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Distribucién:
1 .- Divisién Juridica SENDA

Aprueba Convenio de Prestacion de Servicios entre el
Servicio Nacional para la Prevenciéon y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, y Alfa Instituto
Promocién de la Salud Limitada, para la compra de
meses de planes de tratamiento para personas con
consumo problematico de sustancias estupefacientes o
sicotropicas, para el afio 2012.

RESOLUCION EXENTAN® 979 /

santiaco, |16 MAR 2012

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575,
Organica Constitucional de Bases Generales de la
Administracion del Estado, cuyo texto refundido,
coordinado y sistematizado, fue fijado por el Decreto con
Fuerza de Ley N° 1/19.653, de 2000, del Ministerio
Secretaria General de la Presidencia; en la Ley N° 20.557
de presupuestos para el sector publico, afio 2012; en la
Ley N° 19.886 de bases sobre contratos administrativos de
suministro y prestacion de servicios; en el Decreto
Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda, que
establecié6 el reglamento de la ley individualizada
precedentemente y sus modificaciones; en la Ley N°
20.502 que crea el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alicohol; en el
Decreto con Fuerza de Ley N° 2-20.502, de 2011, del
Ministerio del Interior y Seguridad Publica; en la Resolucién
N° 1.961, de 30 de mayo de 2011, de la Subsecretaria del
Interior; en la Resolucién N° 3.222, de 25 de julio de 2011,
de la Subsecretaria del Interior; en la Resolucion Exenta
N° 156, de 02 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol; en la Resolucion Exenta N ° 226, de 28
de diciembre de 2011, del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol: en la Resolucion N° 1.600 de 2008, de la
Contraloria General de la Republica; Dictamen N° 70.019,
de 2011, de la Contraloria General de la Republica;
Dictamen 62.483 de 2004, de la Contraloria General de la
Republica; y en el Decreto Supremo N° 58, de 18 de enero
de 2012, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, vy,

CONSIDERANDO:

2 - Divisién de Administracion y Finanzas SENDA B
3. Alfa Instituto Promocion de la Salud Limitada (Direccion: Simén Bolivar N° 2581, Nufioa, Santiago)

3.- Oficina de Partes.
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1.- Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucion de las politicas
en materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e
ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacién y reinserciéon social de
las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotropicas y, en
especial, de la elaboraciéon de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

2.- Que, para tales efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefalados en
la Ley N° 20.502, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, se encuentra facultado para celebrar contratos con
entidades publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a

personas afectadas por el consumo de drogas estupefacientes o sicotropicas y
alcohol.

3.-  Que, en virtud de lo dispuesto en el articulo séptimo transitorio de la ley N°
20502 y en el D.F.L. 2-20.502, de 2011, del Ministerio del Interior y Seguridad
Publica, todos los derechos y obligaciones contraidos por el Ministerio del Interior y
Seguridad Publica, a través de la Secretaria Ejecutiva de CONACE, quedaron
radicados en el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, desde que dicho servicio inici6 sus actividades.

4.-  Que, el Ministerio del Interior y Seguridad Publica licité publicamente a través
del portal www.mercadopublico.cl, con el ID 5274-10-LP11, la contratacion del servicio
objeto del contrato que se aprueba por este acto, y en la cual Alfa Instituto
Promocién de la Salud Limitada, RUT 79.790.500-3, participé presentando todos los
antecedentes al efecto (aunque por error formal, que no afecta su postulacion, a
través del usuario en portal inmobiliario RUT 76.572.200-4).

5.- Que, mediante Resolucién Exenta N° 156, de 02 de diciembre de 2011, el
Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, procedié a adjudicar la propuesta publica y a autorizar la
contratacion con los oferentes que dicha resolucién sefalo, la compra de meses de
planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotrépicas, para el afio 2012, entre los cuales se encontraba Alfa
Instituto Promocién de Salud Limitada. Por su parte, mediante Resolucion Exenta
N° 225 de 28 de diciembre de 2011, se determiné la cantidad de meses de planes de
tratamiento a contratar con tales adjudicatarios.

6.- Que, de acuerdo al parrafo final del punto N° 6 y N° 7 de las bases
administrativas y técnicas que rigieron dicha licitacion, aprobadas mediante
Resolucion N° 1.961, de 30 de mayo de 2011, la cantidad de meses de planes de
tratamiento y rehabilitacién que el Servicio Nacional para la Prevencion vy
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol contrataria, estaba sujeto a la

disponibilidad presupuestaria que estableceria la ley de presupuestos para el ano
2012.

7-  Que, en virtud de lo anterior y en el marco fijado por la Ley N° 20.502, el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién para el Consumo de Drogas y
Alcohol procedié a contratar con Alfa Instituto Promocion de la Salud Limitada,
RUT 79.790.500-3, han acordado celebrar el presente Convenio de compra de meses
de planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotrépicas; y, procediendo la expedicion del correspondiente acto
administrativo que lo sancione vengo en dictar la siguiente,



RESOLUCION

ARTICULO PRIMERO: Apruébase el
Convenio de Compra de Servicios celebrado con fecha 30 de diciembre de 2011,
entre el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas
y Alcohol y Alfa Instituto Promocion de la Salud Limitada, en virtud del cual este
servicio publico le encomienda a la referida entidad el otorgamiento de los meses de
planes de tratamiento y rehabilitacién para personas con consumo problematico de
sustanqias estupefacientes o sicotropicas, establecidos en la clausula séptima del
convenio que por este acto se aprueba.

ARTICULO SEGUNDO: El gasto que irrogara para
el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, el Convenio de Compra de Servicios que se aprueba por ia
presente Resolucién, ascendera durante el afio 2012, a la suma de $ 46.982.160.- .
Esta cantidad el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol, la pondra a disposicion de Alfa Instituto Promocion de la
Salud Limitada en el numero de cuotas, por los montos, dentro del plazo y
modalidades estipuladas por las partes contratantes en las clausulas séptimas vy
siguientes del convenio que se aprueba por la presente resolucion.

El gasto antes indicado se financiara con cargo a
los recursos consultados en el ltem 05-09-01-24-03-001 del Presupuesto del afio
2012,

ARTICULO TERCERO: La entrega de los recursos
que debera hacer este Servicio a Alfa Instituto Promocion de la Salud Limitada,
en virtud del convenio que se aprueba por la presente Resolucion, se efectuara una
vez que el presente acto administrativo se encuentre totalmente tramitado.

ARTICULO CUARTO: Déjase constancia que
con el objeto de garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones que contrae en
virtud de! convenio de compra de servicios que por el presente acto se aprueba, y
conforme a lo dispuesto en la clausula décimo primera del mismo, Alfa Instituto
Promocién de la Salud Limitada, hizo entrega al Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, de una Poliza
de Seguro, tomada a favor de éste, con el Numero: 01-56-019297, y de Endosos a
poliza N° 01-56-019297 Numeros 001, 002 y 003, todos de de Compaiia
Aseguradora Magallanes de Garantia y Crédito S.A., por un monto de $2.349.108.-,
equivalente o superior al 5% del monto sefialado en el parrafo tercero de la clausula
décimo primera sefalada, y cuya vigencia cubre integramente el plazo de ejecucion
del mismo.

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

CONVENIO DE PRESTACION DE SERVICIOS, ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA
LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL,
SENDA, Y ALFA INSTITUTO PROMOCION DE LA SALUD LIMITADA, PARA LA COMPRA
DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA PERSONAS CON CONSUMO
PROBLEMATICO DE SUSTANCIAS ES'[UPEFACIENTES O SICOTROPICAS, PARA EL
ANO 2012.



En Santiago de Chile, a 30 de diciembre de 2011, entre el Servicio Nacional para la
Prevenciéon y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, en adelante
indistintamente “El Servicio” 0 “SENDA”, RUT N° 61.980.170-9, representado por su Directora
Nacional (TP) dofia Maria Francisca Florenzano Valdés, ambos domiciliados en Agustinas N°
1235, piso 6, comuna y ciudad de Santiago, por una parte, y Alfa instituto Promocién de la
Salud Limitada, RUT N° 79.790.500-3, en adelante “La Entidad”, representado, segun se
acreditara, por dofa Fidela Nadime Soto Gajardo, cédula nacional de identidad N°
6.604.145-K, ambos domiciliados en calle Simén Bolivar N° 2581, comuna de Nufioa, ciudad
de Santiago, por la otra, se ha convenido en lo siguiente:

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

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

Por su parte, en virtud de lo dispuesto en el articulo séptimo transitorio de la ley N° 20.502, y
en el DFL 2-20.502, todos los derechos y obligaciones contraidos por el Ministerio del Interior,
a través de la Secretaria Ejecutiva de CONACE, quedaron radicados en el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, desde que
dicho servicio inicié sus actividades.

TERCERO: Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N°
19.886 de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de Servicios y
su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, el Ministerio del Interior y Seguridad Publica licitd publicamente a través del portal
www.mercadopublico.cl, con el ID 5274-10-LP11, la contratacién del servicio objeto del
presente convenio.

Las partes dejan constancia que, en el referido proceso de licitacion, La Entidad se adjudico
las lineas de producto que se detallan a continuacioén, por las razones que se exponen en la
Resolucion Exenta N° 156, de fecha 02 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol.

Sin perjuicio de lo anterior, las partes asimismo dejan constancia que, conforme a los
nimeros 6 y 7.1 de las bases de licitacion aprobadas mediante Resolucién N° 1.961 de 30 de
mayo de 2011, de la Subsecretaria del Interior, la cantidad de meses de planes de tratamiento
y rehabilitacion que el SENDA contrataria estaba sujeto a la disponibilidad presupuestaria que
estableceria la ley de presupuestos para el afio 2012.

Habida consideracion de tales prevenciones, y en atencion al presupuesto de SENDA para el
afio 2012, las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en contratar los meses de
planes de tratamiento que se sefialan en la clausula séptima del presente instrumento y en el
Anexo N° 1, que forma parte integrante de este convenio; y, en este sentido, la Entidad se
compromete a ejecutar la cantidad de meses planes de tratamiento alli sefaladas y el
Servicio, a su vez, a pagar por ello.

CUARTO En virtud de lo anteriormente expuesto, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, ha resuelto

contratar con “la Entidad” la compra de meses de planes de tratamiento para Personas con
consumo problematico de drogas y alcohol.



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

1.- Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Publica para contratar la compra de
planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotrépicas, para el afio 2012, para el Consejo Nacional para el Control de
Estupefacientes, CONACE, actual Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA aprobadas mediante Resolucion N° 1.961, de 30 de

mayo de 2011, de la Subsecretaria del Interior; en adelante indistintamente “bases
administrativas y técnicas”.

2.- Resolucion N° 3.222, de 25 de julio de 2011, de la Subsecretaria del Interior, que modifico

en lo que sefiala la Resolucién N° 1961 de 30 de mayo de 2011, de la Subsecretaria del
Interior.

3.- Propuesta Técnica presentada por “La Entidad” en la Licitacion Publica efectuada a través
de! portal www.mercadopublico.cl, con el ID N° 5274-10-LP11, para contratar la compra de
planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotrépicas, para el afio 2012, para el Consejo Nacional para el Control de
Estupefacientes, CONACE, actual Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.

4.- Resolucion Exenta N° 156, de 02 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, que adjudica la
Propuesta Publica ID N° 5274-10-LP11, para contratar la compra de planes de tratamiento
para personas con consumo problematico de sustancias estupefacientes o sicotropicas, para
el afio 2012, para el Consejo Nacional para el Control de Estupefacientes, CONACE, actual

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

5.- Resolucion Exenta N° 226, de 28 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional para la
Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, que adjudica nimero
de planes de tratamiento por linea de producto a oferentes

adjudicados en virtud de Resolucién Exenta N° 156, de 2 de diciembre de 2011, del Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y

Alcohol, SENDA, segtin presupuesto del Servicio y explicita el valor de cada tipo de plan de
tratamiento licitado.

QUINTO: El contrato que se celebrara mediante el presente instrumento regira desde Ia total
tramitacién del acto administrativo que lo apruebe hasta el 31 de diciembre de 2012.

No obstante lo anterior, por razones de buen servicio, los meses de planes de tratamiento
objeto de este contrato se otorgaran a partir del 1 de enero de 2012. Con todo, en ningun
caso el Servicio pagara los meses de planes otorgados mientras no esté totalmente tramitado
el acto administrativo que apruebe el respectivo contrato.

SEXTO: Por este acto La Entidad se compromete a realizar, desde el 01 enero al 20
diciembre de 2012, a través de los establecimientos de su dependencia, |a cantidad de meses
de planes de tratamiento que se sefialan en la clausula séptima de este instrumento, por
establecimiento y tipo de plan que se detalla en el Anexo N°1 de este instrumento, el que
forma parte integrante del presente contrato.

Sin perjuicio de lo anterior, las prestaciones correspondientes a los planes de tratamiento
ejecutados durante el mes de diciembre de 2012, deberan registrarse hasta el dia 20 de
diciembre del mismo afio, sin perjuicio de lo cual deberan continuar ejecutandose hasta el 31
de diciembre de 2012, conforme a las necesidades de las personas tratadas.

SEPTIMO: La Entidad se obliga a realizar durante el presente afio, los meses de planes de
tratamiento y rehabilitacién, segln lo estipulado en la Clausula precedente, que se indican a
continuacion:



. Numero de

Tipo de Plan de tratamiento convenido Meses de | Precio Mensual
‘ ‘ Tratamiento

a) Residencial Poblacién General 108 $ 435.020.-

TOTAL CONVENIO $ 46.982.160.-

En consecuencia, el monto total del convenio para el afio 2012 ascendera a la suma de

$46.98)2.160.- (cuarenta y seis millones novecientos ochenta y dos mil ciento sesenta
pesos).

Las pqrtes eran constancia que el precio mensual que se paga por los meses de planes de
trgﬂam;ento indicados en la tabla superior, corresponden al arancel fijado por Fonasa, para el
afo 2012, de acuerdo a lo dispuesto en el niUmero 3 de las “bases administrativas y técnicas”.

OCTAVO: El SENDA pagara a la Entidad los Planes de Tratamiento y Rehabilitacién a que se

refie{e la clausula anterior y el Anexo N° 1, por mes de plan de tratamiento y rehabilitacion
efectivamente otorgado para cada tipo de plan.

Se entendera por mes de plan de tratamiento y rehabilitacion efectivamente otorgado, cuando
se cumpla la condicién de persona beneficiaria de FONASA (que sean beneficiarios del D.F.L.
Ne 1, Libro II, de 2005 del Ministerio de Salud), y tenga el registro en el Sistema de Gestion de
Tratamiento (SISTRAT), de a lo menos una prestacion al mes, de las mencionadas en el
documento: “Orientaciones Técnicas de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para
Personas con Problemas Derivados del Consumo de Drogas”, establecido para cada uno de
los planes de tratamiento y rehabilitacion definidos por el Servicio Nacional para la Prevencion

y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, conjuntamente con el Ministerio
de Salud.

Con todo, El SENDA pagara a la Entidad siempre respetando el tope maximo mensual y
anual que se sefala en el presente contrato.

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

Recibida la factura en la Direccion Regional del SENDA correspondiente, y previa visacion,
sera derivada a la Direccion Nacional del SENDA para su registro y pago, dentro de los 20
dias corridos siguientes. El respectivo deposito se realizara directamente a la cuenta corriente
bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefiale La Entidad, si esta asi lo ha solicitado o, en su
defecto, se emitira un cheque nominativo a nombre de la Entidad, el que debera ser retirado
en Agustinas N° 1235, piso 6, comuna de Santiago.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, RUT N° 61.980.170-9, direccion
Agustinas N°1235, piso 6, comuna y ciudad de Santiago, o en la forma que el SENDA,
instruya a futuro. El Servicio no pagara facturas que no se encuentren debidamente
extendidas, que presenten enmiendas o estén incompletas, procediéndose a la devolucién de
la misma.

Sin perjuicio que el SENDA pagara mensualmente el monto de los meses de planes de
tratamiento efectivamente realizados por La Entidad, considerando el tope maximo mensual
sefialado en el Anexo N° 1 del presente convenio, este Servicio realizar, cada cuatro meses
(durante los meses de abril, agosto y diciembre) un proceso de ajuste en el pago de los
meses de planes de tratamiento adjudicados. Conforme a este proceso, el Servicio pagara a
la Entidad los meses de planes de tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el
correspondiente periodo, por sobre los maximos mensuales, pero bajo el maximo
cuatrimestral.



NOVENO: Las partes dejan constancia que, de acuerdo a lo dispuesto en el nimero 1 de las
“bases administrativas y técnicas” y, sin perjuicio de las especificaciones técnicas del servicio
que se contrata, descritas en el documento denominado “Normay Orientaciones Técnicas de
los Planes de Tratamiento y Rehabilitacién para Personas con Problemas Derivados del
Consumo de Drogas”, que en calidad de anexo formé parte de las referidas Bases y, en tal
caracter, obliga a la Entidad, un mes de plan tratamiento corresponde a un mes en que una
persona con problemas de consumo de sustancias ilicitas participa de un Plan de Tratamiento
y Rehabilitacién que contempla un conjunto intervenciones y prestaciones recomendables

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

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

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

- Consulta médica

- Consuita psiquiatrica

- Consulta de salud mental

- Intervencién psicosocial de grupo
- Consulta psicolégica

- Psicoterapia individual

- Psicoterapia de grupo

- Psicodiagnéstico

- Visita domiciliaria

- Examenes de laboratorio que se requieran
- Medicamentos si corresponde

Las modalidades de meses de planes de tratamiento que el Servicio licité fueron las
siguientes:

1. Plan de Tratamiento Ambulatorio Basico para Poblacion General (PAB)

Este plan estd compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente que son recomendables para el logro de los ObjetI.VOS
terapéuticos, y destinado a personas que presentan consumo perjudicial o dependgncua a
sustancias psicoactivas y compromiso biopsicosocial moderado, donde resalta la existencia
de una actividad ocupacional (laboral o educacional) parcial o total y la existencia de soporte
familiar.

El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento y rehabiiitaci@p,
corresponde a la necesidad de cada persona. Un panel de expertos sugiere una duracion
aproximada de 6 meses, con una frecuencia de asistencia de 2 dias por semana, con'2 a4
horas de permanencia cada vez, y una concentracion de 1 a 2 intervenciones por dia. Se
puede desarrollar en horario diurno o vespertino.

2 Plan de Tratamiento Ambulatorio Intensivo para Poblacion General (PAl)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones Yy presta}cipnes que se
detallaron precedentemente, que son recomendables para el logro de !OS.O'bjethOS .
terapéuticos, y destinado a personas con diagnoéstico de consumo perjudicial o dependencia
a sustancias psicoactivas y compromiso biopsicosocial moderado o . .
severo, {(con presencia de comorbilidad psiquidtrica o somatica leve, sin actividad
ocupacional y con soporte familiar).



El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento, corresponde a la
necesidad de cada persona, en este caso, un panel de expertos sugiere una duracion
aproximada de 8 meses, con una frecuencia de asistencia de 5 dias a la semana, entre 4 a
6 horas de permanencia diaria, y una concentracion de 3 a 4 prestaciones por dia. Ese plan
puede ser desarrollado en un horario vespertino.

3.  Plan de Tratamiento Residencial para Poblacion General (PR)

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

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

4. Plan de Tratamiento Ambulatorio Intensivo Especifico para Mujeres Adultas (PAI-PM)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente, que son recomendables para el logro de los objetivos
terapéuticos y destinado a mujeres adultas, con diagnéstico de consumo perjudicial o
dependencia a sustancias psicoactivas con y sin hijos, embarazadas o no y compromiso
biopsicosocial moderado a severo, (con presencia de comorbilidad psiquiatrica o somatica
moderada, sin actividad ocupacional y con algin grado de soporte familiar).

Tanto la duracién del plan, como la frecuencia de las prestaciones entregadas deben
corresponder a lo que la usuaria necesita. Un panel de expertos sugiere una duracion
aproximada de ocho meses, con una frecuencia de asistencia de 5 dias a la semana, entre
4 a 6 horas de permanencia diaria, y una concentracion de 4 a 5 prestaciones por dia.

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

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente, se realizan en un régimen de internacién de 24 horas,
preferentemente en una modalidad de comunidad terapéutica, para obtener el logro de los
objetivos terapéuticos, destinado a mujeres adultas con diagndstico de consumo perjudicial
o dependencia a sustancias psicoactivas con y sin hijos, embarazadas o no, con
compromiso biopsicosocial severo (multiples tratamientos previos, consumo y/o trafico en
miembros de la familia, sin red de apoyo familiar y social, con trastorno psiquiatrico severo
compensado, percepcion disminuida o ausente de autoeficacia).

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

DECIMO: La Entidad proporcionara a los beneficiarios legales que opten por la Modalidad de
Atencion Institucional todas y cualquiera de las prestaciones que incluyen los meses de
planes de tratamientos contratados, sin exigir al usuario algun tipo de pago por las atenciones
que le seran otorgadas.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole o bien

se requiera la realizacion de prestaciones no cubiertas por este convenio, la persona en
tratamiento debera ser derivada mediante interconsulta a un establecimiento del Sistema
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N:fzc:ional gie Servicios de Salud o, en su defecto, ser trasladada a un centro asistencial
privado, siempre y cuando la persona o su familia opte por esta alternativa debiendo firmar un
QOcumento que explicite esta opcion. Para todos los efectos, el Servicio no cubrira ni
financiara atenciones o prestaciones que no estén expresamente sefialadas en este convenio.

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requiere la intervencion en el tratamiento
del consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras deberan ser participes de
la rgd de centros de tratamiento de la jurisdiccion del Servicio de Salud correspondiente, estar
participando de manera activa en reuniones formales de red de drogas y/o de salud mental,
estar en coordinacién con la red de Salud General, segun el funcionamiento del sistema de
derivacion y contra derivacién correspondiente, con el proposito de facilitar la atencion y
resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso a oportunidades de apoyo a la
integracién social y la continuidad de la atenciéon y cuidados en salud de las personas
usuarias de los programas de tratamiento.

DECIM(_) PRIMERO: Para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del presente
Convenio, asi como también las obligaciones laborales y previsionales de con sus
trabajadores, La Entidad se obliga a entregar al Servicio una garantia, en los términos
sefalados en las “bases administrativas y técnicas’.

La referida Garantia de fiel cumplimiento podra consistir en una boleta de garantia bancaria,
pagadera a la vista, con caracter de irrevocable y endosable, tomada por el adjudicatario a
nombre del Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, RUT N° 61.980.170-9; o en una poliza de seguro, tomada a favor del mismo Servicio
y RUT; o en un vale vista, tomado en un Banco comercial con oficinas en Santiago, a la vista,

con caracter irrevocable y endosable, a la orden del mismo Servicio y RUT, en moneda
nacional.

Dicha garantia de fiel cumplimiento debera, como minimo, ser emitida por un monto de
$2.349.108.- (dos millones trescientos cuarenta y nueve mil ciento ocho pesos), equivalente al

5% del valor total del contrato (impuestos incluidos) y tener una vigencia hasta, al menos, el
01 de abril de 2013.

Ajsimismo la garantia por la que se opte debera sefialar que esta tomada como “Garantia por
Fiel Cumplimiento de Contrato” e indicar en ella el ID N° 5274-10-LP11, que identifica a la
presente licitacion en el portal www.mercadopublico.cl.

El Servicio no aprobara el presente convenio a traves del acto administrativo correspondiente,
sino hasta que se haga entrega de la referida garantia. En caso de incumplimiento de la
obligacién precedentemente sefialada, se entendera que La Entidad se desiste de la
ejecucion del presente Convenio y, en consecuencia, el Servicio podra proceder conforme a
lo dispuesto en el niimero 7.2 de las “bases administrativas y técnicas”.

DECIMO SEGUNDO: Sin perjuicio del plazo de vigencia estipulado en la clausula quinta
precedente, las partes podran poner término anticipado al contrato, en cualquier tiempo, por
medio de una carta certificada que le hara llegar a la contraparte, a lo menos, con noventa
dias de anticipacion.

Ademas, el Servicio podra poner término anticipado al contrato mediante Resolucion fundada,
en caso de verificarse alguna de las siguientes situaciones:

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

b) Revocacién de la autorizacion sanitaria de la Entidad.

c) Cobro por las prestaciones realizadas de parte de la Entidad a las
personas beneficiarias del contrato.

d) incumplimiento de las obligaciones contractuales, que pongan en riesgo
el oportuno otorgamiento de las atenciones médicas convenidas.



e) Si a la Entidad se le hubiere aplicado dos o méas muiltas durante un ano
calendario, de aquellas a que se refiere la clausula siguiente.

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

a) No informar al Servicio, alguno de los siguientes hechos, dentro de los 5
dias habiles de haber acaecido: cambios en el nombre o la razén social,
representante legal, direccion de funcionamiento; término, renovacion o
modificaciones en la Resolucién sanitaria, o cualquier otro dato o hecho
relevante para la ejecucion del servicio.

h) Falta de veracidad de la informacion o de los antecedentes presentados
durante el proceso de licitacion.

Las partes dejan constancia que, conforme a lo dispuesto en el numero uno y en las
especificaciones técnicas de las “bases administrativas y técnicas” aprobadas, como también
a lo dispuesto en la clausula novena de este convenio, es una obligacién contractual para LA

ENTIDAD ejecutar los meses de planes de tratamiento acordados conforme a las referidas
especificaciones técnicas.

DECIMO TERCERO: El Servicio podra cobrar multas a La Entidad, las que estaran
relacionadas con incumplimientos por parte de ésta, aplicables en los siguientes casos:

1.- Efectuar cobros improcedentes al Servicio: 10 UF cada vez.

2.- Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas que rigen el
convenio: 5 UF por cada ocasién en que el Servicio deba representarle tal hecho.

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

a) El Servicio, notificara por escrito a la Entidad dicha circunstancia, indicando los hechos
que originan dicha multa y su monto.
Las notificaciones que se efectien a la Entidad en virtud de este procedimiento, se
realizaran mediante carta certificada dirigida al domicilio de dicha entidad,
comenzando a contarse los plazos a partir del tercer dia después de despachada la
carta por correo.

b) La Entidad, dispondra de cinco dias habiles contados desde que se le haya notificado,
para efectuar sus descargos, acompafiando todos los antecedentes que acrediten
fehacientemente que no ha tenido responsabilidad en los hechos que originan las
multas. En esa misma oportunidad, podra solicitar rebaja de los montos de las multas.
Si la Entidad no presenta sus descargos en el plazo sefalado, la multa quedara
afirme, dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio.

¢) Si se han presentado descargos oportunamente, la Directora Nacional del Servicio
dispondra de cinco dias habiles contados desde la recepcidén de los descargos y
resolvera rechazarlos o acogerlos total o parcialmente. De lo resuelto, se notificara a la
Entidad.

d) La Entidad podra presentar recurso de reposicién ante la Direccion Nacional del
Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion de la
resolucién que se recurre, quien dispondra por su parte de cinco dias habiles contados
desde la recepcion del recurso para resolver si lo acoge total o parcialmente. Si !g
Entidad no presenta recurso de reposiciéon dentro del plazo indicado, la multa quedara
afirme, dictandose la pertinente resolucion, por parte de la Directora Nacional.
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El monto de las multas se rebajara de los pagos que el Servicio deba efectuar a la Entidad en

la factura mas proxima y de no ser suficiente ese monto, la citada rebaja se hara en la o las
facturas siguientes.

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

DECIMO CUARTO: El Servicio realizara la supervision y el control administrativo - financiero
de la actividad realizada y de la calidad previsional de la persona atendida. Para ello, el
Servicio verificara la condicién de beneficiarias de las personas en tratamiento que hayan sido
informadas mediante el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT),
descontando de la actividad las prestaciones o tratamientos realizados a personas que no
sean beneficiarios del D.F.L. N° 1, Libro Ii, de 2005 del Ministerio de Salud. En este sentido, el

Servicio en ningun caso financiara atenciones a personas que no sean beneficiarias del
Sistema Publico de Salud.

Por otra parte, el financiamiento de las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias de
este Programa, procedera sélo cuando se cumpla la condicion de mes de tratamiento y
rehabilitacién efectivamente otorgado, procediéndose a descontar de la actividad los meses
de planes de tratamiento y rehabilitacion que no cumplan con las exigencias minimas de
calidad para ser considerados como tales, de acuerdo con lo estipulado en el documento
“Orientaciones Técnicas de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacién para Personas con
Problemas Derivados del Consumo de Drogas’ definidas para cada Plan de Tratamiento y
Rehabilitacion y segln la informacion que retnan conjuntamente el MINSAL y el Servicio
Nacional para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, al
respecto. Este descuento se hara efectivo en la remesa de recursos posterior a las
evaluaciones del Programa sefialadas en la clausula Décimo Séptima de este instrumento.

DECIMO QUINTO: El Servicio supervisara y asesorara técnicamente en forma periddica el
funcionamiento y operacion de los servicios contratados.

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

El Servicio pondra a disposicion del adjudicatario la informacion o contactos con profesionales
y técnicos que resulten relevantes para la correcta ejecucion de las actividades contratadas.

La Entidad debera proporcionar las facilidades, informes y datos que |§ sean requeridos por el
Servicio para su supervision y asesoria. La programacion de estas visitas se.ré aco_rdadg entre
los responsables de la supervision y asesoria y los equipos de la Entidad, indicandose

quiénes asistiran a las supervisiones técnicas y los objetivos de las distintas visitas
programadas.

La Entidad deja constancia que entiende que SENDA, en atencion a las competencias propias
del Ministerio del Salud, en tanto autoridad sanitaria, podra coordinar la supervision y asesoria
técnica de los servicios contratados con dicha Cartera de Estado. En este conte?(to, y para !_a
ejecucién de las supervisiones de que tratan los parrafos precedentes Senda deja constancia
que procurara celebrar convenios con dicho Ministerio en materia de orientaciones, asesorias,
colaboracién técnica y formas coordinadas de supervision y fiscalizacion, tanto administrativa
como técnica.

Esta supervision y asesoria técnica podra servir de fundamento para dar aplicacion a lo

sefialado en la clausula décimo segunda letra d) de este contrato.

DECIMO SEXTO: Para el adecuado control de la actividad y supervision dgl Programa, estara
a disposicion de la Entidad el Sistema de Informacion y Gestién de Tratamiento ( SISTRAT ),
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para cuyo efecto ésta se obliga a ingresar los datos correspondientes en la Fichas existentes
en el mismo, a saber: Ficha de Ingreso, Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de Evaluacion
del Proceso, Ficha de Egreso y Ficha de Seguimiento. Estas Fichas, tienen como objetivo
contar con una informacién completa y homogénea de las atenciones otorgadas a las
personas beneficiarias de este Programa.

Los datos mensuales deberan ser ingresados, por la Entidad, a través del Sistema de
Informacién y Gestiéon de Tratamiento (SISTRAT), en tiempo real y hasta el ultimo dia habil
del mes en que se otorgue efectivamente la prestacion del servicio.

En el evento que la Entidad, por cualquier circunstancia, no pueda utilizar el referido software
debera enviar al Servicio, a través de la oficina regional del SENDA correspondiente, la
informacién requerida a través de una planilla de registro disefiada en formato Excel
especialmente para estos efectos, mediante correo electronico u otro medio magneético,
denominada “Planilla de Registro e Instructivo Llenado Planilla de Registros”. Dicha planilla
sera solo excepcionalmente utilizada y, una vez regularizado el acceso al software destinado
para el registro de la informacion, la Entidad debera poner al dia el registro de la actividad
realizada en la herramienta destinada para ello.

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del Convenio, la Entidad debera
proporcionar al Servicio toda la informacién que éste le requiera, estando facultado para
efectuar visitas de inspeccion debiendo darsele las facilidades del caso. Con todo, lo anterior
debera hacerse siempre con el debido respeto a lo dispuesto en la Ley N° 19.628, sobre

proteccién de la vida privada, y en cualquier otra norma legal que regule el caracter secreto o
reservado de la informacion.

DECIMO SEPTIMO: Si con posterioridad a la suscripcion del convenio, el Servicio, estima
necesario realizar modificaciones en sus requerimientos de servicio, en cuanto a la calidad o
cuantia de los mismos, las que por su magnitud representen un esfuerzo significativo para la
Entidad, se evaluara y propondra al mismo la eventual modificacién del contrato, incluyendo

las prestaciones y precio, no pudiendo exceder éste ultimo del 30% al originalmente
propuesto.

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

Sin perjuicio de lo anterior, en el mes de junio de 2012, el SENDA evaluara el nivel de
ejecucion de los meses de planes de tratamientos contratados a la Entidad.

Si la Entidad al 31 de junio de 2012 y por razones que no le son imputables, no ha cumplido
con realizar el 50% del nimero de meses de planes de tratamiento anuales contratados, se
podra modificar el convenio suscrito con la Entidad en términos de disminuir la cantidad de
meses de planes de tratamiento anuales y mensuales contratados y, consecuentemente, el
monto total de este convenio, sin que ello implique la aplicacion de multas contempladas en el
presente contrato y en las "bases administrativas y técnicas’.

Asimismo, si producto de dicha evaluacion la Entidad a la referida fecha presentare una
ejecucion completa, equivalente al 50% del total de meses de planes de tratamiento anuales
contratados, el SENDA podra solicitar modificar el presente contrato y aumentar el numero,de
meses planes de tratamiento anuales y mensuales convenidos a efectos de cubrir asi lg
demanda existente. Con todo, este aumento en meses de planes de tratamiento no podra
extenderse a planes no incluidos originalmente en alguna de las lineas de producto que se
haya adjudicado el prestador.

Las referidas modificaciones contractuales son sin perjuicio de la facultad de las partes hc'ie
convenir modificaciones de otra naturaleza, siempre dentro del margen de la legislacion
vigente.
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Toda modificacién de contrato debera ser aprobada mediante el correspondiente acto
administrativo, totalmente tramitado.

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

DECIMO NOVENO: La personeria de dofia Fidela Nadime Soto Gajardo para actuar en
representacion de La Entidad, consta de escritura publica otorgada con fecha 15 de Marzo de
1988 ante Notario Publico de Santiago, don Juan Ricardo San Martin Urrejola.

La representacion con la que comparece dofa Francisca Florenzano Valdés, consta de su
designacién como Directora Nacional transitoria y provisional, aprobada por Decreto N° 897
de 30 de Septiembre de 2011, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica.

VIGESIMO: EI presente convenio se firma en 2 ejemplares de idéntico tenor y fecha,
quedando uno en poder de la Entidad, y uno en poder del Servicio.

Firman: Fidela Soto Gajardo Representante Legal. Alfa Instituto Promocion de la Salud
Limitada. Francisca Florenzano Valdés. Directora Nacional (TP). Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.

ANEXO
Alfa Instituto Promocion de la Salud Ltda. de Actividades Comprometidas para el afo 2012
{en meses de planes y pesos)

Alfa Instituto | Comunidad
Promocién | Terapéutica 46.982.160
81 RM de la Salud | "Clinica Alfa" 0 0 108 0 0 $
Ltda. (C.T. Aifa)
TOTAL 0 0 108 0 0 $ 46.982.160

Firman: Fidela Soto Gajardo Representante Legal. Alfa Instituto Prqm_ocién .de la Salud
Limitada. Francisca Florenzano Valdés. Directora Nacional (TP). Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.

ANOTESE, REFRENDESE Y COMUNIQUESE

DIRECTORA NACIONAL
SERVIC @NA(;IONAL PARA LA PREVENCION Y
REHABILITACION-DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL
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CONVENIO DE PRESTACION DE SERVICIOS, ENTRE EL SERVICIO NACIONAL PARA LA
PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL, SENDA,
Y ALFA INSTITUTO PROMOCION DE LA SALUD LIMITADA, PARA LA COMPRA DE
MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO PARA PERSONAS CON CONSUMO
PROBLEMATICO DE SUSTANCIAS ESTUPEFACIENTES O SICOTROPICAS, PARA EL
ANO 2012.

En Santiago de Chile, a 30 de diciembre de 2011, entre el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, en adelante
indistintamente “El Servicio” o “SENDA”, RUT N° 61.980.170-9, representado por su
Directora Nacional (TP) doha Francisca Florenzano Valdés, ambos domiciliados en
Agustinas N° 1235, piso 6, comuna y ciudad de Santiago, por una parte, y Alfa
instituto Promocion de la Salud Limitada, RUT N° 79.790.500-3, en adelante “La
Entidad”, representado, segin se acreditara, por dofa Fidela Nadime Soto
Gajardo, cédula nacional de identidad N° 6.604.145-K, ambos domiciliados en calle
Simon Bolivar N° 2581, comuna de Nufoa, ciudad de Santiago, por la otra, se ha

convenido en lo siguiente:

PRIMERO: El Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de
Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucion de las politicas
en materia de prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotrépicas
e ingestion abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social
de las personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotropicas vy,

en especial, de la elaboracion de una Estrategia Nacional de Drogas y Alcohol.

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

estupefacientes o sicotropicas y alcohol.



Por su parte, en virtud de lo dispuesto en el articulo séptimo transitorio de la ley
N° 20.502, y en el DFL 2-20.502, todos los derechos y obligaciones contraidos por el
Ministerio del Interior, a través de la Secretaria Ejecutiva de CONACE, quedaron
radicados en el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo

de Drogas y Alcohol, SENDA, desde que dicho servicio inici6 sus actividades.

TERCERO: Dentro del contexto descrito, y en cumplimiento de lo dispuesto en la
Ley N° 19.886 de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion
de Servicios y su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004,
del Ministerio de Hacienda, el Ministerio del Interior y Seguridad Publica licito

publicamente a través del portal www.mercadopublico.cl, con el ID 5274-10-LP11,

la contratacion del servicio objeto del presente convenio.

Las partes dejan constancia que, en el referido proceso de licitacion, La Entidad se
adjudico las lineas de producto que se detallan a continuacion, por las razones que
se exponen en la Resolucion Exenta N° 156, de fecha 02 de diciembre de 2011, del
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol.

Sin perjuicio de lo anterior, las partes asimismo dejan constancia que, conforme a
los nimeros 6 y 7.1 de las bases de licitacion aprobadas mediante Resolucion N°
1.961 de 30 de mayo de 2011, de la Subsecretaria del Interior, la cantidad de meses
de planes de tratamiento y rehabilitacion que el SENDA contrataria estaba sujeto a
la disponibilidad presupuestaria que estableceria la ley de presupuestos para el aino
2012.

Habida consideracion de tales prevenciones, y en atencion al presupuesto de SENDA
para el ano 2012, las partes mediante este acto manifiestan su acuerdo en
contratar los meses de planes de tratamiento que se sefalan en la clausula séptima
del presente instrumento y en el Anexo N° 1, que forma parte integrante de este
convenio; y, en este sentido, la Entidad se compromete a ejecutar la cantidad de
meses planes de tratamiento alli sefaladas y el Servicio, a su vez, a pagar por ello.

CUARTO En virtud de lo anteriormente expuesto, el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, ha resuelto
contratar con “la Entidad” la compra de meses de planes de tratamiento para
Personas con consumo problematico de drogas y alcohol.



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

que a continuacion se indican:

1.- Bases Administrativas y Técnicas de Propuesta Publica para contratar la compra
de planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotropicas, para el afio 2012, para el Consejo Nacional para el
Control de Estupefacientes, CONACE, actual Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA aprobadas mediante
Resolucion N° 1.961, de 30 de mayo de 2011, de la Subsecretaria del Interior; en

adelante indistintamente “bases administrativas y técnicas”.

2.- Resolucion N° 3.222, de 25 de julio de 2011, de la Subsecretaria del Interior, que
modificé en lo que sefiala la Resolucion N° 1961 de 30 de mayo de 2011, de la
Subsecretaria del Interior.

3.- Propuesta Técnica presentada por “La Entidad” en la Licitacion Publica

efectuada a través del portal www.mercadopublico.cl, con el ID N° 5274-10-LP11,

para contratar la compra de planes de tratamiento para personas con CONsumo
problematico de sustancias estupefacientes o sicotropicas, para el afio 2012, para el
Consejo Nacional para el Control de Estupefacientes, CONACE, actual Servicio
Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol,
SENDA.

4.- Resolucion Exenta N° 156, de 02 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, que
adjudica la Propuesta Plblica ID N° 5274-10-LP11, para contratar la compra de
planes de tratamiento para personas con consumo problematico de sustancias
estupefacientes o sicotropicas, para el afio 2012, para el Consejo Nacional para el
Control de Estupefacientes, CONACE, actual Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA,

5.- Resolucion Exenta N° 226, de 28 de diciembre de 2011, del Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, que
adjudica nimero de planes de tratamiento por linea de producto a oferentes
adjudicados en virtud de Resolucion Exenta N° 156, de 2 de diciembre de 2011, del

Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y

Alcohol, SENDA, seglin presupuesto del Servicio y explicita el valor de cada tipo de -

plan de tratamiento licitado.



QUINTO: El contrato que se celebrara mediante el presente instrumento regira
desde la total tramitacion del acto administrativo que lo apruebe hasta el 31 de
diciembre de 2012.

No obstante lo anterior, por razones de buen servicio, los meses de planes de
tratamiento objeto de este contrato se otorgaran a partir del 1 de enero de 2012.
Con todo, en ningln caso el Servicio pagara los meses de planes otorgados mientras
no este totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el respectivo
contrato.

SEXTO: Por este acto La Entidad se compromete a realizar, desde el 01 enero al 20
diciembre de 2012, a través de los establecimientos de su dependencia, la cantidad
de meses de planes de tratamiento que se sefialan en la clausula séptima de este
instrumento, por establecimiento y tipo de plan que se detalla en el Anexo N°1 de
este instrumento, el que forma parte integrante del presente contrato.

Sin perjuicio de lo anterior, las prestaciones correspondientes a los planes de
tratamiento ejecutados durante el mes de diciembre de 2012, deberan registrarse
hasta el dia 20 de diciembre del mismo afio, sin perjuicio de lo cual deberan
continuar ejecutandose hasta el 31 de diciembre de 2012, conforme a las

necesidades de las personas tratadas.

SEPTIMO: La Entidad se obliga a realizar durante el presente ano, los meses de
planes de tratamiento y rehabilitacion, segin lo estipulado en la Clausula

precedente, que se indican a continuacion:

Numero de
Tipo de Plan de tratamiento convenido Meses de | Precio Mensual
Tratamiento
a) Residencial Poblacion General 108 $ 435.020.-

TOTAL CONVENIO $ 46.982.160.-

En consecuencia, el monto total del convenio para el afio 2012 ascendera a la suma
de $46.982.160.- (cuarenta y seis millones novecientos ochenta y dos mil

ciento sesenta pesos).




Las partes dejan constancia que el precio mensual que se paga por los meses de
planes de tratamiento indicados en la tabla superior, corresponden al arancel fijado
por Fonasa, para el afo 2012, de acuerdo a lo dispuesto en el numero 3 de las

“bases administrativas y técnicas”.

OCTAVO: El SENDA pagara a la Entidad los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion a
que se refiere la clausula anterior y el Anexo N° 1, por mes de plan de tratamientoy
rehabilitacion efectivamente otorgado para cada tipo de plan.

Se entenderd por mes de plan de tratamiento y rehabilitacion efectivamente
otorgado, cuando se cumpla la condicion de persona beneficiaria de FONASA (que
sean beneficiarios del D.F.L. N° 1, Libro ll, de 2005 del Ministerio de Salud), y tenga
el registro en el Sistema de Gestion de Tratamiento (SISTRAT), de a lo menos una
prestacién al mes, de las mencionadas en el documento: “Orientaciones Técnicas de
los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con Problemas Derivados
del Consumo de Drogas”, establecido para cada uno de los planes de tratamiento y
rehabilitacion definidos por el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, conjuntamente con el Ministerio de Salud.

Con todo, El SENDA pagara a la Entidad siempre respetando el tope maximo mensual
y anual que se sefala en el presente contrato.

El pago a la Entidad de las prestaciones contratadas se realizara mensualmente y se
hara efectivo sélo una vez que el SENDA, a través de la Direccion Regional que
corresponda, haya recibido la respectiva factura, por el monto exacto de los meses
de planes de tratamiento otorgados en el respectivo mes, dentro de los tres

primeros dias corridos del mes siguiente.

Recibida la factura en la Direccién Regional del SENDA correspondiente, y previa
visacion, sera derivada a la Direccion Nacional del SENDA para su registro y pago,
dentro de los 20 dias corridos siguientes. El respectivo deposito se realizara
directamente a la cuenta corriente bancaria (u otra cuenta a la vista) que sefhale La
Entidad, si ésta asi lo ha solicitado o, en su defecto, se emitira un cheque
nominativo a nombre de la Entidad, el que debera ser retirado en Agustinas N°

1235, piso 6, comuna de Santiago.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, RUT N°°




61.980.170-9, direccion Agustinas N°1235, piso 6, comuna y ciudad de Santiago, o
en la forma que el SENDA, instruya a futuro. El Servicio no pagara facturas que no
se encuentren debidamente extendidas, que presenten enmiendas o estén

incompletas, procediéndose a la devolucion de la misma.

Sin perjuicio que el SENDA pagara mensualmente el monto de los meses de planes
de tratamiento efectivamente realizados por La Entidad, considerando el tope
maximo mensual sefalado en el Anexo N° 1 del presente convenio, este Servicio
realizara, cada cuatro meses (durante los meses de abril, agosto y diciembre) un
proceso de ajuste en el pago de los meses de planes de tratamiento adjudicados.
Conforme a este proceso, el Servicio pagara a la Entidad los meses de planes de
tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el correspondiente periodo,
por sobre los maximos mensuales, pero bajo el maximo cuatrimestral.

NOVENQO: Las partes dejan constancia que, de acuerdo a lo dispuesto en el nimero
1 de las “bases administrativas y técnicas” vy, sin perjuicio de las especificaciones
técnicas del servicio que se contrata, descritas en el documento denominado
“Norma y Orientaciones Técnicas de los Planes de Tratamiento y Rehabilitacion
para Personas con Problemas Derivados del Consumo de Drogas”, que en calidad de
anexo formd parte de las referidas Bases y, en tal caracter, obliga a la Entidad, un
mes de plan tratamiento corresponde a un mes en que una persona con problemas
de consumo de sustancias ilicitas participa de un Plan de Tratamiento vy
Rehabilitacion que contempla un conjunto intervenciones y prestaciones
recomendables asociadas al cumplimiento de los objetivos terapéuticos del mismo,
de acuerdo al proceso terapéutico en que se encuentra.

El tipo de intervenciones y su frecuencia incluidas en un mes de tratamiento, se
desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de
tratamiento y rehabilitacion, con el proposito de lograr los objetivos terapéuticos,

de acuerdo a las caracteristicas y necesidades de las personas usuarias.

Sin perjuicio que dichas intervenciones se encuentran senaladas en las
especificaciones técnicas de las bases de licitacion correspondiente a este convenio

y, que en tal sentido, son vinculantes para La Entidad, éstas son las siguientes:

- Consulta médica
- Consulta psiquiatrica
- Consulta de salud mental

- Intervencion psicosocial de grupo



- Consulta psicolégica

- Psicoterapia individual

- Psicoterapia de grupo

- Psicodiagnostico

- Visita domiciliaria

- Examenes de laboratorio que se requieran

- Medicamentos si corresponde

Las modalidades de meses de planes de tratamiento que el Servicio licito fueron las

siguientes:

1. Plan de Tratamiento Ambulatorio Basico para Poblacion General (PAB)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente que son recomendables para el logro de los objetivos
terapéuticos, y destinado a personas que presentan consumo perjudicial o
dependencia a sustancias psicoactivas y compromiso biopsicosocial moderado,
donde resalta la existencia de una actividad ocupacional (laboral o educacional)

parcial o total y la existencia de soporte familiar.

El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento y
rehabilitacion, corresponde a la necesidad de cada persona. Un panel de expertos
sugiere una duracion aproximada de 6 meses, con una frecuencia de asistencia de
2 dias por semana, con 2 a 4 horas de permanencia cada vez, y una concentracion
de 1 a 2 intervenciones por dia. Se puede desarrollar en horario diurno o

vespertino.

2. Plan de Tratamiento Ambulatorio Intensivo para Poblacion General (PAI)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente, que son recomendables para el logro de los
objetivos terapéuticos, y destinado a personas con diagnostico de consumo
perjudicial o dependencia a sustancias psicoactivas y compromiso biopsicosocial
moderado o severo, (con presencia de comorbilidad psiquiatrica o somatica leve,

sin actividad ocupacional y con soporte familiar).

El tiempo estimado para lograr los objetivos del proceso de tratamiento,
corresponde a la necesidad de cada persona, en este caso, un panel de expertos

sugiere una duracion aproximada de 8 meses, con una frecuencia de asistencia de



5 dias a la semana, entre 4 a 6 horas de permanencia diaria, y una concentracion
de 3 a 4 prestaciones por dia. Ese plan puede ser desarrollado en un horario

vespertino.

3. Plan de Tratamiento Residencial para Poblacion General (PR)

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

percepcion de autoeficacia disminuida o ausente).

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

similares).

4. Plan _de Tratamiento Ambulatorio Intensivo Especifico para Muijeres Adultas
(PAI-PM)

Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente, que son recomendables para el logro de los
objetivos terapéuticos y destinado a mujeres adultas, con diagndstico de consumo
perjudicial o dependencia a sustancias psicoactivas con y sin hijos, embarazadas o
no y compromiso biopsicosocial moderado a severo, (con presencia de
comorbilidad psiquiatrica o somatica moderada, sin actividad ocupacional y con
algun grado de soporte familiar).

Tanto la duracion del plan, como la frecuencia de las prestaciones entregadas
deben corresponder a lo que la usuaria necesita. Un panel de expertos sugiere
una duracion aproximada de ocho meses, con una frecuencia de asistencia de 5
dias a la semana, entre 4 a 6 horas de permanencia diaria, y una concentracion de

4 a 5 prestaciones por dia.

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




Este plan esta compuesto por el conjunto de intervenciones y prestaciones que se
detallaron precedentemente, se realizan en un régimen de internacion de 24
horas, preferentemente en una modalidad de comunidad terapéutica, para
obtener el logro de los objetivos terapéuticos, destinado a mujeres adultas con
diagnostico de consumo perjudicial o dependencia a sustancias psicoactivas con y
sin hijos, embarazadas o no, con compromiso biopsicosocial severo (multiples
tratamientos previos, consumo y/o trafico en miembros de la familia, sin red de
apoyo familiar y social, con trastorno psiquiatrico severo compensado, percepcion

disminuida o ausente de autoeficacia).

Tanto la duracion del plan, como la frecuencia de las prestaciones entregadas
deben corresponder a lo que la usuaria necesita. Un panel de expertos sugiere
una duracion aproximada de 12 meses con permanencia de 7 dias, en una jornada
terapéutica de 5 a 7 horas cada dia, y una concentracion de intervenciones diarias

no menor a 5 (incorpora permisos fines de semana u otros similares).

DECIMO: La Entidad proporcionara a los beneficiarios legales que opten por la
Modalidad de Atencion Institucional todas y cualquiera de las prestaciones que
incluyen los meses de planes de tratamientos contratados, sin exigir al usuario

alglin tipo de pago por las atenciones que le seran otorgadas.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra
indole o bien se requiera la realizacion de prestaciones no cubiertas por este
convenio, la persona en tratamiento debera ser derivada mediante interconsulta a
un establecimiento del Sistema Nacional de Servicios de Salud o, en su defecto, ser
trasladada a un centro asistencial privado, siempre y cuando la persona o su familia
opte por esta alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcion.
Para todos los efectos, el Servicio no cubrira ni financiara atenciones o prestaciones
que no estén expresamente sefaladas en este convenio.

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requiere la intervencion en el
tratamiento del consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras
deberan ser participes de la red de centros de tratamiento de la jurisdiccion del
Servicio de Salud correspondiente, estar participando de manera activa en
reuniones formales de red de drogas y/o de salud mental, estar en coordinacion
con la red de Salud General, segin el funcionamiento del sistema de derivacion y
contra derivacion correspondiente, con el propésito de facilitar la atencion y
resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso a oportunidades de apoyo



a la integracion social y la continuidad de la atencion y cuidados en salud de las
personas usuarias de los programas de tratamiento.

DECIMO PRIMERO: Para garantizar el fiel cumplimiento de las obligaciones del
presente Convenio, asi como también las obligaciones laborales y previsionales de
con sus trabajadores, La Entidad se obliga a entregar al Servicio una garantia, en

los términos sefalados en las “bases administrativas y técnicas”.

La referida Garantia de fiel cumplimiento podra consistir en una boleta de garantia
bancaria, pagadera a la vista, con caracter de irrevocable y endosable, tomada por
el adjudicatario a nombre del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
det Consumo de Drogas y Alcohol, RUT N° 61.980.170-9; o en una péliza de seguro,
tomada a favor del mismo Servicio y RUT; o en un vale vista, tomado en un Banco
comercial con oficinas en Santiago, a la vista, con caracter irrevocable y endosable,

a la orden del mismo Servicio y RUT, en moneda nacional.

Dicha garantia de fiel cumplimiento debera, como minimo, ser emitida por un
monto de $2.349.108.- (dos millones trescientos cuarenta y nueve mil ciento ocho
pesos), equivalente al 5% del valor total del contrato (impuestos incluidos) y tener

una vigencia hasta, al menos, el 01 de abril de 2013.

Asimismo la garantia por la que se opte debera senalar que esta tomada como

“Garantia por Fiel Cumplimiento de Contrato” e indicar en ella el ID N° 5274-10-

LP11, que identifica a la presente licitacion en el portal www.mercadopublico.cl.

El Servicio no aprobara el presente convenio a través del acto administrativo
correspondiente, sino hasta que se haga entrega de la referida garantia. En caso de
incumplimiento de la obligacion precedentemente sefalada, se entendera que La
Entidad se desiste de la ejecucion del presente Convenio y, en consecuencia, el
Servicio podra proceder conforme a lo dispuesto en el nimero 7.2 de las “bases

administrativas y técnicas”.

DECIMO SEGUNDO: Sin perjuicio del plazo de vigencia estipulado en la clausula
quinta precedente, las partes podran poner término anticipado al contrato, en
cualquier tiempo, por medio de una carta certificada que le hara llegar a la
contraparte, a lo menos, con noventa dias de anticipacion.
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Ademas, el Servicio podra poner término anticipado al contrato mediante

Resolucion fundada, en caso de verificarse alguna de las siguientes situaciones:

a)

b)

d)

g)

h)

Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas

razones de ley o de autoridad que hagan imperativo terminarlo.

Revocacion de la autorizacion sanitaria de la Entidad.

Cobro por las prestaciones realizadas de parte de la Entidad a

las personas beneficiarias del contrato.

Incumplimiento de las obligaciones contractuales, que pongan
en riesgo el oportuno otorgamiento de las atenciones médicas

convenidas.

Si a la Entidad se le hubiere aplicado dos o mas multas durante
un ano calendario, de aquellas a que se refiere la clausula

siguiente.

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

No informar al Servicio, alguno de los siguientes hechos, dentro
de los 5 dias habiles de haber acaecido: cambios en el nombre o
la razén social, representante legal, direccion de
funcionamiento; término, renovacion o modificaciones en la
Resolucion sanitaria, o cualquier otro dato o hecho relevante

para la ejecucion del servicio.

Falta de veracidad de la informacion o de los antecedentes
presentados durante el proceso de licitacion.

Las partes dejan constancia que, conforme a lo dispuesto en el nimero uno y en las

especificaciones técnicas de las “bases administrativas y técnicas” aprobadas, como

también a lo dispuesto en la clausula novena de este convenio, es una obligacion

contractual para LA ENTIDAD ejecutar los meses de planes de tratamiento

acordados conforme a las referidas especificaciones técnicas.
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DECIMO TERCERO: El Servicio podra cobrar multas a La Entidad, las que estaran

relacionadas con incumplimientos por parte de ésta, aplicables en los siguientes

casos:

1.- Efectuar cobros improcedentes al Servicio: 10 UF cada vez.

2.- Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas que

rigen el convenio: 5 UF por cada ocasion en que el Servicio deba representarle tal

hecho.

En el caso de que se detectara una situacion como las anteriormente mencionadas,

que amerite la aplicacion de multas, se aplicara el siguiente procedimiento:

a)

El Servicio, notificara por escrito a la Entidad dicha circunstancia, indicando
los hechos que originan dicha multa y su monto.

Las notificaciones que se efectien a la Entidad en virtud de este
procedimiento, se realizaran mediante carta certificada dirigida al domicilio
de dicha entidad, comenzando a contarse los plazos a partir del tercer dia
después de despachada la carta por correo.

La Entidad, dispondra de cinco dias habiles contados desde que se le haya
notificado, para efectuar sus descargos, acompanando todos los
antecedentes que acrediten fehacientemente que no ha tenido
responsabilidad en los hechos que originan las multas. En esa misma
oportunidad, podra solicitar rebaja de los montos de las multas. Si la Entidad
no presenta sus descargos en el plazo senalado, la multa quedara afirme,
dictandose la pertinente resolucion por parte del Servicio.

Si se han presentado descargos oportunamente, la Directora Nacional del
Servicio dispondra de cinco dias habiles contados desde la recepcion de los
descargos y resolvera rechazarlos o acogerlos total o parcialmente. De lo
resuelto, se notificara a la Entidad.

La Entidad podra presentar recurso de reposicion ante la Direccion Nacional
del Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion
de la resolucién que se recurre, quien dispondra por su parte de cinco dias
habiles contados desde la recepcion del recurso para resolver si lo acoge

12



total o parcialmente. Si la Entidad no presenta recurso de reposicion dentro del
plazo indicado, la multa quedara afirme, dictandose la pertinente resolucion,

por parte de la Directora Nacional.

El monto de las multas se rebajara de los pagos que el Servicio deba efectuar a la
Entidad en la factura mas proxima y de no ser suficiente ese monto, la citada rebaja

se hara en la o las facturas siguientes.

Las partes dejan asimismo constancia que los dias habiles para los efectos del

presente convenio seran de lunes a viernes, excepto los festivos.

DECIMO CUARTO: El Servicio realizara la supervision y el control administrativo -
financiero de la actividad realizada y de la calidad previsional de la persona
atendida. Para ello, el Servicio verificara la condicion de beneficiarias de las
personas en tratamiento que hayan sido informadas mediante el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), descontando de la actividad las
prestaciones o tratamientos realizados a personas que no sean beneficiarios del
D.F.L. N° 1, Libro Il, de 2005 del Ministerio de Salud. En este sentido, el Servicio en
ningun caso financiara atenciones a personas que no sean beneficiarias del Sistema
Publico de Salud.

Por otra parte, el financiamiento de las atenciones otorgadas a las personas
beneficiarias de este Programa, procedera solo cuando se cumpla la condicion de
mes de tratamiento y rehabilitacion efectivamente otorgado, procediéndose a
descontar de la actividad los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion que no
cumplan con las exigencias minimas de calidad para ser considerados como tales, de
acuerdo con lo estipulado en el documento “Orientaciones Técnicas de los Planes de
Tratamiento y Rehabilitacion para Personas con Problemas Derivados del Consumo
de Drogas” definidas para cada Plan de Tratamiento y Rehabilitacion y segun la
informacion que reGnan conjuntamente el MINSAL y el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, al respecto.
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DECIMO QUINTO: El Servicio supervisara y asesorara técnicamente en forma

periodica el funcionamiento y operacion de los servicios contratados.

Lo anterior es sin perjuicio de las facultades de supervision y fiscalizacion que le
competen al Ministerio de Salud en su rol de autoridad sanitaria y gestores de red,

a traveés de los servicios de salud.

El Servicio pondra a disposicion del adjudicatario la informacién o contactos con
profesionales y técnicos que resulten relevantes para la correcta ejecucién de las

actividades contratadas.

La Entidad debera proporcionar las facilidades, informes y datos que le sean
requeridos por el Servicio para su supervision y asesoria. La programacion de estas
visitas sera acordada entre los responsables de la supervision y asesoria y los
equipos de la Entidad, indicandose quiénes asistiran a las supervisiones técnicas y

los objetivos de las distintas visitas programadas.

La Entidad deja constancia que entiende que SENDA, en atencion a las
competencias propias del Ministerio del Salud, en tanto autoridad sanitaria, podra
coordinar la supervision y asesoria técnica de los servicios contratados con dicha
Cartera de Estado. En este contexto, y para la ejecucion de las supervisiones de
que tratan los parrafos precedentes Senda deja constancia que procurara celebrar
convenios con dicho Ministerio en materia de orientaciones, asesorias, colaboracion
técnica y formas coordinadas de supervision y fiscalizacién, tanto administrativa

como técnica.

Esta supervision y asesoria técnica podra servir de fundamento para dar aplicacion

a lo senalado en la clausula décimo segunda letra d) de este contrato.

DECIMO SEXTO: Para el adecuado control de la actividad y supervision del
Programa, estara a disposicion de la Entidad el Sistema de Informacién y Gestion de
Tratamiento (SISTRAT), para cuyo efecto ésta se obliga a ingresar los datos
correspondientes en la Fichas existentes en el mismo, a saber: Ficha de Ingreso,
Ficha Mensual de Prestaciones, Ficha de Evaluacion del Proceso, Ficha de Egreso y
Ficha de Seguimiento. Estas Fichas, tienen como objetivo contar con una
informacion completa y homogénea de las atenciones otorgadas a las personas

beneficiarias de este Programa.
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Los datos mensuales deberan ser ingresados, por la Entidad, a través del Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), en tiempo real y hasta el Gltimo

dia habil del mes en que se otorgue efectivamente la prestacion del servicio.

En el evento que la Entidad, por cualquier circunstancia, no pueda utilizar el
referido software debera enviar al Servicio, a través de la oficina regional del
SENDA correspondiente, la informacion requerida a través de una planilla de
registro disenada en formato Excel especialmente para estos efectos, mediante
correo electronico u otro medio magnético, denominada “Planilla de Registro e
Instructivo Llenado Planilla de Registros”. Dicha planilla serda sdlo
excepcionalmente utilizada y, una vez regularizado el acceso al software destinado
para el registro de la informacion, la Entidad debera poner al dia el registro de la
actividad realizada en la herramienta destinada para ello.

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

DECIMO SEPTIMO: Si con posterioridad a la suscripcion del convenio, el Servicio,
estima necesario realizar modificaciones en sus requerimientos de servicio, en
cuanto a la calidad o cuantia de los mismos, las que por su magnitud representen
un esfuerzo significativo para la Entidad, se evaluara y propondra al mismo la
eventual modificacion del contrato, incluyendo las prestaciones y precio, no
pudiendo exceder éste ultimo del 30% al originalmente propuesto.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios
licitados y adjudicados, cuestion que ocurriria si se modificara la poblacion
beneficiaria de cada plan de tratamiento o el tipo de prestaciones que incluye cada

plan, o sus objetivos terapéuticos.
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Sin perjuicio de lo anterior, en el mes de junio de 2012, el SENDA evaluara el nivel

de ejecucion de los meses de planes de tratamientos contratados a la Entidad.

Si la Entidad al 31 de junio de 2012 y por razones que no le son imputables, no ha
cumplido con realizar el 50% del numero de meses de planes de tratamiento
anuales contratados, se podra modificar el convenio suscrito con la Entidad en
términos de disminuir la cantidad de meses de planes de tratamiento anuales y
mensuales contratados y, consecuentemente, el monto total de este convenio, sin
que ello implique la aplicacion de multas contempladas en el presente contrato y

en las "bases administrativas y técnicas”.

Asimismo, si producto de dicha evaluacion la Entidad a la referida fecha presentare
una ejecucion completa, equivalente al 50% del total de meses de planes de
tratamiento anuales contratados, el SENDA podra solicitar modificar el presente
contrato y aumentar el nimero de meses planes de tratamiento anuales y
mensuales convenidos a efectos de cubrir asi la demanda existente. Con todo, este
aumento en meses de planes de tratamiento no podra extenderse a planes no
incluidos originalmente en alguna de las lineas de producto que se haya adjudicado
el prestador.

Las referidas modificaciones contractuales son sin perjuicio de la facultad de las
partes de convenir modificaciones de otra naturaleza, siempre dentro del margen

de la legislacion vigente.

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

DECIMO OCTAVO: Las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales

ordinarios de justicia de la comuna de Santiago.

DECIMO NOVENO: La personeria de dofa Fidela Nadime Soto Gajardo para actuar
en representacion de La Entidad, consta de escritura publica otorgada con fecha 15
de Marzo de 1988 ante Notario Publico de Santiago, don Juan Ricardo San Martin

Urrejola.
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La representacion con la que comparece dona Francisca Florenzano Valdés, consta
de su designacion como Directora Nacional transitoria y provisional, aprobada por
Decreto N° 897 de 30 de Septiembre de 2011, del Ministerio del Interior y Seguridad

Pablica.

VIGESIMO: El presente convenio se firma en 2 ejemplares de idéntico tenor y fecha,
quedando uno en poder de la Entidad, y uno en poder del Servicio.

FIDELA NADIME SOTO GAJARDO
REPRESENTANTE LEGAL
ALFA INSTITUTO PROMOCION DE LA

SALUD LIMITADA

"DIRECTORA NACIONAL (TP)
CIO'NAGION,
BILATACION DEL CONSUMO DE DROGAS Y
ALCOHOL, SENDA
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, ANEXQ
én de la Salud Ltda. de Actividades Comprometidas para el afo 2012
: _{en meses de planes y pesos)

v Alfihstttuto omumdad

Promocién | Terapéutica $

8 | BM | delasalud |'Clinica Alfa" 0 0 108 0 0 46.982.160
Lida. (C.T. Alfa)

S $

TOTAL 0 ¢} 108 1¢] 4] 46.982.160

FIDELA NADIME SOTO GAJARDO
REPRESENTANTE LEGAL
ALFA INSTITUTO PROMOCION DE LA
SALUD LIMITADA

IALCOHOL, SENDA
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