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CISC PROTECCIÓN 
 

ACTA DE VISITA A CENTROS RESIDENCIALES LACTANTES  

RESIDENCIA VIDA FAMILIAR NIÑO JESÚS 
 TALCA 

 
 
FECHA DE LA VISITA: ___13__/_06_____/__2013___/ 
 
HORA INICIO: __15___:__05___/ 
 
HORA TERMINO:__16__:___15___/ 
 
FECHA VISITA ANTERIOR:__---___/_---___/__---__/ 
 
 
INTEGRANTES DE LA COMISIÓN 
 

NOMBRE CARGO INSTITUCIÓN FIRMA 

JAVIER RAMÍREZ 
VODNIZZA 

SECRETARIO 
REGIONAL 

MINISTERIAL DE 
JUSTICIA 

MINISTERIO DE 
JUSTICIA 

 
 

MARÍA SOLEDAD 
HERRERA CASTILLO 

JUEZ  TRIBUNAL DE 
FAMILIA  DE TALCA 

 

PODER JUDICIAL  
 

YESSICA AMIGO 
VÁSQUEZ 

DOCENTE ESCUELA DE 
PSICOLOGÍA 

 

UNIVERSIDAD 
AUTÓNOMA DE CHILE 

 
 

BÁRBARA GUTIÉRREZ 
JELDRES 

COORDINADORA 
OFICINA DE 

PROTECCIÓN DE 
DERECHOS  

ILUSTRE 
MUNICIPALIDAD DE 

TALCA 

 
 

MIGUEL ALLENDE 
ESPINOZA 

PROFESIONAL DE 
APOYO 

SECRETARÍA REGIONAL 
MINISTERIAL 

DESARROLLO SOCIAL 

 
 

ALFONSO CERPA 
DURRUTY 

REPRESENTANTE ROTARY CLUB DE 
TALCA 

 

 
 

HISPANIA VERGARA 
GENERAL 

PROFESIONAL DE 
GESTIÓN 

SECRETARÍA REGIONAL 
MINISTERIAL 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 

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

6 
 

COMEDOR  6 

SEDILE (servicio dietético leche) 6 

BAÑOS (condiciones de higiene, agua caliente, ubicación cercana a 
dormitorios, artículos de aseo, toallas, etc.) 

5 

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

VENTANAS (condiciones de limpieza, estado, falta de vidrios, etc.) 5 

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

5 

VENTILACIÓN Y/O LUMINOSIDAD DEL INMUEBLE 6 

HIGIENE GENERAL DEL INMUEBLE 6 

ESPACIOS COMUNES DE ESPARCIMIENTO 5 

ÁREAS VERDES 4 

LAVANDERÍA 6 

CALEFACCIÓN 6 

VIGILANCIA 5 

MEDIDAS DE SEGURIDAD Y PREVENCIÓN DE RIESGOS 6 

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

SE CUENTA CON SILLAS DE NIÑO PARA VEHÍCULOS (Si=7, No=1) 1 

EQUIPAMIENTO COMPUTACIONAL (PC, Internet, etc.)  

LUGAR ESPECÍFICO PARA LA REALIZACIÓN DE VISITAS 3 

 

Comentarios de lo Observado: 
Residencia se ubica en sector residencial de la comuna, a metros de una Unidad de Carabineros y 
Policía de investigaciones, cercana a consultorio del sector, jardines infantiles y bomberos,  con 
excelente acceso a los medios de locomoción. 
La vivienda en términos generales, se encuentra en buenas condiciones de mantención. No 
obstante, se observa humedad en muros  de ventanas y cortinas.  
En sector del patio y bodega  se observa acumulación de objetos en desuso. 

Recomendaciones: 
1. Realizar un plan  de mantenimiento de la residencia, que incorpore limpieza y pintura de muros, 
lavado y reposición de cortinas. 
2. Retirar del patio  y bodega, todos aquellos objetos que no se encuentran en uso. 
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II. RECURSOS HUMANOS 
Técnica de recolección de datos: Entrevista 
Fuente de información: Director del Centro/ Profesionales disponibles para entrevistar. 
Responda completando el siguiente cuadro: 
 

RECURSOS HUMANOS SI NO N° 

Existe personal especialmente destinado a recibir y acoger a los LACTANTES 
que ingresan a la residencia. 

X  2 

Existen encargados de caso por niño. X  2 

 
 
1.- ¿Se han realizado capacitaciones o entrenamientos dirigidos al personal dela residencia 

durante el último año? En caso de respuesta afirmativa, precisar en qué consistió o consistieron, 

su duración y si se obtuvo certificación. 

No se realizan con frecuencia  capacitaciones. La última a la cual asistieron fue respecto a la 

temática de género,   otorgada por Sename. 

2.- ¿El personal a cargo de los niños del establecimiento ha recibido  capacitación y/o 

entrenamiento práctico  en primeros auxilios  en el último año? 

Se  realizó un taller en primeros auxilios con una Enfermera y un Prevencionista de Riesgos de la 

Fundación Caritas en Manejo de extintor y amago de incendio. 

Comentarios de lo Observado: 
 Pocas actividades de capacitación para el personal de la residencia, tanto profesional como para 
las educadoras de trato directo. 
Al interior de la residencia, se realizan algunos talleres por la Psicóloga   para el personal de trato 
directo en temáticas de su interés.  

Recomendaciones: 
1. Fortalecer  el área de capacitación tanto para el Equipo Técnico como para las educadoras de 
trato directo en temáticas atingentes a las etapas de desarrollo del niño, estimulación, primeros 
auxilios, etc. 
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III. GESTIÓN, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS 
Técnica de recolección de datos: Entrevista y revisión de carpetas físicas. 
Fuente de información: Director del centro/Profesionales disponibles para entrevistar  
Responda completando el siguiente cuadro: 

GESTIÓN, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS SI NO 

¿EXISTEN CARPETAS INDIVIDUALES DE CADA LACTANTE? x  

¿ESTÁN COMPLETAS Y ACTUALIZADAS? (Estado de causas, ficha médica, 
etc.) 

x  

¿POSEE REGISTRO DE VISITAS? x  

¿EL REGISTRO DE VISITAS SE ENCUENTRA AL DÍA? x  

¿EXISTE LIBRO DE RECLAMOS Y SUGERENCIAS A LIBRE DISPOSICION?  x 

¿LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD QUE EXISTEN EN EL RECINTO SON 
CONOCIDAS POR TODOS? (Describir en qué consisten y cuál es el 
protocolo). 

x  

 
Existe un protocolo de seguridad  y se han realizado Plan Deysi, a fin de que todo el personal sepa 
cómo actuar frente a  una situación de riesgo de manera de evacuar hacia la zona de seguridad. 

 

Comentarios de lo Observado: 
Según los antecedentes recopilados durante la visita, es posible constatar que, si bien es cierto 
existen procedimientos establecidos  verbalmente, para el desempeño de funciones desde el 
ingreso de un lactante  hasta el egreso, no existen protocolos escritos respecto a las actuaciones 
de la residencia. 

Recomendaciones: 
1. Implementar libro de sugerencias y reclamos para los padres y/o adulto responsable de los 
lactantes. 
2. Trabajar en la elaboración, socialización e implementación de protocolos escritos de: 
- Ingreso 
- Acogida 
- Informe diagnóstico 
 -Plan de Intervención  
-Intervención con la familia 
 -Salud (atención y derivación) 
- Alimentación  
-Cambio de pañales  
-Higiene y baño  a los lactantes 
 -Entrega de turnos 
 -Administración de medicamentos 
-Visitas 
-Salidas / Salidas con padres o adulto significativo 
- Reclamos  
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I. DIAGNÓSTICO E INTERVENCIÓN: PROCESOS. 
 
Técnica de recolección de datos: Entrevistas y chequeo de carpetas. 
Fuente de información: Profesional psicólogo (si existe), otros profesionales que participen del 

proceso de Diagnostico e Intervención de los LACTANTES, e información contenida en carpetas. 

La entrevista fue realizada a Directora de la Institución por encontrarse Psicóloga fuera del 

establecimiento. 

Proceso: Ingreso y acogida 

1.- ¿La residencia cuenta con procedimientos establecidos de acogida para el momento de la 

llegada de los LACTANTES? ¿Quién está a cargo? ¿Dónde está regulado? 

Se cuenta con procedimientos establecidos para la acogida sólo desde ahora (el mismo día de la 

visita indica que informaría a personal sobre el procedimiento; sin embargo no da a conocer cuál 

es ese procedimiento); comenta que anteriormente no se contaba con un procedimiento.  

Quien está a cargo de ejecutar los procedimientos es el equipo técnico constituido por Directora, 

Psicóloga y Trabajadora Social. 

El procedimiento sólo se regula internamente y será la Directora quien procurará su cumplimiento. 

2.-¿Dicho procedimiento considera la designación de un equipo de intervención como figura de 

apoyo y referencia? 

No se establece una designación de un equipo de intervención o persona responsable que cumpla 

la función de ser figura de apoyo o referencia, es más, indica que se le solicita al personal no 

vincularse afectivamente con los niños y niñas con la finalidad de evitar que se establezca apego o 

que se “encariñen” con los niños. Reporta presentar escasa rotación del personal; sin embargo  el 

mismo día de la visita se estaba despidiendo a dos funcionarias. 

Comenta que todo el personal está instruido para contener a los lactantes, niños y niñas. 

Dentro de los objetivos del plan de intervención se indica favorecer el proceso de adaptación de 

los niños y niñas en la residencia, pero no se especifica la forma en que ello se puede hacer. 

3- ¿La residencia dispone una rutina y normas de funcionamiento? ¿Se encuentra disponible 

para los padres u otras personas que lo requieran? 

Si, la residencia cuenta con rutinas estandarizadas y establecidas que contemplan cada una de las 

actividades que se llevará a cabo; sin embargo estas rutinas no se encuentran disponibles para los 

padres u otras personas que lo requieran (no visibles). Sin embargo la Directora menciona que se 

le hace saber a los padres, verbalmente en entrevistas personales, cuales son estas rutinas y los 

horarios en que se pueden acercar a la residencia. 
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4.- Describa los componentes del proceso de acogida (primeros 5 días del LACTANTE en la 

residencia con énfasis en el primer momento) 

Debido a que no se ha implementado aún el procedimiento de acogida, la Directora aporta 

antecedentes en relación a la forma en que se hace hasta ahora el proceso.  

Durante el primer mes se prioriza la vinculación con el niño (no se especifica formas, estrategias ni 

encargados), promoviendo que los lactantes niños y niñas se acostumbren a la residencia. Indica 

que se solicita a tías procurar la contención de los niños durante los primeros días. 

Se realiza un trabajo interdisciplinario más directo con los padres que con los niños y niñas. 

Realizando entrevistas, evaluaciones e intervenciones con ellos. 

Se procura formar al personal en relación a los estilos relacionales (para vincularse con los niñas y 

niños); sin embargo no cuentan con un estilo deseable pre establecido (ningún referente teórico), 

por lo que no queda claro qué estilo es el que forman. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de acogida de los Niños/as que 

ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 3 

 

Comentarios de lo Observado: 
Se distingue en conversación, contradicciones en lo reportado, relacionadas con el vínculo y 
estilo relacional que la residencia promueve y/o ejecuta. No se cuenta con modelos teóricos que 
respalden las acciones del personal, ni se promueve la generación de vínculos con los niñas y 
niños, sin embargo se exige como parte de las acciones que el personal logre contener a los 
niños y favorecer su adaptación a la residencia, pero ¿Cómo se hace esto? No está 
estandarizado ni queda claro. 

Recomendaciones: 
1. Se sugiere estandarizar el proceso de acogida de los niños y niñas. 
2. Se sugiere que se diseñe este proceso en torno a base teórica que respalde y promueva la 
vinculación sana, la reparación y el desarrollo de estilos relacionales. 
3. Se sugiere que se designe equipo para hacer el proceso de acogida y que se forme a este 
equipo en estrategias y estilos relacionales. 
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Proceso: Diagnóstico Psicosocial. 

1.- ¿Existe un protocolo para la evaluación diagnóstica establecido en la residencia? ¿Considera 

distintas instancias de recolección de información para la evaluación? ¿Se contempla alguna 

entrevista con padres o adulto responsable del LACTANTE?  

Si, Este protocolo considera diversas instancias para recolectar información: 

1.- Entrevista diagnóstica y evaluación social 

2.- Evaluación en terreno (visita domiciliaria) 

3.- Confección de informe social 

4.- Evaluación Psicológica 

5.- Evaluación Kinesiológica (estudiantes en práctica junto a docente) 

6.- Evaluación a padres  (Psicóloga) 

 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de Diagnóstico Psicosocial de los 

Niños/as que ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 5 

 

Comentarios de lo Observado: 
Se distingue en conversación escasa estandarización de la información, y escasa claridad de 
pruebas y/o instrumentos de evaluación que se hacen. 
 

Recomendaciones: 
1. Se sugiere estandarizar el proceso, considerando aspectos relacionados con cada especialidad 
(que se hace en cada evaluación, que instrumentos se aplicarán, entre otros) 
 

 

Proceso: Desarrollo plan de intervención individual. 

1.- ¿Existen Planes de Intervención Individual? ¿Cómo se abordan en estos planes los 

antecedentes relevados en la evaluación diagnóstica? ¿Quién los diseña? Describa, en términos 

generales, la estructura y contenido de un plan de intervención individual. 

Si, el plan es entregado desde SENAME. Se cuenta con red de apoyo comunitario que permite dar 

respuesta a necesidades detectadas en evaluación diagnóstica.  

Para el niño/a  Educación y Salud, red SENAME 
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Para la Familia  Entrenamiento en habilidades parentales, centros de apoyo, red SENAME 

Desde la comunidad  CESFAM, Jardín Infantil 

A modo general consiste en Definir: Diagnóstico, Objetivos, Resultados esperados, Plazo, Logros 

alcanzado. Este plan se revisa y complementa  cada 6 meses. 

2.- ¿Cómo se implementan acciones o líneas de trabajo orientadas a cumplir los objetivos de los 

Planes de Intervención Individual? ¿Quién está a cargo de evaluar el cumplimiento de objetivos? 

Quien evalúa, dirige y coordina las acciones que se ejecutarán es la Directora y Supervisor de 

SENAME (visitas técnicas cada 2 o 3 meses). Se designan las tareas considerando competencias 

(teóricas y técnicas) y disposiciones personales del equipo de trabajo. 

3.- De ejemplos de Planes de Intervención Individual establecidos en las carpetas revisadas (se 

sugiere revisar 3 carpetas al azar). Comente. 

Se revisa dos planes de intervención,  se distingue sólo uno de los planes  completo, el otro se 

observa escasa información y plan de intervención centrado en lo general (lo que evidencia escasa 

indagación en lo específico), esto puede ser atribuido a que el niño llegó hace poco tiempo a la 

residencia. El otro plan de acción evidencia revisiones cada 6 meses, y se cuenta con todos los 

antecedentes del niño. 

4 ¿El Plan de Intervención Individual considera el fortalecimiento e intervención familiar 

permanente? En caso de respuesta afirmativa ¿De qué manera esto se hace evidente? 

Si lo considera, solo en los casos en que es viable llevarlo a cabo. Ello depende de la evaluación 

que hace Psicóloga y trabajador social de la familia, y de la disposición que muestra la misma 

familia. En relación a lo observado, no se distingue información en fichero dirigida a las familias, 

pero el trabajo se realiza en visitas domiciliarias, en citación a reuniones, y entrenamiento en 

habilidades parentales que realiza el personal de la residencia. 

5.- ¿Cuánto tarda la elaboración de este Plan de Intervención Individual en cada caso? De no 

existir un estándar 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). 

Aproximadamente 15 días para el plan de intervención y posterior a ello durante un mes se va 

revisando el plan para incluir mejoras. Además se realiza revisión y complemento del plan de 

intervención cada 6 meses. 

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

NOTA: 5 

Comentarios de lo Observado: Los antecedentes entregados permiten interpretar que se puede 
demorar la presentación del primer plan de intervención, lo que potencialmente podría afectar la 
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pertinencia y prontitud con que se ejecuten las acciones requeridas por el niño/a y por la familia. 
 

Recomendaciones: 
1. Estructurar y priorizar el trabajo del equipo multidisciplinario, en pro de la confección 
oportuna del plan de intervención, y su implementación. 
2. Se sugiere revisar carpetas por niño/a y completar antecedentes que falten. 
3.- Se sugiere que objetivos de los planes de intervención consideren la reparación de vínculos 
afectivos, y/o de daño según sea pertinente. 
 

 

Proceso: Intervención con la familia. 

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

No se observa un protocolo escrito, sin embargo es posible constatar que existe un trabajo y 

contacto permanente y estandarizado  de la residencia con las familias. 

Se desarrollan  talleres 2 veces al mes de habilidades parentales, que abordan temáticas tales 

como: derechos del niño, ciclo vital, modelos de crianza, estimulación del niño, entre otros. Se 

realizan intervenciones personales con los padres y se les insta a aportar en pequeñas necesidades 

de sus hijos, como por ejemplo: colaciones. 

Además, el Plan de Intervención Individual, considera un trabajo con los padres en temas de redes, 

como por ejemplo como postular a una vivienda, atención de salud primaria, etc. 

Los PII se proyectan en un plazo de seis meses dentro de los cuales se evalúa la posibilidad de que 

los lactantes vuelvan con sus familias. 

2.- ¿Quién está a cargo del contacto con la familia? ¿Se informa a la familia de que se trata de 

una medida esencialmente temporal? 

El contacto con la familia está a cargo del equipo técnico,  compuesto por la Directora, Asistente 

Social y Psicóloga. Existe un protocolo de ingreso a la residencia y se les explica el funcionamiento 

interno y la posibilidad de visitar a sus hijos. 

3.- ¿Existe Plan de Intervención Familiar? ¿En qué consiste? 

Para cada lactante cuenta con un Plan de Intervención Familiar, que consiste principalmente en 

que los padres se hagan  responsables, que busquen trabajo y que reciban apoyo psicológico para 

volver a tener a sus hijos bajo su cuidado. 

4.- ¿Disponen de alternativas de apoyo los niños/as que no reciben visitas? ¿Cuáles? 

Cada tres meses se realiza visita domiciliaria a las familias y se les insta a visitar a sus hijos, en la 

ocasión,  se reitera la información de que sus hijos podrían ser susceptibles de adopción. 
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Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de intervención con la familia 
de los Niños/as en la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 6 

Comentarios de lo Observado: 
Se realizan gestiones derivadas del Plan de Intervención a fin de fortalecer a las familias y a fin 
de que  cuenten con herramientas que les permitan mantener  a sus hijos en buenas 
condiciones. 
 

Recomendaciones: 
1. Fortalecer el trabajo de talleres en lo referente a la oferta de la red en cuanto a educación, 
postulación a beneficios sociales,   subsidio habitacional, entre otros. 
 

 

Proceso: Rutina Diaria 

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

Los lactantes comienzan su rutina diaria alrededor de las 7:00 AM. Momento en el que se les da su 

leche como desayuno, posterior a ello comienzan a mudarlos y levantarlos, entendiendo que solo un 

número reducido de niños controlan esfínter, una vez es levantados pasan al salón de juegos 

mientras esperan la llegada de la educadora que realiza trabajos de estimulación con los pequeños, 

en la sala que se encuentra destinada para esos fines, y el transporte escolar para aquellos niños 

que van al jardín en la jornada de la mañana. A las 9:00 se les da una merienda a los niños. Durante 

el transcurso de la mañana asisten Kinesiólogos de la Universidad de Talca a trabajar con los niños 

en el área respiratoria, con aquellos que lo requieran y en el área psicomotora. 

La educadora comienza su rutina de trabajo en la sala de estimulación a las 10:00 AM.  

A las 11:30 comienzan a darles el almuerzo a los niños que no se encuentran en el jardín. Una vez 

terminado el almuerzo los niños duermen una siesta antes de ir a sus respectivos jardines, ya que 

aquellos niños que no van en la jornada de la mañana lo hacen en la tarde. 

Desde las 16:30 comienzan a llegar los niños de sus respectivos jardines, a las 17:30 se comienza a 

servir la cena a medida que los niños llegan del jardín. 

A las 19:00 ya todos se encuentran en la residencia y han cenado, comenzando con la hora del baño, 

mientras uno se baña los otros permanecen en la sala de juegos hasta que la totalidad se ha bañado, 

comenzando el proceso para hacerlos dormir. A las 20:30 ya se encuentran todos los niños 

acostados y durmiendo.      
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2.- ¿Qué elementos incorpora la rutina diaria de la residencia para el desarrollo de conocimiento, 

habilidades y destrezas individuales de los LACTANTES? De ejemplos concretos. 

Los lactantes trabajan durante la jornada de la mañana con una educadora, la cual tiene una sala de 

estimulación para poder trabajar con ellos, además tienen el apoyo de kinesiólogos de la 

Universidad de Talca, quienes apoyan en el trabajo con los niños en el área respiratoria y 

psicomotora  

3.- ¿Se ven aseados los Lactantes? ¿En qué consiste la rutina de aseo de los lactantes? 

Los pocos lactantes que se encontraban a la hora de la visita se veían aseados, si bien la rutina de 

aseo es rígida en relación a la hora del baño (19:00) y el aseo en la mañana (7:30 aprox.), como la 

gran mayoría de los niños no controlan esfínter los niños son monitoreados y mudados en relación 

a los requerimientos del menor.     

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

NOTA:  6 

Comentarios de lo Observado: La rutina para los Niños es aceptable y apunta a las 
necesidades de los niños en relación a su edad. 
 

Recomendaciones: 
1. En los horarios en que los niños se encuentran en el salón de juegos, más que solo ver 
televisión deberían realizar más juegos didácticos, que ayuden a potenciar el desarrollo de los 
niños. 
 

 

Proceso: Salud 

 

1.- ¿Se hacen chequeos de salud de los LACTANTES a su ingreso? ¿Quién evalúa el estado de 

salud general de los LACTANTES de la residencia?  

Como protocolo a seguir en primera instancia se asea al lactante, generando una primera 

impresión de salud a cargo de la Educadora, luego se solicita hora de atención al CESFAM La 

Florida, el cual atiende al niño/a y entrega un certificado de estado de Salud.- 

2.- ¿Cuentan los LACTANTES con una ficha de salud? ¿Dónde se lleva este registro de salud? 

(Pida ver el registro). 

Cada lactante cuenta con su cuaderno de control de salud y repisa en la sala de estimulación,  en 

la cual se almacena la cámara de inhalación y medicamentos de cada lactante en forma individual 

y rotulada con sus respectivos nombres. En forma paralela se encuentra en las carpetas 

individuales los exámenes  y atenciones recibidas por los lactantes en el Centro de Atención 

Primaria. 
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3.- ¿Existen Protocolos de atención y derivación? ¿Qué dificultades existen para la derivación a 

centros de atención de salud? 

No se cuenta con un protocolo en papel, sin embargo existe la coordinación permanente con el  

CESFAM la Florida, a través de la participación de algún representante de la residencia en las 

reuniones mensuales del sector amarillo a cargo del Psicólogo Juan Pablo Mondaca, profesional 

que coordina  directamente con la residencia. 

4.- ¿Los niños/as están inscritos en el Consultorio? Si hay lactantes no inscritos, averigüe las 

causas y la forma en que la residencia aborda el asunto. 

Todos se encuentran inscritos en el CESFAM La Florida. 

5.- ¿Cuáles son los problemas de salud más frecuentes de los LACTANTES? ¿Qué casos son los 

más frecuentemente derivados a un centro de salud? 

Los resfriados que presentan los lactantes 

6.- ¿Existe algún convenio de atención y derivación a algún centro de salud? En caso afirmativo, 

indique a cuál. 

No en estricto rigor, pero en caso de alguna urgencia se coordina directamente con Juan Pablo 

Mondaca Psicólogo del CESFAM la Florida, quien realiza las coordinaciones para atención. 

7.- ¿Tienen tratamiento  especial los niños/as con necesidades especiales o con necesidades de 

salud particulares? 

No existe 

8.- ¿Se llevan registros escritos de todos los medicamentos administrados a los niños/as? ¿Quién 

está a cargo? Verificar existencia de registro escrito. 

Detrás de la puerta de la cocina existe un registro de los medicamentos a suministrar a los 

lactantes, los cuales quedan a cargo de una educadora, la que se rota de manera mensual. 

Responda completando el siguiente cuadro: 

Existen claros procedimientos escritos de promoción de la  salud 

de los niños/as, relativos a:  Si NO 

Vacunas X 
 

Dieta y nutrición X 
 

Higiene personal X 
 

Enfermedad Respiratoria X 
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Enfermedades Crónicas  X 

 

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

NOTA: 7 

Comentarios de lo Observado: Se evidencia una real preocupación por el estado de salud de los 
lactantes, se revisaron los cuadernos de control de cada lactante, los cuales se encontraban 
actualizados,  y con vacunas al día. 
Existe Protocolo de salud en caso de enfermedad (se adjunta escaneado)  
Se cuenta con calendario de baño para los lactantes ( lunes-miércoles-viernes y domingos ) y las 
lactantes ( martes , jueves y sábado) 

Recomendaciones: 
1. Mantener  coordinación con CESFAM la Florida. 
2. Seguir participando en el Consejo de Desarrollo Local, para trabajar  en Red de acuerdo a las 
necesidades que se puedan presentar en la residencia. 
3. Aumentar  los baños de los y las lactantes 

 

Proceso: Alimentación 

1.- ¿Cuántas comidas diarias reciben los LACTANTES y en qué horarios? ¿Existe registro de 

planificación del menú semanal? ¿El menú se realiza en base a las necesidades nutricionales de 

los LACTANTES de acuerdo a su edad? ¿Cuál es el parámetro utilizado para esto? 

Srta. Carmen Leriqueo Gutiérrez, (Manipuladora de Alimentos) elabora Minuta de la Residencia, la 

que cuenta con un menú semanal, el que incluye Desayuno, Almuerzo, Once y Cena (se adjunta 

minuta semanal escaneada). Esta se presenta a la nutricionista del Consultorio y se aprueba. 

2.- ¿Qué medidas se toman en caso de los Lactantes que se rehúsan a comer, comen más de lo 

común o manifiestan otros desórdenes alimentarios? 

A la fecha no se ha presentado dificultades en los horarios de alimentación. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de alimentación de los Niños/as 

que ingresan a la residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 7 

Comentarios de lo Observado: Se cuenta con registro de menú, el cual se encuentra bastante 

variado y saludable. 
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Recomendaciones: 

1. Mantener coordinación con nutricionista de Consultorio, para variar menú de los/as lactantes. 

 

Proceso: Sistema de Reclamos 

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

1.- ¿En qué consiste el procedimiento para realizar reclamos o quejas? 

Se les solicita que se dirija a la Directora o al equipo técnico de forma verbal. 

2.- ¿Cuenta la residencia con un abogado o representante de los intereses y derechos de los 

LACTANTES que permanecen en la residencia? ¿Cómo podría acceder a representación legal en 

caso necesario? 

La residencia específicamente no cuenta con abogado, sin embargo la Directora de la Fundación 

Caritas, es abogado. 

Responda completando el siguiente cuadro: 

El procedimiento para la presentación de reclamos o quejas permite: SI NO 

 
Presentar reclamos o quejas  

X  

Expresamente prohíbe repercusiones en contra de las personas que 
presentan un reclamo o queja. 

X  

No se restringe el tipo de temas sobre los cuales presentar reclamos o 
quejas. 

 X 

Establece tiempos máximos de respuesta.  X 

Establece la necesidad de mantener a quien reclama o se queja, 
informado del curso de la acción adoptada. 

 X 

Implica la necesidad de que la autoridad de la residencia desarrolle 
acciones preventivas. 

X  

 

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

NOTA: 4 

Comentarios de lo Observado: 
Según  el relato de la profesional, no existen mayores conflictos entre los padres  o adultos 
significativos y generalmente estos se resuelven verbalmente. Sin embargo es necesario poner a 
disposición de los padres un libro de reclamos de modo que exista un registro de las situaciones y 
un respaldo de la respuesta y la gestión realizada por la residencia. 
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Recomendaciones: 
1. Implementar un libro de reclamos, que se encuentre a disposición de los padres o adulto 
significativo. 
2. Elaborar un protocolo de reclamos que establezca  las acciones a seguir una vez que se reciba 
un reclamo y dar respuesta  a quien presenta el reclamo en forma escrita, en un plazo 
determinado. 
 

 

Proceso: Seguridad 

1.- ¿Qué acciones se adoptan para mantener a los Lactantes, personal  y  visitantes seguros de 

riesgos de incendios y otros riesgos? 

Existe plan de seguridad implementado por un Prevencionista de Riegos. 

2.- ¿Existe algún procedimiento especializado de evacuación en casos de emergencias para los 

Lactantes? ¿En qué consiste? 

Si y el personal está instruido. 

3.- ¿Cuándo se realizó el último simulacro de evacuación de la residencia? ¿Quiénes 

participaron? 

No se han realizado simulacros de evacuación con externos.- 

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

indique las fechas. 

No. 

5.- ¿Se realizan evaluaciones periódicas a la residencia destinadas a evitar riesgos a la salud y 

bienestar de los lactantes? (Por ejemplo, revisión de instalaciones eléctricas, de gas, de agua, de 

mobiliario, de espacios recreacionales, etc.) ¿Quién lo realiza? 

Si, lo realiza un prevencionista. 

6.- ¿Existe un plan de emergencia actualizado? 

Sí. 

7.- ¿Cuenta la residencia con salidas de emergencia adecuadas? Los dormitorios de los NNA si 

cuentan con vías de evacuación despejadas? 

Las vías de evacuación se encuentran despejadas. 
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8.- ¿El personal y familiares de los LACTANTES conocen el plan de emergencia y las salidas de 

emergencia? 

El personal si, se desconoce la situación de familiares. 

9.- ¿La residencia cuenta con extintores de incendio? ¿Cuántos? Verificar fechas de vencimiento 

Si y vigentes. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de seguridad que maneja la 

residencia. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 6 

Comentarios de lo Observado: 

 

Recomendaciones: 

1. Efectuar coordinación con 5ª Cía. de Bomberos a fin de que emitan un informe de seguridad y 

plan de evacuación.- 
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 CISC PROTECCIÓN 
 

ACTA DE VISITA A CENTROS RESIDENCIALES  MAYORES 

REN PEHUEN  
TALCA 

 
 

FECHA DE LA VISITA: __14___/___06___/_2013____/ 
 
HORA INICIO: __15___:__10___/   
  
HORA TERMINO: _16___:__20____/ 
 
FECHA VISITA ANTERIOR: ---------- 
 
INTEGRANTES DE LA COMISIÓN 
 

NOMBRE CARGO INSTITUCIÓN FIRMA 

JAVIER RAMÍREZ 
VODNIZZA 

SECRETARIO 
REGIONAL 

MINISTERIAL DE 
JUSTICIA 

MINISTERIO DE 
JUSTICIA 

 
 

MARÍA SOLEDAD 
HERRERA CASTILLO 

JUEZ DE FAMILIA DE 
TALCA 

 

PODER JUDICIAL 
 

 
 

FRANCISCO SARABIA 
GAJARDO 

ENCARGADO  
REGIONAL PILOTO/ 

CALLE NIÑO 

SECRETARÍA 
REGIONAL DE 

DESARROLLO SOCIAL 

 

BÁRBARA GUTIÉRREZ 
JELDRES 

COORDINADORA 
OFICINA PROTECCIÓN 

DE DERECHOS  

ILUSTRE 
MUNICIPALIDAD DE 

TALCA 
 

 

ALFONSO CERPA 
DURRUTY 

   REPRESENTANTE ROTARY CLUB DE 
TALCA 

 

 

HISPANIA VERGARA 
GENERAL 

PROFESIONAL DE 
GESTIÓN 

SECRETARÍA 
REGIONAL 

MINISTERIAL DE 
JUSTICIA 
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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)  
4 

COMEDOR 3 
BAÑOS (condiciones de higiene, agua caliente, ubicación cercana a dormitorios, artículos 
de aseo, toallas, etc.) 

3 

PAREDES (condiciones de humedad, limpieza, pintura, etc.) 2 
VENTANAS (condiciones de limpieza, estado, falta de vidrios, etc.) 4 
COCINA (condiciones de higiene, menaje,  distribución espacial, seguridad de las 
instalaciones.) 

2 

VENTILACIÓN Y/O LUMINOSIDAD DEL INMUEBLE 2 
HIGIENE GENERAL DEL INMUEBLE 3 
ESPACIOS COMUNES DE ESPARCIMIENTO 1 
ÁREAS VERDES 1 
LAVANDERÍA 4 
CALEFACCIÓN 2 
VIGILANCIA 2 
MEDIDAS DE SEGURIDAD Y PREVENCIÓN DE RIESGOS 3 
SE CUENTA CON VEHÍCULO DE LA RESIDENCIA(Si=7, No=1) 1 
EQUIPAMIENTO COMPUTACIONAL (PC, Internet, etc.) 1 
LUGAR ESPECÍFICO PARA LA REALIZACIÓN DE VISITAS 1 

 

Comentarios de lo Observado: 
Condiciones deficientes en general, casa no cuenta con condiciones mínimas de construcción, 
espacio y seguridad para ser utilizada como Hogar de Protección.- 
Se realiza un recorrido por los dormitorios de la casa, se advierte que siendo más de las 15:00 hrs. 
no se habían ventilado, motivo por el cual el lugar se encuentra con mal olor. Se revisan las camas y 
las almohadas,  se observan sucias. 
Los casilleros para guardar artículos personales, se encuentran desordenados algunos sin puerta y  
con ropa en desorden. 
Se observa tirado en el suelo, un colchón en un espacio común del segundo nivel de la casa. Al 
consultar las razones de la presencia de este fuera de los dormitorios, refieren que ser encuentra 
ahí por estar mojado con orina, sin embargo si la idea es ventilarlo y secarlo, difícilmente se logrará 
en ese lugar con las ventanas cerradas. 
Los baños y la cocina se mantienen en precarias condiciones de higiene.  
No existe un espacio de adecuado para actividades de recreación, el  patio de tierra, se encuentra 
dividido por una débil estructura de madera con una de las casas vecinas y lo único que tiene es 
una mesa de ping-pong,  bajo un techo. 
El comedor se compone de varias mesas, que al momento de la visita se encuentran sucias con 
restos de comida. 
El único medio de calefacción, es una estufa a gas que se mantiene en el primer piso, lo que 
claramente es insuficiente considerando las bajas temperaturas de la temporada. La puerta de 
acceso principal, tiene filtraciones de aire. 
En síntesis, el lugar no cuenta con ningún elemento acogedor y difiere de un lugar que pueda 
otorgar las condiciones básicas de protección. 
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Recomendaciones: 
1. Gestionar el traslado de la residencia a una vivienda, que reúna las condiciones de habitabilidad 
pertinentes para el funcionamiento  de un hogar de protección. 
2. Establecer  y verificar el cumplimiento efectivo de la rutina de aseo diario, considerando que se 
menciona en la rutina de la residencia,  pero claramente no se cumple. 
3. Lavar  con la frecuencia necesaria la ropa de cama y almohadas. 
4. Ventilar la casa. 
5. Mejorar la implementación de la cocina y la higiene del espacio. 
6. Disponer de organizadores para almacenar  los útiles de aseo personal, que se observan sobre 
los lavamanos y la ducha. 
 

 

I. RECURSOS HUMANOS 
 
 

RECURSOS HUMANOS SI NO N° 

Existe personal especialmente destinado a recibir y acoger a los NNA que 
ingresan al centro 

X  3 

Existen encargados de caso por niño x  2 

 
1.- ¿Se han realizado capacitaciones dirigidas al personal del centro residencial durante el último 

año? En caso de respuesta afirmativa precisar en qué consistió o consistieron, su duración y si se 

obtuvo certificación. 

Sin información. 

Comentarios de lo Observado: 
Los profesionales con los que cuenta la residencia, están contratados media jornada. Por tanto se 
desconoce, la efectividad de las intervenciones, considerando que los residentes asisten en 
jornadas de mañana o tarde a los establecimientos educacionales, por lo cual no evidentemente es 
posible que algunos  de los niños y adolescentes, no coincidan con los horarios en los cuales los  
profesionales desarrollan sus funciones. 

Recomendaciones: 
1. Aumentar la jornada de los profesionales, para otorgar las  intervenciones  psicosociales  
pertinentes a los niños, adolescentes y sus familias. 
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II.  GESTIÓN, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS 

Técnica de recolección de datos: Entrevista directivos y técnicos de la residencia y revisión de 
carpetas físicas. 
Fuente de información: Director del centro/Profesionales disponibles para entrevistar. 
 
 

GESTIÓN, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS 
 

SI NO 

¿EXISTEN CARPETAS INDIVIDUALES DE CADA NNA? X  

¿ESTÁN COMPLETAS Y ACTUALIZADAS? (Estado de causas, ficha 
médica, etc.) 

 X 

¿EXISTE REGISTRO DE VISITAS? X  

¿EXISTE LIBRO DE RECLAMOS Y SUGERENCIAS A LIBRE DISPOSICION DE 
NNA Y PADRES? 

 X 

LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD QUE EXISTEN EN EL RECINTO ¿SON 
CONOCIDAS POR TODOS? 

 X 

Comentarios de lo Observado: 
Existen carpetas de cada uno de los residentes, en una de las carpeta revisada al azar se constata 
la falta de antecedentes actualizados. 
No se observa la presencia de un  libro de reclamos y sugerencias, lo que tienen es un buzón 
ubicado en un espacio común de la residencia,  pero se desconoce su eficiencia. 
De acuerdo a la información entregada existe un protocolo de seguridad, elaborado con la mutual 
que se encuentra en revisión. 

Recomendaciones: 
1. Implementar un libro de reclamos y sugerencias que se encuentre al alcance tanto de los 
padres como de los residentes. 
2. Actualizar permanentemente las carpetas de los niños y adolescentes  respecto a las 
intervenciones y al avance de PII. 
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IV.DIAGNÓSTICO E INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL 
 
Técnica de recolección de datos: Entrevistas y chequeo de carpetas 
Fuente de información: Profesional psicólogo (si existe), otros profesionales que participen del 
proceso de intervención psicosocial de los NNA, e información 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? ¿Está determinado según las edades? ¿Quién está a cargo? ¿Dónde está 

regulado? 

No existe un protocolo de actuación al momento de ingreso de los niños, quien recepcionara al 

niño es quien se encuentre en la Residencia, pudiendo ser Director, Profesionales y/o educadores 

de trato directo.   

2.- ¿Dicho procedimiento considera la designación de  un educador, profesional o técnico como 

figura de apoyo y referencia? 

No cuenta con un educador designado para cada niño, sin embargo como figura de apoyo cuentan 

con la única dupla psicosocial que trabaja en la residencia por media jornada cada una.     

3.- ¿Dicho procedimiento contempla el apoyo al niño ayudándole a conocer la situación que vive, 

y de acuerdo a su edad explicarle el motivo de su ingreso a la residencia?  

Quien realiza el ingreso del niño, es quien entregas las orientaciones solo del funcionamiento de  la 

residencia y posteriormente la dupla psicosocial informa en detalle la situación actual del niño.  

4.- ¿Se dan a conocer al niño/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 comprensión?  

Al momento de realizar el ingreso al niño, se informa del funcionamiento del centro y 

posteriormente la dupla psicosocial es quien indica el trabajo que se realizara con cada, estimando  

el tiempo a intervenir y permanencia del niño.   

5.- ¿Los niños/as y adolescentes ingresados a una residencia, reciben información acerca de los 

servicios existentes en la residencia, cómo y por quiénes serán atendidos, con quién o quiénes es 

posible que compartan?  

Si, a cada niño al momento de hacer el ingreso a la residencia se les da a conocer el funcionamiento 

operativo y se hace un recorrido al interior del centro, informando cuál será su dormitorio y con 

quien compartirá pieza.    
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6.- Si el NNA por su edad o condición no comprende esta información ¿Quién está encargado de 

velar por su adecuada atención individual? ¿Se le entrega la información correspondiente a ese 

adulto? ¿Quién entrega esa información? 

Los educadores reciben información brindada por la dupla psicosocial, quienes insuman datos  

relevantes para los cuidados particulares de cada niño.   

7.- ¿La residencia cuenta con rutinas preestablecidas y normas de funcionamiento? ¿Se encuentra 

disponible para los padres u otras personas que lo requieran? 

A continuación se detalla rutina elaborada por residencia:  

Mañana 
Hora Actividad Lunes  martes miércoles jueves viernes 
06:30 
 

 Levantarse para el colegio, 
ducha. 

 
  

        

07:00 
 

 Aseo, limpieza de 
dormitorio. 

  
 

        

07:30  Desayuno.           

 
08:00 
 

 Retiro a colegio. 

 _______________ 
Grupo del 80 % 

          

 
09:30 
 

 

 Levantarse para el colegio, 
ducha. 

          

10:00 
 
 

 Aseo, limpieza de 
dormitorio. 

          

10:30  Desayuno.           

11:00  Espacio de estudio           

12:30 
 

 

 Recreación. 

          

12:50 
 

 

 Preparación para el colegio 
 

          

 
13:00 

 

 Almuerzo. 

          

13:30 
 

 Retiro al colegio. 

 ______________ 
Grupo del 20% 
 

          
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Tarde 
hora actividades lunes martes miércoles jueves Viernes 

16:00 
 

Llegada del 
colegio. 

          

16:30 
 

Colación. 
 

          

17:00 
 

Descanso. 
 

          

17:30 
 
 
 

Espacio de estudio 
y tareas. 
 
 

          

19:00 
 
 
 
 
 

Ingresan los  niños 
que se encuentran 
en jornada de 
tarde. Se sirve la 
cena. 
 

          

19:40 
 

Aseo de aéreas 
sucias. 

          

20:00 
 

Recreación. 
  

          

21:00 Acostarse.           

 

Rutina fin de semana:  

Hora Actividad Sábado Domingo 

10:00 
 

Levantarse, ducha. 
 

    

10:30 
 

Desayuno. 
 

    

11:00 
 

Aseo dormitorio. 
 

    

12:30 
 

Aseo casa. 
 

    

13:00 
 

Almuerzo. 
 

    

 
13:45 
 

Limpieza del área sucia, cocina y 
comedor. 

    

14:00 
 

Actividades programadas E.T.D. 
 

    
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17:30 
 

Colación. 
 

    

18:00 
 

Estudio. 
 

    

19:00 
 

Cena. 
 

    

19:40 
 

Limpieza del área sucia, cocina y 
comedor. 

    

20:00 
 

Recreación. 
 

    

22:00 Acostarse.     

 

8.- Describa los componentes del proceso de acogida (primeros 5 días del NNA en el centro con 

énfasis en el primer momento). 

No cuenta con protocolo de primera acogida, inicialmente se trabaja la vinculación con el niño y los 

funcionarios del centro como apoyo a su nuevo ambiente familiar, posteriormente se trabaja en la 

vinculación con sus pares  y posterior a esto se comienza con los acercamientos más personalizados 

con la dupla psicosocial, con el objetivo de levantar PII y comenzar proceso de intervención.  

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de acogida de los Niños/as que 

ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 5 

 

Comentarios de lo Observado: No existe protocolo de primera acogida, por lo que el ingreso del 
niño queda sujeto a quien  se encuentre en el centro, por lo que se considera necesario levantar 
protocolo y socializarlo con todo el equipo de trabajo, para generar un único protocolo al 
momento de ingresar a un niño.  

Recomendaciones: 
1. Elaborar protocolo de primera acogida y socializarlo con el equipo.  

 

Proceso: Evaluación de la Situación del Niño/a. 

1.- ¿Existe un protocolo de evaluación diagnóstica de la situación del NNA? ¿Existen protocolos 

diferenciados de acuerdo a la edad y etapa de desarrollo del NNA?  

Se cuenta con PII, el que incluye un formato diagnóstico que comprende el área social y psicológica 

de la situación inicial del niño.  
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2.- ¿La evaluación incorpora la opinión del NNA?  

De acuerdo al diagnóstico revisado, evidentemente carece de la opinión del niño.  

3.- ¿La evaluación incorpora la opinión de la familia del NNA? 

Según diagnóstico, no incluye la opinión de la familia.  

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de evaluación de los Niños/as que 

ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 4 

 

Comentarios de lo Observado:  
Carencia de protocolos de ingreso a la residencia, lo que genera ambigüedad en las funciones de 
los funcionarios, no delimitando el que hacer de cada uno. 
En cuanto al diagnóstico inicial, carece de la opinión tanto del niño como de su familia, siendo muy 
básica la información, en cuanto al área educacional solo menciona la comunidad educativa, siendo 
relevante el comportamiento del niño y otros antecedentes que pudieran incorporar al PII.  

Recomendaciones: 
1. Elaborar Protocolo de Ingreso  
2. Elaborar Manual de funciones del personal 
3. Mejorar Diagnóstico Inicial del niño  

 

Proceso: Desarrollo Plan de Intervención Individual. 

1.- ¿Existen Planes de Intervención Individual? ¿Cómo se abordan en estos planes los 

antecedentes relevados en la evaluación diagnóstica? ¿Quién los diseña? Describa, en términos 

generales la estructura y contenido de un Plan de Intervención Individual. 

El PII comprende lo que  se detalla a continuación:  

 Identificación del niño 

 Etapa diagnostica (área social , área psicológica y observaciones)  

 PII (desarrollo de trabajo a realizar con el niño, con la familia, con la comunidad. Cada una 

de ellas contiene objetivo, actividades en general, resultados, tiempo esperado, responsable). 

Finalizando con las firmas de toma de conocimiento  por parte del niño, adulto responsable y dupla 

psicosocial.   

¿Cómo se implementan acciones o líneas de trabajo orientadas a cumplir  los objetivos de los 

Planes de Intervención Individual? ¿Quién está a cargo de evaluar el cumplimiento de objetivos?  

De acuerdo a la etapa diagnóstica, se logra incorporar en el PII las acciones  más relevantes a 

subsanar, en virtud de las necesidades evidenciadas.  
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La dupla psicosocial es quien evalúa el cumplimiento de los objetivos    

3. ¿Se registran evaluaciones trimestrales de avance y cumplimiento de objetivos de corto, 

mediano y largo plazo? Ver carpetas individuales. 

Si, cuentan con los registros.   

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

al azar). Comente. 

En relación al proceso de intervención  a realizar con el niño/joven como objetivo indica lo que 

detalla: “promover desarrollo personal y autocuidado”, el cual va a generar actividades  como 

intervenciones psicológicas, intervención grupal y talleres grupales.  

Cabe señalar que los  PII elaborados, presentan referentemente objetivos a corto plazo y bien 

realistas en virtud de la permanencia y de los compromisos que adquieran tanto los niños como el 

adulto responsable.  

5.- ¿El plan de intervención individual considera el fortalecimiento e intervención familiar 

permanente? En caso de respuesta afirmativa ¿De qué manera esto se hace evidente? 

Efectivamente dentro del PII  existe un área dirigida a la intervención familiar, la cual comprende 

visitas domiciliarias, contactos telefónicos, logrando generar un mejor vínculo afectivo, 

mejoramiento del rol parental, mayor responsabilidad.   

6.- ¿Cuánto tarda la elaboración de este Plan de Intervención Individual en cada caso? De no 

existir  un estándar 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). 

Aproximadamente 30 días.   

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de elaboración del Plan de 

Intervención Individual de los NNA que ingresan al centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 

muy bueno. 

NOTA:  5 

 

Comentarios de lo Observado: Los PII abarcan las áreas de intervención solicitados desde los 
lineamientos técnicos.   

 

Recomendaciones: 
1. Incorporar mayores antecedentes  en el diagnóstico, para generar mejores estrategias en el 
proceso interventivo.  
2. 
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Proceso: Intervención con la familia. 

1.- ¿Se cuenta con evaluación de la situación de la familia y de las competencias de protección y 

cuidado? ¿Existe un protocolo de contacto y trabajo con la familia del NNA?  

No existe protocolo para el trabajo  y contacto con la familia, sino más bien se evalúa la situación en 

particular de cada niño desprendida del diagnóstico y se generan los objetivos a trabajar con la 

familia.    

2.- ¿Quién está cargo del contacto con la familia? ¿Se informa a la familia que se trata de una 

medida esencialmente temporal?  

Los profesionales de la dupla psicosocial, están a cargo del contacto con las familias.  Al momento 

del ingreso se les explica que es una medida  temporal y que pueden visitar a sus hijos y que 

durante el proceso sus hijos podrían visitar también sus domicilios. 

3.- ¿Existe Plan de Intervención Familiar? ¿En qué consiste? 

Los planes de intervención incorporan trabajo con las familias. Se insta a las familias a  hacerse 

parte de los procesos de sus hijos, como por ejemplo: asistir a las reuniones de apoderados. 

 

4.- ¿Disponen de alternativas de apoyo los NNA que no reciben visitas? ¿Cuáles? 

No refieren la existencia de un procedimiento establecido, como alternativa de apoyo a quienes no 

reciben visitas. Actualmente sólo uno de los residentes no recibe visitas, la situación es atendida 

por una de las educadoras quien refiere que sale con el niño, además  es posible desarrollar  

actividades de entretención al interior del centro como por ejemplo: ver televisión. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el trabajo de intervención con la familia del 

Plan de Intervención Individual de los Niños/as que ingresan al centro residencial. Siendo 1 

muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 4 

 

Comentarios de lo Observado: 
En virtud que el PII debe trabajar en base a los antecedentes derivados del diagnóstico, es 

necesario recabar mayor información para el diagnóstico.   

Recomendaciones: 
1. Establecer un protocolo que identifique claramente las alternativas y acciones a 

desarrollar en caso de que los jóvenes no reciban visitas. 
2. Incorporar mayor información al diagnóstico.  
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Proceso: Participación y preparación para la vida independiente 

1.- ¿Qué estrategias existen para promover las opiniones del NNA en relación a temas de 

importancia y que afectan su vida diaria y su futuro?  

Las duplas psicosociales a través de talleres con los niños/jóvenes adquieren información relevante 

de su opinión de acuerdo a los temas que le afectan.   

2.- ¿Existe regularidad para recabar las opiniones de los NNA en todas las materias que los 

afectan? ¿A través de qué mecanismos?  

Solo a través de los talleres grupales que se realizan dentro del centro. No cuentan con estrategias 

alternativas.  

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

afecten. 

No se visualizan. 

4.- ¿A través de qué mecanismos se procura la comunicación con NNA que tienen dificultades 

para la expresión verbal? 

Hasta el momento no se han presentado dificultades de esta envergadura.  

5.- ¿A los NNA se les permite elegir la ropa y accesorios que requieren utilizar y efectuar compras 

en el comercio normal establecido?  

Si, cada niño puede utilizar los utensilios que tengan a su disposición.  

6.- ¿Se les pueden asignar pequeñas sumas de dinero a los NNA? ¿Cómo es manejado por el 

personal? 

Si, por lo general manejan ellos su plata, pero a los más pequeños los educadores la administran de 

acuerdo a las necesidades y solicitud de los niños  

7.- ¿Tienen los NNA su propia ropa y espacio para guardarla? 

Si, cuentan con repisas de madera separadas sin puertas y casilleros metálicos en regular estado de 

conservación.   

8.- ¿Se celebran fechas importantes para los NNA? ¿Cuáles y cómo? ¿Se integra a los padres o 

familiares que puedan asistir? 

Si, se juntan todos los niños de la residencia y se celebra, se invita en primera instancia a adulto 

responsable y algunos hermanos dependiendo del caso.  

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el proceso de participación de los Niños/as 

y su preparación para la vida independiente. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 
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NOTA: 4 

 

Comentarios de lo Observado: Se evidencia una escasa participación de los niños en cuanto a 
manifestar sus necesidades e inquietudes. 

 

Recomendaciones: 
1. Generar estrategias de reflexión y toma de conocimiento, en cuanto a las necesidades que 
presentan los niños. Logrando de esta manera mejorar su estadía en el centro.   
2. Desarrollar en los PII mejores  estrategias para la vida independiente 
3. Trabajar a con todos los niños/ jóvenes en torno a las herramientas para desenvolverse en la 
vida independiente y proyecto de vida.    
 

 

Proceso: Resolución de conflictos 

1.- Cuáles son los problemas de convivencia más frecuentes (peleas entre NNA; con el personal, 

etc.). 

No identifican ningún tipo de conflictos grave en el centro durante estos 6 meses,  si indican que en 

algunas oportunidades hay algunos residentes que faltan el respeto cuando se le indica realizar 

alguna tarea y no están de acuerdo, esto se resuelven de forma rápida y con espacios de 

conversación. 

2.- ¿Cómo se resuelven los conflictos de convivencia entre los NNA? ¿Se establece algún tipo de 

sanción? 

Conversando y dando el tiempo para calmarse a  los niños y adolescentes. 

3.- ¿Cuál es el sistema de disciplina? (Reglamentación, procedimientos y sanciones conocidas, 

etc.) Describa. 

Existen sanciones que son conocidas por todos los integrantes de la casa que consiste en no 

permitirles ver televisión y enviar a dormir  a las 19.00 hrs.  

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el sistema de resolución de conflictos del 

centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 5 

Comentarios de lo Observado: 
Es poca información entregada por parte de la educadora. 

Recomendaciones: 
Sin recomendaciones. 
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Proceso: Rutina Diaria 

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

Horarios de levantada a contar de las 7:00 de la mañana, aseo personal y dormitorio, almuerzo a las 

13:30 aprox. A quienes regresan del colegio, muchos de ellos el almuerzan en el colegio, once a 

contar de las 20:00 hrs. Existen talleres para los niños, tienen un sistema y calendario de 

actividades durante el mes, cada educador (son 4) debe realizar 4 actividades recreativas por mes. 

También tienen actividades deportivas con profesor del IND. 

2.- ¿En qué consiste la rutina de aseo personal de los NNA? ¿Hay suficiente artículos de aseo 

personal?  ¿Se ve aseada la Residencia? ¿Se ven aseados los NNA?  

Existen dos baños en la casa, se observa la casa poco aseada, durante la visita los dormitorios se 

encontraban con muy mal olor, ventanas y cortinas cerradas, camas sin hacer, cocina con mal olor. 

Se observan residentes que regresan del colegio con ropa limpia y bien presentada. 

3.- ¿La rutina diaria de la residencia promueve la autonomía del NNA y las oportunidades para la 

toma de decisiones? De ejemplos según lo observado. 

Cada actividad es elegida por los residentes, son ellos quienes solicitan diferentes actividades, es 

por eso que cada educador debe programar sus 4 actividades mensualmente, considerando las 

sugerencias de los residentes del hogar. 

 4.- ¿Qué elementos incorpora la rutina diaria para el desarrollo de conocimiento, habilidades y 

destrezas de preparación para la vida independiente? De ejemplos concretos. 

La residencia cuenta con una bitácora diaria, en ella se pudo observar que las actividades que se 

realizan son cumplir por un lado las expectativas personales de los niños, y por otro lado son 

actividades educativas, y mucho trabajo en equipo y compañerismo. Esto se debe al espacio 

pequeño donde deben convivir 17 niños más los educadores. 

5.- Indique cuántas horas están destinadas al tiempo libre y a qué actividades pueden acceder los 

NNA en este lapso. 

Todos los niños se encuentran en el sistema educacional, el tiempo libre es compensado con los 

diferentes talleres que se dan y que son sugeridos por los mismos niños. 

6.- ¿Qué actividades realizan los niños/as fuera del centro?  

Actividades deportivas y visitas a sus familias.  

Considerando lo anterior, evalúe 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: 5 
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Comentarios de lo Observado: 
Mejorar los espacios disponibles, ejemplo patio mal distribuido  y poco amigable, algo sucio. 
 

Recomendaciones: 
1. Gestionar actividades con instituciones de voluntariado ejemplo scouts, iglesia, etc. 
 

 

 

Proceso: Salud 

1.- ¿Se hacen chequeos de salud de los NNA a su ingreso? ¿Quién evalúa el estado de salud 

general de los NNA en la residencia?  

Cada niño y adolescente que ingresa se inscribe en el consultorio del sector la Florida. 

2.- ¿Cuentan los NNA con una ficha de salud? ¿Dónde se lleva este registro de salud? Pida ver el 

registro.  

Los documentos de cualquier atención médica, se encuentran en las carpetas de cada niño. 

3.- ¿Existen Protocolos de atención y derivación? ¿Qué dificultades existen para la derivación a 

centros de atención de salud? 

No existen protocolos escritos, sólo instrucciones verbales. Los educadores están al tanto, que en 

caso de enfermedad deben trasladar a los residentes al consultorio. 

En lo referente a las dificultades en materia de salud, lo más complejo es acceder a horas de 

dentista y oftalmólogo ya que la espera de atención oscila entre 2 a 3 meses. 

 

4.- ¿Los NNA están inscritos en el Consultorio? Si hay casos en que no estén inscritos describa 

causas y forma de abordar la situación por la residencia. 

Educadora informa que todos los jóvenes se encuentran inscritos en el consultorio. 

5.- ¿Cuáles son los motivos más frecuentes por los cuales se debe derivar a los niños/as a algún 

centro de salud? 

Los motivos más frecuentes para el traslado de los niños y adolescentes, al centro de salud son los 

resfríos, bronquitis y laringitis. 

6.- ¿La residencia cuenta con convenios que favorezcan la adecuada atención de los NNA en salud 

física, mental y dental? 

No existe ningún convenio. 
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7.- ¿Reciben los NNA información adecuada a su edad sobre salud preventiva (alimentación, 

salud sexual y reproductiva, hábitos de higiene y aseo personal, entre otros)? ¿Qué acciones de 

salud preventiva se realizan?  De ejemplos. 

Se realizan talleres internos, como por ejemplo de refuerzo de hábitos de higiene básicos. 

8.- ¿Son apoyados y acompañados en forma especial los NNA con necesidades especiales o con 

necesidades de salud particulares? 

No existe ningún adolescente con necesidades especiales. 

9.- ¿Se llevan registros escritos de todos los medicamentos administrados a los NNA? ¿Quién está  

a cargo? 

Existe un registro de medicamentos que se administran. Los educadores de turno hacen entrega a 

los residentes. Los medicamentos se almacenan en la oficina del director. 

Existen claros procedimientos escritos de promoción de la  

salud de los niños/as, relativos a: Si NO 

Vacunas 
 

X 

Dieta y nutrición 
 

X 

Ejercicio y descanso 
 

X 

Higiene personal 
 

X 

Salud sexual 
 

X 

Efectos del alcohol, drogas, cigarrillos y otras substancias 
 

X 

Sida y otras enfermedades de transmisión sexual 
 

X 

Otras enfermedades hereditarias 
 

X 

 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el sistema de salud que maneja el centro 

residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 4 
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Comentarios de lo Observado: 
Se realizan las gestiones básicas en cuanto a los requerimientos de  salud, pero es necesario 
reforzar todos los aspectos  y trabajar en materia de promoción de la salud, así como en la 
gestión de redes que permitan otorgar oportuna atención y acceder a atención  a través de  
algún convenio con las universidades. 
 

Recomendaciones: 
1. Gestionar convenios de atención de especialidades, con alumnos en práctica de alguna 
universidad. 
2. Elaborar un protocolo de procedimientos escritos de promoción de la salud, socializarlo con 
los profesionales, educadores de trato directo y trabajar permanentemente  la temática con los 
jóvenes. 

 

Proceso: Alimentación 

1.- ¿Cuántas comidas diarias reciben los NNA y en qué horarios? ¿Existe registro de planificación 

del menú semanal? ¿El menú se realiza en base a las necesidades nutricionales de los NNA de 

acuerdo a su edad? ¿Cuál es el parámetro utilizado para esto? 

La alimentación recibida por los niños y adolescentes se distribuye en cuatro momentos: desayuno, 

almuerzo, once y colación.  De acuerdo a los antecedentes, entregados por la única educadora 

presente al momento de la visita, las comidas entregadas diariamente, se basan en  la experiencia 

de la manipuladora de alimentos, ya que no cuentan con minuta elaborada por un nutricionista.  

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el sistema de alimentación que maneja el 

centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 3 

 

Comentarios de lo Observado: 
Se realiza inspección visual de la cocina, la cual se encuentra en precarias condiciones de 
higiene, se aprecia muros sucios y grasa.  El espacio es muy reducido, para manipular 
adecuadamente alimentos para un grupo de más de 15 residentes.  
No existe refrigerador para  mantener alimentos, sólo cuentan con una congeladora  que se 
aprecia sucia y  que se encontraba prácticamente vacía. 
Se visita una pequeña bodega ubicada en el patio,  donde se almacenan alimentos, útiles de 
aseo, entre otras cosas. En cuanto a los alimentos lo más abundante son fideos, un par de bolsas 
de leche en polvo,  además de productos como té y manjar.- 
No se visualiza ninguna fruta o verdura, la explicación entregada ante la consulta por la ausencia 
de este tipo de alimentos, es que se compran  diariamente en una verdulería vecina. 
Se observa un quintal de harina en el suelo de una de las dependencias de la casa,  el que  es 
trasladado mensualmente a una panadería cercana, que sólo requiere ese insumo  para 
diariamente entregarles el pan. 
No es posible entrevistar a  la manipuladora de alimentos, ya que al momento de la visita no se 
encontraba  lugar. No cuentan con minuta alimenticia elaborada de acuerdo a los 
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requerimientos energéticos para etapa de desarrollo de los niños y adolescentes, refieren haber 
solicitado apoyo al consultorio del sector,  sin resultados positivos. 

 

Recomendaciones: 
1. Mejorar las condiciones de higiene de la cocina y la bodega. 
2. Gestionar asesoría nutricional para la minuta alimenticia, con alguna universidad. 
3. Instalar un refrigerador. 
4. Mantener  una cantidad de frutas para  el consumo de los residentes. 

 

Proceso: Educación 

TOTAL DE NIÑOS(AS) QUE EN EDAD ESCOLAR (MAYOR O IGUAL A 5 
AÑOS) ASISTE A UN ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL 

 
17 

TOTAL DE NIÑOS(AS) QUE EN EDAD ESCOLAR (MAYOR O IGUAL A 5 
AÑOS) NO ASISTE A UN ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL 

0 

TOTAL NNA EN LA RESIDENCIA 17 

 

1.- Describa la situación de los NNA que NO asisten a un establecimiento educacional. Enumere 

las causas y cómo se satisface en estos casos el derecho a la educación. 

Todos asisten. 

2.- ¿Quién está a cargo de la educación de los NNA en la residencia? 

Una de las educadoras es la apoderada de los niños, y asiste a las reuniones, también se informa  a 

los padres de su rendimiento escolar, y se promueve que sean los padres los apoderados. 

3.- ¿La carpeta de cada NNA contiene sus certificados educacionales y/u otros documentos 

relevantes de su historia educacional?  

Se revisan 3 carpetas al azar y todas contaban con su documentación educacional. 

4.- ¿Cuentan los NNA con espacios aptos para el  estudio y realización de tareas? ¿Son 

activamente motivados  y apoyados en sus necesidades educacionales? (acceso a material 

bibliográfico, computadores, idealmente bibliotecas). 

La residencia es una casa de dos pisos, pequeña para el número de niños que la habitan en la casa 

(17),  los espacios son demasiado pequeños y no existe un lugar habilitado para el estudio, cuentan 

en el segundo piso con un computador que no se encuentra en buenas condiciones  y además que 

no es suficiente para 17 niños, es importante que se revise constantemente el acceso a internet y 

que los profesores tengan un poco más de preocupación en la información que entregan y dejan 

para que aprendan los niños, esto a raíz que se encontraban las tablas de multiplicar pegadas en un 

muro en grandes proporciones, y específicamente mal indicadas, un ejemplo de esto es que la tabla 

del 2 específicamente indicaba que 2 x 5 = 15 ; y 2 x  9=27 . 
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5.- ¿Quién 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?  

Los educadores asisten a la escuela y son los apoderados e informan constantemente a los padres 

de la situación escolar de sus hijos. 

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? 

Se informa que no tienen niños con necesidades especiales, por tal motivo no han tenido un 

protocolo para esta situación. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el sistema de atención educativa que 

maneja el centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 5 

Comentarios de lo Observado: 
Mejorar espacios destinados a la educación,  existe el caso de un niño que se arranca 
constantemente del colegio, a pesar de eso el centro se encuentra realizando gestiones para 
cambiarlo de colegio a establecimiento educacional, que se  encuentra más cercano a la 
residencia, para así monitorear constantemente el reintegro del niño. 
 

Recomendaciones: 
1. Adaptar una sala de lectura y tareas 
2. Que el profesor de matemáticas publique correctamente tablas de multiplicar” (que se 
preocupen de revisar el material a utilizar y entregar a los niños…) 
  

 

Proceso: Sistema de Reclamos 

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

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

En forma verbal y por medio de un buzón ubicado en el comedor. 

 

2.- ¿Cuenta la residencia con un abogado o representante de los intereses y derechos de los NNA 

que permanecen en la residencia? ¿Cómo podría acceder a representación legal en caso 

necesario? 

No.  
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El procedimiento para la presentación de reclamos o quejas 
permite 

SI NO 

 
A NNA y familias presentar reclamos o quejas 

 X 

Expresamente prohíbe repercusiones contra los NNA  u otros que 
presentan un reclamo o queja. 

 X 

No se restringe el tipo de temas sobre los cuales presentar 
reclamos o quejas 

 X 

Establece tiempos máximos de respuesta  X 

Establece la necesidad de mantener a quien reclama o se queja, 
informado del curso de la acción adoptada 

 X 

Expresa la necesidad de que la autoridad de la residencia 
desarrolle acciones preventivas 

 X 

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

NOTA: 1 
 

Comentarios de lo Observado: 
No se observa ningún trabajo,  que propicie la presentación de reclamos y respuesta  a estos. 
Existe un buzón, pero se desconoce su uso efectivo y la existencia de un procedimiento claro 
frente al tema. 

Recomendaciones: 
1. Habilitar libro de reclamos dispuestos en lugares de fácil y libre acceso de los NNA. 

 

Proceso: Seguridad 

1.- ¿Qué acciones se adoptan para mantener a los NNA, personal y  visitantes seguros de riesgos 

de incendios y otros riesgos? 

Nula acción de seguridad. 

2.- ¿Cuándo se realizó el último simulacro de evacuación de la residencia? ¿Quiénes participaron? 

No se tiene registro. 

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

indique las fechas. 

No se cuenta con informe de seguridad alguno. 

4.- ¿Se realizan evaluaciones periódicas a la residencia destinadas a evitar riesgos a la salud y  

bienestar de los NNA? (por ejemplo, revisión de instalaciones eléctricas, de gas, de agua, del 

mobiliario, espacios recreacionales, etc.) ¿Quién lo realiza? 

No observado. 
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5.- ¿Existe un plan de emergencia actualizado? 

 Sí. 

7.- ¿Los NNA y el personal conocen el plan de emergencia y las salidas de emergencia? 

No observado. 

8.- ¿Cuenta el centro con salidas de emergencia adecuadas? 

No, el lugar en general no reúne las condiciones para albergar menores. 

9.- ¿El centro cuenta con extintores? ¿Cuántos? Verificar fechas de vencimiento. 

Sí, solo dos, al día en vencimiento. 

Considerando lo anterior, evalúe con nota de 1 a 7 el sistema de seguridad que maneja el 

centro residencial. Siendo 1 muy malo y 7 muy bueno. 

NOTA: 4 

 

Comentarios de lo Observado: 
Por las características del inmueble en el cual funciona la residencia es importante trabajar en la 
implementación de  medidas se seguridad, ya que los dormitorios se ubican en un segundo nivel 
de constituido en un 100% de madera. 

Recomendaciones: 
1. Se insiste en socializar con el personal y los NNA el plan de emergencia.- 
2. Realizar un simulacro de emergencia con Bomberos.- 
 

 


