ACTA DE VISITA CISC
CENTRO DE INTERNACION PROVISORIA Y CUMPLIMIENTO DE
REGIMEN CERRADO

FECHA VISITA

12 de junio de 2012

FECHA VISITA ANTERIOR

12 de octubre de 2011

HORARIO VISITA

15:30 hrs.

INICIO | 9:30 Hrs. TERMINO

NOMBRE CENTRO

CIP-CRC de Graneros

DIRECCION Camino Los Romeros N°1555, Sector la Soledad.
COMUNA Graneros

ANO CONSTRUCCION 2002

FONO 072-621185

NOMBRE DIRECTOR / PROFESION

Fernando Fuenzalida Files- Abogado

NOMBRE JEFE TECNICO /
ROFESION

Andrés Silva Zepeda -Psicélogo

NOMBRE JEFE ADMINISTRATIVO/
PROFESION

Ana Maria Fuentes Bahamondes- Administradora
PUblica

NOMBRE JEFE DESTACAMENTO /
RANGO

Carlos Flores Anabaldn - Teniente Primero

INTEGRANTES DE LA COMISION

NOMBRE

INSTITUCION FIRMA

Paula Middleton Jorquera

Seremi de Justicia

Blanca Medina Bascunan

OTIC O" Higgins

Francisco Soto

Ministerio PUblico

Mariela Meza Pérez

Defensoria Penal Publica

Roberto Urtubia

Instituto AIEP

Macarena Aretio

UNICEF




Paulina Arrué Corporaciéon OPCION

Isabel Duran Seremi de Justicia

CRITERIOS DE EVALUACION

Insuficiente Regular bueno Muy bueno excelente

1 2 3 4 5 6 7

Califique de 1 a 3 si es que considera que los estandares esperados para este factor
no cumplen con los requisitos minimamente esperados.

Califique 4 si es que considera que los estandares esperados para este factor cumplen
con los requisitos basicos esperados.

Califique 5 si es que considera que los estandares esperados para este factor ademas
de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a profesionales y
adolescentes.

Califique 6 si es que considera que los estandares esperados para este factor ademas
de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a profesionales vy
adolescentes, facilita la gestion y la planificacion.

Califique 7 si es que considera que los estandares esperados para este factor ademas
de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a profesionales vy
adolescentes, facilita la gestion y la planificacion, se integra plenamente con los

objetivos de reintegracion.

l.- FACTOR POBLACION Y CAPACIDAD

CANTIDAD

SUBFACTORES Hombres Mujeres Total
1.- Capacidad de Plazas 98 16 114
2.- Numeros de Plazas para jovenes condenados 40 8 48
3.- I\!umgros de Plazas para jévenes en internacion 58 8 66
provisoria
4.- Ndmero de casas en el Centro 6 ! !
5.- Poblacién existente de jovenes condenados 35 1 36
6.- P_oblgcién existente de jovenes en internacion 32 0 32
provisoria

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

Se utiliza el espacio destinado como Enfermeria para alojar a la Gnica mujer que permanece en el centro.
Priorizando la utilizacién de la casa destinada a mujeres para trasladar a jovenes de internacion provisoria
cuyas casas que presentan desperfecto en los techos y por ende goteras en algunos dormitorios.

Si bien son siete casas, se reitera la conducta de utilizar la casa nimero 1 como casa de proteccion y de
rutina diferenciada.




ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

RECOMENDACIONES:

1.- Reparaciones a la infraestructura de la casa.
2.- Se reitera la recomendacion de establecer un lugar distinto a la casa de proteccion para efectos de hacer
efectiva la rutina diferenciada.

Il.- FACTOR PERSONAL Y DOTACION

SUBFACTORES S| NO NUMERO

1.- Director X '
2.- Equipo Asistente de Director X 3
3.- Educadores de Trato Directo X 44
4.- Auxiliares X 2
5.- Personal con licencia a la fecha X 15
6.- Médico del Centro X

7.- Psiquiatra del Centro X

8.- Psicologo del Centro X 1
9.- Asistente Social del Centro X

10.- Paramédico del Centro X 1
11.- Dotacién Total de Funcionarios del SENAME por turno X 12
12.- Dotacion Funcionarios GENCHI X 37

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
Se mantiene situacién de alto nimero de licencias médicas.
Se realiza y ejecuta plan de Autocuidado.

Se mantiene el centro sin secretaria.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:




Se est4 trabajando desde el nivel Nacional de SENAME en conjunto con los directores Regionales la problematica de las
licencias médicas a fin de determinar acciones para regular dicha situacion.

Se encuentran concursando tres cargos de Paramédico que permitan cubrir la totalidad de los turnos.
Existe un plan de autocuidado cuya elaboracién cuenta con la asesoria de SENAME Nacional, lo que se traduce en un
mejoramiento del clima laboral.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

Alto nimero de licencias Médicas, lo que en definitiva duplica la cantidad en relacion a la visita anterior.

No existe Secretaria.

No se cuenta con funcionarios suficientes para para realizar la mantencién y aseo del centro (tras dos dias de realizada las
visitas los bafios del gimnasio alin se encuentran sin aseo).

RECOMENDACIONES:
Aun cuando existe un plan de autocuidado este solo se esta ejecutando parcialmente, lo que podria explicar o justificar el
alto numero de licencias médicas.

lll.- FACTOR INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

SUBFACTORES S NO EVALUACION
1A7
4
1.- Comedor X
4
2.- Bafos X
7
3.- Acceso a agua caliente X
7
4.- Cocina X
5.- Venusterio X
5
6.- Talleres X
3
7.- Dependencias de Segregacion X
4
8.- Gimnasio X
9.- Sala Multiuso X
5
10.- Dependencias de GENCHI X
11.- Sala de entrevista con abogado X
Gimnasio.
12.- Dependencias para visitas X
No se pudo
13.- Lavanderia X observar.
14.- Sistema de Calefaccién X 7
3




15.- Vehiculos de Transporte X

16.- Clinica de Corta Estadia X

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

Se mantiene problema de mantencion y aseo del centro. De dos funcionarios a cargo de mantencion solo uno se mantiene
trabajando en forma regular pero en jornada parcial, no siendo suficiente considerando el tamafio del centro.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

Se espera para el primer semestre la entrega de las obra de nueva Planta de tratamiento de aguas servidas.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

Se mantiene casa N° 1 como de “rutina diferenciada” y para jévenes por proteccion, no existiendo los espacios para la
segregacion necesaria que permita efectivamente realizar trabajos distintos con ambos grupos.

Mantencion de licencias de las personas encargadas de la infraestructura del centro.

Mal estado del Unico vehiculo disponible en el centro.

RECOMENDACIONES:

Implementar programa de mantencién de Infraestructura y evaluar la adquisicion de un nuevo vehiculo para traslado de
internos.

Generar un plan de mantencion de areas verdes.

Implementacion de una casa exclusiva para la aplicacion de rutina diferenciada.

IV.- FACTOR SEGURIDAD

EVALUACIO
SUBFACTORES sl NO N
1A7

1.- Sistema de Televigilancia

2.- Detector de metales

3.- Torres de Vigilancia

4.- Red Himeda

5.- Red Seca

6.- Colchones Ignifugos

7.- Extintores

8.- Acceso vehiculos de emergencia

9.- Plan de emergencia (art. 74 Rgto. LRPA)

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:




ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

RECOMENDACIONES:

V.- FACTOR DISCIPLINA Y REGLAMENTO INTERNO

SUBFACTORES Sl

NO

1.- Reglamento Interno X

2.- Difusién de Reglamento Interno a Jévenes X

EVALUACION
1A7

3.- Publicidad de Derechos y Sanciones a Jovenes (art. 106 Rgto. LRPA) | X

4.- Registro de Sanciones en Expediente Personal (art. 116 Rgto. LRPA) | X

5.- Registro Anual de Sanciones en el Centro (art. 120 Rgto. LRPA) X

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

Se observa una mejora en el registro de sanciones.
Existe una manual de reglamento interno




ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

Se exhibe en la visita un registro al dia de sanciones aplicadas a los jévenes lo cual se encuentra incluida en cada una de las

carpetas. En este registro se incluye la firma del joven cuando toma conocimiento de la sancion.

Existen cartillas informativas sobre derechos y responsabilidades en el ambito privativo de libertad, que son entregadas a los

jovenes al ingreso.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

Se mantiene la casa nimero 1 como lugar de cumplimiento de rutina diferenciada en caso de castigo, aun cuando el destino

principal de esa dependencia es de proteccion.

RECOMENDACIONES:

Mayor difusion, reglamento interno al interior de las casas y en espacios publicos del centro.

VI.- FACTOR SALUD

SUBFACTORES Sl NO
1.- Autorizacion Seremi de Salud para dependencias X
EVALUACION
1A7
2. Registro de chequeo médico al ingreso de los jovenes X
3.- Disponibilidad permanente de enfermeros X
4.- Disponibilidad permanente de médicos X
5.- Enfermeria X
6.- Disponibilidad de atencién odontoldgica X




7.- Disponibilidad y registro de sistemas de vacunacion X

8.- Disponibilidad de vehiculo de emergencia X

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

En relacion a visita anterior, persisten iguales deficiencias y se agravan ya que existe en la actualidad 1 paramédico
que presta servicios tres veces por semana.
No existe profesional destinado a Salud Mental, asi como médico general y dentista.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:
-Se informa que en reunion sostenida con Tribunal de Garantia y Hospital de Graneros, se acuerda facilitar 3 a 4
horas semanales de atencién para jovenes en dicho recinto médico.

-Tramitacién de convenio con Clinica Isamédica para atencién de jévenes en especialidades con pago del 50% del
valor de las prestaciones.

-Existe infraestructura para utilizar como espacio de enfermeria.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

Deficiente administracién de medicamentos prescritos por Psiquiatra de SENDA, los que son suministrados por
Coordinador de turno (SENDA ha manifestado la posibilidad de suspender la entrega de sicofarmacos si no se cuenta
con un profesional idéneo para cumplir esta funcién).

No existe disponibilidad inmediata de medicamentos de uso general.

Utilizacion de las dependencias de enfermeria para suplir la falta de mantencion de otras dependencias destinadas a
la residencia de los jévenes (en el caso particular, la Gnica mujer ingresada en el centro, se encontraba residiendo en
la enfermeria debido a que la casa de mujeres esta siendo utilizada por hombres ya que la residencia de éstos esta
con problemas de infraestructura)

El cambio de la estructura de funcionamiento dificulta la atencién de los jévenes en cuanto a los aspectos de salud, la
técnico vigente llego de una licencia medica hace una semana, asiste los dias miércoles, jueves y viernes en turnos
de 12 horas, quedando los jévenes sin cobertura en los otros dias y horarios.

Todos los medicamentos , informacion de los jévenes , fichas de salud , sala equipada , se encuentran con llave a la
gue solo tiene acceso la técnico paramédico que asiste segun frecuencia indicada en el parrafo anterior

RECOMENDACIONES:

Monitorear cumplimiento Convenio de Salud con Hospital de Graneros.

Generar horas de atencién Salud Mental.

Acelerar gestion de firma de convenio con Isamédica.

Mejorar protocolo de suministros de sicofarmacos en coordinacion con SENDA.

Asegurar el acceso a medicamentos de primera necesidad a funcionarios del centro cuando no este presente la
enfermera.

Acelerar el proceso de contratacién de profesionales para el area de salud.

VIl.- FACTOR EDUCACION, CAPACITACION, DEPORTE Y RECREACION

SUBFACTORES Sl NO




1.- Autorizacion Seremi Educacion para funcionamiento de Escuela X
Evaluacion
1A7

2.- Espacios destinados a educacion X 6

3.- Cursos de ensefianza basica X 4

4.- Cursos de ensefianza media X 4

5.- Espacios destinados a capacitacion laboral X 6

6.- Espacios destinados a actividades deportivas X 6

7.- Espacios destinados a recreacion X 5

8.- Biblioteca X 4

NUmero

9.- Jévenes inscritos en ensefianza basica 28

10.- Jovenes inscritos en ensefianza media 32

11.- Jovenes inscritos en talleres laborales 31

12.- Computadores disponibles para jovenes 14

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

Esta vez si existié disponibilidad de parte de la docente a cargo, dofia Isabel Garnham, quien asumid hace dos meses,
para revision de libros de registros y dependencias de la escuela.

En relacion a la visita anterior, se mejora oferta de talleres de Capacitacién y Recreacién para jovenes.

No se tuvo acceso al documento donde consta la autorizacion por el Seremi de educacién para el funcionamiento de la
escuela.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

Cuenta con buena infraestructura y recursos, por ejemplo tienen 3 proyectores, 14 computadores (sin acceso a internet),
pizarra interactiva y un notebook.
Se ha capacitado al asistente de educacién para la biblioteca cra.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

Se detect6 la no realizacion del taller de reposteria, destinado a quinto y sexto basico, por parte de la docente fundado en
problemas de mantencién de las dependencias (fuga de gas) inexistentes segun los dichos de la docente a cargo y del
director del centro.

Durante la visita habia cinco cursos en clases y de estos solo dos estaban con su profesor titular.

No existe oferta educacional para los jévenes que ya rindieron cuarto afio de ensefianza media.

Falta de claridad del plan de estudio y horario de clases.

Se constata que no existe un registro fidedigno respecto de la asistencia de los alumnos.

Se recibe a los jovenes sin sus certificados de estudios.

El colegio posee una biblioteca CRA muy bien implementada, pero esta no es utilizada por los jévenes. Al momento de la
visita se utiliza como sala de profesores, bodega.

Posterior a una visita del departamento de subvenciones del Ministerio de Educacion , el colegio quedo con categoria C
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RECOMENDACIONES:

Se recomienda activar el convenio existente con los programa de la Red SENAME y la Seremi de educacion, con el fin de
gue se cuente con los antecedentes educacionales al momento del ingreso de los jovenes del centro.

Implementar la biblioteca a la brevedad posible.

Elaborar planificacion de cursos y horarios de clases en forma clara y difundirlo entre los jévenes, para evitar las
improvisaciones.

Generar una oferta de capacitacion para jévenes que ya cumplieron su ensefianza media.

Efectuar adecuaciones de planes y programas de educacion de adultos para los jévenes

Establecer una metodologia de trabajo que permita evaluar el avance los jévenes no por la asistencia, si no que por el
logro del objetivo

Efectuar evaluaciones a los docentes, funcionarios de los programas y a los programas del colegio son el fin de evaluar el
impacto y la pertinencia de cada uno de ellos.

VIIl.- FACTOR ALIMENTACION

SUBFACTORES Sl NO
1.- Nutricionista a cargo de la alimentacién X
EVALUACION
1A7
7
2.- Registro de horario de reparto de alimentos X
3.- Registro de mena semanal X 7

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

Se mantiene situacion visita anterior con pauta Nutricional desde SENAME Nacional.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:
Se exhibe minuta de alimentacion y calendario de horario de comidas para los jévenes.

Existe una tercera colacién proporcionada por JUNAEB para la totalidad de los jévenes del centro.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

Falta de habitualidad de uso de comedor y servicios por parte de los jévenes.

RECOMENDACIONES:
Se requiere generar habitos de comida en el comedor de la casa.
Evaluar el horario de entrega de comidas durante el dia.
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IX.- FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

SUBFACTORES Sl NO NUMERO
1.- Jébvenes con consumo problematico segun tamizaje X 29
2.- Jévenes en programas voluntarios de rehabilitacion X 31
3.- Jévenes en programas de rehabilitacién por sancion accesoria X 1
4.- Profesionales a cargo de tratamientos de rehabilitacion X 9

OBSERVACIONES:
Diferenciar en el registro de visita entre tratamiento frente a casos de consumo problematico y de consumo abusivo de
drogas.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:
Oferta suficiente de plazas para atencion de jévenes con problemas de drogas.

Existe una infraestructura especifica para atencion de dichos casos.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

No existe persona idénea para hacerse cargo de la entrega de medicamentos prescritos por el psiquiatra del SENDA (a la
fecha esta labor la realiza el coordinador) lo cual puede generar suspension por parte del servicio de la entrega de los
sicofarmacos.

RECOMENDACIONES:
Mejorar la coordinacién entre equipos técnicos de SENDA y centro, con el fin de determinar a una persona especifica que
se dedique al suministro de sicofarmacos.
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X.- FACTOR COMUNICACION Y VISITAS

SUBFACTORES Sl NO EVALUACION
1A7

1.- Privacidad de visita familiar X

2.- Privacidad de visita conyugal X

3.- Privacidad de entrevista con abogado X 5

4.- Libro de Registro de visitas de abogados X 5

NUMERO
5. - Periodicidad mensual de visita conyugal (regulado por el Centro) No existe

6.- Periodicidad semanal de visita familiar (regulado por el Centro)

20 personas promedio por dia de
visita, miércoles y domingo de
14:00 a 17:00.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

No hay

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

RECOMENDACIONES:

Se recomienda implementar dependencia para la realizacién del venusterio.
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ACTA DE VISITA CISC

CENTRO DE INTERNACION REGIMEN SEMICERRADO

FECHA VISITA

14 DE JUNIO DE 2012

FECHA VISITA ANTERIOR

06 DE OCTUBRE DE 2011

HORARIO VISITA

INICIO 12:15 TERMINO |14:15

NOMBRE CENTRO

CENTRO SEMICERRADO DE RANCAGUA

FONO

DIRECCION BUERAS N° 30
COMUNA RANCAGUA
ANO CONSTRUCCION

72-225111

NOMBRE DIRECTOR / PROFESION

OSVALDO GARAY RAMIRES. ASISTENTE SOCIAL

NOMBRE JEFE TECNICO / PROFESION | SEBASTIAN RUBILAR. TRABAJADOR SOCIAL

PROFESION

NOMBRE JEFE ADMINISTRATIVO/

YANINA GESELL MALDONADO. INGENIERO CIVIL
DUSTRIAL

INTEGRANTES DE LA COMISION

NOMBRE

INSTITUCION FIRMA

GABRIEL DIAZ CAMPOS

SEREMI DE JUSTICIA
SUBROGANTE

ANA PAULINA ARRUE RODRIGUEZ

INSTITUCION OPCION

BLANCA MEDINA BASCUNAN

OTIC O’HIGGINS NO ASISTIO

MACARENA ARETTIO LEON

UNICEF

RAUL TRINCADO DREYSE

PODER JUDICIAL

RODRIGO CABEZAS DROGETT

DEFENSORIA PENAL PUBLICA

CARINA VALDES ESPINOZA

MINISTERIO PUBLICO

ROBERTO URTUBIA CORNEJO

AIEP

ISABEL DURAN WARTENBERG

SEREMI DE JUSTICIA




CRITERIOS DE EVALUACION

Muy
Insuficiente Regular bueno bueno
1 2 3 4 5

Califique de 1 a 2 si es que considera que los estandares esperados para este factor
no cumplen con los requisitos minimamente esperados.

Califique 3 si es que considera que los estandares esperados para este factor cumplen
con los requisitos minimamente esperados.

Califique 4 si es que considera que los estandares esperados para este factor ademas
de cumplir con los requisitos béasicos satisfacen adecuadamente las necesidades de
los adolescentes.

Califique 5 si es que considera que los estandares esperados para este factor ademas
de cumplir con los requisitos minimos satisfacen adecuadamente las necesidades de
los adolescentes. Su cumplimiento e implementacion forma parte del trabajo de
profesionales y funcionarios logrando una gestion 6ptima acorde a los objetivos de
reinsercion establecidos en la ley.



l.- FACTOR POBLACION Y CAPACIDAD

SUBFACTORES CANTIDAD
Hombres Mujeres Total
1.- Capacidad de Plazas 24 2 26
2- Nimero de casas en el Centro ! ! 2
3.- Poblacién existente de jévenes condenados 37 2 39
4.- Cantidad de mujeres con hijos menores de 2 No hay

afios que pernoctan en el establecimiento

DESCRIBA Y COMENTE CRITERIOS DE SEGREGACION: Existe solo segregacion por sexo, sin embargo
de forma informal se realiza diferenciacién atendiendo la edad, comportamiento, tipo de delito y complejidad

del joven.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Persiste el problema de espacios fisicos y junto

con esto se contindia sin uno especifico para la recreacion y lectura.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: La existencia de comités de disciplina.

Incentivo para que los jovenes puedan acceder a permisos lo que a la larga permite controlar el

hacinamiento.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR: Espacios fisicos inadecuados.

RECOMENDACIONES: Determinar alguna alternativa que permita hacer frente a la situacion del poco
espacio existente para realizar diversas actividades, como por ejemplo la recreacion.

Formalizar los distintos criterios de segregacion.




Il.- FACTOR PERSONAL Y DOTACION

SUBFACTORES S| NO NUMERO
X 1
1.- Director
X 2
2.- Equipo Asistente de Director:
X 12 + 1 vacante
3.- Educadores de Trato Directo
X 9
4.- Personal con licencia a la fecha
X 1
5.- Psicologo del Centro
X 4 +1 que
6.- Asistente Social del Centro renuncio.

En relacion a los profesionales médicos, psiquiatras y psicélogos sefiale si estos tienen dependencia funcional
directa de SENAME u otro (indique cual), la cantidad de horas semanales que trabajan al interior del Centro, su
rol en el proceso de intervencion.

No existe dependencia para la atencién profesional. Existe un sicélogo de jornada completa que realiza las
intervenciones.

Falta de médicos y psiquiatras.

7.- Dotacion Total de Funcionarios del SENAME por turno

8.- ¢El personal ha recibido formacién que le permita desempefiar sus X
funciones de manera especializada (art. 42 Reglamento LRPA)?

8.1 Describa las caracteristicas de esta formacion, en cuanto a quiénes recibieron esta formacién, su duracién,
temas (legales, de trato, de intervencién, de desarrollo infantil, etc.), de manejo de crisis, su certificacién y
evalle su pertinencia en cuanto a su uso de parte del personal.

Solo se han recibidos capacitaciones referidas a intervencion individual.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se agrega practica nueva de registro de control de
actividades.

Evaluacion del Sename, que realiza supervisiones que se traducen en entrevistas con jévenes.

No se cuenta con equipo médico al interior del centro, asi como tampoco con psiquiatra.

Se mantiene el buen clima laboral avalado por los testimonios de la asociacion de funcionarios.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: Existen distintos profesionales, entre ellos psicélogos y 3
profesores de Castellano, Historia y Educacién Fisica.

ASPECTOS DESFAVORABLES A CONSIDERAR: Sin recursos para capacitaciones y para crear formas de
intervencién para preparar a trabajos futuros.

RECOMENDACIONES: Gestionar recursos para realizar capacitaciones y formulas para hacer frente al gran
numero de licencias medicas.
Considerar jornadas de autocuidado para sus funcionarios.




lll.- FACTOR INFRAESTRUCTURA 'Y EQUIPAMIENTO

SUBFACTORES Sl NO EVALUACION
1A7
X 5
1.- Comedor
X 5
2.- Bafos
X 7
3.- Acceso a agua caliente
X 7
4.- Cocina
X Se cuenta con
5.- Talleres un espacio
informal
Evalle pertinencia de los talleres acorde a objetivos de reintegracion social y cantidad
de jévenes que participan
X
6.- Sala Multiuso
Describa los usos de la sala X
X
7.- Sala de entrevista con abogado
X
8.- Sistema de Calefaccion
X 6
9.- Vehiculos de Transporte

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se mantiene la humedad en los bafios de los
jévenes.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR: Muy buena mantencion de la cocina.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR: El Centro se encuentra sin chofer, siendo los educadores los que
deben manejar en cada caso.
Se mantiene la humedad en los bafios de los jovenes.

RECOMENDACIONES:
A causa de la cantidad de uso del vehiculo del centro, se sugiere rigurosidad en su mantencion.




IV.- FACTOR SEGURIDAD

| EVALUACI
SUBFACTORES Sl NO ON
1A7
1.- Red Himeda l | |
2.- Red Seca l | |
3.- Colchones Ignifugos l l I
4.- Extintores vigentes l l I
5.- Acceso vehiculos de emergencia l l l
6.- Plan de emergencia (art. 74 Rgto. LRPA) . B |

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR: Buena demarcacién de salidas de emergencias.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

RECOMENDACIONES:




V.- FACTOR DISCIPLINA' Y REGLAMENTO INTERNO

SUBFACTORES Sl NO
1.- Reglamento Interno X
EVALUACION
1A7

2.- Difusién de Reglamento Interno a Jévenes X 5
3.- Publicidad de Derechos y Sanciones a Jovenes (art. 106 Rgto. LRPA) X 5
4.- Registro de Sanciones en Expediente Personal (art. 116 Rgto. LRPA) X 4
5.- Registro Anual de Sanciones en el Centro (art. 120 Rgto. LRPA) X 7

SOLICITE ACCESO AL REGISTRO DE SANCIONES (ART. 120 Rgto, LRPA), VERIFIQUE LAS SANCIONES
DISCIPLINARIAS APLICADAS, SOLICITE QUE LE DESCRIBAN LOS 3 ULTIMOS CASOS EVALUADOS POR
COMISION DISCIPLINARIA. SOBRE ESTOS ELEMENTOS, DESCRIBA LA PERTINENCIA DE LOS CRITERIOS
APLICADOS PARA EVALUAR LOS HECHOS, LA RAPIDEZ DE LOS PROCEDIMIENTOS, EL DERECHO A SER
OIDO, AL DEBIDO PROCESO Y LA PROPORCIONALIDAD DE LA SANCION.

Todas las sanciones aplicadas, estan archivadas en el libro anual de sanciones. Este contiene un informe del
comité de disciplina el que contiene una relacién de los hechos, el tipo de falta que se comete y la sancién segin
reglamento que se aplica, informe que es puesto en conocimiento del joven constando en todos ellos la firma de
esto.

Cabe destacar, que las sanciones en su mayoria estaban resueltas las 24 hrs. siguientes de acontecidos los
hechos que las motivan.

En general se verificd en las 40 sanciones aplicadas a lo largo del afio 2012, una proporcionalidad de la sancion
en relacién a la falta cometida.

SENALE Y DESCRIBA LA EXISTENCIA DE CONFLICTOS ENTRE ADOLESCENTES O CON FUNCIONARIOS
No se observan conflictos significativos en la dinamica diaria, existiendo una buena relacién en general. Los
conflictos que se producen son durante la noche motivados principalmente por los roces entre los jévenes ya que
hay mas nimero que durante el dia.

DESCRIBA EL METODO DE INTERVENCION INMEDIATA Y CONTROL DE LOS FUNCIONARIOS EN CASO DE
CONFLICTOS, SEGUN TIPO Y GRAVEDAD DE CONFLICTO ENTRE ADOLESCENTES O CON
FUNCIONARIOS

Existe un plan, en primer momento se aisla el joven de acuerdo a la gravedad del conflicto, se hace encuadre por
el educador del trato directo, el encargado del caso y el Jefe Técnico. Si ho hay respuesta positiva desde el joven
0 es un hecho muy grave, se organiza un comité disciplinario a fin de determinar la sancién cuyos resultados son
siempre comunicados al joven. Posterior a ello, se realiza un seguimiento con el encargado del caso.

SENALE SI HAN OCURRIDO HECHOS DESDE LA ULTIMA VISITA QUE AMERITEN COMITE DISCIPLINARIO
NO RELACIONADO CON UN CONFLICTO ENTRE ADOLESCENTES Y COMO FUE ABORDADO POR EL
CENTRO (DANOS, INTENTO INCENDIO, ACTOS DE INDISCIPLINA, ETC...)

Durante enero del 2012, uno de los jévenes realizd cortes en sus brazos como parte de una sintomatologia
asociada a una adiccion a la pasta base, se gestiond derivaciones a hospital Horwitz para su tratamiento.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
Se aprecia un gran compromiso en el trabajo con los jévenes de parte de los educadores de trato directo,
promoviendo constantemente el cumplimiento de las normas del recinto.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

Se disefé un flujograma de comportamiento y acciones esperadas en los jovenes, para con este gestionar el
acceso a permisos extraordinarios con sus familias. Este si bien responde a una l6gica conductual, otorga claridad
respecto a las conductas esperadas y los procedimientos normados por el sistema para lograr estos refuerzos
positivos. Este flujograma se encuentra visible y ha sido sociabilizados con los adolescentes, con lo cual se ha
logrado una mayor coherencia interna entre las expectativas de la organizacion y conductas de los adolescentes
desde un punto de vista normativos.




ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR: No se incorpora en la carpeta individual de cada joven un registro de las
sanciones aplicadas.

RECOMENDACIONES: Incorporar en la carpeta individual de cada joven el registro de las sanciones aplicadas.

VI.- FACTOR SALUD
Se entrevista a Técnico en Enfermeria.
La estacion de Enfermeria es Unica y para todos los sectores tanto cerrados como semi-cerrados.

SUBFACTORES Sl NO

1.- Autorizacion Seremi de Salud para dependencias

EVALUACION

2. Registro de chequeo médico al ingreso de los jévenes diferente a la 1AT7
constatacion de lesiones realizada en el exterior? X
INDIQUE SI EL CHEQUEO MEDICO AL INGRESO SE REALIZA AL INTERIOR O EXTERIOR DEL RECINTO
(DONDE, QUIEN LO REALIZA Y TIPO DE INFORMACION QUE CONTIENE EL REGISTRO, S| A PARTIR DE ESTE
SE ESTABLECE UNA FICHA MEDICA CON LA HISTORIA DEL PACIENTE)

No se realiza, se atiene a lo que se sefiala en el informe de lesiones que se envia junto a la orden de ingreso desde el
Tribunal. La recepcion del caso lo realiza el Jefe Técnico, el encargado del caso o el Director del Centro.

3.- Enfermeria | X | | 3

SENALE QUIEN ES EL RESPONSABLE DE LA ENFERMERIA, CUAL ES SU PERFIL PROFESIONAL, COMO SE
DISTRIBUYEN LAS FUNCIONES ENTRE QUIENES TRABAJAN EN ESTA:

Existe en el recinto una enfermeria pero sin la implementacién necesaria para utilizarla, no existe profesional a cargo
de la misma, por lo que cualquier tipo de atencién debe realizarse fuera del recinto.

DESCRIBA SISTEMA DE REGISTRO DE EXPENDIO DE MEDICAMENTOS, UTILIZACION DE PSICOFARMACOS,
CONTROL PARA LA PRESCRIPCION DE PSICOFARMACOS Y SEGUIMIENTO DE ACUERDO A NORMAS DE
FARMACIA, EL SISTEMA DE DERIVACION A CENTROS ESPECIALIZADOS

En la oficina de los educadores de trato directo, existe un archivador donde se establecen los jévenes que se
encuentran con tratamiento médico, junto con esto se registra la dosis y la entrega diaria de los medicamentos.

4.- Disponibilidad de atencién odontolégica X
5.- Disponibilidad y registro de vacunacién en fichas de atencion médica X
8.- El centro cuenta con vehiculo de emergencia propio X 5
9. Se han presentado notificaciones de patologia GES al acudir a X

establecimientos de atencion primaria?

10. Cuanto notificaciones de patologia GES se han presentado en el Ultimo
mes, al acudir a establecimientos de atencién primaria?

11. Indique cuantos intentos de suicidio se ha registrado en el presente afio X




12. Pregunte acerca del modo en que el centro aborda los intentos de suicidio, procedimiento de deteccion previa,
intervencion durante y seguimiento posterior, quiénes intervienen y por cuanto tiempo.

Todos los jovenes al momento de su ingreso son derivados al equipo de confirmacion diagnosticas del SENDA. Son
ellos los que intervienen y determinan el tratamiento en caso de existir consumo problemético de drogas, si esto es
descartado, igualmente el joven es evaluado por un sicélogo en el consultorio respectivo y de ser necesaria atencion
siquiatrica se gestiona hora con el Hospital Regional.

DE NO SER CONOCIDOS O DE NO EXISTIR ESTOS PROTOCOLOS DE QUE MANERA SE MANEJAN
PACIENTES AGITADOS, VIOLENTOS O CON CONDUCTAS SUICIDAS EN ESTE ESTABLECIMIENTO?
La contenciodn la realiza el sicologo encargado del caso y la Direccion del Centro.

DESCRIBA LOS DIAGNOSTICOS DE SALUD (EXCLUYE SALUD MENTAL) MAS HABITUALES Y SU
TRATAMIENTO

No se pesquisé informacion ya que no existe evaluacion de esta materia dentro del Centro.

¢ Existe un protocolo de evaluacién de Salud Mental de los ingresados a la (Si) (NO)
Unidad?
AUCAR (equipo SENDA) maneja sus fichas clinicas. X

No obstante hace entrega de un listado reportando los tratamientos a seguir
en los jévenes de su responsabilidad.

Listado de indicaciones farmacol6gicas aportadas por un periodo
determinada y con controles de seguimiento establecido

Si la respuesta es si debe llenar el siguiente cuadro teniendo a la vista los registros escritos de las evoluciones de los
ultimos 4 ingresados a la unidad

Enumere los casos Caso 1l Caso 2 Caso 3 Caso 4

RESPONSABLE

TIPO DE REGISTRO (Fuente)

Diagnéstico Psiquiétrico

Diagnéstico Psicologico

Diagnéstico Médico

Diagnéstico Psicosocial

Indicaciones

¢, Existe un protocolo escrito que indica los mecanismos de derivacion de los | (Si) (NO) 5
internos que tiene un diagndstico de Salud Mental?

Si la respuesta es si se debe verificar que el protocolo o guia indique
claramente los contenidos de las siguientes preguntas. Si existe, pero es
incompleto se deben realizar igualmente las preguntas siguientes.

¢ Existen facilidades institucionales para que la derivacion sea eficiente y oportuna?

Red de asistencia publica.

Existe coordinacion constante de profesionales con la red asistencia publica, especialmente centros de salud
numero 2,4y 6 de Rancagua

¢,Donde son derivados los pacientes con necesidad de atencién de psiquiatria electiva? Hospital Regional de
Rancagua y Hospital Horwitz.

¢,Donde son derivados los pacientes con necesidad de atencion de psiquiatria de urgencia?
Hospital Regional de Rancagua, cuando se trata de jévenes no atendido por programas de Senda Regional.

¢, Quién es el responsable en la Unidad de que la derivacién indicada sea cumplida oportunamente?
El programa de Drogas al que esté ingresado el joven en caso de ser atendido en dicha modalidad. En caso
contrario el Centro realiza la gestion.

¢, Qué tipo de dificultades existen para estas derivaciones?
La falta de cupos y lentitud en la entrega de horas.

Quién es responsable de que las indicaciones de especialista se cumplan asi como de garantizar la concurrencia
controles en casos que esté indicado:
El encargado de casos de cada joven.




¢Existen protocolos especificos para pacientes agitados, violentos o con conductas suicidas y/o auto-
heteroagresivos?

No existe un protocolo especifico del Centro, lo que se realiza es la derivacion inmediata a urgencia del
Hospital Regional de Rancagua.

¢Existen registros de las derivaciones, las atenciones recibidas, en crisis (resumen clinico) e indicaciones
terapéuticas, en la Unidad?

Sélo en la carpeta de cada joven, no existe un registro consolidado.

¢, Se realizan actividades tendientes a detectar la aparicion de sintomatologia de salud mental?

¢ Cuales?

El envio de todos los jovenes al equipo de conformacion diagnostica de Senda en caso de sospecharse la existencia
de consumo problematico de drogas. En caso contrario la evaluacion se realiza en las instancia de atencion de salud
publica antes mencionada.

¢ Existe capacitacion del personal profesional para realizar la adecuada pesquisa de psicopatologia?

No, sélo se realizan de forma externa, sin embargo, los mismo funcionarios del centro se capacitan entre ellos a partir
de sus especialidades. La interventora clinica del centro, en forma trimestral, realiza socializacién de aspectos técnico
relevantes para el abordaje de estas situaciones

¢, Cuantos internos estan recibiendo algun tipo de psicofarmaco? 23
¢, Cuantos internos estan en control regular con psicélogo? 24
¢, Cuantos internos estan en control regular con psiquiatra dentro o fuera de la unidad? 23

¢,Cudl es el tiempo de espera aproximado de una atencion psiquiatrica?
1 mes aprox.

DESCRIBA LOS DIAGNOSTICOS MAS FRECUENTES EN SALUD MENTAL, QUIEN Y COMO SE REALIZA ESTE
DIAGNOSTICO, LOS PROTOCOLOS DE ATENCION ACORDE AL DIAGNOSTICO, SU TRATAMIENTO Y LA
DURACION DEL MISMO DE ACUERDO A LA COMPLEJIDAD DEL DIAGNOSTICO

Los diagnosticos mas frecuente estan asociados al consumo de drogas y depresion, los cuales son realizados por un
equipo de confirmacién diagnostica de Senda.

Semanalmente son atendidos por psiquiatras de Senda y en el caso del joven con problemas de salud mental no
asociados al consumo de drogas, el tratamiento se realiza en la red de salud publica.

SENALE LA EXISTENCIA DE PROTOCOLOS DE ATENCION Y DERIVACION A OTROS CENTROS
ASISTENCIALES SEGUN DIAGNOSTICO, DESCRIBA SUS PRINCIPALES CARACTERISTICAS, EN CASO DE NO
EXISTIR CARACTERICE EL SISTEMA DE ATENCION Y DERIVACION

Existe pauta de tamizaje y derivacién a programa de drogas de Senda

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: El acceso de los jovenes a programas de Senda para hacer frente al
consumo problematico de drogas.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR: Falta de cupos para la atencion por problemas de salud mental en el
sistema publico.

RECOMENDACIONES: Buscar la realizacion de convenios a fin de asegurar a través de otras instituciones de salud,
el tratamiento de jovenes afectados por problemas de salud mental que no se encuentran en tratamiento en el
programa Senda.
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VIl.- FACTOR EDUCACION, CAPACITACION, DEPORTE Y RECREACION

SUBFACTORES
NUmero
1- Jévenes inscritos en ensefianza basica 5
2.- Jovenes inscritos en ensefianza media 17
3.- Jovenes inscritos en talleres laborales 11
4.- Jévenes no inscritos ni en ensefianza basica, ni ensefianza media 4

Describa, proyectos de reinserciéon educativa, cantidad de horas semanales, dificultades de implementacion en su caso.
Taller previniendo la violencia de Jovenes, taller de habilidades sociales y taller de deportes (se reinicia la semana
entrante, debido a que el encargado estuvo con licencia).

Describa las caracteristicas las actividades socioeducativas, se trata de talleres laborales, terapéuticos, actividades
grupales o individuales, cuales son los objetivos planteados por estas actividades, cantidad de horas semanales,
dificultades de implementacion en su caso.

El Centro elabora un plan de intervencion de individual el cual se envia al Tribunal. No se detecta un plan para el
conjunto de jovenes, excepto el plan individual. Segun los casos y requerimientos se van estructurando las actividades a
proponer a los jovenes.

Se observa carencia de actividades socioeducativas, talleres laborales terapéuticos que se desarrollen en forma colectiva
o grupal. Por el momento hay sélo 2 talleres que dicen relacién con habilidades sociales. El taller de deporte se encuentra
suspendido.

Describa las actividades a cargo del centro, en relacién al desarrollo de los objetivos de los PlI de los jévenes (refuerzo
del vinculo familiar, tratamiento psicolégico, etc.)

Los jovenes no tienen motivacién para participar en las actividades, por lo tanto no logran una participacién activa.

El Centro realiza una adecuada coordinacién con organismos publicos y privados, dentro de la escasa oferta, para los
efectos de incorporar en la aplicacién de los planes de intervencion individual, los respectivos diagnosticos y eventuales
tratamiento de adiccién de drogas y alcohol de los jévenes infractores.

SOLICITE LAS NORMAS Y HORARIOS ESTABLECIDOS EN LA ORGANIZACION DE LA RUTINA DIARIA (ART. 70
Reglamento LRPA) Y DESCRIBA DIFICULTADES Y LOGROS PARA SU IMPLEMENTACION

Horario del Centro: A LAS: 07:00 LEVANTADA.
08:00 DESAYUNO
09:00 A 11:00 HRS. TALLERES
12:45 A 13:30 HRS. ALMUERZO

17:00 A 17:45 HRS. ONCE
22:00 HRS. CENA
23:00 HRS. ACOSTADA

En cuanto al desarrollo de la rutina diaria, se mencionan dificultades conductuales durante las ultimas horas de cada
jornada, especificamente luego de la comida y durante el horario de retiro a cada dormitorio. Debido a esto, el Centro
aumenta la dotacién de profesionales para superar los conflictos.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

INDIQUE SI ESTAS ACTIVIDADES SE REALIZAN CONFORME AL PLAN DE INTERVENCION INDIVIDUAL Y LAS
DIFICULTADES PARA SU IMPLEMENTACION EN SU CASO:

La dificultad mayor que se presenta en el desarrollo de las actividades generales del Centro, es el alto grado de
dependencia o adiccion a las drogas y alcohol que presentan los jévenes.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

Existe ndmina escolar la que fue entregada por el Jefe Técnico Subrogante.

Existencia de oferta escolar de distintos establecimientos de educacion, al menos se mencionan 3 6 4 colegios o liceos
gue han incorporado jovenes infractores.
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La existencia de personal profesional y técnico adecuado para el Centro.
Los tratamientos terapéuticos estan ligados a los programas de drogas y salud mental.
Existe buena y constante coordinacion de los educadores con redes sociales y colegios de los adolescentes.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

Falta un programa de actividades grupales del Centro asociados al plan de intervencién individual de los jovenes.

Los talleres son realizados en el comedor del Centro.

Se observa carencia de actividades socioeducativas, talleres laborales terapéuticos que se desarrollen en forma grupal.
Las dependencias del Centro Semicerrado no son las adecuadas, no cuenta con espacios fisicos suficientes para atender
los requerimientos, la distribucion es peligrosa considerando que el personal administrativo en caso de emergencia podria
encontrarse aislado de la salida. Asi mismo, su ubicacion geografica es inadecuada, se encuentra a 3 cuadras de la
actividad comercial de la ciudad, por tanto podria configurarse como una provocacion a la comision de simples delitos,
ademas, durante la noche (horas en que los jévenes ingresan al Centro) a dicho lugar concurren quienes desarrollan el
comercio sexual y la comercializacion de drogas.

En cuanto a la educacién no se realiza apresto escolar y no existe un plan de apoyo predeterminado, salvo los apoyos
brindados por los encargados de casos quienes monitorean el cumplimiento de la asistencia a colegios y de examenes
libres de acuerdo al plan de intervencion individual.

RECOMENDACIONES: Gestionar convenio con instituciones de educacion superior para lograr que los técnicos y/o
profesionales egresados desarrollen sus practicas profesionales y brinden un apoyo a las actividades socioeducativas del
Centro.

Preparar un programa de apoyo educativo a los jovenes que se encuentran como alumnos con examenes libres.
Gestionar con la CORMUN el apoyo de profesores para este objetivo.

Habilitar un taller para realizar las actividades socioeducativas independientes del comedor.

Implementar un registro de un seguimiento periédico de los avances en los estudios que se encuentra realizando el joven
en su respectivo liceo o colegios, incluyendo su certificado de estudio.

Instaurar programas de apresto escolar para nivelacién, exdmenes libres e ingresos al sistema escolar presencial.
Coordinar con instituciones de nivel superior, la realizacion de talleres grupales o cursos de capacitacién remunerados
para el aprendizaje de oficios y habilidades laborales.
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VIIl.- FACTOR ALIMENTACION

SUBFACTORES Sl NO
1.- Nutricionista a cargo de la alimentacién X
EVALUACION
1A7
2.- Registro de horario de reparto de alimentos X
3.- Registro de mend semanal X 6

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se reparten 4 comidas, desayuno, aimuerzo, once y cena (el
menu del almuerzo es el mismo que el de la cena)
Una vez al mes se reparten desayunos mejorados.

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR: El registro de horario de alimentos, si bien no esté establecido es conocido
por todos.

La Jefa Administrativa, informa que este afio 2012 se inicio la celebracion de cumpleafios de los jovenes del Centro.
Dispone de 4 refrigeradores y equipos de frios para el resguardo de los alimentos.

Bodega de alimentos ordenadas y limpias, separadas para congelados, verdurasy abarrotes.

Cuenta con provisiéon de alimentos adecuados.

Existe una adecuada preocupacion para el bodegaje y manipulacion de alimentos, considerando la falta de espacio para
ellos.

Una vez al mes se reparten desayunos mejorados.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR: El menu es preparado por encargada de bodegas y manipuladoras de
alimentos, tomando como base una pauta del afio anterior, elaborado por nutricionistas. Ya que este afio no hay
nutricionista en el Centro.

Si bien existe horario de reparto de alimentos, el cual se difunde entre los jévenes, no estan publicados en el Centro.

RECOMENDACIONES: Gestionar el apoyo de nutricionista para la elaboracion del mend semanal.

Separar comedor de los funcionarios, dejando para el uso exclusivo de los jovenes el comedor existente.
Elaborar procedimientos para el resguardo y entrega de alimentos en horario vespertino. En la actualidad se deja
preparada la cena en el refrigerador para que el educador la entregue.

Publicar en el Centro el horario de reparto de alimentos para que sea conocido por todos.
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IX.- FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

SUBFACTORES Sl NO NUMERO
1.- Jébvenes con consumo problematico segun tamizaje 23
2.- Jévenes en programas voluntarios de rehabilitacion 23
3.- Jbévenes en programas de rehabilitacion por sancién accesoria X
4.- Profesionales a cargo de tratamientos de rehabilitacion X Todos SENDA.

OBSERVACIONES:

DESCRIBA TRATAMIENTO TIPO (ESTRATEGIA TERAPEUTICA, FRECUENCIA Y TIPO DE PSICOFARMACOS
UTILIZADOS, PROTOCOLO DE MEDICACION Y SEGUIMIENTO) SEGUN DIAGNOSTICO, ESTABLEZCA

DIFERENCIAS ENTRE CIP Y CRC

Se aprecia lo mismo de la visita anterior, sin embargo, se agrega el trabajo con AGORA y CENITRAD Residencias ( en

caso de tratamiento sancion)

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR:

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

COMENTARIOS:

Se aprecia un trabajo coordinado con el programa SENDA.
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X.- FACTOR COMUNICACION Y VISITAS

SUBFACTORES Sl NO EVALUACION
1A7
1.- Privacidad de entrevista con abogado X 6
2.- Libro de Registro de visitas de abogados X 6
3.- Buzones de reclamos y sugerencias (ART. 10 Regto LRPA) X
NUMERO

4.- Jévenes gue no tienen contacto con su familia

5.- Describa el sistema de organizacién del CSC para asegurar el contacto de los
jévenes con su familia.

Al menos una vez a la semana, los encargados de casos coordinan visitas y
contacto. El Centro incorpora el contacto con la familia y la presencia de un adulto
responsable o referente en la confeccion y cumplimiento del plan de intervencién
individual, por tanto es uno de los objetivos permanente de la intervencion.
Respecto de los jovenes que no tienen contacto con sus familias se desarrolla un
plan para los efectos de obtener contacto con algin adulto significativo en relacion
al joven y luego, si correspondiera solicita al Tribunal el traslado del cumplimiento
de la sancion. Sin embargo, dado que en la region existe solo un Centro
semicerrado permanentemente se encuentra con la dificultad de tener un contacto
con la familia, aquellos jovenes que provienen de comunas alejadas de Rancagua.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

ASPECTOS FAVORABLES A DESTACAR: Los delegados de sancion coordinan
con el abogado reuniones en las dependencias de la Defensoria Penal Publica. Lo
anterior, para efectos de tener a la vista todos los antecedentes de la causa y la
informacion en linea del tribunal de ejecucion.

Los encargados de casos coordinan visitas y contacto con la familia una vez a la
semana.

En el caso de los menores que se encuentran con beneficios y estan en sus
domicilios se realizan visitas de los encargados una vez a la semana.

ASPECTOS NEGATIVOS A DESTACAR:

RECOMENDACIONES:
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ACTA DE VISITA CISC
SECCION JUVENIL

FECHA VISITA 13/06/2012
FECHA VISITA ANTERIOR 04/10/2012
HORARIO VISITA INIcIo | 19+30 TERMINO | 1310

NOMBRE SECCION JUVENIL

CENTRO DE CUMPLIMIENTO PENITENCIARIO DE RENGO

Avenida Bisquert N°205

DIRECCION

COMUNA Rengo

ARO CONSTRUCCION 1988
072-512662

FONO

NOMBRE JEFE ESTABLECIMIENTO Mayor Lucia Vega Andahur.

PENITENCIARIO/RANGO

NOMBRE JEFE SECCION JUVENIL

Sargento 2° Israel Parra Navarrete.

INTEGRANTES DE LA COMISION

NOMBRE

INSTITUCION

FIRMA

Paula Middleton Jorquera.

Seremi de Justicia.

Leonardo Diaz Valencia.

Defensoria Penal Publica.

Blanca Medina Bascufian.

OTIC O’Higgins.

Macarena Aretio Leon.

UNICEF.

Raul Trincado Dreyse

Poder Judicial.

Ana Paulina Arrué Rodriguez

Corporacion Opcion.

Isabel Duran Wartenberg

Seremi de Justicia.

Edison Diaz Johnson

AIEP.

Jaime Lizama Vera

Ministerio Publico.




CRITERIOS DE EVALUACION

Insuficiente Regular bueno Muy bueno excelente

1 2 3 4 5 6 7

Califique de 1 a 3 si es que considera que los estandares esperados para este factor
no cumplen con los requisitos minimamente esperados.

Califique 4 si es que considera que los estandares esperados para este factor
cumplen con los requisitos basicos esperados.

Califique 5 si es que considera que los estandares esperados para este factor
ademas de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a
profesionales y adolescentes.

Califique 6 si es que considera que los estandares esperados para este factor
ademas de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a
profesionales y adolescentes, facilita la gestion y la planificacion.

Califique 7 si es que considera que los estandares esperados para este factor
ademas de cumplir con los requisitos basicos satisfacen adecuadamente a
profesionales y adolescentes, facilita la gestion y la planificacién, se integra
plenamente con los objetivos de reintegracion.




l.- FACTOR POBLACION Y CAPACIDAD

SUBFACTORES CANTIDAD
Hombres | Mujeres Total
1.- Capacidad de Plazas 33 0 33
2.- Numero de Celdas 0 ° 0
3.- NUmero de camas por celda 0 0 0
4.- Poblacion existente 13 0 13

DESCRIBA Y COMENTE CRITERIOS DE SEGREGACION: Se mantiene la inexistencia de segregacion y
durante este periodo no han existido traslados.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: No existen celdas sino colectivo 1y 2.

La necesidad de implementar un sistema que sustituya el buzon de sugerencias y la ampliacion de la
seccion.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: La mantencién del criterio de no segregacion y la no
existencia de traslados de internos.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR: Aln no se implementa un sistema que reemplace el buzén de
sugerencias. El Sargento Parra, indica la existencia de una modalidad alternativa a través de una especie de
buzén movil, pero ello no pudo ser apreciado por la comisién en la visita a terreno.

RECOMENDACIONES: Se reitera la necesidad de implementar el buzén de sugerencias que permita
recabar las opiniones de los jovenes internos.




Il.- FACTOR PERSONAL Y DOTACION

SUBFACTORES Sl NO NUMERO

1.- Dotacién de funcionarios de GENCHI en la Seccién por cada
turno

2.- Capacitacion de funcionarios en RPA. (Art. 155 Rgto. LRPA) X

DESCRIBA LAS CARACTERISTICAS DE LA CAPACITACION, SE TRATA DE FORMACION EN TEMAS
LEGALES, DE TRATO U OTRO. Sdlo existe capacitacion sobre LRP y reglamento de este, ademas de
resoluciones de Gendarmeria a través de videoconferencias.

Comparte
Exclusivo | con Recinto
seccion Penitenciario

3.- Médico (dejar en blanco si no hay médico) X 1

1 (martesy
4.- Psiquiatra (dejar en blanco si no hay psiquiatra) X jueves)
INDIQUE SI EL PSIQUIATRA DEPENDENDE DE SENDA X
5.- Psic6logo (dejar en blanco si ho hay psicélogo) X 1
6.- Asistente Social (dejar en blanco si no hay asistente social) X 1
7.- Paramédico (dejar en blanco si no hay paramédico) X 2

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se destaca la existencia de una dotacion de
funcionarios suficiente y especializada que realiza la intervenciéon adecuada con los jévenes internos.
Se destaca la existencia de registros actualizados y contingentes respecto de cada uno de los jovenes.
Se indica que a los gendarmes se les ha entregado ropa adecuada para el frio

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: El 4 de Junio comenzé a trabajar en la Seccién Juvenil una
dupla psicosocial.

La mantencion de una dotacién de personal suficiente destinado exclusivamente a la intervencion con los
jovenes.

Se encuentra en licitacién, por proyecto de Gendarmeria, la contratacion de un médico con especialidad en
salud mental o psiquiatra exclusivo para la seccion.

A los funcionarios de Gendarmeria de este centro, se les ha entregado uniforme adecuado para soportar el
frio.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR: No se realizan suficientes capacitaciones a funcionarios, solo se
realiz6 una el afio pasado por video conferencia y al Sargento Parra, quien replica lo aprendido a los demas
funcionarios.

La enfermera de la seccion se encuentra con licencia pre-natal y a la fecha no se ha reemplazado.

RECOMENDACIONES: Considerar la contratacién de enfermera durante el periodo de pre y post natal de la
misma.
Realizacion de capacitacion a funcionarios sobre materias pertinentes.




lll.- FACTOR INFRAESTRUCTURA 'Y EQUIPAMIENTO

SUBFACTORES Sl NO EVALUACION
1A7
1.-Comedor
X 5
2.- Bafos X 6
3.- Acceso a agua caliente X
4.- Cocina
X 6
5.- Venusterio
X 7
6.- Talleres X 4
Cantidad de salas habilitadas para talleres
3
Disponibilidad de materiales para funcionamiento talleres X 3
7.- Dependencias de Segregacion X 4
8.-Gimnasio X 6
. 1alhoray media
Cantidad de horas semanales para uso de adolescentes lunes y viernes. 5
9.- Sala Multiuso X 3
10.- Dependencias de funcionarios de GENCHI X 6
11.- Sala de entrevista con abogado X 5
12.- Dependencias para visitas X 5
13.- Lavanderia X
14.- Sistema de Calefaccion X | e
15.- Vehiculos de Transporte X 6

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se mantiene la carencia de agua caliente en las

duchas de los bafios de los jévenes.

Se mantiene la falta de habilitacion de un espacio especifico para la realizacién de visitas.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: La habilitacion de un espacio fisico para la visita conyugal a la

gue pueden acceder los jévenes, segun requisitos establecidos.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR: Aln no estan implementados los talleres para jévenes, sin

embargo, una vez puestos en funcionamiento los jévenes no quieren participar.

Falta implementacién de agua caliente.

Se utiliza el comedor como lugar para la realizacion de las visitas ya que no existe un lugar especialmente

habilitado con dicho fin.




RECOMENDACIONES:

Motivar a los jovenes a participar en los talleres que se les ofrece.

Destinar una dependencia especial para la realizacion de las visitas, distinto al comedor.
Dotar de agua caliente las duchas de los bafios del centro.

IV.- FACTOR SEGURIDAD

SUBFACTORES Sl NO EVALUACION
1A7
1.- Sistema de Televigilancia i i i
2.- Detector de metales i i
3.- Torres de Vigilancia B |
4.- Red Himeda [ | B
5.- Red Seca | | [ ]
6.- Colchones Ignifugos B |
7.- Extintores vigentes l I
8.- Acceso vehiculos de emergencia B |

9.- Plan de emergencia (art. 74 Rgto. LRPA)
OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:

o

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

RECOMENDACIONES:




V.- FACTOR DISCIPLINA Y REGLAMENTO INTERNO

SUBFACTORES Sl NO
1.- Reglamento Interno X
EVALUACION
1A5
2.- Difusién de Reglamento Interno a Jévenes X 3
3.- Publicidad de Derechos y Sanciones a Jovenes (art. 106 Rgto. LRPA) X 3
4.- Registro de Sanciones en Expediente Personal (art. 116 Rgto. LRPA) X 4
5.- Registro Anual de Sanciones en el Centro (art. 120 Rgto. LRPA) L

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR: Se sugiri6 que en las carpetas de los jovenes, se
incluyan resoluciones de castigos para que puedan tener acceso a estos, tanto la defensoria como la
psicéloga y revisadas las carpetas en la visita, consta en ellas copia de la resolucion por la cual se aplica la
sancion. Aun asi no existe un registro anual de sanciones, solo se envia un listado semestral de las mismas
a Tribunales.

SENALE Y DESCRIBA LA EXISTENCIA DE CONFLICTOS ENTRE ADOLESCENTES O CON
FUNCIONARIOS: Sargento Parra manifiesta que los conflictos se producen en forma aislada y son de poca
gravedad.

DESCRIBA EL METODO DE INTERVENCION INMEDIATA Y CONTROL DE LOS FUNCIONARIOS EN
CASO DE CONFLICTOS, SEGUN TIPO Y GRAVEDAD DE CONFLICTO ENTRE ADOLESCENTES O CON
FUNCIONARIOS.

Sargento Parra sefiala que no existe celda de castigo, sino solo una de contencién en donde se les envia
por periodos cortos.

Se mantiene el sistema de Comité de Disciplina que previa evaluacion dicta una sancion, esta se registra en
una resolucion pues no se levanta acta de la sesiones de la comisién y se adjunta a la carpeta de cada
joven.

Se sefala que como sancién, también se aplica el corte de luz antes de la hora de corte general del recinto
penitenciario.

SENALE Y DESCRIBA EL SEGUIMIENTO, LA ESTRATEGIA DE SOLUCION AL CONFLICTO UNA VEZ
DETECTADO, SEGUN TIPO Y GRAVEDAD DEL CONFLICTO

Gendarmeria cuenta con un manual de procedimiento frente a situaciones de conflictos que supone la
evaluacion de dicha situacion y entrevista con el joven. Posterior a ello se realiza seguimiento de contencion.
Cabe destacar que no todas las situaciones de conflictos son informadas a Tribunales, remitiendo los
antecedente a este solo en casos graves.

SENALE SI EXISTEN PROTOCOLOS ESPECIFICOS DE INTERVENCION CON FUERZAS ESPECIALES
DE GENDARMERIA PARA JOVENES RECLUIDOS POR RPA:

Se aplica el mismo protocolo de la unidad penal, que supone llamar a la USEP, sin embargo los jovenes
reciben un trato especial, por ejemplo, no se les desnuda.




ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:

Se observa un mayor registro de las sanciones aplicadas a los jovenes en sus carpetas individuales, sin
embargo, no existe claridad sobre la notificacién a tribunales de ellas, s6lo se observé en algunas carpetas.
Existe un registro computacional interno de Gendarmeria sobre las sanciones aplicadas a los jovenes.
Existe un trabajo coordinado entre la unidad y el equipo psicosocial.

Se envia un informe semestral de sanciones a tribunales.

Se evidencia la existencia de oficios internos que son coincidentes con el registro de novedades del centro.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

No existe un libro de registro de sanciones, ni menos uno de sanciones anuales.

Aun es débil la difusion del reglamento interno a los jévenes y publicidad de los derechos y sanciones de los
mismos, de este se les entrega informacién en forma verbal al momento de ingreso al recinto dejando
constancia de ellos solo en el libro de novedades del centro.

La difusion de los derechos y sanciones de los jovenes se estaria realizando a través de un diario mural que
al momento de la vista no se encontraba instalado.

No se informa a Tribunales de todas las situaciones de conflicto que se generan dentro del recinto, tampoco
de todas las sanciones impuestas, remitiendo los antecedentes solo en casos graves o en los cuales existan
lesiones, en los demas casos se trata en forma interna.

RECOMENDACIONES: Generar un registro Unico de sanciones que dé cuenta de las sesiones realizadas
por la Comité de Disciplina, considerando que tal como se constatd, no existe acta de las sesiones y el Unico
registro disponible es la resolucién de las sanciones que se adjuntan y alin asi, no de manera regular a las
carpeta de los jovenes.

Potenciar la difusion adecuada y sistematica del reglamento interno, derechos y sanciones de los jovenes en
caso de castigo.

VI.- FACTOR SALUD

SUBFACTORES Sl NO

1.- Autorizacion Seremi de Salud para dependencias X

EVALUACION

2. Registro de chequeo médico al ingreso de los jévenes diferente a la 1A7

constatacion de lesiones realizada en el exterior? X 6

INDIQUE SI EL CHEQUEO MEDICO AL INGRESO SE REALIZA AL INTERIOR O EXTERIOR DEL
RECINTO (DONDE, QUIEN LO REALIZA Y TIPO DE INFORMACION QUE CONTIENE EL REGISTRO, SI
A PARTIR DE ESTE SE ESTABLECE UNA FICHA MEDICA CON LA HISTORIA DEL PACIENTE):

Se realiza dentro de la enfermeria por parte del paramédico de turno.

Se genera un historial clinico, incluyendo en el lesiones aparentes, con el fin de contrastarlo con el informe
de lesiones derivado del tribunal.

3.- Enfermeria

Directora del centro de salud: Mary Cifuentes, enfermera area salud
Direccion General.

Enfermera Coordinadora: Silvia Jiménez, (se encuentra con licencia por
embarazo)

Ademas formar parte del personal, 3 paramédicos con jornada de 24
horas por 48 horas. Se hace presente que 2 de los 3 paramédicos
fueron contratados exclusivamente para la atencion de la seccion
juvenil. X 7

SENALE QUIEN ES EL RESPONSABLE DE LA ENFERMERIA, CUAL ES SU PERFIL PROFESIONAL,
COMO SE DISTRIBUYEN LAS FUNCIONES ENTRE QUIENES TRABAJAN EN ESTA:

Los responsables son los tres paramédicos que trabajan en ella y asumen todas las funciones de las
dependencias durante sus turnos.




DESCRIBA SISTEMA DE REGISTRO DE EXPENDIO DE MEDICAMENTOS, UTILIZACION DE
PSICOFARMACOS, CONTROL PARA LA PRESCRIPCION DE PSICOFARMACOS Y SEGUIMIENTO DE
ACUERDO A NORMAS DE FARMACIA, EL SISTEMA DE DERIVACION A CENTROS ESPECIALIZADOS:
Existe libro de registro exclusivo de administracion de farmacos los cuales son entregados por los
paramédicos y se suministran con la receta e informe de diagndstico que remite el psiquiatra de CENITRAD.
La posibilidad de derivacion queda sujeta a gestiones que realice CEFAM, lo que no tiene buenos
resultados.

4.- Disponibilidad de atencion odontolégica X 7
5.- Disponibilidad y registro de vacunacién en fichas de atencion

médica X 6
8.- El centro cuenta con vehiculo de emergencia propio X 6
9. Se han presentado notificaciones de patologia GES al acudir a X

establecimientos de atencién primaria?

10. Cuanto notificaciones de patologia GES se han presentado en el
ultimo mes, al acudir a establecimientos de atencidn primaria?

11. Indigue cuantos intentos de suicidio se ha registrado en el presente X
afio

12. Pregunte acerca del modo en que el centro aborda los intentos de suicidio, procedimiento de deteccién
previa, intervencion durante y seguimiento posterior, quiénes intervienen y por cuanto tiempo.

Estos no son tratados en enfermeria, y el paramédico sefiala que desconoce si la psicéloga dce la seccién
0 CENITRAD abordan temas de salud mental.

DE NO SER CONOCIDOS O DE NO EXISTIR ESTOS PROTOCOLOS DE QUE MANERA SE MANEJAN
PACIENTES AGITADOS, VIOLENTOS O CON CONDUCTAS SUICIDAS EN ESTE ESTABLECIMIENTO:
Sefala que estaria regulado de la siguiente forma: se aisla al paciente, se le traslada a enfermeria y luego
a un centro asistencial si fuese necesario.

DESCRIBA LOS DIAGNOSTICOS DE SALUD (EXCLUYE SALUD MENTAL) MAS HABITUALES Y SU
TRATAMIENTO: Dolores lumbares y dorsales, dolores musculares, caidas, problemas en la piel, problemas
dentales. Se otorga tratamiento medicamentoso en la medida que sea necesario. S6lo en caso de mayor
complejidad es atendido por el médico especialista.

¢ Existe un protocolo de evaluacién de Salud Mental de los ingresados | (Si) (NO)
a la Unidad? X

Enumere los casos Caso 1l Caso 2 Caso 3 Caso 4

RESPONSABLE

TIPO DE REGISTRO
(Fuente)

Diagnéstico Psiquiatrico

Diagnéstico Psicolégico

Diagnéstico Médico

Diagnostico Psicosocial

Indicaciones

¢ Existe un protocolo escrito que indica los mecanismos de derivacion | (Si) (NO)
de los internos que tiene un diagnéstico de Salud Mental?

Si la respuesta es si se debe verificar que el protocolo o guia indique X
claramente los contenidos de las siguientes preguntas. Si existe, pero
es incompleto se deben realizar igualmente las preguntas siguientes.

¢ Existen facilidades institucionales para que la derivacion sea eficiente y oportuna?

¢,Donde son derivados los pacientes con necesidad de atencion de psiquiatria electiva?

¢,Donde son derivados los pacientes con necesidad de atencion de psiquiatria de urgencia?




¢ Quién es el responsable en la Unidad de que la derivacion indicada sea cumplida oportunamente?

¢, Qué tipo de dificultades existen para estas derivaciones?

¢, Quién es responsable de que las indicaciones de especialista se cumplan asi como de garantizar la
concurrencia controles en casos que esté indicado?
El area de salud que hace entrega de los medicamentos y deriva al joven en caso de ser necesario.

¢Existen protocolos especificos para pacientes agitados, violentos 0 con conductas suicidas y/o auto-
heteroagresivos?
En estos casos intervendria la dupla psicosocial.

¢ Existen registros de las derivaciones, las atenciones recibidas, epicrisis (resumen clinico) e indicaciones
terapéuticas, en la Unidad?: Si existe, un registro material y uno computacional, en el cual se anotan las
derivaciones realizadas.

Si, un registro material y uno computacional, en el cual se deja constancia de las derivaciones realizadas.
En lo que va del afio han sido solo 3 y cabe destacar que este registro se encuentra en la enfermeria.

¢ Se realizan actividades tendientes a detectar la aparicion de sintomatologia de salud mental?
¢ Cuéles?
No se realizan.

¢ Existe capacitacion del personal profesional para realizar la adecuada pesquisa de psicopatologia?
No.

¢,Cuantos internos estan recibiendo algun tipo de psicofarmaco? 3

¢, Cuantos internos estan en control regular con psicélogo? -

¢,Cuantos internos estan en control regular con psiquiatra dentro o fuera de la | 3
unidad?

¢, Cual es el tiempo de espera aproximado de una atencién psiquiatrica? -

DESCRIBA LOS DIAGNOSTICOS MAS FRECUENTES EN SALUD MENTAL, QUIEN Y COMO SE
REALIZA ESTE DIAGNOSTICO, LOS PROTOCOLOS DE ATENCION ACORDE AL DIAGNOSTICO, SU
TRATAMIENTO Y LA DURACION DEL MISMO DE ACUERDO A LA COMPLEJIDAD DEL DIAGNOSTICO
De los jovenes con tratamiento farmacoldgico, dos son por trastornos del suefio y uno por hiperactividad, el
diagndstico lo realiza el médico psiquiatra de CENITRAD quien ademas determina duracion y el tratamiento
adecuado. Los medicamentos son suministrados por los paramédicos de acuerdo a la prescripcion
realizada por el especialista, todo lo cual se acompafia en certificado de diagndstico que se adjunta con los
medicamentos indicados.

En la enfermeria existe un libro de registros de la entrega de medicamentos.

SENALE LA EXISTENCIA DE PROTOCOLOS DE ATENCION Y DERIVACION A OTROS CENTROS
ASISTENCIALES SEGUN DIAGNOSTICO, DESCRIBA SUS PRINCIPALES CARACTERISTICAS, EN
CASO DE NO EXISTIR CARACTERICE EL SISTEMA DE ATENCION Y DERIVACION:

Formalmente este deberia realizarse a través de CEFAM, pero por lo poco efectivo de esta entidad, se ha
acordado con el médico del recinto penitenciario y el hospital de Rengo una derivacibn mas expedita, lo
que ha permitido la realizacion de interconsultas y examenes clinicos mas efectivas para los jovenes
internos que lo requieran.

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
Hay una reduccion notable de la cantidad de jévenes que se encuentran con tratamiento farmacoldgico.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:

Se redujo notablemente la cantidad de jévenes con tratamiento farmacolégico, de 9 se redujo a 3, dos de
los cuales presentan problemas de suefio y uno por hiperactividad. Esto a consecuencia de que asumio
nuevo médico psiquiatra en programa CENITRAD.

Registro adecuado respecto del diagnéstico y tratamiento con farmacos, ya que anteriormente se informaba
a enfermeria solo los medicamentos que se debian administrar sin indicar el diagnéstico, antecedente
indispensable en cada uno de los casos.

Dependencias en muy buenas condiciones destacadndose la calidad de la atencién dental que reciben los
jévenes internos.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:
No se tuvo acceso a la autorizacién del SEREMI de Salud, segun lo informado estaria en manos de la
enfermera del area de salud de la Direccion General.
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Se mantiene la falta de un médico psiquiatra para la seccion juvenil distinto al profesional de CENITRAD.
Joévenes refieren poca receptividad de Gendarmes a necesidades en el aspecto de la salud fisica.

RECOMENDACIONES:

Se gestione la contratacion de enfermera de reemplazo durante el periodo de licencia por embarazo de la
titular y de un psiquiatra distinto al de CENITRAD.

Reforzar el trabajo con CEFAM en relacion a derivaciones e interconsultas.

Potenciar coordinacion entre gendarmeria y profesionales para acceso de jévenes a prestaciones de salud
de manera oportuna.

VIl.- FACTOR EDUCACION, CAPACITACION, DEPORTE Y RECREACION

SUBFACTORES Sl NO

1.- Autorizacion Seremi Educacién para funcionamiento de Escuela

EVALUACION
1A7

2.- Cursos de ensefianza béasica X -

3.- Cursos de ensefianza media X -

INDIQUE SI SE TRATA DE CURSOS LECTIVOS O PROGRAMAS DE REESCOLARIZACION, LA
DISPONIBILIDAD DE MATERIALES EDUCATIVOS, LAS DIFICULTADES DE IMPLEMENTACION EN SU
CASO

No pudo constatar por encontrarse la escuela cerrada. Segun se explicé por ser el miércoles dia de visitas,
no se realizan clases compensandose estas los dias sabados.

DESCRIBA OBJETIVOS PEDAGOGICOS Y SU CUMPLIMIENTO DE PARTE DE EQUIPOS ENCARGADOS
DE EDUCACION

No se pudo obtener la informacién, porque ademas de estar cerrado el colegio, el profesor a cargo no se
encontraba en el recinto.

4.- Espacios destinados a capacitacion laboral X 5

SENALE CUANTOS TALLERES SE IMPLEMENTAN, CARACTERISTICAS Y COMPETENCIAS
ENSENADAS, SUS OBJETIVOS, LA CANTIDAD DE HORAS SEMANALES SEGUN TALLER, DESCRIBA EL
PROCESO DE CERTIFICACION UNA VEZ EGRESADOS, CANTIDAD DE ALUMNOS EGRESADOS EL
CICLO ANTERIOR, EVALUE SU FUNCIONALIDAD EN RELACION AL EGRESO FUTURO O USO DEL
TIEMPO:

A la fecha no existen talleres vigentes de capacitacion, actualmente se estd postulando a 4 talleres, sin
embargo, existen los espacios para la ejecucion de las actividades.

Comparten con
5.- Espacios destinados a actividades deportivas X la unidad
Comparte con
6.- Espacios destinados a recreacion X la unidad.
No se pudo
7.- Biblioteca X acceder.

INDIQUE LA CANTIDAD DE LIBROS CON QUE CUENTA LA BIBLIOTECA, EL USO QUE LE DAN LOS
ADOLESCENTES, LA EXISTENCIA DE UN PLAN DE FOMENTO DE LA LECTURA, SENALE
DEBILIDADES Y FORTALEZAS:

No se pudo acceder a la biblioteca por encontrarse cerrada y no estar funcionando el colegio por ser dia de
visita.
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NUMERO

8.- Jovenes inscritos en ensefianza basica No se pudo constatar.

. . . ~ . N nstatar.
9.- Jovenes inscritos en ensefianza media 0 se pudo constata

, . . No se pudo constatar.
10.- Jovenes inscritos en talleres laborales P

0

11.- Computadores disponibles para jovenes

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
No se pudo comparar por ser dia de vista, segun indica el Sargento Parra este dia se compensa por el
sabado en la mafiana.

INDIQUE SI ESTAS ACTIVIDADES SE REALIZAN CONFORME AL PLAN DE INTERVENCION
INDIVIDUAL Y LAS DIFICULTADES PARA SU IMPLEMENTACION EN SU CASO:
No se pudo constatar.

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:
No se pudo constatar.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:

No se pudo acceder al establecimiento educacional ni entrevistar al director del colegio por encontrarse este
cerrado por ser dia de visita.

La no existencia de talleres de capacitacion laboral, a diferencia de la visita anterior donde existian al menos
cuatro talleres impartiéndose.

Se mantiene la falta de envio de toda la informacién educacional de los jévenes cuando estos son
trasladados de otros centros.

El director del Colegio y ningun profesor o colaborador se encontraba en el colegio, las instalaciones se
encontraban cerradas por lo que no se pudo acceder a los documentos necesarios.

Se indica que AIEP entrego en donacion al menos 5 computadores para la seccion juvenil en el mes de abril
del 2011, los que a la fecha de visita no han sido instalados ni estan operando, ademas se desconoce la
ubicacion fisica de tres de ellos.

Los jovenes indican no ser llamados de manera regular a participar de actividades académicas y manifiestan
como necesaria la implementacion de talleres, con fines de ocupar su tiempo en actividades de aprendizaje
positivo para su reinsercion social.

RECOMENDACIONES:

Gestionar la implementacién de talleres laborales para los jévenes internos y potenciar coordinacion con
escuela para acceso sistemético a clases.

Operatividad de manera urgente la instalacion de los computadores para la seccién juvenil.

VIIl.- FACTOR ALIMENTACION

SUBFACTORES SI NO

1.- Nutricionista a cargo de la alimentacion

X
EVALUACION
1A5
5
2.- Registro de horario de reparto de alimentos X
3.- Registro de menl semanal
X 5

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
La nutricionista es de la Direccion Regional de Gendarmeria.
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ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:
Se observa buena alimentacion para los jovenes.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:
No hay

RECOMENDACIONES:
No hay

IX.- FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

SUBFACTORES Sl NO NUMERO

1.- Jévenes con consumo problematico de drogas seglin tamizaje - - -

2.- Jévenes en programas voluntarios de rehabilitacion - - -

3.- Jévenes en programas de rehabilitacion por sancién accesoria - - -

4.- Profesionales a cargo de tratamientos de rehabilitacién - - -

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
No se pudo evaluar este item ya que el equipo de CENITRAD no se encontraba presente.

DESCRIBA TRATAMIENTO TIPO (ESTRATEGIA TERAPEUTICA, FRECUENCIA Y TIPO DE
PSICOFARMACOS UTILIZADOS, PROTOCOLO DE MEDICACION Y SEGUIMIENTO) SEGUN
DIAGNOSTICO-

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR: No hay

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:
No se pudo evaluar este item ya que el equipo de CENITRAD no se encontraba presente.
Las carpetas de los jévenes no se encuentran al dia.

RECOMENDACIONES:

Coordinar en la préxima visita la revision de este item.

Se entrevisté a la dupla psicosocial la que indica que realiza funciones mas administrativas tales como,
elaboracién de propuestas, recoleccion de certificados de estudios, participacion en reuniones, por tanto se
sugiere una mayor atencion profesional de la dupla en los casos que se requiere y que ademas se
consideren las reales “ INTERVENCIONES” .

Actualizar las carpetas de cada joven interno.
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X.- FACTOR COMUNICACION Y VISITAS

SUBFACTORES Sl NO
1.- Privacidad de visita familiar X
2.- Privacidad de visita conyugal X
3.- Privacidad de entrevista con abogado X
4.- Libro de Registro de visitas de abogados X
5.- Buzones de reclamos y sugerencias X
NUMERO
Se parte con
una visita
mensual y
luego cada
6.- Periodicidad mensual de visita conyugal (regulado por el Recinto) 15 dias.
2vecesala
semana
miércoles y
7.- Periodicidad semanal de visita familiar (regulado por el Recinto) domingo.
Lunes a
sabado de
las 8:30 a
8.- Periodicidad (promedio) entrevista con abogado 17:30

OBSERVACIONES EN RELACION A VISITA ANTERIOR:
No hay

ASPECTOS FAVORABLES A CONSIDERAR:
Se concede venusterio a los jévenes.

ASPECTOS NEGATIVOS A CONSIDERAR:
No hay

RECOMENDACIONES:
No hay
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