red mas amplla £n cuanto a relaciones familiares v situacién
& acupacional, se dificulta tamar alternativas distintas a las que interfieran en su salud fisica v mental.

{Fuente: dates extraiddos del sistema SISTRAT nacional para el rango de fechas enero — diciembre 2013).
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f La nblacic’nn beneficiaria serd de 7 persuas, gue hayan sido esadasde
de las programas en convenic SENDA-MINSAL de la Regidn de Bichio.

tratami

Ademds, |os beneficiarios deben cumplir con los siguientes requisitos:

* Encontrarse abstinentes del consumo de sustancias. No obstante la anterior, es importante considerar gue un
usuario podria durante su estadia en la ¥al5 tener una "recaids” en cuanto al consumo. Si bien esto ng constituye
per se una causal exclusidn del programa en cursn, la situacicn sera analizada en conjunto con &l y sl carrespande,
se le solicitard apoyo al equlpe derivador para realizar seguimiento.

+ Tener 20 afios o mds {por tratarse de una instancia disefiada considerando los criterios de poblacdén adultz del
Frograma de tratamiento para poblaclén general, el patencial de cambio de una persona y las tendendias actuales
de insercian al mundo del trabaja).

« Se espera que el sujeto decida y manifieste su interés y motivacion para participar en la VAIS. Por ello, es
necesario traspasar toda la infarmacién correspondiente a este dispositive a los equipos derivadores, guienes
deberdn dar cuents, junto con los avances en los respectivos planes de trabajo de los usuarios, el interés por
incorporarse en este dlspositiva. Es relevante también recanocer gue el procesa de integracién social comienza
en las primeras etapas del tratamiento, por ello resulta necesario ademas garantizar reuniones periddicas con
equipos derivadores v de 2sa manera identificar también:

» Atributos pro-soclales que posthiliten una convivencia en grupo. Entre éstas, capacidades de resolucin no
violenta de conflictos, tolerancia a ta frustracldn ¥ capacidad de didlogo.

* En cuante a salud mental, [a presencia de comorbilidad psiquidtrlca estabilizada no se perfila cormo un
impedimenta para habitar estas viviendas, no obstante, se debe asegurar la continuidad de eculdados de salud
mediante un compromiso de mantenimiento de |8s contrales madicos. Estos deben ser infarrmados ¥ 5U aslstencia
demostrada a |a coordinacién del proyecto. Se hace necesaria ademds |a coordinacldn constante y permanante
con los centros derivadaras.

& Encontrarse en condicienes para iniciar o cantinuar actividades de faormacidn, capacitacldn profesional o empleo
{segln corresponda), asi cameo para utilizar recursos comunitarios ¥ para la realizacidn de actividades normallzadas|
y de nteraccién con su entorne. Para esto se les brindard Informacién sobre |as instituclanes y programas con las |
que el dispositive WAIS establecerd eoordinaciones en su programacidn habitual, para que los usuarios puedanil
realizar las postulaciones de ingreso correspondientes. _

«  Disposicidn para comenzar a trabajar o @ buscar trabajo activamente, dentro de un plaze ne menor a 3 meses |
desde su Ingresa a la Vivienda, Para apoyar este proceso, se les entregard informacion sobre |as instancias puihiicas
¥ privadas que pueden apoyar esta necesidad {Fundacidn EMPLEA, holsa de trahajn del municipio u otras

alternativas), se les instard a una bdsquada constante de opartunidades {mediante la compra del diario of

biisqueda par internet] v se les apoyaré en la gestidn de emprendimlentos independientas con organismos afines,
en caso gue carrespondg

8.- POBLACION:

0.- DBJETIVOS DEL PROGRAMA

Prowveer de un hogar temparal a hombres adultos que hayan flnalizado su proceso terapéutico por consuma
problemdtico de drogas y/o aleohal £n alglin programa con convenio SENDA-MINSAL; los cuales requigsren de un
espacio protegido para vincularse adecuadamente con la comunidad, facilitando de esta manera su Inclusidn socdal,
independencla y autonomia.

L L e e e T R =

Garantizar un espacio de residencia seguro y de cardcter temparal.

Garantizar un espacio de rtonvivencia en el gue |ps usuarios compartan instalaciones, a
responsabilidades propias de la vida diarla con otres compafieros que se encuentran en el misme proceso de
l| relnsarcidn.

Entregar apoyo para afianzar ¥ consolidar, medlante un conjunto de acciones de caracter sociceducativo, su
proyvecto de vida v procese de autonomia.
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| Coardinar para cubrir [as necesidades de cada beneficlario en salud, educacién, habilitacién y/o insercién laboral,

}segun corresponda y mediants [o que se acuerde en conjunto con ellos.

E Propiciar |2 restifucién o creacidn de una red primaria (familia, amigos, vecings, comparieros de trabajo), que
favorezea la insercidin de Jos Uswarios una vez que éstas salgan de la Vivienda.

10.- METODOLOGIA: descripcién del programa, de la metodologla de Intervencin, criterios de egreso, registros y del
recurso humano que compone el equipao técnico del Programa.

El Programa VAIS conslste de una vivienda en Iz que se pmmavera |3 reinsercidn de los hombres adultos gue han
vivido un proceso terapdutico para tratar su consumao problemstico de aleshol y/o drogas ¥ que necesitan de un
espacio segure desde el cual asentar sus avances.

De acuerdo a los antecedentes antes descrltos, la pohlacién beneficaria serd de 7 personas que hayan sido
 eeresadas de tratamiento armbulatoris intensivo o residencial de los programas en convenio SENDA-MINSAL de la
f Repian de Biobia,

Ademds, los beneficiarios deben cumplir con las requisims expresados en el punto 8 de este documento.

i_us hombres que acceden a |a Vivienda, una vez que transcurean tres meses desde su ingreso, deberidn estar
Ltrabajando, estudiande o asistiendo a una capacitacidn. Asi mismo guienes se encuentren trabajando deberdn
aportar con un 10% de sus ingresos para la mantenclén de ésta, El fin de lo anterior radica en la necesidag de
fomentar independencia progresiva en su proceso de narmalizackdn.

gE| praceso de residencia padrd durar hasta 18 meses, no obstante deberd atenderse a las necesidades de cada
Ecaso en particular. Para tales efectos, se realizard una evaluacion de procesa individual cada 15 dias los primenos f
E dos meses, y una vez al mes en el tiermpa restante; en la que se apreciardn los avances en las dreas lahoral y/o de |
estudms relacional, de autocuidado, ¢apacidad de ahorro, entre otras, estableciéndose en conjunta con el usuario|
Has temas que han de tratarse y |as metas gue restan alin por alcanzarse, para proyectar [3 estadia de cada sujeto
dE acuerdo a 5us logros.

I
|;

»
b

t

51 bien este programa esta definide como un dispasitivo autdnomo y de autogestion por parte de los usuarios, la
VAIS eontempla la existenciz de un equipo profesional ¥ técnico en una dotacisn, dedicacidn de tiempa |
' permanencia, que favorerca el desarrcllo de un itineraric de insercidn y autonomia, v cautela aspectos de la
|| convivendia,

 Las funcienes princlpates del equipe serdn:

sestionar &l fngreso de las personas a la Vivienda, coordindndose estrechamente con Ia red de centras de
tratamiente en convenla con SEMDA-MINSAL. Es importante en esta gestidn asegurar que los usuarios |
camprendan |3z diferencias entre un centro de tratamiento y el presente dispositive.

* Elaborar en conjunto can cada usuarfo un plan de itineraric personal de insercidn v autonamia, el guE
deherd ser revisade cada 15 dias los primeros dos meses, y posteriormente de manera mensual.

» Realizar las gestiones de red pertinentes para el adecuade cumplimiente de las dreas de Intervencidn
detalladas anteriormente {convivencla, gestidn personal, proteecidn social, socio-laboral, habitabilidad, |
entre otras). Es necesario, al momenta de instalar el dispositive, el realizar un completo catastra con
instituciones y servicios afines a lag necesidades de integracicn social que se encuentran en las cercanfas ¥
en los territorios de Interés del referido, presentarles el dispositivo y reconocer sus mecanismas de
postulacién. 5i bien el equipe orlenta al beneficiario de acuerdn a los servicios existentes, es él quien debe |
realizar todas las acciones necesarias para postular y obtener tales servicios, En caso de requerir apoya, ef
usuario podrd pedir algln tipe de acompafamients particular,

*  PRealizar intervenclones individuales gue permitan recanocer los avances y desaffes para el adecuado}
logro de los planes en eonjunta. También se deben realizar encuentros grupales que serdn mediados por
el educador, tendientes a mejarar las competencias de integracidn social y laboral de los usuarios. Esto de b
modo de compartir experiencias en el process de integracidn y coardinar |a cotidlaneldad.

= Velar por el adecuade funcionamienta técnice y administrative del dispositivo. Esto implica pot lo demds,

reallzar encuentros con Ios usuarias destmadus excluswamente ala cnardlnacidn de respcnsabllldades
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en la mantencicn da 13 Vivienda de manera semanal.
= EBwaluar el procesa de integracidn soclal de acuerde al plan de ftinerario personalizado de autonomla e
insercidn,

«  Evaluar téchicamente |a permanencia de los usuarias en el dispositivo.

[|La vivienda incorparara los siguientes servicios:

lojamnienta y Estadia

na habitacign compartida por dos usuarios.

tilizacion del comedor y cocina, salas de convivencia y demds espacios camunes.
1 orden y |a limpieza de la Yivienda es responsabilidad de los propios usuarios.

B Al e ntacion

ELa VAIS proveerd de alimentacidn tomando en cuenta una canasta familiar completa [que contemple alimantos
que satisfagan las necesidadas de protelnas, azlicares, carbohidratos y vitaminas de los usuarins). A partir de estos
Jnsumas, los residentes se preparardn o cocinaran cuatre comidas dlarlas: desayuno, almuerzo, ance ¥ cena,
resguardando una balanceada alimentacién conforme a una minuta establecida. Ellos podran, ademé&s, comprarse
eon su dinere otras cosas que estimen necesarias a su dieta o cuando reciban visitas. Por ello el equipo debers
releuar la Impatancia de la autogestion del espacio v asignar roles que aseguren lo anterlar.

't Servicios Bdsicos

La ¥AIS contard con todos los serviclos bdsicos necesarios: agua, luz, gasy teléfono.

o

Serviclos coma Internet @ TV por cable son deseables pero no se proveerdn de manera obligatoria. Si los)

Fhabitantes de [a vivienda o desean, éstos se podrdn financlar con el 10% de sus ingreses que los usuarlos quel

I‘ Bstdn trabajando deben aportar a la casa.
j
Rapa de cama, mesa v asen

I’ La WAIS proveerd de |a implementacién basica en cuanto a ropa de cama, mesa y aseo, la cual debe ser renovada

i con |a frecuencia nacesaria para que se mantenga en las condiciones de uso debldas.

E L2 muda de ropa de cama se efectuard siempre que lo requieran las circunstancias y en tode caso semana1mente,
asl camo rada vez que se produzea un nuevs ingreso. Este recambio debe estar a carge de los usuarios del

lidispositiva, para lo cual la VAIS proveers de sufidente implementacian como para gue esto se produzca,

N Contret ¥ proteccidn:

En aquellos easos en los gue, por condicionamlentos de fndole fisica o psiquica, puedan preverse situaciones de
flriesgo para la Integridad de los usuaries, se establecerin las medidas de contral ¥ profeccidn necesarias

establecidas en el Protoeolo de Crisis que se encuentra en el anexa. Es importante destacar que el anexo aludido|

| correspende sélo a una orientacion, y que es necesario que el equips canstruya, en conjunto con otros dispositivos
similares, protocolos ad-hac.

Mantencm’m de |a Vivienda:

|52 consignan todos aguelles aspectos de mantencisn y reparacién del uso de una vivienda {gasfiter(a, aspectas|

Eléctricus, pintura, jardinerfa, entre otros). Los wsuarios en asamblea deberdn levamtar las necesidades de
| mantencion y en esa instancia se deberd acordar el mecanismo de reparacidn, Se debe promover la autogestign y
| responsabilizacldn del espacio.
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La metodelogia de trabaja se ordena en las siguientes etapas:
1. Etapa de Postulacion:

Lns usuarios podran postular desde sus centros de tratamiente, a traves de las gastiones que apoyard el Gestor de
Integracldn Sodial de cada una de las direcciones regionales de SENDA en las que se desarrolla el programa. Para
Eelia se pondrd a disposicion de la red de centros de tratamiento una ficha de postulacidn {anexada), |a cual deberd
ser completada por el equipa tratante y se hard llegar al equipo de la VAIS.
Luegu de esto se contacta al usuario en un plaze no mayor a una semana v se le oita @ una entrevista en la gue E| !
equipo de la VAIS llena unaﬂﬂw;ﬂgﬂﬂwm Curante
esta entrevista también s= le informa sobre Ios objetivos de la VAIS y su funcionamiento.

Se podria decidir no ingresar @ una persona si sus expectativas y planes no guardan relacion con os objetlves de la
o YAIS & 5150 perfil no se ajusta a los criterios de inclusidn, luega de o que se reintegrard al postulante a su centro de

| || derivacion.

5| la YAIS no eontara con capacldad para ingresar a um usuario Que cumpla ton los requisitos, este quedard en lista |
de espera y la caordinacién del programa |e informara en un plaze no mayer de una semana, de una posihle fecha
dE ingreso.

Enn todo es importante mencionar que el dispositivo tendrd una eapacidad simultinea méxima de 7 perscnas.

Una vez aceptada el usuario en |a VAIS, el Ingreso misma comienza con la firma por parte de ja persena y la|
{coordinacion del programa,del Consentimiente Infarmado {anexado), en el gque se Establecen(lns derechos y i
dgbg:es e la persona al inferior de |a Vivienda de Apoyo. Una vez realizado esto, se inicia | proceso de acagida e
{induccidn donde a Ia persona sa le presenta el equipo de trabale del pragrama y les demés usuarios, se le asigna |
Una cama y se realiza una crientacidn del lugar,

Subsecuentemente, se genera su carpeta individual, que contendra todos sus informes ¥ la documentacidn que |

|| pueda originar el proceso y se integra la persona a las actividades del Frograma.

{2 Etapa de Intervencidn;
#5e Inleia con |a realizaclén de encuentros de acompaRamiento. Estos encuentros estardn orientados a reconacer

Eintereses, necesidades y establecer un itingrario de trabajo gue facilite 13 integracidn social del bengficiario, el cual
fserd co-construido entre &l equipo v la persana.

E El equipo gestionarg [uege cada semana espacios de didlogo entre |os usuarios que permitan coordinar, ajustar y
£ tomar acuerdos sobre | funcionamients de la VAIS, Ademas se potenciaran instancias psicoeducativas o talleres
E de |as diferentes dreas tematicas en conjunto con las organizaciones colaboradoras.

K

Se incorparan las siguientes dreas de intervencién: comvivencia; relaciones soclales y familiares, salud, higlene ¥
autnculdal:lc: integracién laboral, uso del tiempo libre y gestidn persanal, y hakitabllldad. v

lirea de Canvivencia: ‘

El abjetive de esta drea es afianzar y consolidar habitos adecuadas de canvivencia con ofras personas y desarmllarl
.I |las responsahilidades inharentes a la misma, para lo cual serd necesario afianzar v ejercitar:
«  laasuncion de respansabilidades personales ¥ comunitarias.
* Llainteriorizacidn de normasy el respeto a los acuerdos necesarias para la convivencla,
*  Hdbitos relacionales adecuados entre los Usuarios residentes ¥ de estos con el equipa técnico responsable, | bl
respetando siempre el equilibric enfre los derechos propios y los ajenos. 1
s El respete al conjunto de recurses de la wivienda ¥ de su entorno mas prdwimo, recogiendo sus|
rercepeiones de acuerdo a las particularidades de |a infraestructura de esta WAIS en particular.
* la ayuda mutua y la solidaridad c¢on las personas a través del didlogo, la critica constructiva y Ia
responsabllidad de |os propios actos.
&

 El equipo profesional realizard las siguientes acciones:

| |

t » Instar el respetc hacia el propio dispositivo vy sus enseres (mabiliario, espacios comunes, ahnrrn

: energeético, ete. ],

r s Establecer una instancia de organizacidn semana en donde se regule junte con los usuarios el buen
funcienamiento de |z Vivienda y el dialogo, tante entre el equipe téenleo v 1os usuarios, como entre llos.

E » Disponer de espacios de reunidn y conversacidn a través de los que s& garantice </ didlogo vy el desarrollo

; de habilidades para el andllsis critico de situaciones vividas, la negociacidn, |a toma de decisiones o |g

E resalucion de prohblemas.

: » Establecer pautas, junto con los usuarios, para la utilizacidn de zonas comunes, chjetos de uso comdn, |

: habitaciones, ete. :

i & Asesprar en la organizacidn para las tareas de limpieza vy cocina compatibles con las obligaciones de los
residentes [formacian fabaral, principalmente). |

» Propiciar &l respeto a la diferenciz y en |3 consideracién de los valeres prapios ¥ los de los demds)
resndentes de Ia vwlenda
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i Area de relaciones sociales v familiares

KE| chjetivo de esta drea es reforzar los logros que |z persona alcanzd durante su proceso terapéutico en este
Edmblto. Esta drea resulta de especial cuidada en el proceso de fntegracidn social. Es importante reconacer Ios
avances en este ambito durante el procese terapéutico sostenido y reconocer cudles seran |as acciones a SEEUIr
E después de su egreso. Muchas hombres que habitualmente realizan estos procesos terapéuticos han sido parte en
jisituaciones de maltrata familiar y violencia fisica, por la que deben resguardarse todas tas actiones a llevar a cabo, |
E ademas de asesorase con profesionales expertos en esta temitica.
f:r

EFEste espacio debe constituirse en un lugar que permita establecer libremente relaciones con otras [amigas/os,
pareja, famllia, etc.), para ello la vivienda debe facilitar el aceeso a:

Servicios de Mediacién Familiar o similares entreganda la infarmacian de |os lugares ¥ |as personas con
quien ha de contactarse el usuarlo en caso de que o necasite.
* La utilizaclén de recursss camunitarios v la realizacian de actividades normalizadas, a través de las
cuales se procure la interaecidn con otras persanas v el establecimiento de nuevas relaciones pasitivas.
» \isitas y relaciones fluidas con amigasfos, parejas y familiares, tanto dentro como fuera de 1a vivienda,
Se debe contar con un espacio para que los usuarios reciban visitas o inclulr permisos y procedimientos
para que el mismao pueda concurrir donde estas personas. 52 debe establecer que ninguna persong
externa a la VAIS podrd pernoctar en la VAIS y el horario no podrs sobrepasar el acordado par todos los
usuarios en asamblea. 5i el usuaric va a realizar una visita de varios dias debe pedir permise especial ¥
definir dia de regreso. :

isoclales v de parentalidad.

E Area de salud, higiene v autocuidado

£l objetive de esta drea es conseguir la respansabilizacidn v autoromiz de el usuario en materia de control ¥
segufmientu de su salud, asi como consolldar la adquisicion y mantenimiento de deterrinados hdbitos Que
:| faverezean un estila de vida saludable. Para ello se favorecera(n):

|

11 equips semanalmente reallzara talleres grupales, o bien instancias individuales, que potencien hdbitos,
autocuidado ¥ gestion de rigsgo. Ademds, la distribucidn de tareas al interiar de dispositive, para su mantencidn y
 cuidado ha de potenciar este dmbito.

f
;
L
;
} Durante a permanencia de un usuario en la vivienda s debera trabafar en la implementacion de estrategias ¥
medidas tendientes a apoyar |a obtencion de una formacidn y/o una capaditacién laboral adecuadas, asi coma |z
fiobtencion de un empleo o la mejora en el mismo y su mantenimienta. Para ello;

* Laconsolidacidn de hikitos de autocuidado e higiene.

«  Losfactores protectores can €l fin de evitar posibles conductas de riesgo.
* laresponsahbllidad porla propla salud e imagen.

El respeto al entorno cotidiano v al medio ambiente.

Area de Incorporacicn laboral

;
I
t = El equipo profesional realizard asesarfa grupal ¥ acompafamienta individual, ¥ se encargard de entregar
' informacidn pertinente a quien lo requiera respecto de 8sta drea.

' s Se establecerd una estrecha coordinacidn con responsables de dispositivos de orientacién sociolaboral,
]

colabaraderes en este sentido serdn la Fundacdian Emplea y la OMIL de |a Municipalidad de Concepeién. 5e
colaborara activamente con el proceso de grientacidn soclolaboral de la persona ¥ en caso gue sea
pertinente, con las acciones de intermediacion y colocacion laboral. '

5 manera de formallzar este procesd, a quienes encuentren trabajo se les pedird copia de su contrato o algln
documentu gue acredite esta situacion, sus horarios y sueldo, con Iz que se permitird hacer un segutmlento de las
E condiciones y proyecciones que este trabajo ofrece, ademds de estimar el 10% que el usuario deberd reportar de
vuelta 3 [a VAIS y comenzar con una orientacién para la administracidn de su dinero, ahotro y tiempe llbre.

ﬁ.rea de usa del tiempo libre v gestidn personal
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gnacian de r

adminlstracian econdmica, por ello results relevante la asi

catidlano de la vivienda y su consecuente supervisién,

* 5e orientard a los usvarios en materia de control y seguimiento de su sltuacidn juridico-legal,
administrativa y social, cuando carresponda.

— Ll

esponsabilidades en el manejo

E
[
;
E
I

' Adem s se busca que los usuarios ocupen de forma actlva y creativa sus espacios de ocio y tiempe libre. Para esto
2| dispositive debera:

Impulsar la participacién en actividades de ocio normalizadas, utilizando la oferta de recursos
sacieculturales v deportivos disponibles. De igual manera, la infraestructura de esta VAIS cuenta cen
espacies abiertos y privados para la realizacidn de actividades planificadas.

= Fomentar |a adeuisicion de aficiones e interés alternativos al consttma problematico de sustancias,

Contar con una guia actualizada de recursas culturales, deportivos, Iddicos, et

BSe Incentivara que sean los mlsmos usuarios quienas coordinen accinnes tendientes a asegurar cada cierto tiempo
fespacios de partlcipacian de todos los resldentes de |a vivienda.

[ Area de Habitabilidad

LEste dispositive tiene por objetivo central el brindar a las personas un tugar segura donde vivir ¥ entrenzar todas
raguellas habilidades para la consecucion de una vida plenamente autdnoma. Es por esta que serd fundarmental
trabajar la hahitabilidad definitiva con el usuario a lg largo de su permanencia en este disposltive, entendiendo que
ieste es provisoric. Para ella la va|s debera:

Ayudar al usuario @ que defina un recorride para aleanzar una selucidén de habltabilidad definitiva. (ho
sola la alternativa de vivienda prapial.

*  Propiciar la bisgueda de dicha solucitn habitacional. Para esto, la coordinacién entregard la
infermacidn y orientacian sohre los pasos a seguir, tramites o documentos necesarios.

3, Etapa de Egraso;
ESe considerart las siguientes tipos de egresos:

1.- Cumplimiento de los ohjetivos de intervenclon_{Egreso exitosol: cuande se considera gue la persona ha

¢ solucionado su situacion laboral, habitacional y ha cumplido con todos los demas objetivos que se ha propuesta | ”\//
B . e —— ——— ]
K trabajar en k2 VAIS.

[ 2.-Renuncia & Abandone: e usuario decide voluptariamente no continuar su praceso an la WAIS, Cuanda esta
situacidn se dé, el equipo debers indagar en los motivas e incentivar (3 continuidad del itinerario prnpuestysu

th eventual modificacién. Con todo deberd ofracerse otras alternativas de integracién que pueda requerir.

H
H
¥

ir3.-Administrativo: puede darse cuanda se dan las siguientes situaciones.

1 »  FPaor fallecimienta del usuario.

»  Porsolicitud sxpresa del equipo de [a VAIS. Esto puede ser por na existir de parte del usuario mativacién
en & cumplimients de las metas del dispositive, o blen para el caso de gue ne esté en gestlonas para
comenzar 3 estudiar o trabajar luego de tres meses de su [ngreso; ponga en riesgo su vida o la de sus

compafieros; que haya retomade su patrdn de consumo pre-tratamlento o gque incurra en una

transgresidn grave del sisterna normative existente al interior del dispositivo.

5ea cual sea el tipo de egresa, en todos los casos que se culmine el pracese la coordinacién del Programa en

| colaboracion con el equipo, debe generar un informe de egreso en el que se contemplaran |as sigulentes categorias

i de evaiuacion: _

: * Logro Alfo: Alcange satisfactorio de [os ohjetivos planteadas en el Itinerario (75% - 100% de cumplimiento
de ohjetivas).

*  Logro Medio: Alcance parcial de |os objetivos planteados en el tinerario (S0% - 74% de cumplimienta de
ob|etivos).

* Lopro Bajo: Alcance minimo de los abjetivos planteados en el inerario (0% - 49% de cumplimiento de

chjetivos).

i Este informe guedard contenldo en la carpeta persenal del usuaria.
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[[Un egreso exitoso i a e| eunpiimiento de las objetivos del itineraric de trabajo. Este es cuando
i||2 persona ha cumplide con los objetivos trazades en el Programa, de modo que:
* Ieencuentra abstinente del cansumo de drogas.

= Ectatrabajande o estudianda.

; s Ha solucfonade su situacidn habitacional

Ha mejorade |as &reas gue se dispuso a trabajar a su entrada a la vaIs.

e —

5 cansidera qu

- Cansentimients informado

- Ficha Personal de registra del itinerario: datas de ingrese, Itineraria individual, evolucién de itinerario Individual,
evaluacién de egreso

- Reglstro de [ista de espera.
- Protocelo de manejo de crisis { de salud, eventos flsicos, otros propios de un programa como el gue se propone}

1. INSTRUMENTOS DE REGISTROD

CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO £n
forma voluntaria consiento en ser parte de esta Vivienda de Apoyo a la Integracién Social, VAIS, entendiendo
que &l objetivo de este Programa es proporcionar un lugar idéneo v seguro para vivir junto a otras personas

que provengan de algin centro de tratamiento y rehabilitacion, en convenio de SENDA, con el propdsito de
apoyar mi procesg de integracion social,

Entiendo que una vez que esté residiendo como usuariofusuaria de la VAIS, participaré de aguelias actividades
que van &n ayuda de mi autonomia y que el equipo de profesionales, segin sus roles y funciones, me
entregaran si corresponde: orientacion, acompafiamiento, educacién y apoye en instancias relativa al
cumplimiento de objetivos que me propondré para [a integracion social en |as siguientas dreas:

a] Convivencia

b} Relaciones sociales y familiares

¢l Salud

d} Higiene y autacuidado

e} Integracion jaboral

fi Usp deltiempa libre y gestidn personal
g} Hahitakilidad.

Estoy en conocimiento que el tiempo estimade de residencia en la VAIS {luctdia entre los 8 y 18 meses, y |a
definicion del tiempo méximo de permanencia serd determinada, en conjunto con los profesionales de la
Vivienda, en base a mis necesidadas patticulares.

Entiendo que conviviré y compartiré la Vivienda con otras personas. Esta vivienda me proporcionard las
condiciones necesarias para continuar mi proceso de recuperacidn, a través de la mantencién de los insumos
bdsicos de habitabilidad: cantaré con una habitacién compartida por no més de 2 personas, alimentacion
{cuatro comidas diarias), servicios de telefonia y television.

Estoy en conocimiento de que el equipo de profesionales y técnicos cuentan con un horario de trabajo en el
misma lugar donde comenzaré a residir, y gue cuento con ¢l derecho de conocer sus funciones, y horarios de
estadia en la Vivienda...

Contaré con espacios comunes para poder compartir con familiares, cuyo usoe deberd ser acordado
previamente con |0s otros usuarios que se encuentren residiendo en la Vivienda e informar al equipe de
profesionales o a uno de sus integrantes,
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A mi ingreso me encuentro abstinente del consume de drogas v alcohal, ¥ estoy en conocimiento que ante una
recalda o vuelta al consuma, mi situacidn de permanencia en la Vivienda serd evaluada entre el equipa de
profesionales y yo.

Entiendo gue si me encuentre trabajando al momento del ingreso o posterior a este, tendré que cancelar un
porcentaje ne mayor al 10% de mi sueldo, con el fin de aportar a la mantencién y convivencia de |a Vivianda.

Cuento con el derecho de confidencialidad de mi informacién personal como usuario de este Programa. Sin

embargo estoy en conocimiento que el equipo de la VAIS pudiera requerir, entregar informacién de mi
procasa, resguardande mi identidad.

Manifiesto que estoy satisfecha con la informacicn recibida por parte de &i/ta Coordinador/a de |a Vivienda de
Apoyo a la Integracién Secial, guien me ha dado la oportunidad de preguntar ¥ resolver mis dudas y todas ellas
han sida resueltas. Yo he entendido sobre las condiciones y objetivos del Programa que se me estd ofreciendo,
los deberes y derechos que come usuario cuento, v los cuidados que debo tener durante mi estadia tanto para
el cuidado propio, el de mis compafieras y por la Vivienda en general.

En tales condiciones consiento ser parte del Programa de Vivienda de Apoyo a la Integracidn Social, a contar
del dia del mes de del

Firma Frofesional del equipo " Firma Cordinadorfa de VAIS

Firma Usuario

de del 2013
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FICHA DE POSTULACION VIVIENDA DE APOYO A LA INTEGRACION SOCIAL,

Nombre:

T,

MNombre Contacto: Teléfono: Parentesco o Relacion:
i

,f

Domicilio: Comuna; Formal: §f No ;

i,

—

: Sl i i A A

Trayectoria individual de integracidn social de la persona postulante durante su proceso de
tratamiento. 5¢ solicita describa brevernente las necesidades del usuario en los distintos niveles
de capitales de recuperacidn, e hitos y trayectoria en base a los siguientes puntos:

s
i

i
#
£

"

Capital Humano {caracteristicas personales que permiten a la persona negociar, resalver
conflictos y alcanzar metas en la vida cotidiana: salud fisica y mental, educacidn, empelo, recursas
psitoldgicos tales camo; percepcién de autoeficacia y la capacidad de afrontamiento, etc.}
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Capital Fisico {candiciones de habitabllidad presente y futuras, nivel de ingresos, etc.)

Capital Social (Apoyo social, redes, ete.)

Capital Cultural. {aspectos relacionados a intereses en relacion a |a participacion social y uso deal
tiempo libre).

NOMBRE ¥ FIRMA DEL PROFESIONAL DE NOMBRE Y FIRMA DEL POSTULANTE
REFERENCIA

a
e
E
H
3
B
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Fecha

FICHA DE INGRESD

Fecha de Entrevista
Fecha de Ingreso
Entrevistador
Institucidn que deriva

DATOS GENERALES (REFERENCIA FUI- 5G5):

RAUT*: [ |  NOSABE/SEOQLVIDO [ ] NORESPONDE[] EXTRANIERD[]
PRIMER NOMBRE*: | | SEGUNDO NOMBRE*: | ]
AFELLIDO PATERNO*: | | APELLIDO MATERNO®: | |

No tiene apellidof |

APODO: | ] SEXO*: HOMBRE [ | MUJER []

IDENTIDAD DE GENERQ*: MASCULING [ | FEMEMINO[ |

FECHA DE NACIMIENTO: [ B EDAD ACTUAL: [ |

EDAD EN TRAMOS: MENOR 18 ARlos L] DE 18 A 29Afi05 H DE 30 A44af0s []

DE 45 A 59aR0s [1 DE 60 O Mas AR0DS [

NACIONALIDAD®: | |

ESTADO CIVIL*: SOLTERA[ | CASADO/A [ DIVORCIADO/A [ vIUDD [ ]
SIN INFORMACION [ ]

Tiene hijos; 51 D MO D N%de hijos: [ ]

POSEE FICHA DE PROTECCION soCiAL*: S1 [ No[]

Puntaje: [ ]

DOMICILIC LUGAR DE RESIDENCIA (REFERENCIA FUI- SGS)

PERSONA PRESENTA DIRECCION: §1 [] NO []

EN CASO DE CONTESTAR 51 DEBE COMPLETAR LOS $IGUIENTES CAMPOS:

TIPO DE BIRECCISN: FORMAL [ INFORMAL [ ]

TIPQO DE CALLE*: CALLE D AVENIDA I:I PASAIE D

DIRECCION*: | |

NUMERO*: [ | DEPARTAMENTO: | |  BLOCK:] |

POBLACION/VILLA/CAMPAMENTO: | ]

REFERENCIA: I

COMUNA*: | | PROVINCIA: | | REGION: |
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TELEFONG: | CELULAR: |

E-MAIL: | |

TIPO DE VIVIENDA EN LA QUE RESIDE ACTUALMENTE®: CASA D

MEDIAGUA L pieza [ CHOZA O RANCHO O RUCO L]
RESIDENCIAL O PENSION U HOSTAL [ ]
RESIDENCIAL U HOSPEDERIA O ALBERGUE PARA PCS [ OoTRA L

LA PERSONA PRESENTA ADULTO RESPONSABLE si [ ] no []

En el raso e responder 81, completar les siguientes campos:

DEPARTAMENTO []

CALETA O PUNTO DE CALL |:|

RUT.*: | EXTRANJERD ]
PRIMER NOMBRE*: [ | SEGUNDO NOMBRE*: |
APELLIDO PATERNO™: | | APELLIDO MATERNC®; |

SEXO*: HOMBRE [ | MWER []

FECHA DE NACIMIENTO: | |

EDaDACTUAL: [

Tiene la misma direccidn del {la} usuario {(a): si [ no [ }

TIPG DE CALLE®: CALLE [ AVENIDA [ PASAIE [

DHRECCIONY: | |

NUMERO*: [ | DEPARTAMENTO: | |  BLoCK] |
PDBL&C@NMLLMCAMPAMENTD: | |
REFERENCIA: |

COMUNA*: | | PROVINCIA: | | REGION: | |
TELEFONG: [ | CELULAR: [ |

VINCULO | | OTRO FAMILIAR SIGNIFICATIVO |

NOMBRE DE CONSULTORIO EN EL QGUE ESTA [NSCRITO: |

COMUNA: | t

ACTIVIDAD {REFERENCIA FUI- SGS}.

TIENE PENSION O suBsiDIO: 51 [] no [
ACTIVIDAD O CONDICION PRINCIPAL:
ESTUDIANTE O ASISTE A UN ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL ]

DUERO O DUENA DE CASA A CARGO DE LAS LABORES DEL HOGAR D

SIN INFORMACION [ ]

TRABAID O ACTIVIDAD |:| TIPO DE ACTIVIDAD |

NMINGUNA [
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LA PERSONA REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD PARA GENERAR INGRESOS {TRABAIOS/PITUTOS).
s NG[]

EDUCACION [REFERENCIA FUI- 5GS).

Ultimo curso rendido: Afio de egreso:

SABE LEER ¥/0O ESCRIBIR.

SiI[] soloiger[]  SABE, PERC NO PUEDE HACERLO [ | SEOLVIDO[] NO[]

REDES PRIMARIAS (REFERENCIA FUI- SGS).
VIVE SOLO(*) sI [] NG [ ]

EN CASO DE QUE RESPONDA, QLIE SI, SE DEBE RESPONDER LA S5GTE PREGLNTA:

PERSONA ES JEFE DE HOGAR (*): SI [] NO []

SALUD (REFERENCIA FUI- 5GS).
PRESENTA ALGUNA DE LAS SGTES CONDICIONES DE LARGA DURACION ¥/Q ENFERMEDAD CRONICA GRAVE.
[] CEGUERA O DIFICULTAD FARA VER USANDO LENTES.
[] SORDERA O DIFICULTAD AUBITIVA, AUN USANDOQ AUDIFONOS
] MUDEZ Q DIFICULTAD EN EL HABLA.,
[] DIFICULTAD PSIQUICA O PSIQUIATRICA.
[ ENFERMEDAD CRONICA DE CARACTER GRAVE.
[] ALGUNA OTRA CONDICION DE LARGA DURACION GRAVE.
[ NO TIEME NINGUNA CONDICION DE LARGA DURACION.
INGRESOS ECONOMICOS {REFERENCIA FUI- SGS)
INGRESOS.

TOTAL DE INGRESDS DE LA PERSONA.

LA PERSONA LOGRA GENERAR O PERCIBIR EN UM MES (*}): & | i

LA PERSONA NO LOGRA ESTIMAR UN MONTO: | |

5 LA PERSONA RESPONDE QUE ND LOGRA ESTIMAR UN MONTQ, DEBE ESCOGER ENTRE LAS DISTINTAS

OPCIONES DE RANGOS DE INGRESDS PROPIOS [GENERADOS SOLAMENTE POR LA PERSONA EN UN MES
PROMEDIO} (*): :




MENOSDE$45439[ ]  $45.440-$64122 [] $64.123-$81.422 [ | $81.423- $ 90.434. []

$ 095,435 Y MAS [
PENSION (REFERENCIA FUI- $GS).

LA PERSONA RECIBE ALGUN TIPO DE PENSION QO SURSIDIO [

|:| PENSION BASICA SOLIDARIA DE VEJEZ [PBSV) — LEY 20.255 REFORMA PREVISIONAL $ |

[]

PENSION BASHCA SQLIDARIA DE INVALIDEZ (PBSI) —LEY 20,255 REFORMA PREVISIONAL 5 |

5 SUBSIDIO A LA DISCAPACIDAD MENTAL —LEY Nro.869 ¥ 18.600. & | |
O7TRA.

Observaciones:
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Se debe repetir este cuadro por cuantas dreas el usuario/ la usuaria priorice trabajar.

Ademds se pueden incluir tantos objetivos como sean necesarios, al igual que tantas reformulaciones o
evaluaciones se realicen. :

Es importante recalcar que esta trayectoria la construye el usuario/ [a usuaria el rol def equipo es acompafar y
asesorar,




REGISTRO DE LISTA DE ESPERA

USUARIC FECHA DE PROGRAMA DE PROFESIONAL OBSERVACIKONES | FECHA
POSTULACIAN DERIVACION ENCARGADD POSIELE DE
DERIVACIAON INGRESD
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I.- Identificacidn:

Mombre

Edad

Fecha de ingreso

Fecha de egreso
Tiempe de permanencia
Programa derivador
Teléfone de contacto

Il.- Tipo de egreso:
al Cumple objetivos

h] Abandona

¢} Administrativo
{especificar]

INFORME DE EGRESO
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—r—T—




1l.- Situacién al Egreso:

Observacianes generales;

Nombre ¥ firma responsable Infarme

T R N LT A T i e A ] T L e P L S T o A

PRI e




2: PROTOCOLOS

FROTOCOLO DE MANEIO DE CRISIS. PRIMEROS AUXILICS

Etapa en gue se ajecuta

Transversal
Trfpn de Programa VAalS
Ejecutor Equips

Responsable da |3 puesta en
marcha '

lafe de umidad

Definigion

Crisis: Las crisis son respuestas a eventos estresantes. Se producen
cuando un evento estresante sabrepasa la  habilidad para
respender adecuadaments al misma. 5ea un reto, Una oportunidad
d una amenaza, el evento tiene el potencial de crear [as
candiciones para una respuesta critica.

Intervencidn: En general se tratan de intervenciones de primer
orden, es decir primer apoyo, donde deben estar presente
elementos técnicos tales comae:

- Establecer contactn, vincularsa,

- Escuchar, acoger,

- \alidar sentimientos v narmalfzar &) malestar.

- Intervenir especifica y atingantemente.

- Evaluar consecuencias inmediatas y/o riesgos,

- Explorar dircunsianclas.

- Favarecer las recursas personales, na invalidar,

- Asegurar la integridad de la persena,

- Decidir acelones siguientes y cerrar la intervencion.

5e husea mediante este protocols, lograr la estabilizacion ¥
restablecimienta del usuaric en su procesa de integracién,

Iniclo ¥ Término

Cuando [a persona presenta sintamas o malestares que no pueden
ser atendidos en el programa

Alta de salud por partz del médico que e haya atendido en el
serylcio de salud.

Chjetivo

Preservar la integridad fisica y emecional de las persanas usuarias.
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Flujo de accidn

vAnalizar contexto de emergencia.

.
-
sDeterminar tipo de lesidn.
7
ne,
. *Trasladar a servicio de urgencia,
A

sinfermar a jefe de programa, familia y/o persona
signlflcativa.

sTerminar proceso y realizar seguimiente,

Material necesario

+ Catastro de instituciones de salud,
+ Recurso humano.

& Botiquin bdsico.

s Movilizacidn.

Linezmiantos

Se utiliza en situacién de emergencia, cuando las personas
atendidas por el programa presenten lesiones de piel y/o mdsculo
que requieran la intervencion inmediata ¥ eficiénte par parte del
equipo de trabajo.

Ejecutar plan de intervencidn descrite en el flujo de actividades
correspondiente,

Realizar contencion emocional de forma transversal,

e coftemplar i -

1.- Analisis breve del contexto de la emergencla

3e reclben antecedentes de la lesién por parte de la persona afectada y otros actores involucrados,
procurando evaluar la gravedad del caso, prestando especial atencién a elementos gue indiquen algdn
nivel de riesgo vital, recabanda la mayeor cantidad de informacian pasible,

Esta actividad no debe durar més de 3 minutos.

Herldas

2.- Determinar tipo de |25idn: heridas, quemaduras, contusiones
e determina el tipo de lesién de piel y/e misculo: herida, quemadura y/a contusionas, |o gue indicara el
precedimiento a seguir. Dentro de |os tejidos blandes de nuestro organismo encentramos piel, mdsculos,

tendones, ligamentas, membranas, mucesas, etc. Cuande la piel se lesiona, existe siempre el Hesgo de
infeccion porque se genera una puerta de entrada para los microorganismos.

5e denomina herida a la perdida de continuidad de la piel;
Técnica de curacidn:

Lavarse las mancs y usar guantes de |atex.
Lavar |a piel que rodea la herida con agua y jabdn.

Limpiar [a herida con suero fisioldgico, agua hervida, tibia o fria.
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= Aplicar desinfectante en los bordes de |a herida.

s Cubrir con pasa estéril la herida.

CQuemadurz

Son lesiones locales y generales, producidas por |a acelén dal calor sebre el arganismo, La profundidad
esta dada por las capas de |a piel y tejidos profundos que se han lesionado y 5e distinguen tres grados:

» Primer grado: son las mis superficiales, afectando dnicamente I3 capa mas externa de la piel. Se
raracteriza por &l enrojecimients de la misma y dolor tipe de ardar.

= Sepunde grado: son mds profundas, su caracter(stica fundamental es la presencia de ampallas llenas de
liquida claro, son muy dalorosas y se acompanan de inflamacién de |a zona afeciada.

* Tarcer grado: afectan los tejidos que se encuentran daebajo de la piel como vasas sanguineos, tendones,

nervios, mdsculos v pueden llegar a lesionar el hueso, Su aspacto e5 pélido, piel acartonada. No son
muy dolorosas,

Qué debemos hacer:
* Determine el tipo de quernadura y su gravedad,

* Retire cuidadosamente anillos, relgj, cinturdn o prendas ajustadas antas que la piel se comience a
inflamar.

» Enfriz el drea quemada durante varios minutos, aplique agua fifa sobre |3 lesidn.

« Toda quemadura se comporta como herida, por o que s= debe aplicar el procedimients descrit
anteriormante,

» Cubrir con apdsitas.

Qué NO dehemaos hacer:
» Quitar la ropa adherida &n la zona quemada.
& Pinchar las ampallas.

s Aplicar pomadas y unglientas.

Cantusiones

* 5on aqueflas [esiones que se producen por objetos rames, Se manifiesta por aumento de volumen ¥
cambio de coloracitn de 3 piel:

* Las primeras 12 horas se debe aplicar frio en forma intermitente, siempre cuidando de no dafiar |a piel.

« las siguientes 12 horas se debe aplicar calor en forma intermitente, cuidanda no dafar la piel.

Luxacicnes

* Cuando un huesa se ha desplazade de su articulacién. Es causado generalmente por una fuerza
violenta, que dafia Ios ligamentos que mantienen los huasos en su sitio!

Qué debemes hacer:

i
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* |nmovillFar en [a misma linea de defarmidad.

* Mo reducir, es decir, ne intentar volver el hueso a su lugar. Podia causarse un dafio rayor.

Fracturas abiertas y/o cerradas

» Perdida de continuidad de un hueso, asociade a |a lesian de tefidos blandos cercanas a la zona donde s=
pradule |2 fractura,

* Fracturas Ablertas o expuestas: El hueso aparece a través de {3 pial,
s Previo a inmaovilizar, cubrir con apdsite o pafio limpto la herida,

» Cantrolar la hemorragia si fuera necesario.

» Mo intreducir el hueso, ni retirar astillas.

» Inmaovilizar.

# Fracturas Cerradas: El hueso se rompe, pero no se ve al exterior, [a piel permanece intacta.

» Inmovilizar. b

Esguinces

Esta lesign afecta a los ligamentos de una artlculacisn, cuando esta realiza esfuerzos mds alld de los
Iimites normales,

Qué debemos hacar:

*  Reposo,

v Aplicar frio las primeras 12 horas.

& |nmovilizar.

Manzaijo de traumas encéfalo craneancs vfo convulsicnes ) i

- Aplicar ABC: revisar via aérea, respiracion, circulacidn y hemorragias.
- Inmovilizaclén de la columna {celocar tabla rigida sin flexionar el cusllo con almehadas por los lados para &
evitar rotacian).

- Evalvar conciencia {apertura ocular, respuesta verbal, respuesta motora, obedece ordenes, localiza
dolor). Sin embargo esta evaluacidn no deberfa retrasar el traslado.

Qué NO debemes hacer:

- Mover o galpear |a cabeza,

g
- Introducir cosas en [ boca. %

IMPORTAMTE: En case de presentarse vamitos se debe lateralizar cuerpo v cabero de forma alineada para
evitar aspiracion, tomar tiempe de duracidn de convissiones y observar bien £l tipo de movimientos.

. LT

Cuerpa extrafic en los nidos

Los cuerpos extrafics normalments se oealizan en el conducto auditivo externo, al estar separados del
canducto auditive interno porla membrana timpénica;

Qué debemos hacer:
+ (Colocar 1a cabeza de forma que el oldo quede hacla abajo, para facilitar la salida del cuerpo extrafo,

* No tratar de retirar el cuerpo extrafio con pinzas u otros elementaos.
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Cuerpo extraiic en |os ojos

Cuerpo extrafio come pelva, madera u otro dentro del ojo, que se pueden clasifiear como:

Supeificiales

= lavarse las manos con agua v jabén.
* Ublque a fa persona afectada de tal manera que |a luz le dé directamente sabre las ojos.

* Coldquese al lado de la persona afectada y entreabra el ofo para observar el tipo ¥ |a localizacidn del
cuerpg extrafio. Para esto pidale que mueva el ojo hacia arriba, abajo v los lados.

* 5i ve el cuerpo extrafio, Trate de expulsario lavando el ojo con agua, con una jeringa sin agufa o bajo el
chorro de la llave. Estimule el llanto y pidale que parpadee.

Incrustado
» Mo retirar el cuerpo extrafo.

» Evitar que |a persona se frote el ojo. No aplicar ungdentos o gotas oftalmoldgicas.

Cuerpo axtrano en las vias respiratorlas

Es cuando un obleto compromete la wia agrea. SIEMPRE SE DEBE ACTUAR HASTA RETIRAR EL CUERPO
EXTRARD.

Qué debemps hacer:

* Caldquese detrds de |a persona afectada y ubique sus brazos alrededor de |a cintura.

= Sitdie I3 parte superior del pufio contra el abdomen, ligeramente por encima de! ombligo.,

» Luegn tomando el pufic con la otra mano, apriete el abdomen de 6 @ 10 veces con rapidas compresiones
hacia dentro v arriba.

Hemorragia interna

Aquella en que la sangre no sale al exterior del cuerpe, sing que, se queda en el Interiar:

Qué debemos hacer:

*» Acuesie a la persona afectada, tadeanda |z cabeza por si se producen wimitos, para e estos sean
expulsados al exterior y evitar una posible asfixia.

» Abriguelo y no de nada de beher.
» Controle la respiracidn y pulso constantements.

» Eleve |as piernas.

Hemorragia externa

Aquella en gue [a sangre sale del organismo a través de una herida;
# Arueste a la parsona afectada.

» Desevbra el sitio de [a lesidn, aplique sabre la herida un apdsita o tela limpia comprimiéndela durante 5
rminutos.

* Eleve I3 parte lesipnada.

phbrdmih i ST e 1 - LTI Lk

SR e o AT

(SrErerErErrre—ryry T

r ol TSR]

W PEEET N PR B B B P i eyt B e B B ), ) SYeper——— gy sy——— o R T e B e




IAPORTANTE: Mo sgcar el apdsita,

3.- Trasladar a servicio de urgencia

En caso de gravedad o desconacimiento de la lesidn, ya sea, herida, quemadura y/o contusion, trasladar
al servicio de urgencia mas cercano,

4.~ Informar a jefatura y persona significativa

Informar a la jefatura v a la figura slgnificativa correspondiente, solicitdndole el acompafiamients en las
instancias requeridas,

5.- Términe del procedimiento de emergencia y seguimiento

Una wez realizadas |as actividades correspondientes y que la emergencia se encuentra contenida, se da
por terminade el procedimiente de emergencia, deblendo quedar registrada en la carpeta del o la
persona afectada lo acontecido, los procedimientos que se llevaran a cabo v ef estado actual.

Luege, se debe realizar seguimienta del estado de salud, abordanda terapduticamente en caso de ser
necesario.

PROTOCOLO MANEIC DE CRISIS. EMERGENCIA DE SALUD

Etapa en que se ejecuta Transversal

Tipo de Programa VAIS

Elecutor Equipo

Responsable de la puesta en lefe de unidad

marcha )
Crefintclon Crisis: Las crisis 5on respuestas a eventos estresantes. Se producen

cuando un evento estresante sobrepasa ia  habilidad pars
respander adecuadamente al misme. Sea un reto, una aportunidad
© unad amenaza, & ewvento tiene el potencial de crear [as
condiciones para una respuasta critica.

Intervencidr: En general se tratan de intervenciones de primer
orden, es decir primer apoyo ,donde deben estar presente
elementos técnicos tales coma:

- Establecer contacto, vincularse,

- Escuchar, acoger,

- Validar sentimientos y normalizar el malestar.

- Intervenir especifica y atingentemente.

- Evaluar consecuencias inmediatas v/o riesgos,

- Explorar clrcunstancias.

- Favarecer los recursos personales, no invalidar,

- Asegurar la integridad de la persona.

- Decidir acciones sipwientes y carrar la intervencian.

Se busca mediante este protocolo, lograr la estabilizaclan y
restablecimienta del usuario en su procesa de integracidn.

inicio y Término Cuandao |la persona presenta sintomas o malestares que no pueden
ser atendides en el programa.

Alta de salud por parte del médico que |2 haya atendido en el
servicio de salud.

Objetivo Gestionar proceso de derivacién oportuna, acompanamiento,
contencldn y orientacion a persana que presente alguna sitwacidn
critica de salud que requiere atencidn en servicios de salud.

Flujo de accidn

¥
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*|ndagar sobre los sintomas o condicidn de salud,
r
.
*Realizar derivactdn a Servicio de Salud, segan
correspanda.
J
.
*Registrar antecedentes en bitdcara del usuario,
o
.
gy *nformar a familia o persona signiflicativa del
usuario.
-y
; )
=Coordinar egresa del usuario del servicio de
salud. J
"
- aRegistrar cierre de procesa.
v

T i

Material necasario

® Catastro de instituciones de salud.
* Recurse hurnana.

* Te|éfong,

& Vehiculo para el traslado.

Lineamignitos

Sed competencia de lo: Centros de Salud lz confirmacidn del
diagndstico clinico, el establecimients del plan tratamiento v la
prescripcidon del tratamiento farmacalégico, No medicar a la
persona.

El procese no deblese demorar mas da 15 minutes,

Actividades gue contampla

Indagar respecto de |05 sintemas o condicion de salud

Se tornan los antecedentes de |a dolencia o condicién de salud de la
persona. Para ello, un encargado del equipo se acercard, le
rreguntard a él o quien pueda responder respecto de la situacién y
registrara la  informacion  [Dolenciz  estomacal, Dolendla
respiratoria, Dolencia en alguna extremidad, Dalencia al Caorazdn
{taquicardia), Crisis emocional ({Angustia, pdnica), Heridas
profundas, Dolencia en la cabeza, entre otras),

5i la respuesta es negativa, pers se evidencia algtn problema que
requiera atencidn de urgencia, se insta a la persana a recurrir al
servicio de urgencia para su atencidn.

Realizar derivacidn de urgencia a Servicios da Salud

Luegn de constar los sintomas se realiza contacto telefénloo
inmediate con el 5AMU (131) de la comuna y se realiza I
derivacian,.

Fara el contacta con servicio de salud puede seguir |a siguiente
orientacidn:

“Buenas tardes, m! nombre es ... Profesional de Fundocion
Faréntesis Me encuentro frente o un problemo de solud de upa
persana que se gtiende en un Programa Terapéutico de nuestrg

fundpcidn {describir los sintornas) y requiera hacer 1o derivacide y
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soficitar el servicio ofe ambulancia®,

Si la anterior no es posihle, un miembre del equipa debers
acompafar 3 persona a Centro de Salud mds prdaximo, hasta la
llegada de familiares o parsona significativa, de no existir referentes
que acompanen &l process de la persana en emergencia, se dejard
n? de contacto, mail y nombres en centro asistenclal de manera de
mantaner coordinacidn.

Registrar antecedentes de [a persona en Bitdcora

Luego de entregar informacitn, fe registra la derivacidn de (3
persona &n Bltdcora contenida en su Carpeta Individual.

Infarmar situacién a referente significativo de la persons

Miembro del equlpe que deriva, en acuerda con usuaric/a, s8 pane
en contacto con familiar o referente significativo de 1a persona,
informa situacidn de salud de este. Solicita y procura participacion
activa de familiares.

En casos de mayor gravedad, donde la persoma no pueda
manifastar su voluntad, el equipo decide a qué persona informar,

Devolucion de informacidn

Si la persona acudio al servicic de salud sin acompafiamiento de
algun miembro del equipo, se le solicita 2 la persana antecedentas
de |z situacién de salud. 5i dadas las condiciones de salud, na puede
entregar la informacian requerida, se deberd solicitar al servicio de
urgencia que le atendia.

Coordinar traslado de la persona desde gl servicio de szlud

Miembro del equips gue derivd a servicio de urgencia, coordina va
sea a través de b3 solicitud de ambulancia o bien por servicio de
taxi, el regrese al programa u a otro lugar que la persona v/o su
referente decidan, en caso que estos no puedan gestlonarlg.

Registro de cierre tde proceso

Una vez finallzada |a derivacidn y posterior atencidn eh servicio de
salud, el miembro del equipo que realizd la derivacidn registra en |a
bitacora de la Carpeta Individeal del case, el reporte
correspondients. Este registro debe contar eon Visto Buenc de |g
Jefatura del Programa.

PROTODCOLC MANEIO DE CRiSIS, EMERGENCIA DE FALLECIMIENTD

Etapa en que se ejacuta

Transversal

Tipe de Programa

VAIS,

Ejecutor

Trabajador Sodial / Educador.

Responsable de |3 puesta en
marcha

Jefe de unidad

Definicidn

Pratocalo que se activa cuando una persona presenta sintomas o
malestares que no pueden ser atendidos en el programa, los gue
devienen en su fallecimients; o blen cuando esta fallece
repentinameante.

Inicio ¥ Término

Cuando la persona necesita de serviclos de ambulanciaf Cuando la
persana ha fallecide,

Cantenciones hechas y Registro de |a situacién en Bitacora.
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Objetivo : Dar eumplimiento a hormas legales y  administrativas ante
fallecimiento de una persona en el programa.

_W

Flujo de accion

=Llamar a ambulancia.

F

"
sInformar a jefe de programa, familiares /o

persona sighifleativa,

,
«Ragistrar situacion en biticora.

-

Material necesario & Catastra deinstituciones de salud.

# Recurso humano.

» Teléfong,

= Documentos de la persona usuaria.
» Servicio de transporte [ambulancial,

Lineamientos Avisar Inmediatamente a lefe da Unidad y familiares,

Mo realizar sepultura sin haber realizade todas las gestiones
pasibles por contactar a algdn familiar o referente significativo del
usuariofa.

Actividades que contempla Liamar 131 (ambulancia) ¥ 133 {carabineros)

Encargade segln disponibilidad, llama telefdnicamente al servicio
de salud correspondlente a la comuna, describienda la situacian, ¥
soficitando la constatacidn o verificacion del falleslmfento de |a
Persang.

Aviso a Jefe de Programa v Familiares o Referentes Significativos

Encargada avisa a Jefe de Programa inmediatamente después de
haber sido constatado el deceso de la persona, ademds se contacta
personal o telefénicamente can familiares de la persana {de
acuerdo a decision temada en conjunta con el Jefe de Programal,
segin los datos de contacto {direccién, teléfono de familiar)
recogidos en los documentos de registro. Se solicita su presencia en
el lugar.

Si no as pasible contactar a la famllia inmediatamente, por no
cengcer ¢l paraderc de ésta, solicitar apoya a carabineros u otro L
organismo para su uhicacion. ’ r

Registra de situacion en Bitdcora

7

Dupla psicosodial desarrolla trabajo terapéutico para resignificacion ¢
de la muerte, dusle, ton las personas atendidas en el programa. Z
. 5

Registro de situacisn en Bitdcora g
4

luego de realizados todos los procedimientos antericres, y de b

recibir 1a constatacién /o verificaclén del fallecimiento por parte
del servicio de salud, se registra en Bitdcora del programa, hora y
causa de fallecimients de la persona y se modifica el “estado” del
usuario en los sistamas de registro.

PROTOCOLO MANEIC DE CRISIS. AUTOAGRESIONES E INTENTOS SUICIDAS
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Ctapa an que se egjecuta Transversal

Tipe de Programa VaAlS,

Ejecutar Educadwor, equipo de trabajo.

Responsabls de |a puesta en Jefe de unidad

marcha

Definicidn Criss: Las crisis son respuestas g eventos estresantes, Se producen

cuande un eventc estresante sohbrepasa la  habilidad para
respander adecuadamente al mismo. Sea un reto, una opartenidad
O una amenaza, el evento tiene el potencial de crear las
condiclones para una respuesta critica.

Intervencidn: En general se tratan de Intervenciones de primer
orden, es decir primer apoyo ,donde deben estar presenta
elementos técnicos tales como:

- Establecer contacta, vincularse.

- Escuchar, acoger.

- Walidar sentimientos v normalizar el malestar.

- Intervenir especifica y atingentemente,

- Evaluar consecuencias inmediatas y/o riesgos.

- Explorar circunstancias.

- Favorecer los recurses personales, no Invalidar.

- Asegurar la integridad de la persana.

- Becldir acciones sigulentes v cerrar la Intervencién.

se husca mediante este protocolo, lograr la estabilizacién ¥
restablecimients del usuarfo en su proceso de integracidn.

Inicio ¥ Término Cuande la persona presenta sihtomas o malestares que no pueden
ser gtendidos en el programa.

Alta de salud por parte del médico que le haya atendido en el
serviclo de salud,

Ohjetiva . Preservar la integridad fisica y emocional de las persahas usuarias,

Flujo de acclén

{ =Analizar contexts de la emergencia.

sAislar a usuario del resto del grupe.

: d =Otargar primeras auxilios,

B =Trasladar a servicia de urgencia.

7
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¥ =Informar a jefe de programa, familiar y/o persena
significativa.

=Dar termino al procedimiento v darle seguimlenta.

—r =

Material necesario » Catastro de instituclones de salud.

& Recursa humanag,

b .o e N

» Botiquin basico.
= Movilizacian.




Linezmientas

s Se utiliza en situacidn de emergencia, cuando los uswvarios
presenten actas concretos de atentar contra Ja propia integridad.

» Ejecutar plan de intervencidn descrito en e flujograma
carrespondiente.

# Realizar contencidn emocional de forma transversal.

Actividades que contempla

Andlisls breve del contexto de la amergencia

e reciben antecedentes de |a autoagresidn o intento suicida por
parte de la persona afectada y otros actores Invelucrados. Se evalig
Iz pravedad del caso, prestande especial atendén 2 elementos que
indiquen algin nivel de riesgo vital, recabanda la mayor cantidad
de informaridn posible.

Esta actividad no debe durar mds de 1 minuto,

Aislar a la persong

Se separa a la persona del reste del programa, trasladandelo a un
espacio que otorgue condiciones de seguridad, favorecienda la
contencidn. El objetiva principal es contener y controlar a la
persona afectada por |a crisis,

Primeros auxlllos

En casa de ser requerido, brindar [os primeros  auxillos
correspondientes. Remitase al protocola de primeros auxilios.

Trasladar a servicio de urgencla meédica

5i se evalua que existe riesgo severo en |3 integridad de |z PEerscng,
afectada, trasladar a |a brevedad al servicio de urgencia mas
priime, de no ser posible, solictar la asistencia de dichos
profesionales al lugar de o3 hechos.,

T_rasladar a servicio de urgencia

En casa de gravedad o desconodimianto de la lesidn, ya sea, herida,
quemadura yfo contusion, trasladar al servicio de urgencla mas
cercana.

Infarmar a jefatura y persona signiflcativa

Informar a la jefatura v a la figura significativa correspondiente,
solicitandele el acompafamiento en las Instancias requeridas.

Térinino del procedimienta de emerpencia y seguimiento

Una vez realizadas las actividades carrespandientes ¥ que Ia
emergencia se encuentra contenida, se da por terminade el
pracedimiente de emergencia, debiendo quedar registrado en la
carpeta del o la persana afectada lo acontecido, los procedimientos
que se levaron a cabo y el estado actual.

Luege, se debe realizar seguimienta del estado de salud, abordando
terapéuticamente en casa de ser necesario,

PROTOCOLO DE ITS ¥ VIH 5IDA

Etapa =n que se gjecuta

Transversal

Tipo de Programa

VAIS,

Ejecttor

Educador, equipn de trabaja,
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Responsable de Iz puesta en
marcha

lefe de unidad

Definicién

Pretende generar acciones encaminadas a la intervencién en

y de usuarios diaghasticados come partadores del virus.

%e activa a fin de dar un adecuade tratamiento a2 personas con
necesidades especiales de salud 2 causa del diagndstico da
enfermedades de transmisidn  sexual, VIH especlalmenta,

respetando los canones de confidencialidad establecldos para estos
casos,

situaciones de sospacha de usuarios en riesge de vivir con YTH-SIDA

Inicio ¥ Término

Cuanda la persona afectada por la enfermedad presenta sintamas o
malestaras que no pueden ser atendidos en el programa.

Alta de salud por parte del médico que e haya atendido en el
servicio de salud.

Objetivo

* Detectar signos y sefiales para reslizar una derivacidén oportuna y
adecuada del usuatio al servicio de salud carrespondiente.

=« Acoger a |a persona con los cuidados pertinentes y/u eportunos,

» Entregar informacion sobre el proceso de origntacldn, gestidn y
derivacitin a servicios de urgencia y tratamiento.

* Acampafiar, acoger, contener y mativar al usuaria,

Flujo de accion

—
*Entrevista con usuario sobre estads de salud
{confidenclal).
v
™
+Coordinar y realizar acciones de evaluacion
médica en servicio de salud.
v,
¥ +Acompafiar el procesa de recapcidn de la N
i informacidn sobre resultado de diagndstics
medico. 5i el resultado es positivo realizar
tontencidn psicosocial. y
.‘
»Acompafiar el proceso de control médico.
p.

Materlal rizcesario

+ Catastro de instituciones de salyd.
= Recurso humano.
w | oy v reglamento VIH-SIDA & ITS.

Lineamientos

» Serd competencia de los Centros de Salud la confirmacidn del
diagndstica clinlca, el establecimients del plan de tratamiento y
la prescripeidn del tratamiento farmacoldgico.

» Deben tornarse en cuenta las normativas legales referidas a este
tema, en cuanto a las arientaciones para pensiones y al completo
resguarde de la informacidn meédica de la persana. 5i se confirma

WIH positivo u otra ITS, sdlo serd el personal médico quien
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entregars [ informacian.

* 30 cualquter integrante del equipo se entera de su informacidn
médica, 4sta no puede ser divulgada slm autorizacidn de la
persana, por escrito y firmada,

* Con lo anterigr, s6lo puede ser divulgada ia informacién médica
del usuario, para fines de andlisis de case,

Actividades que contempla

Indagar respecto de |os sinfamas o condicién de salud

5e toman los antecedentes de [a condicidn de salud de la persona.
Para ello, un encargado del equipo se acercara, le preguntard,
resguardande la confidencialidad del cass, y registrard Ia
Infarmacian.

Si la respuesta es negativa, pero se evidenca o sospecha algln
Froblema gue requiers atencidn v constatacion diagndstica, se
deriva al servicio de salud carrespondiente, previo corsentimiento
de la persona.

Confirmacian Digpndstica

5i se confirma el diagndstico =2 deben considerar tas protocolos de
salud publica y cantencidn psicosocial correspondiente, donde se
debe resguardar |2 confidencialidad de la informacitin y supervisar
el tratamiento determinado por el servicio médico.

Centrol Médico

Un miembre del equipo asignado, seglin necesidad, acompafia a los
controles  medicos  correspondientes, en  un marco de
confidencialidad y respeto, de contencidn v apoyo pslcosocial.

Sbla el personal del servicio de salud autarizado puede entregar la
informacién a la persana,

Pevolucitin de informaclén

Si la persona acudlo al servicio de salud sin acompafiamiento de
alglin miembro dal equips, se le ofrace un espacio de conversacidn
opcianal. En este espacio, sa |e informaran sus derechos v bajo qué
normativas estd sulete en nuestro pals el tratamiento v la
confidencialidad del VIH poesitivo v se motlvard a continuar
tratamiente.

|

Se |e deriva a consejeria en el dispositivo de salud mis cercang,

PROTOCOLOLDE POSTULACION

..T“_) ﬂﬂ[

Etapa &n que se ejecuta

Pastulacion

Tipo de Programa

YAIS

Ejecutor

Dupla Psicosacial

Responsable da |3 puesta en
marcha

Jefe de unidad

Definicion

Protocalo fue se activa en cuante un osuaric se acerca al programa
con intenciones de ingresar @ este o bien cuando se acope la

necesidad de derivacién por parts de un organismo competente, 3
fin de evaluar si J]a persona puede ingresar al programa:
lap P [ prog /

R

b

Inicio y Térming

Recepcidn de derfvacion o consulta espontdnea. plao /
— et f

Respuesta por parte de un integrante del equipo indicando si fa
persona cumple o ho ¢on perfid de ingreso. Informando |a fecha de
ingreso programada. A !

1
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Ohjetiva

Acoger la demanda espontines o derivacian de ka persona 2 modo

de evaluar y valorar preliminarmente |a pertinencia del ingreso al
programa.

Flujo de accitdn

sCoordinar de entrevista con persana que postula.

1
| »Realizar entrevista con postulante.

w

-

=Evaluarsi el postulante cumple con el perfil del
Drograma.
o
N

«Llenar Ficha Unica de ingreso del Sistema de Gestén
p  Social del Hogar de Cristo.

=Elaborar Carpeta personal de usuario,

Material necesario

# Fleha de derivacidn de la persona en caso de que se trate de una
derivacian,

& Recursp humane.
» Teléfono para contactar a redes ¥ persanas.
& Libro registro de Pastulaciones al Programa.

Linearnientos

El tiempo de respuesta del programa terapéutico no debe excedar
los 14 dias desde 2l inicio del procesa.

Actividades que contempla

(LU ‘

2 cita a la persona gue postula o que ha side derivada a una
entrevista con el fin de recoger informacion que ayude a filtrar
preliminarmente el perfil de ingreso al programa.

Realizacién de Entrevista

En la entrevista se debe completar la Ficha de Pestulacién y payta
de compromisc hiopsicosocial, a rmodo de recopllar  los
antecedentes personales y sociales, como asl también evaluar el
nivel de compromise que tiene respecto al consumo de sustancias y
sU estad(o motivacional.

Si el postulante asiste acompafado par una persona sighificativa,
sers entrevistada para incorporar mayor informacan respecto al
case. De o contrario, se citard o se programara visita demiciliaria
para este mismao fin.

En caso de que ¢l postulante no 2s7sta a entrevista

Se programard can la red que deriva {si es que existe) una visita
domiciliada de salud mental para penerar e espacio para realizar
entrevista y la vinculacién respectiva, para que asista al programa.

Llenado de FUl

Una wez realizada la entrevista el responsable de la misma debe
llenar Iz Ficha Unica de [ngreso en la plataforma del Sistema de
Gestidn Social Hogar de Cristo.
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Si la persena cumple con el perfil de incorparacidn al programsa

5e realizard el contacte infortmando la aceptacian, ¥ya sea por
teléfore u otro medis, como asi tamhbién en caso de derivadones se
avisard 3 [a Institucion derivadaora, mediante un Informe indicando 1z
fecha de ingrezo.

Si la persena no curmple con el perfil de incorparacidn al programa

se cftara a la persona para entregarle orientacidn respecto a donde
acudir, mediante una derivacidn.

Del mismo mode, se antrega esta infarmacidn mediante un informe
a la institucidn derlvadara.

Carpeta personal

5i la persona cumple con los requisites de ingreso, luepo de
programar su incerporacidn se debe generar una carpeta que
cantendra toda la informacidn alusiva al casg.

PROTOCOLG DE INGRESO _3?

nO o ou s Semadosle

Etapa en que se ejacuta Ingreso
Tipo de Programa VAIS
Elecutar Equipo 7]

Responsable de la puesta en
marcha

lefe de unidad

Definicion

Fretocolo que se activa eh cuanto una persona ingresa al programa
luego de entrevista y evaluacidn de ingreso a fin de activarlo camo
usliario e insertarla en el funcionamiento de este, '

Inicio ¥ Término

Recepclan de la persona en ef Programa.

Infortmacidn  ingresada  en  los  sistemas  de  convenios

correspondlentes.

Objetivo

Gestionar el ingreso de la persona al programa em términos de
acogida y administrativos.

Flujo de Accidn

Y
=ACOEET & persona que ingresa 3 tratamiento
resglstrar sus antecedentes en la ficha de ingreso,
.
# . h
{ =Dar a conocer |03 procedimientos y las
prestaciones que se llevard a caba en el proceso
terapéutico. Este proceso se formaliza con la
firma del documento. y
"
sIngreso g sistema SISTRAT y BL,
r

Materlal necesario

& Carpeta personal.
» Racursa humano.
= Computador,

& |mpresars.




Lineamientos Debe contemplar e consentimients informado e ingreso a
plataformas adminfstrativas.

Recepcidn
Actividades que contempla

Consiste en la acogida da |a persona que se incorpara al Programa
par parte de miembras del equipa, con  presentaclones
correspandientes e indicacién de los espacies a ocupar, ¥
asignacldn de dupla a carge del casa.

R T AR

Consentimiento informado

Consiste en |a explicacidn por parte de algln miembro del aguips
acerca de Ios procedimientos gue se llevardm a cabg en el
Frograma, a modo de favorecer el procese de integracian. El
usuarlo debe declarar que estd en conocimiento de lo informada y
deberé firmar | documents en esa instancia, en caso contrario, se
deherd elaberar registro que indlque los motivos par |os cuales ne
se firme, para ser gestlonada en los dias posteriores, Este quedars
archlvado en su carpeta personal. 5

Ingresa en sistemas de registro

5e ingresa la informacion de la persona en sistema de gestidn social
{5GS}, registra de usuarios (RU), SISTRAT, Servicio de salud, u otra
plataforma segln convenio.

PROTOCOLO AGRESIONES FISICAS Y SEXUALES

Etapa en que se ejecuta Trasversal

Tipo de Programa YAIS

Ejecuter Equipm

Responsable de la puesta en lefa de unidad

marcha

Definicidn Protocolo que se activa en cuants o uswaric o més atacan

fisicarmente a otro usuario{s) o a miembros del equipo de trabajo
con fa intencidn de agredirlo fisicamente o sexualmente.

Iricio y Término Cuando uno o mas usuarios realizan acciones orientadas a agredlr
fisica o sexualmente a otros usuarios o parte del equipe de trabajo.

Registro del Incidente en |a bitdcora del programa .

Objetiva Preservar la integridad fisica y emacdional de los/as usuarios/as.




Fiujo de accién

+Anaizrs de la emergencia
y
.
=Intervenir en el incidente v Separar las partes en
pUEna
r
-
sContener emocionalmente a ambas partes
"
3
*Evaluar los dafios fisicos y psicoidgicos de las partes.
5i es pertinente enviar g Servicio de Salud.
F
g +Evaluar la pertinencia de acclones en el dmblto
policial y juridico . _
&

Material necesario

* Botiquin

* Recurso humano.

» Telefong para contactar a redes y personas.

» Recurso Econdmico (gastos de movilizacién, si corresponde]

Lineamientos

* 3¢ utiliza &n situ;ac:lﬂn de emergencla, cuande |as personas
atendidas por e programa presenten agresiones fisicas Y
sexiales explicitas que requieran la intervencién inmediata ¥
eficiente por parte del equipo de trabaja,

« Ejecutar plan de intervencidn descrita en el flujograma
comespondlente.

»  Realizar contencidn emocional de forma transversal

Actividades que contempla

Andilsis Breve del Contexto de la Emergencia

Se reclben antecedentes de |z agresidn fisica y/o emoclonal que
refiere la “Persona afectada”, procurande evaluar |a gravedad del
caso, prestando especial atencldn a elementos que indiquen algdn

nive| de riesge vital, recabando la mayor cantidad de informacisn
pasible.,

Esta actlvidad no debe durar mas de 5 rinutas.
Responsables: Equipo de Trabajo.

Primaros Auxillos

En c¢aso de ser requerido, brindar los  primeros  auxllios
comespondientes. Remitase al protocolo de primeros auxilios.
Responsables: Paramédicos, Educadores.

Informar a Jefatura

Informar a la jefatura del programa de lo acontecide para establecer
las acciones complementarias g este protocolo.

Infarmar a figura responsable yfo significativa correspondiente,
solicitandale el acompafiamiento en las instancias requeridas.
Responsables: Equipa Psicasoctal, Educadar,

Oxentacidn Legal

Se sostiene conversacion con ta “Persona afectada”™ v con la figura

responsable y/o significativa, en la cual se le orientan |as acciones a |
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seguir en el plano legal, se Informara a Carabineros para proceder a
la constatacién de lesiones flsicas en el cantro de salud respectivo
(tambign se puede dar avise en Servicio Médico Legal, Policla de
investizaciones, tribunal o fiscalia correspandiente).

Responsables: Equipo Psicosocial yfa Educadar

Informar a Carabineros u otros

Cantactarse con Carabineros [o Policia de investigacianss, tribunal a
fiscalla correspondiente) e informar del episodio de agresicn,
solicitandw el acompafamiento en el procedimiento de constatacisn
de |esiones. En caso de gue el adulta responsable se encuentre en el
lugar, este es quien dehiera acompaiiar 3 la perscna,

Responsables: Equipo Psicosocial, Educadores,

Oficiar a Instancia Legal, 51 Corresponda,

En el caso de que |a persona hublese sido derivada desde alguna
instancia legal; Juzgado de familia, fiscalfas, juzgados de garantias,
etc. lunto can efla, 5i hubiera otra figura interventora relevante para
la persona atendida, es la dupla psicosocial la que elaborara el
informe de caso.

Respansables: Equipa Psicosocial,

Términro del Procedimients de Emergencia y Seguimienta

Una wez realizadas las actividades correspondlentes vy que la
emengencla s& encuentra contenida, se da por terminade el
procedimiento de emergencia, debiends guedar regisirado en la
carpeta del o la “persana  afectada® lo  acontecido, los
procedimientos que se Ilevaron a cabao v €] estade actual.

Luego, se debe realizar seguimienta del estado de salud, abordanda

terapéuticamente 2n caso da ser necesaria.

FROTDCOLO ANTE SINIESTROS [INCENDIOS, TERREMOTOS, FUGAS DE GAS, ETC.}

Etapa en que se ejecuta Transversal
Tipo de Programa VAIS
Ejacutor Equipo

Responsable de la puesta en
marcha

lefe de unidad

Definlclén

Son acontecimientos de emergencias que ponen en Hesgo la
integridad fislca del equips ¥ los usuarios del programa. Se deben
realixar acciones tendientes a disminuir los factores de riesgos en
estas crcunstancias.

Inicic y Término

Inicio de Si_rTiestru

Registro de Siniestro en bitdcora del programa

Objetivo

Preservar la integridad fisica v emocional de los trabajadores y los
usuaripsfas a través de |a répida evacuacidn de lgs sectores en

riesgo.
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Flujo de Accldn

B *Analizar contexto de la emergencia.

r

",

=ARTUpar d usuarios y equipa para dirigirse a zona
segura

o
gt
=Convacar a autoridad especlfica a la emergendla
para que preste calaboracién necesaria al
cantexto {botnberos, Carabineros, ete.)
v

Material necesario

» Carpeta personal.
» Recursa humano,
# Radios Portatiles

& Extintores

Lineamlentas

Se debe activar plan de emargendia segin corresponda al contexto
del Incidente,

Actividades que centempla

Detecclén de la Emergencia

Todo el persanal que detecte alguna situacian de peligro tal coma
incendio y/o fuga de gas, debera informar a la brevedad al Iider de
emergencia, a través de gritos a viva voz para alertar al lider de |a
emergencia y solicitar asistencia  de eguipes auxiliares de
emergencia {bomberes) y activacidn del plan de evacuacion.

5i la emergencia corresponde a un sismo de gran Intensidad el lider
de evacuacion del sector procederd a evacuar en farma inmediats
sln esperar lag indicaclones del lider general de |la emergencia.

5 en la sltuacidn  alguna perseng resulta lesionade se deberd
contactar a los servicios de atencidn de urgencia para el traslado de
los afectados

Responsables; Lider de la emergencis, trabajadaor en general

Accicnes Inmediatas

El personal que detecte amages de incendio en las instalaciones
procederd a efectuar |z intervencidn oportuna a través de la
aplicacidn de extintores de los lugares amagados, en easo de estar
descontrolade el fuego espere la ayuda de personal especializado.
En caso de existir fugas de gas se procedera 8 tomar accionss
inmediatas siendo esta la siguiente: corte del suministro, verficar
fque no existan fuentes de calor en las inmediaciones de |a fugs,
abrir puerta y ventanas sin encender Juces del Programa.
Responsables: Trabajadares en general

Activacién del Plan de Evacuacién

El tider de la emergencla una vez tomado el ecanodimiento, deberd
instruir para la evacuacidn del programa 3 través de comunicacién
radial con los encargadas de evacuacidn, los que deberdn dirigir al
personal a las zonas de seguridad determinadas en cada programa v
para cada sector, posteriormente deberd dirigir al persenal al punta
de reunién para conteo de |a personas que se encuentra en el lugar.
En caso de ser {a emergencia mavimientos sfEmilcos de gran
intensidad, las personas deherdn esperar que este pase, deblendo
colocarse en dinteles de puertas o en costade de superficies sdlidos,
tal coma ascala, sofd. Posteriormente el epcargade de evacuacidn
del sector puede determinar la evacuacion del personal o esperar
instrucclones del lider de emergencla para el desalojo del local
hacia las zonas de seguridad asignadas en cada programa y sector,

En caso de existir incendins de proporcidn con gran cantidad de
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huma y temperatura el personal debera evacuar el programa
gateande, de manera de capear la nube de huma del lugar
Responsables: Lider de emergendia y encargado de evacuacién

Primeros Auxilios

En casa de =er requerido, brindar los primeros  auxilios
correspondientes, Remitase al protocolo de primeros auxilios.
Responsables: Paramédicos, Trabajadores en general,

Post-Emergencia

Las personas se deberdn dirlgir hacla el punte de reunldn para su
contec de manera de visualizar que no exista nadie al interior del
recinto debiendo tomar lista del personal presente.

Deberd ser evaluado el lugar de trabajo por el comité de crisis para
al restablecimiento de la operacidn del recinto,

Se deberd poner a dispasicidn de [0s equipos de emergencla de
manera de entregarles la mayor cantidad de Infarmacidn para el
contrel de la emergencia

Responsables: Lider de la emergencia, encargado de evacuacion,
comité de crisis

PROTOCOLO DE ASALTO ¥ AMENAZA DE ARTEFACTOS EXPLOSIVOS

e

b
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Etapa en que se ejecuts Transversal
Tipo de Programa WAl
Efecutar Equipa

Responsable de |a puesta en
marcha

Jefe de unidad

Definicién

El programa se ve afectado u amenazadse de que acciones afecten la
integridad fisica de Ios usuarios y el equipo, asi como la
infraestructura por la aceldn de actares externos al mismo

Inicio y TErming

Se detecta accidn o bulte de connotacidn sospechosa.

Reglstro de Siniestro en bitdcara del programa

Objetive

Infarmar al persopal sphre el actuar en forma correcta, ante
pasibles situatlones adversas de manera de preservar |a integridad
fisica y emocional de |os trabajadores,/as v usuarios/as a través de |a
rapida evacuacidn da los sectores en rlesgo
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Flujo da Acclbn

*Analizar contexto de la emergencia.

o’

o

«Agrupar a Usuarios y equipo para dirigirse g zona
S2FUra

.
f "
sCanvocar a autoridad especifica a la emergencia
para que preste colaboracion necesaria al
contexts (bomberas, Carabinergs, stc.)
A
—
sLina ver superado el incidente retamar
actlvidades normales del programa .
o’

Material necesario

* Carpeta personal,
& Recursg haumano,
# Radios Portatiles
* Extintores

Lineamientos

* e activara el plan de emergencla cada vez que el personal que
reciba llamada telefénica u otre medio advirtiendo que existe
elementos explosivos en el programa.

* 5e activa el plan cuando el personal detecte paguetss
abandonados y spspechosos en |as instalaciones.

Actividades que contempla

ACCIONES PREVIAS

El personal que advierfe una situacisn de esta indole deberd
efectuar acciones previas tal como :

Ante [lamadas telefdnicas:

Anotar todas las caracteristicas de la llamada: hora ¥ tiempo del
llamade, woz de hombre o muler, lenguaje exacts que se uss,
apodos, edad esttmativa del anunclador, acento, ruidos de fondg
{vores, autos, mdsica, ruido de camiones) u otros detalles de
interés,

Ante aszaltos en las inmediaciones:

Se teberd chservar las siguientes caracterfsticas, altura, contextura
fisica, colar de pelo, ojos, v piel. Ademds deberd atender si estos
mencionan nombre U apedas entre ellos,

Ante bultos extrafios o personal presentes en las instalaciones.

El personal no deberd tocar el bulto presente, deberd efactuar
consultas a persanal de las inmediaciones donde encontrd el
paquete de manera de determinar si este pertenece a personal de
la Fundacién yo a Usuarios/as, de no ser reconocida se debera
infermar a lider general de la emergencia para la activacian del plan
de emergancia,

Se deberd saolicitar informacidn a porteria sobre el lugar a visitar
por gl extrafic indlcado por él, si es otro se debe consubtar quien, o
2 quien busca e inwvitarle a efectuar el abandeono del programa, de
persistir se deberd llamar a Carabinerss para su intervencicn por
personal sospechoso.

Recuerde gue ante amenazas de atentado v /o Asaltos el persanal
ho deberd opener resistencia dado que puede aumentar el grado
de apresividad de los delincuentes. Camplementar con Protocols de
Arnenazas y/o agresiones flsicas hacla Equipo de Trabajo

Responsables: Equipo




ACCIONES POSTERIORES

Una vez recibida la llarmada y reconocide las caracterfsticas del
delincuente, o pasada la situacién del asalto, deberd Informar a la
brevedad al lider de emergencia, de manera que este contacte a
Carahinaros.

5i la accidn corresponde a amenaza de atentadg explosiva las
persangs deberdn evacuar [as instalaclones inmediatamente, para
lo cual deberd dirigirse a |2 zoma de seguridad y posteriorments 2l
punta de reunidn a través de los ideres de la evacuacisn,

En caso de generarse un asalto, no se debe efectuar la evacuacién,
dado que esta situation podria alterar a los delincuentes, esto sa
deberi efectuar una vez pasada la emergendia.

Responsables: Lider general de la emergencia, Jefe unidad

Activacidn del Plan de Evacuachén

El lider de la emergencia una vez tomada el conocimiento, deberd
instruir para la evacuvacion del programa a través de comunicacian
radial con |os encargados de evacuacidn, los que deberdn dirigir al
personal & las zonas de seguridad determinadas en cada programa v
para cada sector, posterformente deberd dirigir al personal al punto
de reunién para conteo de |a personas que se encuentra en &l jugar.
En caso de ser la emergencla movimientss sismicos de gran
mtensidad, las personas deberdn esperar que este pase, debiendo
colocarse en dinteles de puertas o en costade de superficies séldas,
tal como escala, sofa. Posteriormente el encargado de evacuadian
del sector puede determinar la evacuacidn del persenal o esperar
Instrucciones del lfder de emergencia para el desaloje del [ocal
hacia las zonas de seguridad asignadas en cada pragrama y sector.
En caso de existir incendios de proporcion con gran cantidad de
huma y temperatura el personal deberd evacuar el programa
gateando, de manera de capear la nube de humo dal lugar
Responsables: Lider de emergencia ¥ encargade de evacuacion

CONVOCACION COMITE DE CRISIS
La jefatura debera informar al comité de crisis sobre |a situacidn, al
que debera constituirse en el lugar para determinar |a continuidad

de las operaciones y acciones legales a seguir.

Responsable: Lider de la emergancia

DECLARACIONES

La lefgtura y Comité de Crisis dabardn efectuar la denunciz del
hecho como Fundacidn. El persenal que haya advertido | situacidn
o mantenga informacidn de lo acontecido deberd ponerse a
dispesicion para las declaraciones que debe efectuar.

Respansable: lefe del Programa, Equipa.
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Recursu Humane: describa la dotaclén del recurse humana que particlpara del programa, deta]lando las functones d

Jicada integrante {Direccidn o Coordinacidn General del Programa; Supervisicn diaria; Actianes de hahilitacidn} v las hog

fsemanales destinadas al trabajo en el desarrollg del programa de |z Vivienda.
h

 formulario.

Hilllo Arias

I
i
:‘r
i

Prevencidn un
|| Rehakilitacidn
Ede drogas

;
i
peducador

11. EVALUACIGN DEL PROGRAMA

|| Para cada integrante se deberd incluir los antecedentes de Curriculo Vitae, de acuerdo al formato que se sefiala en g

| -Garantizar el adecuado

funcionamiente del pregrama en
dtérminos administratlvos, técnicos v |

§ presupuestarios.

§-Supervisar la implementacisn de o
planiﬁcadn en  lgs respectivos
[ \tinerarios de trabajo, la atencidn

de |os usuarics y gestionar los

flrecursos humanas y materiales.
| -Mantener relacién con arganismos
b ¥ servicios afines al dispositivo.

£-Realizar  acompa
ELsuarios  segdn  Itinerarip

trabaja.

{l -Realizar talleres

|| programacidn.

|| -Dirigir asambleas con wsuarios
ftendientes a coordinar acciones )
€ cotidianas en la vivienda.
£-Acompafiar y cuidar el suefio de
E |05 wsuarios {en caso que realice gl |
:: turno de noche),

-Acompafiar a los usuarios enf
gaestiones  conm Qreanismos o
servicies cuande la requigran.
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ﬂdE procesn: '_""" ) _"""'_'_"'—""_'_"'_“—"'_""'—|
. N Mt CRyio ga td ,
L Determinar pertinencia de ingreso al programa e informar de manera oportuna resultados de postulaclén. :
E Parcentaje de usuarios ingresadas luego de [a entrevista de pre-ingrese en relacicn al total postulante. E
| Parcentaje de usuarios ingresados que cumplen con los requisitos de aceptacidn. '
1
|
|

- Porcentaje de casos a |es que se les informa el resultado de su postulacidn en 14 dias o menos.

| Garantizar un espacio fisico de convivendla en el gue los usuarios comparten instalaciones, actividades y

rresponsabilidades propias de 1a vida diaria, con oftfos compafieros que se encuentran en & mismo procesa de

mtegrac:on
- N* de usuarios gue ingreszan a Iz vivienda.

— Mlveles de satisfaccidn sobre espacios e infraestructurs, medida son Encuesta de satisfacsidn Usuario Verona

: g Fltrna de consentimiento informado. p
k- Porcentaje de usuarios ingresados que firma et consentimiente informada el dia de su ingresa, i
I:

i Firma de compromiso de permanencia y derechos v deberes.
- Pareantale de |95 usuarios ingresadeos que firma compromiso,
[ Realizacion del Plan de itinerario

- Poreentaje de usuarios que a las 3 semanas de su ingreso han elaborade su ltineraria, ;

|| Realizacian de actividades segin el Itinerario.

- Porcentale de actividades planificadas en su Itinerarlo realizadas por el usuario [la medicign se hard con una
permdmm[ad que sera estipulada en el mlsmo programa).

E - Porcentaje de usuarios que cumplen con todas las actividades de su ltinerario.

£- PFromedio de prestaciones digrias reclbldas Por usuaria

Aﬁanzar ¥ consolidar, mediante un conjunta de actuaciones de cardcter socipeducativo, la responsabilidad y el
Eautocontrol en los usuaries, asi como su buena eanvivencia, |
[- Parcentaje de usuarios gue manifiestan una conducta de responsabilidad, cooperacion y autacontrol 2n sus|
accianes diarias (evaluade por el equipo en conjunte con el usuario con ta periadicidad que carresponda).

f |
Egreso segln protocnlo, '
- Porcentaje de usuarios egresadas con su evaluacion del procesa hecha. ;

Indicadarﬁ de resultado:

S|tuac[-fm de salud. 5e busea impulsar |z interierizacidn de nuevos hdbitos de salud que sienten las bases para la .
plena autonamia persenal de los usuarios.

% de usuarios que se encuentra insertos en consulto o servicios de salud.

% de usuarias que continda so tratamiento de salud {5l correspande).

5t de usuarios gue se mantienan en abstinendia.

Relaciones familiares ¥ personas significativas. Se busca |2 mantencidn de reladanes o la resvinculacion del
1 UsLario con su entorno familiar y personas mas cercanas, dadas sus necesidades.
% de usuarios que retoman o mejoran su vinculacién can su familia o seres signiflcativas.

Jvinculacion v redes. Busta mantener y/o integrar al usuaric en el sistema de redes de apovo, dadas sus
(| necesidades.

% de usuarios vinculades a alguna asocacidn comunitaria [deportiva, recreativa, religiosa o politica).

I
5|tuacidn laboral, Usuarios gue dada su plan de trabajo individual mantienen y/o se integran al mundo laboral. 5=
cnnmderaré seglin corresponda;

% de usuarios colocados en alguna labar.

% de usuarios buscando activamente un trabajo.

i
.*
|

S|tuacmn educacfonal. Se busca que los usuarios, dade su plan de trabajo individual se integren al sistema
EdLICEEIDrIE| 0 bien se mantengan dentra de él {si corresponde),
% de usuarios que retotman su carrera educacional.

P
t Condicion |egal. Se busca impulsar la resolucion de problemas legales con los que podrian haber llegado las
k usuarios a la residencia.

t % de usuarios que soluclonan o mejoran su situacion legal {sl corresponde).

i % de usuarios que soluciona o mejora si situacion crediticia v de deudas (5] corresponde).

Cundmldn habitaclenal. Usuarios que dado su plan de trabajo individual mejoran o solucioman su sltuacidn

]
| habkftacional:
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ivienda nueva o vualve a su vivienda de arigen {se suma una

[E! egreso exitnso de los usuarios contempla una mejoria en las dreas que han de contribuir 2 que lleve una vida
b autdnoma. Para medir estos avances se evaluars 1a evolucidn de los sujetas en las siguientes dreas:

£- Situadidn de salud

£- Relaciones familiares y personas significativas !)U‘

£ - Situacien laboral d.{ -

- Situacion educacional D:ql\/L a
- Condicidn habitacional
- Vinculacion y redes ._}'UUQ/
- Candician legal . gL

LEste seglin corresponda g cada usuario.

La evaluacldn se hard tomando en consideracidn |a cansecucidn de su Flan de Itinerario v un auto-reporie de |a
b situacion del usuarlo, mas la evaluacidn conjunta que hara el profasional de apoyo v &1,
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12, INFRAESTRUCTURA Y EQUIPANIIENTD

flLa WAIS de hombres Concepeion se encuentra emplazada en |a Comuna de Co cepeitn, en vilumilla 623. Esta sa]
em:u.e-_ntra inserta en un barrio regldencial urbano, cercano a redes locales como Juzgado da Garantia de
EConcepcidn, Fiscalia y Dafensoria Regianal, Consultorio Victor Manuel Fernindez, Haspital Clinleo del Sur, ACHS, §
£ Hospital Regional Guillermo Grantt Benavente ¥ Hospital Traumatoldgico. La vivienda es de ficil acceso, con
Iummumon colectiva a la puerta, que nos conecta con las distintas comunas de la Provincia v el centro de |a Ciudad, §
En sus alrededores cuenta con supermercadn, servipag, farmacia ¥ espacios de recreacidn como plazas y losk

H

espacios de la Unlversidad de Concepeion, lo que facilita el acreso a todos [os servicios bisicos.

: Dormitarios | Tk LSO ESCLUSIVO
J | " : Z

O — [usa EscLUSVD

SO ESCLUSIVO _|
il
— |

Espaclos para esparcimlenta y descanse,
I {diferenciado para PERSOMAS adultas, de nifas
Y ninas en pregrama de rmujeres)

i-' n cerg [ ————

. .-
: Espacia para talleres . -
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14, CURRICULO INSTITUCIONAL

1. [DENTIFICACION DE LA INSTITUCION

|recc|0n50mar Fundacjan rentﬁis.cl
sanhueza fundacmn arel ‘tesnsd
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2, IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE INSTITUCIONAL PARA SENDA

Jase Luis Sanhuezas Campos

Control de Gestion y Proyectos

—
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3. EXPERIENCIA EN DESARROLLO DE PROGRAMAS O PROYECTOS SOCIALES, RELACIGNADQS COM DESARROLLO

COMUNITARIO, PARTICIPACION, SALUD MENTAL, REHABILITACION DEL CONSUMO PROBLEMATICO DE
SUSTANCIAS, U OTROS.
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Servlcm de Salud Me‘tmpﬂlﬁann Sur Drlente
Convenio SENDA para Adnlescentes en Conflicta can (a ey Penal

d i rAALLASTET]

Cc-n'u'EﬂlD SENDA FONASAnMI NSAL Pablacian General
SEMDA Programa de Libertad Vigilada
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Converio SENDA-FONASA-MINSAL Poblaciin General
|| Serviclo de Salud de Concepcion
Servicio de Salud de Arauco

Convenlo SENDA FCIN.-'J«SA el NS L Pohlacmn General
it Se2rvicio de Salud de Concepcidn

Seryicio de Salud de Arauco
|| Servicio de Salud de Talcahuano

Il servicio de Salud del Mavle
Proyecto Ambulatorlo Intepstea Camunita o para adolescentes no
Infractn res [FAIC] .

(| SENAME {hasta diciambre 2013}
Cc:n'u'enlo SENDA para ,ﬁ.dnlescentes B r:nnfllcm de Ley Penal
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4| servicle de Salud Metrapelitane Norte

Proyecto Ambulatorio intenslve Camunitario para adolescentes no
Ictnres [PAIC)

PROGRAMA TERAPELTICO AMBULATORIO:
CALLE CONCEPCISNT
2007 ala fecha

Provect

PROGRAMA TERAPEU
CALLE VaLPARAISOY

PROGRAMA TERAFELITICO AMBULATORIO
CALLE SANTIAGO"

l Convenio SENDA-FONASA-MINSAL Pohlacién Especifica

2010 a la fechy

Convenio SEMDA

en conflicta con |3 Lay Penal

£ Proyecto Ambulatoro Intenshvo Comunitario para adolescentes no

t Camvenla SENDA para Adolescentes en Conflicto con la Ley Penal
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FROGRAMA TERAPEUTICO RESIDENCIAL: "SAN VICENTE DE PAUL" |

CDn'u'nIo ENA para dlcntes en conflicto con |a Ley Panal

PROYECTO PSICOSOCI ' 0S DE
LIBERTALD C.D.P.

PROYE 0 A JOVYENES MUJERES
PRIVADAS DE LIEERTAD. C.P.F

2004-20048

SENAME

[e—r—— LTy e ———— e e -

REHABILITACION DE MUIERES PRIVADAS DE LIBERTAD DEL CENTRO DE.
CUMPLIMIENTO PENITENCIARIO COMCEPCION "EL MANZANG', CON
ENFOOUE DE REDUCCIGN DE RIESGOS ¥ DANOS

Goharnaclén Regional Bishio

ATEHFEI..ITICD RESL FEMENING: "5AN FRANCISCO DE .

ROGRAMA TERAPEUTICO RESIDENCIAL MASCULING: "SAN FRANGISCO D

PROGRAMA TERAPEUTICO RESIDENCIAL MASCULINO ADOLESCENTES:
“SAN FRANCISCO DE ASIS”

1393 - 2010

P — . Sre—

PROYECTO: "MNA EN SITUACION DE CALLE |1QUIQUE"
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2001 a la fech,
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18
| Senvicle de Salud Metltanu Note . S
Convenioc SENDA para Adolescentes en conflicta con la Ley Penal |

FROYECTO DE ATENCIGN FSICOSOCIAL DE APCYO JlﬂVENES MLJERES
DAS DE LIBERTAR. C.P.F

20

— A1
1
"
H

SEMARE

REHABILITACIGN DE MUJERES PRIVADAS DE LIBERTAD DEL CENTRO
UMPLIMIENTO PENITENCIARIO CONCEPCION ‘EL MANZANG', CON

20

Gobernacién Regional Bichio

PROGRAMA TE
AsIS"

2012 ala facha

1&

MOA-FONASA-MINSAL Poblaclin Espaciica

P e =

011 ala fa

(o

INSAL Poblacid

PROYECTO: “NMNA EN SITUACION DE CALLE IQUIQUET
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4. EXPERIENCIA EN DESARROLLO DE PROGRAMAS G PROYECTOS RELACIONADOS CON EL TRABAIO DE
POBLACION ES EN EXCLUCION SOCIAL.
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15. CURRICULO VITAE RECURS5C HUMANO:

#

. sy —— PLENY oy h
Fakiola andrea Lillo Arias 5
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Breve descripeidn de la funcidn qua realizard :
efa de de Programa de |a Vivienda de Apoyo a la Integracidn Social (VAIS} Concepcidn,
Encargada proceso de seleccidn de derivaciones pravenientes de centras convenio SENDA — MINSAL.

g Establecimiento defvinculacion afectiva ¥ oportuna con red local para el acceso a prestaciones de caracter]
ocial con énfasis en |aIntegracian, [abor socioeducativa a través de metodologia individual y grupal.

Administracion y correcta y oportuna gestidn de Ips insumos necesarios para el funcignamiento del

[ L.

| Etaboracién de Planes de Trabajo Individual de cada une de Ios residentes de a cuerdo a caracteristicas =-'

Postitula Mediacian Famili

rm———— T

Universidad de Concepcion

Concepcidn

Licenciada en Trabijo Saocial

Universidad San Sehastidn

Concepcian. :

ey oy —
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| 1998-2002 Asistente Social

Universidad San Sebastidn

Concepeicdn,

CURSOS / SEMINARIOS EN LOS QUE HA PARTICIPADO RELACIONADDS AL FROGRAMA
(ESPECIFICANDO EL ARQ DE INICIO ¥ TERMING ¥ LUGAR).

Taller: ntroduce necesidad rciprocidad, [

OTEC DICAF

Curse: Cisefio y redaccién de informes Técnico, Les Halles

Curso: DMagndstico Penltenciaria, Human Business

S p———

Curso Disefio y evaluacién de Proyectes con enfoque de génern,
Centro de fermacidn téenlea UTEM-SERMANM, Regién del Bio Bio
Capacltacién en Primer Apoyn en Violencia Intrafamiliar de varanes || ;
contra mujeres en I35 relaciones de parela, SERNAM - DGMDS,
Regidn dal Bl Bio

Capacitacion a funcionarinsfas Publicos en Género ¥ pulfti:as

Fuhlicas, SERMNAMN

—T T —

Capacitacidn Equidad de género y aspectos conceptuales, jurfdicos ¥
operativos de la violenca intrafamiliar en el dmbito de la salu:l,
educaclén, justicia y Carabineros. SERNAM — DOMOS.

Talier en formacién de monitoras en prevencidn de viclencia
doméstica, Corporacion Instituto Mujeres del Sur.

Seminarle Rehabilitacién de drogodependencias con perspectiva de

genera, Universidad Sarta Tomds, Concepcian.

ey = o T o ol e g e B " . N mpmpr———

Seminario Internacicnal: Desaflo bicentenario, la construccidn de un
nueva trato a la infancia, CONACE-NOAMI

. Curso Drogas v jovenas, una mirada integral, COMACE

-

2011-2{]14 Asistente Social de reinsercién  del Centro de Cumplimients Penitenciario Bis Bio, Sociedad|
¢ Concesionaria, grupo 2 5.4, Concepcidn

DECLARACION DE PARTICIPACION EN EL PROGRAMA

Decram estar prestando servicios come Jefa de Programa de la Vivienda de Apoyo a la Integraclén Social
{VAIS) Cancepcidn, Prayecto piloto que acoge a personas con trayectoria de tratamiento por cansuma
il problematico de alcohol y drogas, provenlentes de centrns suscritas a convenio SENDA MINSAL ejecutado en
13 regién del Bic Bio por Fundacion Paréntesls.

CORCI . - r b el e I [ T



22 octubre 2014

i L At b

alazar

abilitacién de drogas

urandi@hotmall.om .

z Breve descripeidn de fa fundion que realizaré :
Elaborar en cenjunts con cada usuario un plan de ftinerario persenal de insercidn y autanomia, el qua deberd ser
revlsado cada 15 dias los primerss dos meses y posteriormente de manera mensua|
Evaluar el proceso de integracién social de acuerda al plan de itinerario personalizado de autonamia e insetcién.
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Técnico en Prevencian y Rehabilitacién de drogas
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B realizar |ntewenclones Jnl:lmduales gue perm[tan recanocer Ius avances y desaﬂos para el ade:uado Iugm de los
planes en conjunta, También, realizar y mediar encuentros grupales, tendientes a mejorar las compsatenclas de

ntegracion social ¥ laboral de los usuarios. Esta de mado de campartir experiencias en el proceso de integracidn y
eoordinar [a cotidianeidad.

CURSQS / SEMINARIOS EN LOS QUE HA PARTICIPADO RELACIONADDS AL PROGRAMA [ESPECIFICANDD EL ARO DE
TERMING Y LUGAR}

I Psmterapm en Reduc:lnn de danus Sepheml:rr‘e—octubre 2013 DTEC Fundamén Parentesns Santlagu

[ Encuentre naclanal equipos VAIS, organizada par SEMDA Nacional Septiembre 2013, Santiago. Encuentra nacional
equipos VAIS, organizadg por SENDA Naclonal septiembre 2014, Santiago.

E 2010- 2013 Tecnu:n & Rehabnrtacmn de drcgadependencnas Centro RESIdEI‘IC[a| Terapeutlm Ser M=, F'enm

2013 a la fecha Técnico en rehabilitacidn de drogodependencias, VAIS Hombres, Fundacldn Paréntesis, Concepeidn

I Declaro estar presranda sewncms como Ten:mcn et Rehahllrtacmn del Programa de la Umenda de Apovo a Ia

iintegracion Social {VAIS) Concepelén, Proyecto piloto que acoge a personas con trayectoria de tratamiento pGr
consuma problematico de alcohol y drogas, provenientes de centres suseritos a convenio SENDA MINSAL efecutado |
en ta regidn del Bio Bio por Fundacién Paréntesis.

22 octubre 2014
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17, PRESUPUESTO FINAL

GASTOS OPERACIONALES

ARRIENDO

12 {meses)

8.360.000) %

BT T T o s T e Ao L i 1=yt iyt o e ol ek RE )

3 6.360.000
ARTICULDS DE ASED 12 {meses) 3 180.000( 3 180.000
PERSONAL
ﬁlﬁghcsﬁ;?:LDE ASEQ & {meses) 3 300.0007 & 300.000
FONDO FLO GASTOS 12 {meses) $ ‘3350008 & 335.000
MENORES
GASTOS BASICOS 12 {meses) 5 17040000 & 1.704.000
ALIMENTACION 12 {meses) 4 312000000 & 3.12.000
gﬂEL?fACIDNALES & [meses) 5 200000 % 300,000
MATERIALES DE SALUD
{Farmacos Basicos para & {meses) 5 So.000E S S0.000
usuarios}
MOVILIZACION PERSONAL & 12 {meses) g 3600008 5 360.000
MOVILIZACION USUARIOS | & (meses}) 180.000§ $ 180.000
REPARACIONES MEMODRES | 6 [meses) 5 sooooof % 300000
E;?N g‘ UTS::T}PR Es 1 {vez) % 50.000F $ 50.000
SERV. SANITIZACION 1 {mes) $ 81.962| & 81,962
UTILES DE ESCRITORIO 12 (meses) | P 420000 420.000

: 413,730 $13.780.962

hopephophords by oy oy C T By 8




GASTDS ASOCIADOS A
ACTIVIDADES

ACTIVIDADES DEPORTIVAS

eventos culturales [teatros,
museas); eventos
recreacionales [cines, circos,
centros de entretenimientol;
actividades dentro de |a casa
(feste]os, cumpleafios)

RECREACIONALES (Salidas al.

£10.9538

S 610998

CAPACITACIGN JORMADA,
YAlS

911.000

£911.000

TALLERES

240.000

& 240.000

.

gk

EQUIPAMIENTD

% 1.761.998

$1.761.998

50

50

A —

50

HABILITACION




RECURSOS HUMANCS

ENCARGADA Y ASISTENTE 4 " N
SOCIAL 0731 036 59231036
EDUCADOR TERAPEUTICD 45 3
. 5.728.544 5 5.728.644
PROFESIONAL QCUPACIONAL 15 3
ap12360] ° 3012380
50
50
: "
1
50
50 3 $ 17.972.040

17.972.040
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PRESUPUESTC TOTAL DEL
PROGRAMA,

5 13.750.067 513,780,962

50 51761998 51.761.998 %

50 50 50 0%
50 B0 0%
§17.972.040 5 17.072.040

! Pablo Santos
Egenau Perez
Representante

Legal
Fundacion
Paréntesis




