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I. INFRAESTRUCTURA DEL RECINTO

Califique con una nota de 1 a 7 los siguientes elementos de infraestructura. Donde 7 es muy
bueno y 1 muy malo y 0 (cero) si no existe.

CONDICIONES DE INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DEL RECINTO NOTA
DORMITORIOS (hay camas suficientes, closet, espacios individuales para guardar) 5
COMEDOR 5
BANOS (condiciones de higiene, agua caliente, ubicacién cercana a dormitorios, articulos 4

de aseo, toallas, etc.)

PAREDES (condiciones de humedad, limpieza, pintura, etc.) 5

VENTANAS (condiciones de limpieza, estado, falta de vidrios, etc.) 4

Vidrios quebrados

COCINA (condiciones de higiene, menaje, distribucion espacial, seguridad de las 6
instalaciones.)

VENTILACION Y/O LUMINOSIDAD DEL INMUEBLE 5
HIGIENE GENERAL DEL INMUEBLE 6
ESPACIOS COMUNES DE ESPARCIMIENTO 4
AREAS VERDES 4
LAVANDERIA 5
CALEFACCION 4
VIGILANCIA 4
MEDIDAS DE SEGURIDAD Y PREVENCION DE RIESGOS 5
SE CUENTA CON VEHICULO DE LA RESIDENCIA (Si=7, No=1) 1
EQUIPAMIENTO COMPUTACIONAL (PC, Internet, etc.) 5
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CONDICIONES DE INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DEL RECINTO NOTA

LUGAR ESPECIFICO PARA LA REALIZACION DE VISITAS 5

Comentarios de lo Observado:

Casa grande, poco funcional, se filtra el frio por ventanas, es helada, la calefaccion no cubre todo
el hogar, un sinnumero de habitaciones y espacios sin utilizar. No es una casa acogedora ni es
funcional para el clima de la regidn.

Recomendaciones:

1. Se recomienda evaluar la posibilidad de buscar arriendo en una casa algo mds pequenia,
funcional y hogareiia.

Il.  RECURSOS HUMANOS
RECURSOS HUMANOS | NO |N°
Existe personal especialmente destinado a recibir y acoger a los NNA que | X 3

ingresan al centro

Existen encargados de caso por niio X 2

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Existen 1 psicélogo y 1 asistente social, pero no trabajan con el concepto de encargados de caso;
por lo tanto se sugiere incorporar esa metodologia de trabajo.
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1.- éSe han realizado capacitaciones dirigidas al personal del centro residencial durante el ultimo
ano? En caso de respuesta afirmativa precisar en qué consistié o consistieron, su duracidn y si se
obtuvo certificacion.

No se realizan capacitaciones por parte de la Fundacion Beata Laura Vicuia, a las Unicas que
asienten son las que organiza la red de infancia. Este afio no han tenido ninguna capacitacion.

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. La fundacién deberia organizar a lo menos dos capacitaciones al afio al equipo de casa, con el fin
de actualizar conocimientos.

I.  GESTION, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS
Técnica de recoleccion de datos: Entrevista directivos y técnicos de la residencia y revision de
carpetas fisicas.
Fuente de informacién: Director del centro/Profesionales disponibles para entrevistar.

GESTION, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS Sl NO

¢EXISTEN CARPETAS INDIVIDUALES DE CADA NNA? S|

¢ESTAN COMPLETAS Y ACTUALIZADAS? (Estado de causas, ficha Sl
médica, etc.)

¢EXISTE REGISTRO DE VISITAS? S|

¢EXISTE LIBRO DE RECLAMOS Y SUGERENCIAS A LIBRE DISPOSICION DE NO
NNA'Y PADRES?

LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD QUE EXISTEN EN EL RECINTO ¢SON NO
CONOCIDAS POR TODOS?

Comentarios de lo Observado: Entrevistada Educadora de trato Directo, se tuvieron a
la vista los libros existentes , implementar respaldo digital de las fichas manuales a
través de sistema en red con Sename ( proyecto informatico )

Acta de visita Centros Residenciales para Mayores Pagina 4



Recomendaciones:
1.Se precisa actualizar Plan de emergencia y evacuacion pues existe pero no estd al dia
2.Graficar vias de evacuacion y socializar plan emergencia

3.Debe manejarse libro de reclamos para adultos y visitas diversas

IV. DIAGNOSTICO E INTERVENCION PSICOSOCIAL
Técnica de recoleccidn de datos: Entrevistas y chequeo de carpetas

Fuente de informacion: Profesional psicélogo (si existe), otros profesionales que participen del
proceso de intervencion psicosocial de los NNA, e informacidn contenida en carpetas.

Proceso: Ingreso y acogida

1.- ¢El centro residencial cuenta con procedimientos establecidos de acogida para el momento
de la llegada de los NNA? ¢Esta determinado segun las edades? ¢{Quién esta a cargo? ¢{Ddnde
esta regulado?

Obs: Se realizan tres entrevistas al ingreso. Director primero les da la bienvenida, e informacion
acerca de sus medidas de proteccién, y del tiempo de permanencia. Luego las realiza el Asistente
Social y Educador, quienes informan horarios de la dependencia y aspectos practicos, asi mismo se
obtiene informacion de la familia. Esta informacion se entrega por edades.

2.- ¢Dicho procedimiento considera la designacion de un educador, profesional o técnico como
figura de apoyo y referencia?

Obs: Si, se le informa quiénes son los profesionales, manipulador de alimentos, etc. Se establece
que el educador es a quien primero deben solicitar ayuda, y él informara a la dupla psicosocial
elementos mas especificos.

3.- ¢éDicho procedimiento contempla el apoyo al nifio ayuddndole a conocer la situacion que
vive, y de acuerdo a su edad explicarle el motivo de su ingreso a la residencia?

Obs: Si, se le informa el Director, aunque ya se lo han explicado en la audiencia. Llegan nifias desde
los 10 afios y no tienen mayores dificultades en comprenderlo.

4.- ¢Se dan a conocer al nifio/a, las reglas de funcionamiento internas de la residencia, incluidas
las funciones del equipo de trabajo, en forma clara, gradual si es necesario y considerando su
edad y capacidad de comprension?
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Obs: Se les dan a conocer las reglas y horarios en forma verbal a las nifias y a eventuales adultos
responsables. La mayoria ha pasado por otros hogares, asique ya saben cémo funcionaria. En el
panel del comedor se ve esta informacién disponible para todos, sin embargo no es muy
explicativo ni amigable en su formato.

5.- éLos nifios/as y adolescentes ingresados a una residencia, reciben informacién acerca de los
servicios existentes en la residencia, c6mo y por quiénes seran atendidos, con quién o quiénes
es posible que compartan?

Obs: Se les explica acerca de los procedimientos en salud, que pueden llamar 1 6 2 veces a la
semana a sus familiares, el acompanamiento de los profesionales en situaciones mas delicadas,
como es el sistema de compras, y se les explica con quién van a dormir. Tienen habitaciones
diferenciadas segiin necesidades de las jévenes.

6.- Si el NNA por su edad o condicién no comprende esta informacion ¢ Quién estad encargado de
velar por su adecuada atencidn individual? ¢Se le entrega la informacion correspondiente a ese
adulto? {Quién entrega esa informaciéon?

Obs: Si es que quedaran dudas luego de las tres reuniones de inicio, interviene la dupla psico social
o el Director. Se habla con el adulto encargado y luego se hace una entrevista en conjunto, en
casos donde presenten inquietudes mayores. Los encargados son la dupla y el director.

7.- éla residencia cuenta con rutinas preestablecidas y normas de funcionamiento? ¢Se
encuentra disponible para los padres u otras personas que lo requieran?

Obs: Si, a las 7 de la mafiana se despiertan las que asisten al colegio y a las 9 el resto. A las 10:30
hay desayuno, a las 13 horas almuerzo. 17:15 se sirve la once y a las 20:30 cena. Esta informacion
se encuentra en fichero en el comedor de la Residencia.

8.- Describa los componentes del proceso de acogida (primeros 5 dias del NNA en el centro con
énfasis en el primer momento).

Obs: Se observa cdmo se van adaptando a la Residencia. Se realiza una entrevista a la semana
siguiente. Generalmente ellas mismas son quienes solicitan la entrevista. Esto no se ha establecido
en un protocolo, sino que depende del caso si se necesita mayor apoyo y se resuelve.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el proceso de acogida de los Nifios/as que
ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 5

Comentarios de lo Observado:

Aungue se observa que existe un procedimiento de ingreso, no se encuentra en un protocolo
formal que facilite la induccidn de las jovenes a la Residencia. Informan que muchas de ellas se
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encuentran fugadas y que esta es una situacion comun en la Residencia. Esto refiere a las
severas problematicas que viven las adolescentes que ingresan, pero también podria estar
reflejando una falla en el proceso motivacional para que ellas encuentren este lugar como una
“guarida” segura.

Por otra parte, el reglamento interno y los horarios de rutinas estan escritas en un fichero del
comedor, pero falta que sean informadas en forma escrita a las jévenes y a sus familias o que se
encuentren con mayor facilidad de acceso.

Recomendaciones:

1. Realizar un protocolo de ingreso en el que se contemplen actividades motivacionales
para disminuir las tasas de huida.

2. Podria crearse un ritual de ingreso que aporte un sentido de pertenencia a este lugar de
proteccion.

3. Poner a disposicion de los familiares las actividades generales y normas de
funcionamiento

4. Mejorar la forma en que internamente se da a conocer esta informacion.

Proceso: Evaluacidn de la Situacidn del Nifio/a.

1.- ¢Existe un protocolo de evaluacion diagndstica de la situacion del NNA? ¢Existen protocolos
diferenciados de acuerdo a la edad y etapa de desarrollo del NNA?

Existe un protocolo denominado FICHA INDIVIDUAL DE SISTEMATIZACION Y DIAGNOSTICO, para
todas las edades de las adolescentes es la misma.

2.- éLa evaluacion incorpora la opinion del NNA?

Se incorpora en los factores protectores a nivel personal y la Psicdloga evalua los ambitos de la
opinion personal a través de las entrevistas con cada una de las adolescentes.

3.- éLa evaluacién incorpora la opinion de la familia del NNA?

En el ambito de factores protectores a nivel familiar se incorporan los antecedentes sobre opinion
familiar.

Considerando lo anterior, evaltiie con nota de 1 a 7 el proceso de evaluaciéon de los Nifios/as
que ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.
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NOTA: 5

Comentarios de lo Observado:

Deben ser incorporados antecedentes faltantes en documentos

Recomendaciones:

1. Se deben incorporar antecedentes que faltan en algunas fichas individuales de sistematizacion y
diagndstico.

Proceso: Desarrollo Plan de Intervencion Individual.

1.- ¢(Existen Planes de Intervencion Individual? ¢Cdmo se abordan en estos planes los
antecedentes relevados en la evaluacion diagndstica? ¢Quién los disefia? Describa, en términos
generales la estructura y contenido de un Plan de Intervencidn Individual.

Existen Pl Individuales, los antecedentes de la evaluacion diagnostica se abordan con la
adolescente, con su familia y con la comunidad, los disefia el Director y la Dupla Psicosocial.

2.- ¢COmo se implementan acciones o lineas de trabajo orientadas a cumplir los objetivos de los
Planes de Intervencidn Individual? ¢ Quién esta a cargo de evaluar el cumplimiento de objetivos?

A través de actividades programadas y resultados esperados, pero no se estd evaluando el
cumplimiento de objetivos de los Pll, no existe este medio de verificacion en el Programa.

3. éSe registran evaluaciones trimestrales de avance y cumplimiento de objetivos de corto,
mediano y largo plazo? Ver carpetas individuales.

No existen evaluaciones de los PII.

4.- De ejemplos de objetivos establecidos en las carpetas revisadas (se sugiere revisar 3 carpetas
al azar). Comente.

1.- Favorecer el desarrollo de una sana vinculacion con la adolescente para una adecuada relacion
terapéutica que permita el inicio del proceso.

2.- Establecer estrategias de contacto y busqueda de familia y/o adultos significativos de la
adolescente a fin de obtener antecedentes familiares y de origen de ésta.

3.- Indagar y establecer contacto con redes y la relevancia que estas cumplen en la vida de la
adolescente.
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Los objetivos son muy generales en las carpetas, no reflejan la problemdtica en especifico del
motivo de ingreso de las adolescentes.

5.- éEl plan de intervencion individual considera el fortalecimiento e intervencién familiar
permanente? En caso de respuesta afirmativa ¢ De qué manera esto se hace evidente?

Salidas de las adolescentes una o dos veces al mes al domicilio de su Tutor o familia.
Reciben las adolescentes la visita de sus Tutores o familias dos veces al mes.

6.- éCuanto tarda la elaboracion de este Plan de Intervencion Individual en cada caso? De no
existir un estdndar fijo, determinar un rango promedio de tiempo en base a lo que pueda
chequear con el personal y los registros con que cuente el Centro (Ver carpetas individuales).

El PIl tarda un mes aproximadamente, dependerd del requerimiento del Tribunal la rapidez de su
elaboracion.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el proceso de elaboracién del Plan de
Intervencidn Individual de los NNA que ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy maloy 7
muy bueno.

NOTA: 3

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Faltan firmas de profesionales en los PII.

2.Algunos PIl no cuentan con fechas de elaboracion de Pll

3.No tienen conexion las fechas de los Pll (DEBEN SER ACTUALIZADOS Y EVALUADOS)

4. Se deben crear las evaluaciones de PII.

Proceso: Intervencion con la familia.

1.- é¢Se cuenta con evaluacidn de la situacién de la familia y de las competencias de proteccién y
cuidado? ¢Existe un protocolo de contacto y trabajo con la familia del NNA?

La profesional del equipo psicosocial sefiala que no cuentan con instrumento de evaluacion
diagnostica, solo realizan entrevista inicial con la familia en aquellos casos en que exista referente
familiar. En la mayoria de los casos este no existe.
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2.- ¢Quién esta cargo del contacto con la familia? é¢Se informa a la familia que se trata de una
medida esencialmente temporal?

El trabajo de contacto con las familia en caso que los hubiese es responsabilidad del director de la
residencia y del equipo psicosocial conformado por una asistente social y una psicéloga.

En la entrevista inicial se da a conocer que se trata de una medida de proteccion transitoria, se
informan ademds de las normas y deberes. Esto solo se informa verbal tanto a las adolescentes
como a sus familias, no existe documento informativo al respecto.

3.- ¢Existe Plan de Intervencion Familiar? ¢En qué consiste?

Dentro del plan de intervencion individual, existe un dmbito familiar donde se trabaja
habilidades parentales. Responsabilidad de psicéloga y asistente social.

4.- ¢Disponen de alternativas de apoyo los NNA que no reciben visitas? ¢ Cuales?

No disponen de alternativas.

Considerando lo anterior, evalie con nota de 1 a 7 el trabajo de intervencidn con la familia del
Plan de Intervencién Individual de los Nifios/as que ingresan al centro residencial. Siendo 1
muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 5

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Formalizacion de los procesos. Existen muchas intervenciones y actividades que se trabajan y
que se informan durante la entrevista pero que no estdn registradas en las carpetas de las nifias.

2. se sugiere rutinas alternativas en aquellos casos en que no existe visitas de algun familiar.
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Proceso: Participacion y preparacion para la vida independiente

1.- ¢Qué estrategias existen para promover las opiniones del NNA en relacién a temas de
importancia y que afectan su vida diaria y su futuro?

Se respetan y consideran sus opiniones en temas de importancia para las nifias. Por ejemplo dejar
de recibir visitas de alguien que no sea de agrado para ellas, en temas cotidianos como el tipo de
ropa, musica, programas de tv. Etc.

En los temas a trabajar grupalmente. Al respecto la profesional sefiala que la mayoria de las
actividades grupales se realizan cuando las nifias estdn de vacaciones.

2.- ¢Existe regularidad para recabar las opiniones de los NNA en todas las materias que los
afectan? ¢A través de qué mecanismos?

Utilizan sélo mecanismos informales para abordar temas de su interés. La profesional
sefiala por ejemplo en la rutina diaria de la once, se generan momento para abordar situaciones
que necesitan ser aclaradas.

Los temas especificos de interés son abordados y trabajados durante los periodos de
vacaciones escolares.

3.- Enuncie ejemplos concretos de participacion de los NNA en las decisiones que los y las
afecten.

En situaciones cotidianas, como el tipo de ropa, utilizacion de métodos anticonceptivos etc.

4.- ¢A través de qué mecanismos se procura la comunicacion con NNA que tienen dificultades
para la expresion verbal?

Se logra acercamiento a través de situaciones informales, como por ejemplo cuando se ve TV. Se
sefiala de igual manera la utilizacion de test.

5.- ¢A los NNA se les permite elegir la ropa y accesorios que requieren utilizar y efectuar
compras en el comercio normal establecido?

Si.

6.- éSe les pueden asignar pequefias sumas de dinero a los NNA? ¢{Como es manejado por el
personal?

Acta de visita Centros Residenciales para Mayores Pagina 11



Por lo general cuando es S 5.000 o mds lo administra la Asistente social, quien les entrega en la
medida que lo requiera. Al respecto se indica que son escasas las oportunidades en que las nifias
manejen esa cantidad de dinero.

7.- ¢Tienen los NNA su propia ropa y espacio para guardarla?
Disponen de su propia ropa, y sus propios espacios, pero estos son abiertos.

8.- éSe celebran fechas importantes para los NNA? ¢Cuales y cOmo? ¢Se integra a los padres o
familiares que puedan asistir?

Se celebran cumpleafios, fiestas patrias y navidad. No se considera a las familias.

Considerando lo anterior, evaliie con nota de 1 a 7 el proceso de participacion de los Nifios/as
y su preparacion para la vida independiente. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1.- se sugiere generar instancias formales donde las nifias manifiesten sus intereses personales y
de participacion.

2. en aquellas instancias de celebracion como por ejemplo cumpleafios, podria considerarse la
participacion de algun adulto o familiar significativo para las nifias.

Proceso: Resolucion de conflictos

1.- Cuales son los problemas de convivencia mas frecuentes (peleas entre NNA; con el personal,
etc.).

Obs: Lo mas frecuente es la discusidn entre las nifias, generalmente por sus pertenencias. En
algunas ocasiones se realizan agresiones mayores entre ellas.

2.- ¢COmo se resuelven los conflictos de convivencia entre los NNA? ¢Se establece algun tipo de
sancion?

Obs: Cuando ocurren agresiones se llama a Carabineros. Estas situaciones ocurren cada 4 6 6
meses.
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Cuando esta la dupla psico social se les realiza contencién emocional. El Director estd conectado
por celular las 24 horas al dia para intervenir en alguna situacién complicada.

No se establecen sanciones al interior de la residencia.

3.- éCudl es el sistema de disciplina? (Reglamentacién, procedimientos y sanciones conocidas,
etc.) Describa.

Obs: No existe un reglamento formal escrito, sélo se les dice. No hay establecimiento de sanciones
y presentan una postura critica a su uso como medida de control y disminucién de conductas
indeseadas.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el sistema de resolucion de conflictos del
centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 4

Comentarios de lo Observado:

Se visualiza un sistema poco efectivo en este aspecto, ya que muchas jévenes realizan fugas y
son muy pocas las que permanecen en la Residencia.

Los conflictos mayores son resueltos con la llamada a Carabineros, lo que reflejaria una
dificultad previa para evitar que lleguen a ese nivel. Esto podria relacionarse con la ausencia
de sanciones en el reglamento de disciplina y en general en la practica.

Recomendaciones:
1. Contar con un Reglamento de disciplina en que se establezcan sanciones puntuales.
2. Dejar en lugar visible para familiares de las nifas

3. Realizar un protocolo de actuacién que contemple medidas a tomar desde episodios
pequefios de peleas hasta los mds severos.
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Proceso: Rutina Diaria

1.- ¢En qué consiste la rutina diaria de los NNA en la Residencia?

Obs: Tienen la siguiente rutina: 7 de la mafiana se despiertan las que asisten al colegio y a las 9 el
resto. A las 10:30 hay desayuno, a las 13 horas almuerzo. 17:15 se sirve la once y a las 20:30 cena.

Entre 15:30 y 16:30 tienen tiempo para actividades recreativas. Lo que se estd haciendo es que
asisten alumnos en practica de pedagogias y hacen sus planes de trabajo con las jévenes o les
hacen manualidades, sin embargo hay un plan de intervencién planificado con anterioridad.

No hay rutinas diferenciadas entre quienes estudian y quienes no, de manera que hay mucho
tiempo “muerto” en las jornadas en que las jévenes estdn en la Residencia.

2.- ¢éEn qué consiste la rutina de aseo personal de los NNA? ¢Hay suficiente articulos de aseo
personal? ¢Se ve aseada la Residencia? ¢Se ven aseados los NNA?

Obs: La cocina y comedor se observan aseados. Sefialan que si existen suficientes articulos de aseo
personal (no fue verificado).

Tiene ducha diaria, y aseo de pediculosis una vez por semana. Deben preocuparse mucho por la
higiene de las nuevas ingresadas y de quienes se fuga y vienen de situacion de calle.

3.- éLa rutina diaria de la residencia promueve la autonomia del NNA y las oportunidades para la
toma de decisiones? De ejemplos segun lo observado.

Obs: No

En general se les atiende en todas las actividades, sélo la joven que tiene 18 afios debe lavar y
colgar su ropa. Les cuesta tomar la iniciativa. Ellas tienen que organizarse para hacer todas las
labores los dias sabados y domingos, pero el resto de la semana no tienen que hacer
practicamente nada.

4.- {Qué elementos incorpora la rutina diaria para el desarrollo de conocimiento, habilidades y
destrezas de preparacion para la vida independiente? De ejemplos concretos.

Obs: Sefialan que es dificil desarrollar estos aspectos porque hay mucha rotaciéon de jovenes y
muchas problemadticas asociadas. Las que van a clases tienen jornada completa, toman once y ven
sus tares, por lo que no queda mas tiempo para trabajar otros aspectos.

Sélo se realizan talleres en el verano cuando estan todas las jovenes, no estd registrado un manual
de trabajo metodoldgico en estos aspectos.
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5.- Indique cuantas horas estan destinadas al tiempo libre y a qué actividades pueden acceder
los NNA en este lapso.

Obs: De lunes a viernes tienen de 18 a 21 horas. Han intentado establecer horarios de estudio,
pero no han funcionado. Ellos solicitan ayuda cuando lo necesitan. En escolaridad si son
autéonomos.

No hay otra planificacion de actividades en este horario, van surgiendo actividades en forma mas
espontanea.

6.- éQué actividades realizan los nifios/as fuera del centro?

Obs: No mayormente. Sélo una joven asiste a Yudo y dos jovenes van a SERPAJ a atencidn
psicoldgica.

Considerando lo anterior, evalie con nota de 1 a 7 el sistema de rutina diaria que maneja el
centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 3

Comentarios de lo Observado:

Falta organizacién de actividades recreativas y formativas. Los talleres se realizan a comienzos
de afio y en algunas ocasiones acude matrona a hacer alguna charla, pero no hay una
definicidn de los talleres en virtud de necesidades especificas de las jévenes.

Frente a la gravedad de sus problemdticas no resulta coherente que sdlo atiendan sus
responsabilidades escolares. Aun cuando la dupla psico social se ocupa de la reparacién del
dafio, parece necesario responder a otras de las necesidades de formacion integral de las
jévenes. Este aspecto debiera estar contemplado en el proyecto de funcionamiento, y de lo
contrario, evaluar su pertinencia.

Recomendaciones:

1. Establecer un programa de trabajo durante el afio con las jovenes, para ocupar sus
tiempos libres.

2. Realizar rutinas diarias diferenciadas para quienes estan mas tiempo en la residencia
durante el dia.

3. Planificar talleres con metas e indicadores de cumplimiento, asi como las actividades
realizadas por las estudiantes en practica debieran ser mas reguladas segun las
necesidades particulares de la Residencia.
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Proceso: Salud

1,éSe hacen chequeos de salud de los NNA a su ingreso? ¢{Quién evalta el estado de salud
general de los NNA en la residencia?

Si los hacen en el plazo de una semana llegan a las nifias y adolescentes al Hospital a la Unidad de
ETS para verificar existencia de enfermedades de la indole, embarazo y control de natalidad si lo
tienen, las conducen igualmente al Cesfam Antonio Varas para chequeo médico general, tienen
cabales expeditos en el Cesfam con Dr. Nova y Matrona Ana Solis.

2.- ¢éCuentan los NNA con una ficha de salud? ¢ Dénde se lleva este registro de salud?

Pida ver el registro. Si tienen registro y ficha, el primero se tuvo a la vista y el cual es manejado por
Educadores, en este documento tipo planilla se consideran nombres, medicamentos, horarios y
persona que se los entrega, las indicaciones generales son registradas en Ficha Individual de cada
NNA.

3.- éExisten Protocolos de atencion y derivacion? ¢Qué dificultades existen para la derivacién a
centros de atencion de salud?

No existen protocolos de atencidn y derivacion, operativamente se sabe lo que deben hacer pero
no estd escrita en parte alguna, se comunican la informacion por contactos directos, correos
electronicos, llamados telefonicos, indican buena comunicacion con Hospital y Cesfam, se informa
la necesidad de atencion mds expedita para las nifias en Poli Psiquiatria Hospital Base por la
carencia de horas.

4.- iLos NNA estan inscritos en el Consultorio?

Si hay casos en que no estén inscritos describa causas y forma de abordar la situacion por la
residencia. Todas estdn inscritas en el Cesfam Antonio Varas, salvo las que ya se encuentran con
sistema de pre- egreso, salvo una nifia. _ , que habia llegado el sabado 25y que se
fugé al dia siguiente pero nuevamente habia reingresado el dia de la visita y estaban en proceso
de obtener su informacion , se indica por personal de la residencia que normalmente las NNA
llegan carentes de toda informacion de salud y ellas mismas desconocen sus controles, grupos
sanguineos, fechas de menstruacion, etc. .

5.- éCuales son los motivos mas frecuentes por los cuales se debe derivar a los nifios/as a algun
centro de salud?
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Enfermedades estomacales, dentales, respiratorias y lesiones al intentar fugarse se lesionan en las
rejas metdlicas., normalmente las condicen a Emergencia del Hospital Base porque consideran la
atencion es mds rdpida.

6.- é{La residencia cuenta con convenios que favorezcan la adecuada atencion de los NNA en
salud fisica, mental y dental?

Convenio propiamente tal ninguno, solamente la red de salud y coordinaciones internas de la
residencia con profesionales de Cesfam, Unidad de ETS, con el programa Llapemn ESCNA se
coordinan la atencion psicoldgica.

7.- éReciben los NNA informacion adecuada a su edad sobre salud preventiva (alimentacion,
salud sexual y reproductiva, habitos de higiene y aseo personal, entre otros)? ¢Qué acciones de
salud preventiva se realizan?

De ejemplos. Se me indica reciben orientacion en todos los aspectos indicados, por ejemplo en el
dmbito de su sexualidad refieren que han obtenido que la matrona Ana Solis del Cesfam concurra
a instruirlas en este tema orientado a evitar la promiscuidad, las ETS, el autocuidado en su
indemnidad sexual.

8.- éSon apoyados y acompaiiados en forma especial los NNA con necesidades especiales o con
necesidades de salud particulares?

En general son acompafiadas a sus controles médicos, psiquidtricos o de otra indole, siempre va
una educadora a su lugar de destino. Al momento ninguna de las 5 jovenes que permanecen
requiere atencion especial.

9.- ¢Se llevan registros escritos de todos los medicamentos administrados a los NNA?iQuién
esta acargo?

Si se lleva una carpeta escrita tipo planilla donde se consignan nombres de las NNA,
medicamentos, fecha, horarios y persona que se los entrega y firma del responsable, carpeta que
se maneja en la sala de salud y que todos manejan.
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Existen claros procedimientos escritos de promocion de la

salud de los nifios/as, relativos a: Si NO
Vacunas NO
Dieta y nutricion NO
Ejercicio y descanso NO
Higiene personal NO
Salud sexual NO
Efectos del alcohol, drogas, cigarrillos y otras substancias NO
Sida y otras enfermedades de transmisidén sexual NO
Otras enfermedades hereditarias NO

Considerando lo anterior, evallie con nota de 1 a 7 el sistema de salud que maneja el centro
residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 5

Comentarios de lo Observado:

En cuanto al item de procedimientos de promocion de la salud no existen promocion escrita,
pero afirma la funcionaria que se realiza verbalmente, hdbitos de aseo, cuidado personal en
su sexualidad, grupos de conversacion de temas atingentes. Refiere que se les ofrecio la
vacuna anti- influenza pero ninguna aceptd la misma pese a que se le explicitaron los
beneficios.

Seria importante dado el perfil de las usuarias de la residencia contar con furgdn para traslado
de las mismas a centros de salud, ya que no se cuenta con ningun vehiculo al efecto, el que
obviamente también podria prestar diversos servicios orden a las necesidades de las jévenes.
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Recomendaciones:

1. poner dfiches de promocion de salud en lugares visibles de acuerdo a sus actividades y
rutinas

2.Coordinar con alumnos en prdctica de Universidades de carreras de la indole promocion de
cuidados de salud en dmbitos chequeados

3.- hacer algun convenio con gimnasio cercano para motivar la actividad fisica en alguna hora
del dia.-

4.- Precisan convenios con profesionales psiquiatras dada la alta demanda de esta atencion y
las dificultades del sistema publico en tiempos de espera y controles de evolucion.

5.- Propiciar donaciones de farmacias de elementos bdsicos de atencion de urgencia como
paracetamol, povidona, algoddn, parches , etc.

Proceso: Alimentacion

1.- ¢{Cudntas comidas diarias reciben los NNA y en qué horarios? ¢ Existe registro de planificacion
del menu semanal? ¢El menu se realiza en base a las necesidades nutricionales de los NNA de
acuerdo a su edad? ¢Cudl es el parametro utilizado para esto?

Se les entregan 4 comidas, que estdn de acuerdo a la planificacion semanal, segun criterio de
grupo etario y nivel nutricional.

Los horarios son los siguientes:

- Desayuno 07:00-07:30 hrs 0 09:30-10:00 hrs.
- Almuerzo:13:00 hrs.

- Once: 17:00 hrs

- Cena: 20:30 hrs.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el sistema de alimentacidon que maneja el
centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6 en general la alimentacion es bastante buena.
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Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. No hay recomendaciones con respecto a alimentacidn.

Proceso: Educacion

TOTAL DE NINOS(AS) QUE EN EDAD ESCOLAR (MAYOR O IGUALA 5
ANOS) ASISTE A UN ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL
Todos
TOTAL DE NINOS(AS) QUE EN EDAD ESCOLAR (MAYOR O IGUAL A 5
ANOS) NO ASISTE A UN ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL
TOTAL NNA EN LA RESIDENCIA 4

1.- Describa la situacidon de los NNA que NO asisten a un establecimiento educacional. Enumere
las causas y como se satisface en estos casos el derecho a la educacion.

2 No asisten, uno de ellos lleva 2 semanas en el hogar y aun no consiguié matricula, y la sequnda
estd embarazada , llegé hace 2 meses y sin matricula.

2.- ¢Quién esta a cargo de la educacién de los NNA en la residencia?
Directora

3.- éla carpeta de cada NNA contiene sus certificados educacionales y/u otros documentos
relevantes de su historia educacional?

NO OBSERVADO

4.- ¢Cuentan los NNA con espacios aptos para el estudio y realizacion de tareas? éSon
activamente motivados y apoyados en sus necesidades educacionales? (acceso a material
bibliografico, computadores, idealmente bibliotecas).

Si, CUENTAN CON SALAS DE TAREAS Y pc

5.- éQuién asiste a las reuniones de apoderados en las escuelas de los NNA? ¢Se informa a los
padres de éstas? ¢ Quién hace las veces de apoderado para estos efectos cuando los padres no
pueden asistir?

Educadores, pues los padres generalmente no estdn presentes en las necesidades de sus hijas.
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6.- ¢Se dispone de apoyo para casos de NNA con necesidades especiales, de forma que puedan
disfrutar de actividades al interior y fuera de la residencia? ¢En qué consiste?

Si, apoyo ETD y apoyo profesional asistente social y psicéloga.

Considerando lo anterior, evaliie con nota de 1 a 7 el sistema de atencidon educativa que
maneja el centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6.0

Comentarios de lo Observado:

Motivacion por ir a clases y superacion persona escasa, una de las nifias desea egresar y
estudiar enfermeria.

En general el perfil de los usuarios es renuente a procurarse educacion formal por sus formas de
vida altamente complejizadas.

Recomendaciones:

1. Propiciar convenios con Universidades para que alumnos en prdcticas de las carreras de
trabajo social, psicologia y psicopedagogia para realizar apoyo escolar.

2. Disponer de mayor cantidad de PC (al menos 3) y una impresora para uso de las nifias, con
horarios establecidos, para su uso y monitoreo de un adulto.

Buscar estrategias de educacion informal y en lo posible a ejecutar en la misma residencia por la
renuencia a los jovenes a integrarse a un sistema formal.
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Proceso: Sistema de Reclamos

Se sugiere a los miembros de la Comisidn revisar el libro de reclamos y/o sugerencias.

1.- éEn qué consiste el procedimiento para realizar reclamos o quejas por parte de los NNA?

No existe procedimiento, tenian buzdn de reclamos pero ya no existe , en general los reclamos se

plantean directamente al director .

2.- {Cuenta la residencia con un abogado o representante de los intereses y derechos de los NNA
que permanecen en la residencia? ¢Como podria acceder a representacion legal en caso

necesario?

No cuenta con abogado, solamente pueden optar a la oferte de la red o PRJ .

El procedimiento para la presentacion de reclamos o quejas | S| NO
permite

NO
A NNA y familias presentar reclamos o quejas
Expresamente prohibe repercusiones contra los NNA u otros que NO
presentan un reclamo o queja.
No se restringe el tipo de temas sobre los cuales presentar NO
reclamos o quejas
Establece tiempos maximos de respuesta NO
Establece la necesidad de mantener a quien reclama o se queja, NO
informado del curso de la accidn adoptada
Expresa la necesidad de que la autoridad de la residencia NO

desarrolle acciones preventivas

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el sistema de reclamos que maneja la

residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 2

Comentarios de lo Observado:

Se necesita un mecanismo mas objetivo para este item, llama la atencidn que supervisor

técnico de la residencia no lo haya advertido.
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Recomendaciones:

1.Implementar registro de reclamos, sugerencias y felicitaciones para el uso de cualquier
persona que consigne método y tiempo de respuestas

Proceso: Sequridad

1.- éQué acciones se adoptan para mantener a los NNA, personal y visitantes seguros de riesgos
de incendios y otros riesgos?

Las medidas que han tomado en torno a la prevencion de incendios son: no tener calefactores a
gas, ni eléctricos, ni a parafina, cuentas con solo dos combustiones lentas para calefaccion.

Ademds cada cierto tiempo, solicitan al personal de la mutual que acudan a verificar las
condiciones de seguridad del hogar.

2.- éCuando se realizo el ultimo simulacro de evacuacion de la residencia? ¢Quiénes
participaron?

Simulacro como tal no se realizan, sin embargo el afio pasado repasaron y revisaron las medidas
de seguridad y vias de evacuacion, tanto los funcionarios como las nifias.

3.- Indique si la residencia cuenta con un Informe de Seguridad de Bomberos, en caso afirmativo
indique las fechas.

No cuenta con informe de bomberos.

4.- ¢Se realizan evaluaciones periddicas a la residencia destinadas a evitar riesgos a la salud y
bienestar de los NNA? (por ejemplo, revisidon de instalaciones eléctricas, de gas, de agua, del
mobiliario, espacios recreacionales, etc.) ¢ Quién lo realiza?

Se realizan revisiones para analizar las condiciones de seguridad esporddicamente, las
supervisiones son por parte de la supervisora de SENAME y la mutual de seguridad.

5.- éExiste un plan de emergencia actualizado?

No cuentan con plan de emergencia.

7.- éLos NNA y el personal conocen el plan de emergencia y las salidas de emergencia?
No lo conocen porque no tienen plan.

8.- éCuenta el centro con salidas de emergencia adecuadas?

Cuenta con 4 salidas de emergencia adecuadas.
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9.- ¢El centro cuenta con extintores? ¢ Cuantos? Verificar fechas de vencimiento.

Tiene 5 extintos con fecha de vencimiento 30 de junio 2013.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el sistema de seguridad que maneja el
centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 5

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Solicitar a bomberos que realice una inspeccion de las instalaciones eléctricas y de sequridad
de la casa.

2. Deben contar con informe y plan de emergencia, emanado de un prevencioncita de riesgos.

3. Deben realizar simulacros de emergencia periédicamente.
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Ministerio de
Justicia

Gobierno de Chile

CISC PROTECCION

ACTA DE VISITA A CENTROS RESIDENCIALES

LACTANTES
FECHA DE LA VISITA: 28/05/2013/
HORA INICIO: 11:15/
HORA TERMINO:13:25/
FECHA VISITA ANTERIOR:____No hay__/ / /

HOGAR DAME TU MANO

INTEGRANTES DE LA COMISION

NOMBRE CARGO INSTITUCION
Johana Schulbach Diaz Directora de Programa O.N.G. Proyecta
Carol Calzadilla Oliva ATE provincia de Llanquihue Seremi de desarrollo social
Marcelo Leiva Venegas Juez Presidente Tribunal Familia Osorno
Jocelyne Wittwer Bachmann Planificacién y Control de | Seremide Justicia

Gestion
Marcos Velasquez Macias Seremi de Justicia Seremi de Justicia
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I INFRAESTRUCTURA DEL RECINTO

Califique con nota de 1 a 7 los siguientes elementos, siendo 1 muy malo y 7 muy bueno:

CONDICIONES DE INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DEL RECINTO

NOTA

Cuentan con 3 pc, conectados a internet y una impresora

DORMITORIOS (hay camas suficientes, closet, espacios individuales para 7.0
guardar)

COMEDOR 7.0
SEDILE (servicio dietético leche) 7.0
BANOS (condiciones de higiene, agua caliente, ubicaciéon cercana a 7.0
dormitorios, articulos de aseo, toallas, etc.)

PAREDES (condiciones de humedad, limpieza, pintura, etc.) 7.0
VENTANAS (condiciones de limpieza, estado, falta de vidrios, etc.) 7.0
COCINA (condiciones de higiene, menaje, distribucién espacial, seguridad 7.0
de las instalaciones.)

VENTILACION Y/O LUMINOSIDAD DEL INMUEBLE 7.0
HIGIENE GENERAL DEL INMUEBLE 7.0
ESPACIOS COMUNES DE ESPARCIMIENTO 7.0
AREAS VERDES 7.0
LAVANDERIA 7.0
CALEFACCION 7.0
VIGILANCIA 7.0
MEDIDAS DE SEGURIDAD Y PREVENCION DE RIESGOS

SE CUENTA CON VEHICULO DE LA RESIDENCIA (Si=7, No=1) 1

SE CUENTA CON SILLAS DE NINO PARA VEHICULOS (Si=7, No=1) 1

EQUIPAMIENTO COMPUTACIONAL (PC, Internet, etc.) Si

LUGAR ESPECIFICO PARA LA REALIZACION DE VISITAS

Comentarios de lo Observado:

Es grato comentar que en comparacion a otras residencias se puede apreciar limpieza y calidez en
las dependencias preocupacion por el cuidado y mantenimiento de la infraestructura, asi como
limpieza en los bebes: cuerpo y ropa, y presencia personal impecable de las trabajadoras dela
residencia.
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Recomendaciones:
1. No hay

/. RECURSOS HUMANOS
Técnica de recoleccidn de datos: Entrevista
Fuente de informacién: Director del Centro/ Profesionales disponibles para entrevistar.
Responda completando el siguiente cuadro:

RECURSOS HUMANOS Sl NO |N°

Existe personal especialmente destinado a recibir y acoger a los LACTANTES | X 22
que ingresan a la residencia.
Son 22 personas, pero 2 de ellas se encuentran con licencia maternal

Existen encargados de caso por niio. X 02
La encargada de salud: se preocupa de la estimulacion y salud del menor.

La asistencia social se encarga del trabajo psicosocial

1.- éSe han realizado capacitaciones o entrenamientos dirigidos al personal de la residencia
durante el dltimo afo? En caso de respuesta afirmativa, precisar en qué consistio o consistieron,
su duracion y si se obtuvo certificacion.

En lo que va del afio se ha realizado una capacitacion a cargo de la ACH, de prevencion de riesgo y
seguridad a las funcionarias de la Comision de Emergencias. Esta capacitacion sin certificacion. A
su vez las encargadas de la Comision de Emergencias, programan capacitaciones al personal y
replican el conocimiento adquirido.

En diciembre del 2012, se capacito en el uso de extintores.

Ademds la encargada de Salud: Capacita al personal en personal en normas de higiene,
manipulacion de medicamentos y vulneracion de derechos.

2.- ¢El personal a cargo de los nifios del establecimiento ha recibido capacitaciéon y/o
entrenamiento practico en primeros auxilios en el tltimo afio?

La profesional de Salud: Capacita y entrega informacion sobre: Ahogo y convulsiones en los
menores.
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Comentarios de lo Observado:

El seremi reviso las carpetas del personal y estaban ordenas con informacion al dia, ademds
registraba una bitdcora de amonestaciones y registro de descansos compensatorios.

Cuentan con apoyo de alumnas de enfermeria, 5 alumnas por 3 dias, que apoyan en el examen
fisico de los menores y registro de signos vitales, lo anterior monitoreado por la enfermera jefe de
la Universidad. Actualizan la hoja de vida y/o cuaderno de los menores.

Recomendaciones:
1. Poseer un perfil definido y documental de los requisitos para las tias de trato directo.

Ill. GESTION, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS
Técnica de recoleccion de datos: Entrevista y revision de carpetas fisicas.
Fuente de informacion: Director del centro/Profesionales disponibles para entrevistar
Responda completando el siguiente cuadro:

GESTION, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS Sl NO
¢ EXISTEN CARPETAS INDIVIDUALES DE CADA LACTANTE? Si

ESTAN COMPLETAS Y ACTUALIZADAS? (Estado de causas, ficha médica, Si

etc.)

¢ POSEE REGISTRO DE VISITAS? Si

¢ EL REGISTRO DE VISITAS SE ENCUENTRA AL DIA? Si

¢ EXISTE LIBRO DE RECLAMOS Y SUGERENCIAS A LIBRE DISPOSICION? Si

¢LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD QUE EXISTEN EN EL RECINTO SON Si
CONOCIDAS POR TODOS? (Describir en qué consisten y cudl es el

protocolo).

__Existe una zona de seguridad, un protocolo de emergencias, una comision de emergencias,
extintores al dia en su revision, vias de escape debidamente sefializadas, detector de humo en
funcionamiento y conocimiento de Circular 018

Comentarios de lo Observado: Hay reforzamiento de protocolos, operacién Daisy organizandose,
teléfonos de emergencia operativos y debidamente publicados.

Recomendaciones:
1. Pedir asesoria técnica y charla sobre seguridad a bomberos o ACHS para capacitar

Acta de visita a Centros Residenciales para LactantesPagina 4



IV. DIAGNOSTICO E INTERVENCION: PROCESOS.

Técnica de recoleccidn de datos: Entrevistas y chequeo de carpetas.
Fuente de informacion: Profesional psicologo (si existe), otros profesionales que participen del

proceso de Diagnostico e Intervencion de los LACTANTES, e informacion contenida en carpetas.

Proceso: Ingreso y acogida

1.- é{La residencia cuenta con procedimientos establecidos de acogida para el momento de la
llegada de los LACTANTES? { Quién esta a cargo? ¢Ddnde esta regulado?

Es un procedimiento que no estd registrado de forma escrita si es conocido.

Se inicia con la recepcion por parte de la Asistente Social, Parvularia y encargada de Salud. Se
revisan, se realiza la higiene respectiva y se acompaiia a la clinica a un chequeo. Poseen convenio
de atencidn gratuita con la Clinica Alemana de Osorno.

Cualquier integrante del equipo técnico realiza la acogida para la llegada de los lactantes. No
existe documento al respecto donde se regula los procedimientos de llegada; sin embargo se
sefiala que se trabaja en las reuniones técnicas todos los lunes, donde se aborda individualmente
cada caso.

2.-éDicho procedimiento considera la designacion de un equipo de intervencion como figura de
apoyo y referencia?

El equipo estd compuesto por:

- Encargada de Salud.

- Asistente Social, quien lleva el papeleo.

- Psicdloga: Encargada de los planes de reparacion de cada caso.
Todos los nifios y nifias que ingresan reciben apoyo del equipo psicosocial.

3- ¢La residencia dispone una rutina y normas de funcionamiento? ¢Se encuentra disponible
para los padres u otras personas que lo requieran?

La rutina esta visiblemente en las paredes de la sala de juego y en los dormitorios. Se adjunta
Rutina diaria del lactante e instructivo de actividades diarias.

La residencia cuenta con un documento donde se establecen las normas de funcionamiento y
rutina diaria. Toda persona tiene acceso a revisar y conocer este documento.
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4.- Describa los componentes del proceso de acogida (primeros 5 dias del LACTANTE en la
residencia con énfasis en el primer momento)

Se recibe al lactante menor, se monitorea los primeros dias, se le dedica una atencion mds
especializada. El proceso estd definido por la edad del menor.

Encuadre con las familias. Durante las primeras semanas se trabaja el equipo multidisciplinario de
la residencia: educadora de pdrvulos, encargada de salud y control de nifio sano, estimulacion,
acompafamiento, visitas domiciliarias.

Considerando lo anterior, evallie con nota de 1 a 7 el proceso de acogida de los Nifios/as que
ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6.0

Falta registro Documental del proceso de acogida

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:
1. Registrar en un documento impreso el procedimiento de acogida.
2. Deberia existir un protocolo de acogida, donde se consideren al menos los
procedimientos bdsicos al momento de la llegada de un nifio o nifia a la residencia,
independiente que se trabaje la particularidad de cada caso en las reuniones técnicas.

Proceso: Diagndstico Psicosocial.

1.- é¢Existe un protocolo para la evaluacion diagndstica establecido en la residencia? ¢Considera
distintas instancias de recolecciéon de informacion para la evaluacidon? é¢Se contempla alguna
entrevista con padres o adulto responsable del LACTANTE?

No existe un Protocolo de evaluacion diagnostica, pero si existen registros de recoleccion de
informacion (Ficha de ingreso, registro de entrevistas, registro de las visitas domiciliarias,
coordinaciones a nivel de servicios de salud, educacion, etc. Los padres tienen visitas dos dias a la
semana, y cada vez que es necesario se entrevistan con la Psicéloga, Asistente Social o educadores
por dreas de trabajo.

Considerando lo anterior, evaliie con nota de 1 a 7 el proceso de acogida de los Nifios/as que
ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA:
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Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Faltaria incorporar una Evaluacion diagnostica.
2.

3.

Proceso: Desarrollo plan de intervencion individual.

1.- ¢Existen Planes de Intervencion Individual? ¢{Como se abordan en estos planes los
antecedentes relevados en la evaluacion diagndstica? éQuién los disefia? Describa, en términos
generales, la estructura y contenido de un plan de intervencion individual.

Como evaluacion diagnostica utilizan la entrevista inicial (cuando corresponda) que le entrega una
mirada general, es retroalimentado con la informacidn que entrega el tribunal.

Existen tres planes de intervencion: Plan intervencion individual, Plan de intervencion inicio de
susceptibilidad, Plan de intervencion susceptibilidad. Los planes son elaborados por el equipo
psicosocial los cuales se van adecuando a través de proceso de intervencion.

Cada plan de intervencion Individual contiene dmbito individual comunitario y dmbito familiar
comunitario. Con evaluacion de los resultados esperados y resultados obtenidos.

Cada plan de intervencion es elaborado por el equipo técnico conformado por encargada de salud,
educadora de pdrvulos; nutricionista, directora de la residencia ademds del equipo psicosocial
conformado por una psicéloga y una asistente social).

Es hacen evaluaciones a través de reuniones técnicas.

2.- ¢Como se implementan acciones o lineas de trabajo orientadas a cumplir los objetivos de los
Planes de Intervencidn Individual? ¢ Quién esta a cargo de evaluar el cumplimiento de objetivos?
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La dupla psicosocial es la encargada de ir evaluando el cumplimiento de los objetivos de cada plan
de intervencion.

Se realizan reuniones técnicas en forma semanal, para ir evaluando cumplimiento de objetivos de
cada plan de intervencion.

3.- De ejemplos de Planes de Intervencién Individual establecidos en las carpetas revisadas (se
sugiere revisar 3 carpetas al azar). Comente.

Planes de intervencion individual, plan de intervencion individual para nifios en trdmite de
susceptibilidad y plan de intervencion para ya declarados susceptibles.

En cada plan de intervencion se observa dmbito individual, familiar comunitario.

En todos se aprecia objetivo general y especifico, actividades,( actividades ludicas y dindmicas de
acercamiento, talleres de distintas temadticas, visitas domiciliarias, reuniones de evaluacion)
resultados obtenidos, resultados esperados y responsables.

Se observa y sugiere las mejoras en cada plan de intervencion ya se aprecia similitud en cada uno
de los. Al respecto se informa que se estd trabajando al respecto.

4 ¢El Plan de Intervencién Individual considera el fortalecimiento e intervencion familiar
permanente? En caso de respuesta afirmativa ¢ De qué manera esto se hace evidente?

Si, se considera a través de distintas instancias publicas privadas para complementar el trabajo e
intervencion familiar y procurar asi la restitucion del derecho del nifio o la nifia de vivir en familia.

5.- éCuanto tarda la elaboracion de este Plan de Intervencion Individual en cada caso? De no
existir un estandar fijo, determinar un rango promedio de tiempo en base a lo que pueda
chequear con el personal y los registros con que cuente la residencia (carpetas individuales).

Después de un mes de intervencion se elabora el plan de intervencion individual el que se va
adecuando durante el proceso de intervencion.

Considerando lo anterior, evaliie con nota de 1 a 7 el proceso de desarrollo del P.l.I de los
Nifios/as que ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6

Comentarios de lo Observado:
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Recomendaciones:

1. Se sugiere trabajar dmbitos mds especificos para cada tipo de plan de intervencion ya que se
aprecian muy generales.

Proceso: Intervencion con la familia.

1. ¢Existe un protocolo de contacto y trabajo con la familia del LACTANTE?

No como un documento por escrito, solo lo que estd estipulado en los Pl y las gestiones que se van
realizando van quedando en los registros de intervencion de cada uno de los nifi@s. El apoyo en
general es destinado a todo el grupo familiar del nin@.

2.- ¢Quién esta a cargo del contacto con la familia? ¢Se informa a la familia de que se trata de
una medida esencialmente temporal?

Estdn encargadas del contacto con la familia la Asistente Social, Psicéloga, Encargada de salud,
Educadora de pdrvulos y Directora. El Tribunal aplica las Medidas y en la primera entrevista se le
explican los plazos y procedimientos.

3.- ¢Existe Plan de Intervencién Familiar? ¢En qué consiste?

En el Pll Individual Comunitario se considera al grupo familiar (Visitan a los nifi@s en la Residencia,
tienen talleres, visitas domiciliarias, etc.

En el PIl Familiar comunitario se considera al grupo familiar también y se le vincula con la Red
social existente (Sernam, Salud, Red Sename, Banco, etc.).

4.- ¢ Disponen de alternativas de apoyo los nifios/as que no reciben visitas? ¢Cudles?

Existe voluntariado previamente calificado, que realiza actividades durante todos los dias
preocupdndose de aquellos que no son visitados (ludicas, ayudan a alimentarlos, comparten con
los nifi@s en celebraciones, etc.).

Mientras dura el horario de visitas, aquellos nifi@s que no reciben a familiares estdn en actividades
de estimulacion con Educadora de pdrvulos.

Considerando lo anterior, evaltiie con nota de 1 a 7 el proceso de intervencion con la familia
de los Nifios/as en la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6

Comentarios de lo Observado:
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Recomendaciones:
1. Incorporar protocolo de contacto y trabajo con la familia, ya que cada profesional incorpora su
estilo propio, sin que exista uno Institucional.

Proceso: Rutina Diaria

1.- ¢En qué consiste la rutina diaria de los LACTANTES en la residencia?

En actividades de rutina dirigidas al lactante menor (6 meses a 2 afios) y al lactante mayor (2 a 4

afos)

La rutina diaria del invierno, varia a la rutina del verano, ya que en esta epoca se realizan mas
actividades al aire libre.

2.- éQué elementos incorpora la rutina diaria de la residencia para el desarrollo de
conocimiento, habilidades y destrezas individuales de los LACTANTES? De ejemplos concretos.

Existe una sala de estimulacion con televisor, radio, etc.

Las parvularias realizan actividades especificas: leer cuentos, pintar, dibujar, salir de paseo,

etc.

Existen horarios de baile.

Se realizan actividades manuales.

4.- ¢Se ven aseados los Lactantes? ¢En qué consiste la rutina de aseo de los lactantes?
En el caso de los nifi@s menores de seis meses, son aseados cada vez que es necesario.

Para el resto de los nifi@s, antes y después de las comidas son aseados, asi como también al
levantarse y al acostarse.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 la organizacion de la rutina diaria de los
Nifios/as que ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 7

Comentarios de lo Observado: Muy bien distribuidas las actividades de rutina diaria

Recomendaciones:
1.
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Proceso: Salud

1.- éSe hacen chequeos de salud de los LACTANTES a su ingreso? ¢Quién evalua el estado de
salud general de los LACTANTES de la residencia?

A los nifos al momento del ingreso se les hace un chequeo general, son llevados a la
Clinica Alemana de Osorno y si hay algo grave que constatar en ese momento, se les lleva al
Hospital Base de Osorno para generar el Dato de Atencién de Urgencia.

En la residencia quien los evalla es la encargada de salud, quien administra remedios y
dispone de sus cuidados, pero no como no es médico, dispone ante cualquier problema aunque
sea menor, de su traslado a la Clinica u Hospital.

2.- ¢Cuentan los LACTANTES con una ficha de salud? ¢{Dénde se lleva este registro de salud?
(Pida ver el registro).

Los lactantes si cuentan con registro o ficha interna en la residencia, que es llevada en forma
manual y también en archivo computacional. En la primera interviene el médico que lo tratd y en
la segunda la encargada de salud. Se llevan carpetas individuales de salud aparte de otra carpeta
donde se consignan los demds datos e informacidn relevante de cada lactante.

3.- é{Existen Protocolos de atencion y derivacion? ¢Qué dificultades existen para la derivacién a
centros de atencidn de salud?

Si existe protocolo verbal, ya que la tia de trato directo debe sefalar en forma inmediata a la
encargada de salud y a la Directora acerca de cualquier problema y son las tias quienes llevan al
nifio (a) a la Clinica, siendo instruccién de la Directora el acudir en forma inmediata frente a
cualquier contingencia al centro asistencial que corresponda.

En cuanto a dificultades para la atencidn, aparte de sefialar lo engorroso que es que le otorguen la
atenciéon al momento de ingresar al Hospital, a veces no cuentan con medios médicos o de
especialidad, debiendo recurrir en un caso puntual al Hospital San Borja en Santiago
desembolsando recursos propios.

Los controles de nifio sano en el Cesfam si se estan realizando.

4.- ¢{Los nifios/as estan inscritos en el Consultorio? Si hay lactantes no inscritos, averigiie las
causas y la forma en que la residencia aborda el asunto.

Todos estdn inscritos en el Consultorio y cuando no cuentan con el carné igual son ingresados a
través del Programa Rayén que cruza informacidn entre los Cesfam.

5.- éCuadles son los problemas de salud mas frecuentes de los LACTANTES? ¢Qué casos son los
mas frecuentemente derivados a un centro de salud?
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Problemas respiratorios, ya que al convivir juntos, estadisticamente estdn mas propensos a
contraer ese tipo de afecciones. Existen dos nifios que tienen problemas permanentes de asma,
pero no de caracter grave y con evolucion. Sélo tienen un caso de nifio con Sindrome Alcohélico
Fetal y Desnutricién a su ingreso.

6.- ¢Existe algun convenio de atencidn y derivacidn a algun centro de salud? En caso afirmativo,
indique a cual.

Existe convenio de atencién con la Clinica Alemana de Osorno y Policlinico de Especialidades de la
misma y que consiste en la entrega de atencién, medicamentos, radiologia y operaciones
ambulatorias en forma gratuita.

Con la Universidad San Sebastian existe convenio con profesionales de enfermeria y educacién
diferencial.

7.- ¢Tienen tratamiento especial los nifios/as con necesidades especiales o con necesidades de
salud particulares?

Los nifios con Sindrome Alcohdlico Fetal trabajan en un programa de estimulacién temprana. El
caso del nifio _ que presenta riesgo de desnutricion, retraso global psicomotor dafio
pulmonar, se encuentra en evaluaciéon neurolégica y permanente asistencia broncopulmonar,
siendo atendido por sélo un médico que lleva todos sus registros.

8.- éSe llevan registros escritos de todos los medicamentos administrados a los nifios/as? éQuién
esta a cargo? Verificar existencia de registro escrito.

Se lleva un registro de tarjetas para la administracién de los medicamentos para cada uno de los
nifios en su respectiva habitacion, aparte de lo que se consigna en la ficha o carné, y quien esta a
cargo de éstos es la encargada de salud dofia Sandra Bahamonde.

Responda completando el siguiente cuadro:

Existen claros procedimientos escritos de promocion de la salud
de los nifios/as, relativos a: Si NO
Vacunas Si
Dieta y nutricion Si
Higiene personal Si
Enfermedad Respiratoria Si
Enfermedades Crénicas Si

Acta de visita a Centros Residenciales para LactantesPagina 12



Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el proceso de salud de los Nifios/as que
ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 7.0

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1.Efectuar capacitacidn sobre trato o manejo de enfermedades respiratorias a todos el personal
2.

3.

Proceso: Alimentacion

1.- ¢Cuantas comidas diarias reciben los LACTANTES y en qué horarios? ¢Existe registro de
planificacion del menl semanal? ¢El mend se realiza en base a las necesidades nutricionales de
los LACTANTES de acuerdo a su edad? ¢Cudl es el pardmetro utilizado para esto?

Colacidn 08:30 hrs.
Comida: 10:00 hrs. mds postre.
Los dias miércoles la nutricionista genera la minuta.

Se incluyen registro fotogrdfico, de las minutas por edad, estado nutricional y colaciones para el

jardin.

2.- ¢Qué medidas se toman en caso de los Lactantes que se rehlisan a comer, comen mas de lo
comtun o manifiestan otros desordenes alimentarios?

Existe una minuta de alimentos para nifios desnutridos, con sobre peso o peso normal.

Si algun menor se niega a comer alimento, esperan un rato, se lo calientan e insisten. Si aun asi no
hay éxito buscan algun sustituto, pero no los dejan sin comer.

Considerando lo anterior, evaltie con nota de 1 a 7 el proceso de alimentacion de los Nifios/as
que ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 7.0

Comentarios de lo Observado:

Se conversé separadamente con la parvularia y la manipuladora de alimentos. Se observa
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limpieza en las preparaciones de las mamaderas y alimentos, los alimentos estdn bien
almacenados, se hace revision aleatoria de productos y sus respectivas fechas de vencimiento.

Se aprecian las minutas de alimentos, horarios y colaciones colgados en pizarra de la cocina.

Recomendaciones:

Proceso: Sistema de Reclamos

Se sugiere a los miembros de la Comision revisar el libro de reclamos y/o sugerencias.
1.- ¢En qué consiste el procedimiento para realizar reclamos o quejas?

Existe un libro a disposicion del publico donde éstas se pueden efectuar. El personal esta instruido
gue frente a quejas, deben informarle a la Directora y también dar cuenta de la existencia del libro
de reclamos

2.- éCuenta la residencia con un abogado o representante de los intereses y derechos de los
LACTANTES que permanecen en la residencia? ¢Como podria acceder a representacion legal en
caso necesario?

Propio de la institucion no, pero en el fondo es el Sename a través de su unidad de proteccidn la que
se encarga con sus profesionales de asistir a las audiencias o en ultimo término abogado de Oficina
de Proteccidn de Derechos

Responda completando el siguiente cuadro:

El procedimiento para la presentacion de reclamos o quejas permite: | Sl NO
Si

Presentar reclamos o quejas
Expresamente prohibe repercusiones en contra de las personas que | Si
presentan un reclamo o queja.
No se restringe el tipo de temas sobre los cuales presentar reclamos o | Si
quejas.
Establece tiempos mdéximos de respuesta. No
Establece la necesidad de mantener a quien reclama o se queja, No
informado del curso de la accidn adoptada.
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Implica la necesidad de que la autoridad de la residencia desarrolle | Si
acciones preventivas.

Considerando lo anterior, evaliie con nota de 1 a 7 el sistema de reclamos que maneja la
residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA: 6,5

Comentarios de lo Observado:

Recomendaciones:

1. Debiera implementarse un procedimiento claro y objetivo de reclamos, explicando mediante
su publicacion en lugar visible cdmo se deben canalizar y manteniendo el libro de quejas aludido
a la vista y a disposiciéon de los usuarios.

2. Se sugiere dar respuesta a los usuarios, lo que debiera contemplar el procedimiento sefialado
en el niumero anterior.

Proceso: Sequridad

1.- ¢Qué acciones se adoptan para mantener a los Lactantes, personal y visitantes seguros de
riesgos de incendios y otros riesgos?

Si, cuentan con sefalética establecida, una encargada de prevencion de riesgos, y un manual de
conductas de autocuidado. Asesoria de la ACHS.

2.- ¢Existe algun procedimiento especializado de evacuacidn en casos de emergencias para los
Lactantes? ¢En qué consiste?

Si, en la actualidad hay un croquis con flechas sefialando las vias de evacuacion. No hay nada
registrado. Aun estdn trabajando en el documento.

3.- éCuando se realizd el ultimo simulacro de evacuacion de la residencia? ¢Quiénes
participaron?

Se realizd una instruccion o taller en abril, segun constata en acta del 14 de abril del 2013, se
realizara préximamente simulacro DAISY de forma inesperada.

4.- Indique si la residencia cuenta con un Informe de Seguridad de Bomberos, en caso afirmativo
indique las fechas.

No. Pero se les hizo la recomendacion y lo trataran de implementar.
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5.- éSe realizan evaluaciones periddicas a la residencia destinadas a evitar riesgos a la salud y
bienestar de los lactantes? (Por ejemplo, revision de instalaciones eléctricas, de gas, de agua, de
mobiliario, de espacios recreacionales, etc.) ¢ Quién lo realiza?

El auxiliar de aseo monitorea las instalaciones y da aviso de las fallas. Cuentan con certificacion de
gases.

6.- ¢Existe un plan de emergencia actualizado?

SI, un croquis de accesos y salidas.

7.- éCuenta la residencia con salidas de emergencia adecuadas?
Sl, todas senalizadas.

8.- ¢El personal y familiares de los LACTANTES conocen el plan de emergencia y las salidas de
emergencia?

Responden que tanto el personal como los familiares lo conocen.
9.- é¢La residencia cuenta con extintores de incendio? ¢ Cuantos? Verificar fechas de vencimiento

Poseen 5 extintores, con su sefializacion. Fecha de vencimiento diciembre 2013

Considerando lo anterior, evalile con nota de 1 a 7 el proceso de seguridad que maneja la
residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno.

NOTA:

7.0

Comentarios de lo Observado:

Se observa preocupacion por el plan de emergencia, pero se advierte algun tipo de
desconocimiento en su manejo por parte del personal.

Recomendaciones:
1. Serecomienda reforzar plan de emergencia con bomberos,
2. Realizar charlas con los familiares del plan de emergencia, que queden registradas en
actas.
3. Reforzar el plan de emergencia de forma periddica con el personal y mds aun con el
personal nuevo.
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