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INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL INFORME DE VISITA

v' Apdyese en el informe previo para dimensionar la realidad de cada factor y constatar

lo observado.

v Para complementar las observaciones en relacion a la visita anterior revise el Gltimo

informe de visita CISC.




NOTA METODOLOGICA
v Téngase presente que el contenido de este informe responde a las impresiones de
los miembros de la comision el dia de la visita.

L. FACTOR POBLACION Y CAPACIDAD

1. ¢Cual es la capacidad actual de plazas del centro? Describa si esta ha cambiado a partir
de la contingencia COVID-19

CIP Varones; 10 plazas. CRC Varones; 32 plazas

CIP Mujeres; 2 plazas. CRC Mujeres; 4 plazas

Ha disminuido la capacidad del centro por COVID-19. Por el momento no podrian
ingresar mujeres a ninguno de los dos sistemas, porque las dependencias destinadas
para aquello la ocupan actualmente varones, o estan en reparaciones.

2. ¢Hay nifios, nifias o adolescentes que hayan sido trasladados/as recientemente a este
recinto, por medidas de descongestién de espacios para aislamiento en contexto
COVID-197? Si es asi, detallar cudntos son y de dénde vienen originalmente.

No hay traslado de adolescentes desde otros Centros del pais, frente a la pandemia por
COVID-19.

3. ¢(Existe sobrepoblacidn vigente en relacién a la cobertura de plazas? Describa de acuerdo
a la medida o sancion (poblacidn CIP y poblacién CRC).

No existe sobrepoblacién en el CIP-CRC de Puerto Montt.

4. En caso de existir sobrepoblacién. ¢Qué acciones o medidas realiza el centro para
subsanar esta situacion? Considere particularmente las medidas tomadas a partir del
contexto COVID-19.

No aplica.

5. Describa y comente criterios de distribucidén de los adolescentes y jévenes al interior
del centro (en el periodo previo a llegada del COVID-19 a Chile).

Los criterios de distribucion se hacen a través de andlisis del caso al ingreso, se busca el
perfil segun edad, tipo de delito, identidad sexual y complejidad conductual.




6. Describa y comente cdmo han evolucionado o cambiado los criterios de distribucion
con la llegada del COVID-19. éQué criterios se mantuvieron y cuales fueron
temporalmente suspendidos?

En el ingreso; los casos pasan directo a seccion aislamiento preventivo. No es politica
nacional, sino que cada direccién de Centro lo determina hasta obtener resultado PCR
negativo a los 15 dias aproximadamente. Se mantiene contacto por plataforma
informatica, personal de salud realiza acompafiamiento por turno al caso ingresado.

7. Comeéntenos, por favor, si han trasladado a jévenes de este Centro a otros del pais por
medidas COVID-19 (como, por ejemplo, para ocupar algunos espacios para
aislamiento). Si esto es afirmativo, explicitar cuantos/as fueron trasladados/as y a qué
centro.

No ha habido traslados desde otra regién del pais.

8. Refiérase a los criterios de distribucidon para las mujeres, mujeres embarazadas y
mujeres con hijos lactantes, considerando particularmente contexto COVID-19. {Han
tomado las medidas pertinentes para esta poblacion de riesgo? Refiérase
especialmente a las medidas que afecten la situacion de los hijos lactantes.

Sobre los criterios de distribucidn para mujeres, con o sin COVID-19, este Centro no
puede recibir mujeres tanto para CIP, como para CRC. Asimismo no estdn las
condiciones para mantener a un lactante con su madre.

9. Refiérase a los criterios de distribucion para la poblacion trans, considerando
particularmente contexto COVID-19. ¢Han tomado las medidas pertinentes para esta
poblacién de riesgo?

Histéricamente no ha habido ingresos de este tipo de poblacidn. No hay protocolo para
este tipo de poblacidn. Funcionaria entrevistada no conoce si existe un protocolo
nacional para poblacién trans.

10. En caso de existir niflos/as mayores de 2 afios que permanezcan en el centro, éexiste
orden del tribunal de Familia? ¢ Cual es la situacidn en que se encuentran éstos durante
la contingencia? Refiérase a las medidas COVID 19 que afectan a estos nifios.

No Aplica.




11. Considerando la contingencia actual de COVID-19: ¢han realizado catastros de
enfermedades crdnicas o transmisibles como el VIH en la poblacién?

No existen examenes preventivos para enfermedades crénicas. Si el area de salud ve
gue existe una necesidad por demanda espontanea, realiza las evaluaciones en el
exterior del centro ya sea CESFAM Angelmd u Hospital Regional.

12. Senale aspectos favorables a considerar.

Después de varios meses, casos vuelven a ser visitados por sus familiares directos, 2
veces por semana (solo 1 persona por visita)

13. Senale aspectos negativos a considerar.
Dificultades tanto para los funcionarios/as y adolescentes, no contactar con el espacio
fisico necesario para desarrollar rutina diaria comoda y atencidon adecuada de casos. Se
espera solucionar en el traslado al nuevo centro CIP-CRC.

14. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Que Centro CIP-CRC cuente con espacio fisico para el ingreso de mujeres ya sea para CIP
como para CRC. No es posible improvisar esta situacidn en caso de ingreso de imputada
gue se puede dar en cualquier momento.

15. Observaciones en relacién a la visita anterior.

No hay observaciones.

Il. FACTOR PERSONAL Y DOTACION

1. Refiérase a la dotacién en relacion a la cantidad de personal y cantidad de jévenes
presentes en el centro al momento de la visita.

4 educadores de trato directo, 1 coordinador de turno, equipo multidisciplinario; 1
PEC en el CIP, 1 PIC y un PEC en CRC. Por sistema de turno los educadores turno 24 de
trabajo por 48 horas libres. Ademas 1 conductor, 1 cocinera, 1 bodega.

2. En relaciéon a la pregunta anterior {Considera que existen falencias o dificultades
respecto de la dotacidén de personal? De ser asi écomo lo maneja el centro? Describa:



No hay falencias ni dificultades respecto al personal, presentan refuerzo de dotacidon a
honorarios otorgado por la direccién nacional del Servicio.

3. ¢Cuantos funcionarios/as pertenecen actualmente a este centro? Favor detallar cuantos
tienen (1) contagio confirmado de COVID-19; (2) Sospecha de COVID-19; (3) Sin situacion
CoviD19.

SENAME 75 funcionarios, 9 funcionarios suspendidos como riesgo de COVID. 7 funcionarios
con feriado legal y 2 suspendidos por sumario administrativo. 35 funcionarios GENCHI con
sistema de turnos.

4. Consulte si los funcionarios estdn en conocimiento de los Protocolos de Actuacion del
SENAME para enfrentar la emergencia sanitaria por COVID-19. De ser positiva la respuesta,
indague el mecanismo por cual fue socializado y cdmo el centro supervisa su aplicacion.

El protocolo es socializado por pdgina de internet del servicio y por Directora del Centro
en el mes de agosto de 2021 a través de plataforma Zoom, pero queda la impresién que
no esta interiorizado por los funcionarios.

5. Sefiale aspectos favorables a considerar.

La contratacidn de 6 funcionarios a honorarios, ha permitido palear las ausencias por
permiso, licencias médicas y sospecha de COVID.

El alto compromiso de los funcionarios de mantenerse trabajando en sus turnos, a pesar
de haber sido contracto estrecho y con resultado negativo en PCR, retoman sus
funciones.

6. Senale aspectos negativos a considerar.

Sin informacion.

7. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Se recomienda que servicio cuente con verificador sobre conocimiento de los
funcionarios/as sobre protocolo COVID-19. Funcionaria entrevistada no tenia
conocimiento de cdmo el centro supervisa su aplicacién.

8. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

Ya no existe sobrecarga laboral y sobre turnos reiterados para los funcionarios/as,
debido a las nuevas contrataciones a honorarios otorgados a nivel central.
Personal de cocina; de un total de 5 contrataciones, solo estan operativas 2
funcionarias, por lo que se requeriria reemplazo.




1. FACTOR INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

1. ¢Existe un espacio especial y exclusivo destinado a implementar las medidas de
separacion?

Existen medidas de segregacidn. El centro estd compuesto por 5 secciones habitables,
incluyendo una utilizada para aislamiento preventivo por COVID19. La regla general
es la disponibilidad permanente de 3 secciones.

2. ¢El centro dispone de agua potable y luz eléctrica de manera constante? En caso
negativo, sefiale los motivos de porque esto no ocurre.

Se cuenta con ambos servicios de forma constante. Ademas, frente a contingencias, se
cuenta con un equipo electrégeno y un hidropack (no es un elemento para agua
potable, sino que para red de incendios).

3. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Se encuentra equipado para esparcimiento, por ejemplo, con una sala de cine, sala de
computacién y cancha sintética. Su tamafo reducido favorece hacer frente a
emergencias, asi como su proximidad a servicios publicos de contingencia (bomberos,
carabineros y hospital).

4. Senale aspectos negativos a considerar.
El centro carece de areas verdes, espacios techados para recreacién, se presentan malas
condiciones de ventilacidn, asi como baja entrada de luz natural en las habitaciones.

5. Sefale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Se recomienda trabajar en el mejoramiento de las condiciones de ventilacién, en espera
del traslado a las nuevas instalaciones, aproximadamente en el primer semestre de
2022.

6. Observaciones en relacion a la visita anterior.

‘ Se mantienen observaciones negativas ya indicadas.




IV. FACTOR SEGURIDAD

1. Solicite el plan de emergencias y evalle su implementacién de acuerdo a los principales
componentes informados por el Director en el Informe Previol. Describa la cadena de
responsabilidades para prevenir situaciones de emergencia.

Nota para la Comision: cotejar la socializacion del plan y de la cadena de responsabilidad
consultando a funcionarios de manera aleatoria. Verificar si todos lo conocen, cémo han
operado y qué evaluacion tienen los miembros del equipo de dicho proceso.

El plan tuvo que ser socializado este afio a través de correo electrénico a la totalidad de
los funcionarios. La cadena de responsabilidad esta compuesta por el director, jefe de
destacamento, jefe técnico y jefes subrogantes.

2. éSe han realizado simulacros de emergencia? {Cuando fue la ultima vez que se realizé
un simulacro de emergencias?, indique si se trata de una preparacidon adecuada para
prevenir este tipo de situaciones. Para este punto consulte al encargado al respecto.

El 27 de septiembre de 2021 se realizd un simulacro de incendio en la seccién CIP, con
otro simulacro (terremoto) fijado para el 15 de octubre.

3. Indique el nombre del encargado de seguridad del centro (especificar dia y noche).

\ Carolina Quiros Aroca, dia y noche. \

8. Seiiale aspectos favorables a considerar.

Existe una buena coordinacién con instituciones publicas de emergencia. Se cuenta con
equipo generador de emergencia y estanque hidropack.

9. Seiale aspectos negativos a considerar.

La infraestructura del centro es de antigua data, con una distribucion interna compleja
gue asemeja a un laberinto, lo cual impacta en la fluidez del desplazamiento en casos de
emergencia, si es que los actores no cuentan con una capacitacion previa de su
estructura.

10. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Cabe apuntar que la instalacidn se trasladara a nueva estructura el afio 2022.

! Cotejar la socializacion del plan y de la cadena de responsabilidad consultando a un
funcionario de manera aleatoria.



11. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

\ Se mantienen observaciones visita anterior.

V. FACTOR DISCIPLINA, REGLAMENTO Y CONVIVENCIA
Disciplina y reglamento?

1. Segun su apreciacion, éicuales son los hechos mas frecuentes que dan lugar a sanciones
disciplinarias?3

Lo mds comun, agresiones entre los jévenes.

2. De los hechos que dieron lugar a conformacién de Comités Disciplinarios, describa cudles
son las medidas mas frecuentemente tomadas por el Centro para evitar la repeticién de los
mismos. Por ejemplo, medidas de separacién de grupos, entre otros. ¢Las sanciones son
proporcionales a los hechos? Ponga especial atencién en las sanciones aplicadas en los
casos de comisién de faltas graves®.

Lo mas frecuente es la privacion de actividades recreativas En especifico se relaciona con
sala digital. Esta se advierte proporcional al dafo (lo mds que se ha impuesto es de 7 dias.

3. ¢En qué casos se utiliza la medida de separacién de grupo? ¢Se utiliza exclusivamente en
casos de sanciones emitidas por el Comité de Disciplina? ¢O también se ha utilizado para
proteger a losy las jévenes al interior del Centro?®> Fundamente su respuesta y obtenga esta
informacién del Director del Centro y de un Educador (a) de trato directo.

Se ha dispuesto, cuando han existido conflictos entre pares sélo en forma muy
excepcional y con el objeto de calmar al joven por espacio que no excede de una hora.

4. En aquellos casos en que se ha utilizado la medida de separaciéon de grupo, écdmo se
ejecuta la rutina de los jévenes? Refiérase al acceso de los jovenes a la oferta programatica
y al uso del tiempo.

La medida no ha implicado ni implica restriccion de acceso a la oferta programatica.

2 Art. 107 y siguientes del Reglamento de la Ley 20.084.

Lo aqui solicitado es una impresion, por tanto lo consignado no necesariamente corresponde a informacién
certera.

4 Art. 108 y 111 del Reglamento de la Ley 20.084.
S Art. 74 Reglamento de la Ley 20.084.



Convivencia®

1. Segun su apreciacion, écudles son los hechos mas frecuentes que dan lugar a la aplicacién
de la Ficha Unica de Seguimiento de Casos?’ Obtenga y contraste esta informacién con el
Director del Centro y con un Educador(a) de trato directo.

‘ Agresion fisica. ‘

2. éExiste un registro escrito y fundamentado de aquellos casos en que el Director/a
decidid, de acuerdo a la Circular N° 06, no denunciar determinados hechos? Describa en
gué casos se tomé esa decision.

El centro entiende en todo caso que siempre existe obligacion de denunciar. El Unico
caso que hubo fue objeto de denuncia.

3. Del total de hechos que dieron lugar a una Ficha Unica de Seguimiento de Casos:

Preguntas (Distinga entre el nimero de denuncias y el nimero de informes enviados a | NiGmero
tribunales desde la Gltima visita de la comisién).

¢Cudntos de ellos concluyeron en una denuncia en sede penal? ldel
¢Cudntos de ellos fueron informadas a las autoridades judiciales para la ldel
eventual aplicacién de medidas de proteccién?

4. Segln su apreciacion y en términos generales, de acuerdo al punto anterior?:

Preguntas Si/No/No aplica
¢Se informa a los familiares de los jovenes involucrados? Sl
¢Se ha destinado a otra funcién a los funcionarios No
involucrados?
¢Se ha suspendido a funcionarios como medida preventiva? NO
¢Se han instruido investigaciones sumarias o sumarios NO

administrativos por hechos que dieron lugar a una Ficha
Unica de Seguimiento de Casos?

éSe han presentado querellas criminales por hechos que NO (fue denuncia)
dieron lugar a una Ficha Unica de Seguimiento de Casos?

6 Art. 104 y ss. Del Reglamento de la Ley 20.084. Se sugiere no limitar sus respuestas a los hechos que hayan
dado lugar a un procedimiento efectivamente registrado y/o conocido por el Comité de Disciplina. Por lo
mismo, se debe tener presente que las respuestas aqui consignadas estan sujeta a la subjetividad de los miembros
de la Comisidn.

"Lo aqui solicitado es una impresidn, por tanto lo consignado no necesariamente corresponde a informacion
certera.

8 Lo aqui solicitado es una impresion, por tanto lo consignado no necesariamente corresponde a informacion
certera.



5. Seglin suimpresidn®, éexisten estrategias para dar soluciones a los conflictos? suscitados
al interior del Centro dentro del plazo reglamentario de acuerdo a lo consignado en la
Circular N° 06? En caso afirmativo, ¢dichas estrategias han sido efectivas? Refiérase, a modo
de ejemplo, a las soluciones encontradas para resolver dichos conflictos.

SI, existen estrategias. Las estrategias se estiman como efectivas. Se hablé con el joven,
se denuncid y se remitieron los antecedentes al Ministerio Publico.

6. Dentro de los conflictos suscitados al interior del Centro, éhan existido amenazas y/o
eventuales vulneraciones de derechos con ocasidon de situaciones de discriminacion
prohibidas por la ley N° 20.609 que establece Medidas contra la Discriminacién?!! Ponga
especial atencion en discriminacion por orientacion sexual y/o identidad de género, por
etnia y apariencia fisica de los jovenes. Fundamente su respuesta.

\ NO, no han existido amenazas Y/O vulneraciones en los términos planteados.

7. Si su respuesta anterior es positiva, ¢Cudles son las situaciones de discriminaciéon mas
habituales? ¢Qué medidas se han tomado al respecto?

‘ No aplica

8. Consulte, iexisten conflictos con ocasion de la existencia de bandas o conflictos entre
pares? Si su respuesta es positiva, équé medidas ha tomado el centro?

No.

9. En caso de existir situaciones de discriminacion, ¢existen protocolos de actuacidn en
concordancia con la Ley N° 20.609 de Medidas contra la Discriminacién? Fundamente su
respuesta.

‘ No hay situaciones / pero si existen protocolos de actuacion.

Lo aqui solicitado es una impresidn, por tanto lo consignado no necesariamente corresponde a informacion
certera.

10 Refiérase a hechos distintos a aquellos que dieron origen a conformacion de Comités Disciplinarios.

11 5 entendera por discriminacion arbitraria toda distincion, exclusion o restriccion que carezca de justificacion
razonable, efectuada por agentes del Estado o particulares, y que cause privacion, perturbacién o amenaza en
el ejercicio legitimo de los derechos fundamentales establecidos en la Constitucion Politica de la Republica o
en los tratados internacionales sobre derechos humanos ratificados por Chile y que se encuentren vigentes, en
particular cuando se funden en motivos tales como la raza o etnia, la nacionalidad, la situacion
socioecondmica, el idioma, la ideologia u opinién politica, la religion o creencia, la sindicacion o
participacion en organizaciones gremiales o la falta de ellas, el sexo, la orientacion sexual, la identidad



10. Senale aspectos favorables a considerar.

En el dmbito de convivencia se realizan una serie de actividades recreativas que
generan una muy buena dindmica interna.

Se destaca un actuar en concordancia con circular 06.

Se dan a conocer las reglas del centro al inicio.

11. Senale aspectos negativos a considerar.

No hay para el eje observado.

12. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Como recomendacion es abordar estrategias preventivas para la resolucion de
conflictos adicionales a las ya efectuadas en el centro.

13. Observaciones en relacién a la visita anterior.

| No hay

VI. FACTOR SALUD
Este factor debe ser consultado a la Unidad de Salud del Centro.

1. ¢Cudntos nifios, nifias y adolescentes hay actualmente en este centro? Favor detallar
cuantos tienen (1) contagio confirmado de COVID-19; (2) Sospecha de COVID-19; (3) Sin
situacion COVID19.: Informacion es entregada por técnicos en turno. Enfermero al asumir
rotativa de turno no estaba presente, aunque dejo todo organizado.

10 actualmente, 1 en corta estadia.
Adolescentes con Covid + solo 1 en 2021, asintomdatico, como quedan en aislamiento al
ingreso hasta tener resultado de PCR no hubo problemas en el Centro.

Respecto de la Unidad de Salud de SENAME Si/No
2. Cuentan con autorizacién Sanitaria. SI

3. Disponibilidad de enfermeros/as. Sl

4. Disponibilidad peridédica de médicos. Sl

5. Disponibilidad de atencién odontoldgica. NO

6. Disponibilidad de auxiliares de enfermeria o técnico paramédico. Sl

7. Al ingreso de un adolescente sancionado o imputado se le realiza | Sl

observacion del estado de salud y/o registro de lesiones.




Respecto de la Unidad de Salud de SENAME Si/No
8. Existe un registro de los antecedentes de salud de los/las | SI
adolescentes y jovenes durante su permanencia en el centro.

9. Existe disponibilidad y registro de sistemas de vacunacion. Si ( jovenes
y
funcionarios
el 19/4/21)

10. Vacunacion contra la influenza para todo el centro. Sl

11. Existe un vehiculo de emergencia del propio centro. NO

12. ¢El centro cuenta con control para la administracion de medicamentos de los

jovenes? Describa.
Si, existe un formato desde nivel central que se ha modificado, sin espacio para
registros de quien administra.
Localmente ademads llevan un registro en planilla Excel.
Con las sugerencias realizadas en otras visitas para mejora de registro.
Se sugiere protocolo formal de RAM (reaccién adversa a medicamento y errores de
medicacion).

13. ¢Existe coordinacidn entre la Unidad de Salud y la red de atencion de salud primaria,
secundaria y terciaria? Describa como es el sistema de derivacion y contra derivacién que
realiza el centro con la red de salud.

Si, existe coordinacién, pero han existido problemas desde inicio de pandemia.

Se suspendidé apoyo de equipo de salud desde APS, el cual estaba muy bien evaluado
por los adolescentes y el equipo de salud (consejerias, talleres de prevencién y
promocién de salud, dental etc.)

Se cambid recientemente el encargado de intersector, esto agregado a que las
interconsultas para hospital de puerto Montt deben pasar primero por evaluacién en
CESFAM enlentece y retrasa en forma importante la atencién de los jovenes.

14. ¢El centro cuenta con flujo de derivacién para los jévenes que requieren atencion de
psiquiatria de urgencia?

Si, existe un flujograma muy claro, que se actualiza anualmente. ‘

15. ¢Existe coordinacion entre el centro y los distintos dispositivos de salud que trabajan
al interior del centro (PAI-UHCE - Unidad de salud - equipo Sename)? ¢ Existen protocolos
de trabajo? Si la respuesta es afirmativa, describa.

Si, tienen reuniones de coordinacién mensuales via zoom, con ONG PAI Nehuenche,
donde se revisan los casos, se entrega informe.
Se sugiere tener actas de reuniones y foto de integrantes para verificador y respaldo.




16. La unidad de salud écuenta con el registro del diagndstico de salud mental y
administracidn de los psicofarmacos de los/las adolescentes y jévenes que se encuentran
en control permanente con psiquiatra, sea éste del Centro (SENAME) o del PAI?

Si, se verifica en fichas clinicas y en sistema informatico en red.

Senainfo tiene pocos caracteres, nUmero y variedad de diagndsticos insuficientes e
inadecuados para el registro, no existe una opcién de otros en que se pueda rellenar.
Ademas, cada vez que se realiza un registro, el sistema pide ingresar TODOS los datos
nuevamente (antecedentes, examen fisico, etc.) lo cual lo hace engorroso, por lo cual
claramente debe haber un subregistro.

Esta situacion ya habia sido detectada e informado por enfermero a cargo.

17. Describa la evaluacién de Salud Mental que realiza el centro.

Existe un protocolo, hay test y evaluacién por psicélogo.
Se verifica en fichas clinicas que estén presentes segun lo planteado.

18. En caso de enfermedad o accidente, éel centro informa de acuerdo a lo sefialado en el
articulo N°66 del Reglamento de la LRPA?

Si, estdn atentos a cumplir esta indicacion.
Por ejemplo el ultimo ingreso el joven presentaba lesiones en piel por soriasis y se
informé a familia y tutor legal.

Sistema de Salud Publico (primaria-secundaria-terciaria) Si/No

19. (Existen dependencias del Servicio de Salud de la regién en el centro? | NO

20. De no existir dependencia del Servicio de Salud de la region, ¢asisten | No ( previo a
al centro funcionarios de este dispositivo a dar atencidn a los jovenes? | pandemia si
habia visita
regular de
equipo de
salud desde
Cesfamala
institucion )

21. ¢El centro cuenta con registro de los jovenes que se encuentran inscritos en el sistema
de atencidn primaria de salud?

Si, se realiza adscripcidn, que es necesaria durante el periodo de ingreso
Estan inscritos en CESFAM Angelmo , y este tramite se realiza en cada ingreso .

22. ¢Los jévenes han recibido atencion médica de la red de salud fuera del Centro, los
ultimos 6 meses?, si la respuesta es positiva, dé cuenta de las ultimas tres gestiones.



\ 2 urgencias ‘

23. ¢La unidad de salud registré en Senainfo la cantidad de jovenes que han intentado
suicidarse en los ultimos 6 meses?

No hubo casos

24. iCudl es el modo en que el Centro aborda los intentos de suicidio? Considere el
procedimiento de deteccidn previa, intervencidon durante y seguimiento posterior,
guiénes intervienen y por cuanto tiempo.

Evaluacion , estabilizacién , en caso de riesgo vital se deriva a urgencia hospital Puerto
Montt via ambulancia.

25. ¢El centro registré en Senainfo la cantidad de fallecimientos de jévenes al interior del
centro en los ultimos 6 meses?

No hubo casos.

26. ¢Los jovenes han recibido atencion médica de la red de salud dentro del Centro, los
ultimos 6 meses? Contextualice.

No
Hay déficit de atencién necesaria para los jévenes ejemplo dental, oftalmoldgica, etc.

27. ¢éLos jovenes han recibido atencidn médica de urgencia fuera del Centro, los ultimos 6
meses? Contextualice.

1 atencién de urgencia en SAPU por joven con sintomas respiratorios para agilizar toma
de PCR y un contacto de ese joven.

28. ¢la red de salud ha realizado derivaciones por sistema Garantias Explicitas en Salud
(GES) en los ultimos 6 meses?, si la respuesta es afirmativa, refiérase si sean cumplido estas
garantias de acuerdo a la normativa legal.

No
No han detectado ningun GES

29. ¢Los jovenes estan en control regular con psiquiatra del sistema de la red de salud a la
fecha de elaborar este informe’? Contextualice.

Si, estan en control con PAlI Nehuenche.
Se revisan ficha y se constatan informes, tiene evaluaciones cada 15-30 dias.

30. Sefiale aspectos favorables a considerar.



Equipo cohesionado, coordinado, con claro liderazgo de enfermero a cargo, con
protocolos al dia, mejoras continuas en manejo y propuestas.

Atencidén 24/7

Refieren buena relacién con el equipo de gendarmeria lo que les ha permitido trabajar
en buena forma.

31. Sefiale aspectos negativos a considerar.

Infraestructura deficiente (esta pendiente el traslado al nuevo Centro)

Existen programas de jovenes que no se han podido usar debido a la suspension de
equipos y visitas desde APS, lo cual obligo a compra de servicios por ejemplo en dental,
siendo que son beneficiarios.

Desde APS dejaron de recepcionar exdmenes tomaos en el Centro, lo cual obligo a
comprar examenes, siendo que son beneficiarios, esto debido a que exigian llevar al
joven, lo cual por la logistica que implica es altamente complejo, siendo que hay
personal de salud capacitado y acreditado.

32. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Reunirse con salud municipal para reactivar atencién e ingreso de programas a jévenes,
y coordinarse en tema de exdmenes de laboratorio, para evitar gastos innecesarios y
cautelar la oportunidad en la atencién, recordar que estdn inscritos y son beneficiarios
del sistema de salud.

Se requieren 2 enfermeros a cargo, ya que el trabajo a realizar no puede ser persona
dependiente.

Expreso mi preocupacion por el largo periodo en que estuvo el personal en turnos de 24
hrs que es trabajo pesado y se correlaciona con aumento de enfermedades laborales de
salud mental, ademads de que el Unico profesional encargado esta en sistema de turnos
debido a déficit de personal ya evidenciado en visita previa.

33. Observaciones en relacion a la visita anterior.

‘ Sin observaciones.

VILI. FACTOR EDUCACION®?
Cuestiones generales

1. Describa la oferta educativa existente al interior del Centro. En particular, refiérase a las
distintas instituciones que intervienen en el proceso formativo de los jévenes (Ministerio

12 Se sugiere conversar con el coordinador formativo sobre la oferta educativa existente al interior del Centro
y revisar el factor Educacion del informe previo.



de Educacién, cursos de Capacitacion Laboral, Talleres de Sename, Programa de
Reescolarizacion para Adolescentes Privados de Libertad, otros).

Se observa una amplia oferta educativa para los jévenes y buena coordinacién con
organizaciones de complemento.

Actualmente, para fines escolares, hay coordinacion con Liceo Manuel Baquedano
(Osorno), Liceo Vic. Mackenna, Rio Puelo y Narciso Garcia. Con todos se trabaja en
modalidad hibrida, lo que permite que los jévenes reciban guias y capsulas formativas y
luego se las entregan a los liceos para su revision.

En talleres, actualmente cuentan con talleres de Fundacioén Itaca y Fundacion Kalén.

2. Sefale cudles han sido las medidas adoptadas por el Centro en atencién a mantener las
instancias formativas de los adolescentes en el contexto de emergencia sanitaria.

Se mantienen los talleres y actividades recreativas, con el cuidado del personal a través
de sistema de turno y a nivel externo, solicitando medidas preventivas por parte del
personal de apoyo.

Educacion formal

1. ¢Existe educacién formal al interior del Centro? Si su respuesta es afirmativa, describa
la institucion a cargo, su funcionamiento en contexto de pandemia.

El centro actualmente no cuenta con apoyo estructurado para resolver las necesidades
educativas de los jovenes. Si bien hay conexidn con la red, a través de modalidad
hibrida, la problematica lo han resuelto a nivel de disponibilidad y colaboracién de los
educadores de trato directo, lo que se presenta como un problema, ya que
formalmente los jévenes no tienen esa instancia.

Ademas, este sistema promueve esconder la problematica de educacidn, ya que los
jovenes avanzan en su escolaridad, pero sin adquirir conocimientos ni experimentar un
proceso formal de aprendizaje.

2. (¢Existen adolescente egresados de cuarto medio? Si su respuesta es positiva, écudl es
la oferta educativa dispuesta por el centro para tales casos?

Para los jovenes egresados de 4to medio, hay 1 que esta terminando estudios
superiores, se encuentra con trabajo de titulo pendiente.
Actualmente, los 2 jovenes que tienen 4to medio estan trabajando.

3. Aldiadelavisita, icuantos jévenes egresados se encontraban finalizando su ensefianza
basica, media o formacidn técnico profesional?*® En caso de no existir jévenes en dicha

13 Art. 51 Reglamento.



situacidén, éno existia la necesidad? éo fue una decision del centro? Fundamente su
respuesta.

En el CIP habia 5 jovenes con escolaridad y en CRC 1, la proyeccidn de aprobacién es del
50% de ellos.

Con la modalidad de sistema hibrido, tienen mds posibilidades de aprobar, ya que el
sistema de evaluacién es mas flexible. Sin embargo, no cuentan con apoyo formal por
parte de un programa o profesionales para realizar acompanamiento educativo. Esto se
resuelve a través de voluntad de los profesionales o educadores de trato directo.
Actualmente, es el coordinador formativo quien imprime las guias y se las entrega a los
jévenes, para luego reenviarlas al establecimiento educacional.

Talleres

1. ¢Cudles son los talleres ofrecidos al interior del Centro de acuerdo a la planificaciéon
anual? ¢Se estan desarrollando los talleres planificados, dado el contexto de pandemia? Si
su respuesta es afirmativa ¢ Qué medidas ha adoptado el centro? Si su respuesta es negativa
¢Qué medidas ha adoptado el centro para mantener la oferta?

Nota para la Comision: Solicitar plan y listas de asistencia a jefe técnico.

Actualmente el centro cuenta con una amplia oferta en talleres, con harta diversidad.
Entre las actividades que tienen consignadas en su rutina: Apoyo escolar, Computacion,
Taller fotografia (Fund. Kalén), Actividad recreativa, Uso de espacio al aire libre, Taller
cuidado del medio ambiente (Fund. Kalén), SOS Newenche, Taller audiovisual (Fund.
Kalén), Taller de responsabilizacion, Taller e orfebreria (Fund. Kalén), Taller Fundacién
Itaca y Taller INJUV.

Se observa que el centro ha logrado gestionar bien las redes para maximizar las
oportunidades de los jévenes con diversidad de oferta programatica.

2. ¢Quiénes intervienen en la ejecucidn de los talleres ofrecidos al interior del Centro?
(ETD, monitores internos, monitores externos, PEC, otros).

En los talleres, estan presentes los educadores de trato directo, ademas del tallerista
externo que realiza el taller.

3. ¢Cuadles son los requisitos exigidos a los jovenes para la asistencia a los talleres
ofrecidos en contexto de pandemia?

‘ La asistencia es voluntaria, aunque se propicia que asistan a estos espacios. ‘

4. (Cuantos jovenes asisten actualmente a los talleres ofrecidos? (En caso de no
corresponder, consignelo).



En general asisten todos los jovenes presentes en la seccion al momento del taller. Esto
varia segun disponibilidad, ya que alguno de ellos sale a trabajar.

5. ¢Cudles son las dificultades practicas y/o presupuestarias para la ejecucién de talleres
en este contexto de pandemia? Justifique su respuesta.

Ma3s alla de la pandemia, hay talleres del area formal (género, responsabilizacién y hab.
Sociales) que no logran captar la atencion de los jévenes

Capacitaciones

1. éCuadles son las dificultades practicas y/o presupuestarias para la ejecucién de
capacitaciones? Justifique su respuesta y refiérase también a las capacitaciones
conducentes a certificacion, dado el contexto de pandemia.

Actualmente, las capacitaciones consignadas en la rutina son: capacitacion en
panaderia. Se observa que esto se realiza de manera individual por cada joven.

Cuestiones formativas generales

1. ¢Cudles son las actividades recreativas practicadas por los jévenes al interior del centro?
Consulte por equipos dispuestos, instalaciones, tiempo diario destinado al efecto®.

La instancia de preferencia es computacion para ver videos, escuchar musica y conexién
arrss.

2. Dentro de la oferta formativa (educacidon formal, talleres, capacitaciones), icémo se
utilizan los espacios de biblioteca existentes en el Centro en contexto de pandemia?
Fundamente su respuesta. En caso de no corresponder, justifique su respuesta.

Sin informacién. ‘

3. éCuales son las dificultades en el proceso formativo de los jovenes en internacion
provisoria? Refiérase al tiempo promedio de permanencia de los jévenes al interior del
Centro.

Las dificultades se asocian al interés de los jovenes, ya que estan distraidos esperando
sus sanciones, a veces sin intencion de participar pensando en que se van pronto o en
qgue les queda mucho tiempo y “no vale la pena participar”.

14 Art. 56 y 72 del Reglamento de la Ley 20.084.



4. ¢Existe una efectiva coordinacidn entre las distintas instituciones que intervienen en el
proceso formativo de los jovenes? Fundamente su respuesta.

| Sin informacion. |

5. ¢Podria destacar alguna iniciativa favorable que incentive el proceso formativo de los
jévenes? En caso de corresponder, fundamente su respuesta.

Es posible destacar las actividades realizadas por organizaciones externas como Fund.
Itaca, Fund. Kalén e INJUV; ya que esto permite diversificar la oferta de temdticas y
personas con las que los jovenes se relacionan.

6. Del universo de jovenes en CRC, describa si hay una coherencia entre los lineamientos
técnicos y las diferentes areas de intervencion (educacién, formacion laboral, factores
psicoldgicos, responsabilizacion), y cdmo es que se implementan a través de los equipos de
casa, escuela, ASR, PAIl, unidad de salud.

Observaciones pendientes.

7. Sefale aspectos favorables a considerar.

Se observa buena disposicidn de los profesionales y educadores para apoyar en areas
gue formalmente se encuentran abandonadas (como la escolaridad).

8. Sefale aspectos negativos a considerar.

No hay responsable formal del proceso educativo de los jévenes.

9. Sefale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

En la medida en que no haya programa ACE, se recomienda asignar a una persona
capacitada para realizar ese apoyo, con la responsabilidad definida.

Hay talleres del area formal (género, responsabilizacién y hab. Sociales) que no logran
captar la atencién de los jovenes, porque el contenido es repetitivo. Al respecto, se
plantea hacer una progresidn de contenido, variar la metodologia o abordar la materia
por parte de personas invitadas, de manera que los jévenes no anticipen un rechazo al
contenido.

10. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

‘ No se identifican.




VIIl. FACTOR ALIMENTACION

1. Describa cdmo funciona el sistema.

La entrevista se realiza a Diego Sanhueza, Jefe Administrativo y Héctor Vega, encargado
de bodega. En consideracion del periodo anterior de la comisidn, en el que se entrevistd
directamente al nutricionista, se puede decir que en esta ocasidn las personas que
responden a la entrevista tiene menor manejo de la tematica, esto probablemente dado
su area de desarrollo y formacion.

Refieren que la minuta es elaborada por el nutricionista del centro, teniendo en cuenta
el calculo del aporte nutricional y caldrico, en base a indicaciones ministeriales. La minuta
se elabora y ejecuta de forma mensual, semanal y diaria. Existe coordinacién entre
nutricionista y encargado de bodega para la entrega de los alimentos en cocina y la
posterior preparacion de estos.

La compra de los alimentos se realiza por plataforma Chile compra.

2. ¢El centro cuenta con minuta aprobada por nutricionista?

Si.

Actualmente, el nutricionista se encuentra contratado por 22 horas semanales. Los
entrevistados son enfdticos en la necesidad de que el nutricionista se encuentre
contratado por jornada completa.

3. ¢Elreporte de minutas incorpora el aporte caldrico diario?

El calculo calérico y nutricional es mensual, semanal y diario. Eventualmente se hacen
ajustes en base a la disposicién de recursos y proveedores.
La comida es la misma para jévenes y funcionarios.

4. (Existe registro de menu semanal y de horario de distribucion de alimentos?
Describa.

Se organiza via archivo Excell, que es enviado por el nutricionista. Este archivo se
mantiene impreso en bodega y en administracién.

Se entregan cinco comidas en el centro: desayuno entre las 08:00 a 09:00 horas, almuerzo
entre las 13:00 y las 14:00 horas, once entre las 17:00 y las 17:30 horas, cena entre las
19:00 y las 20:00 horas, y finalmente colacion posterior a la cena.

Respecto del mend, este es variado logrando incorporar aportes nutricionales adecuados
a la fase de ciclo vital en que se encuentran los jovenes, esto segun indicaciones
ministeriales. De esta forma, los jévenes consumen cereales, lacteos, vitaminas en frutas
y verduras, legumbres y carnes.

5. ¢Se hace efectiva la entrega de cuatro raciones diarias?

‘ Si, en los siguientes horarios:




Desayuno entre las 08:00 a 09:00 horas, almuerzo entre las 13:00 y las 14:00 horas, once
entre las 17:00 y las 17:30 horas, cena entre las 19:00 y las 20:00 horas, y finalmente
colacién posterior a la cena.

En caso de que algln joven trabaje o estudie, se dejan preparadas sus comidas la noche
anterior en caso de ser necesario.

6. ¢Consulte y luego describa si el centro considera en la alimentacidn las necesidades
nutricionales especiales de jovenes con medicamentos psiquiatricos, consumo de drogas,
embarazadas y/o vegetarianos(as)?

Se toman en consideracién de enfermedad, en caso de que exista alguna problematica
de salud que involucre a la alimentacién. De igual forma, si los jévenes tienen alguna dieta
opcional por otras razones que no sean médicas, como por ejemplo ser vegetariano,
también se considera.

7. A propésito de la situaciéon de COVID 19, describa los protocolos de sanitizacion de
alimentos, utensilios de cocina y espacios comunes como el comedor, sillas, mesones, etc.

Desde el comienzo de la pandemia de comienzan a utilizar mascarillas, alcohol gel y
guantes. Se incorporan estos elementos en las compras, aumentando también la
cantidad regular de cloro. Las personas que cocinan siempre cuentan con las medidas
sanitarias necesarias. La cocina se sanitiza con amonio cuaternario por lo menos dos
veces en el dia. Los espacios se han adecuado, por ejemplo, ahora los funcionarios comen
en sus oficinas y los jovenes en las secciones.

Los funcionarios de cocina usan overoles, protectores de zapatos y cofia.

Los ingresos nuevos son aislados del resto de la poblacién y comen por separado.

8. Sefiale las medidas preventivas de contagios (de COVID19) que ha adoptado el Centro
en relacién a la comida. Por ejemplo, si tiene un protocolo especifico en relacién a los
proveedores que realizan las entregas de alimentos u otras situaciones.

Los productos que ingresan a bodega son sanitizados por el encargado de bodega, con
spray que contiene alcohol.

9. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Tienen variadas opciones de minuta, en base a los recursos con los que cuentan.
También el equipo constituido por encargado de bodega, nutricionista y/o funcionarios
de cocina, de las cuales hoy 3 se encuentran con licencia médica.

10. Senale aspectos negativos a considerar.

Aumentar la jornada laboral del nutricionista a completa.




A nivel de servicio la DR debiese tener mas autonomia, por ejemplo, para la contratacién
de reemplazos (reemplazos en el area de cocina se solicitan desde Mayo).

11. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Aumentar la jornada laboral del nutricionista a jornada completa.
Facilitar la contratacién de reemplazos.

12. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

Se mantiene el horario del nutricionista en media jornada.

IX. FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

En este factor el/la comisionado/a debe realizar las siguientes preguntas al Programa
Ambulatorio Intensivo (PAIl) del centro.

1. Describa si han debido realizar ajustes y/o modificaciones al Programa Terapéutico del
PAI (Documento donde se define modelo, objetivos, equipo profesional y técnico, roles
y funciones, canasta de prestaciones, etc.) a propdsito del escenario de COVID-19.

El programa se actualiza anualmente. En la Ultima modificacién se han considerado el aforo,
tipos de intervenciones, priorizando las remotas, sobre todo para familiares. Se han
eliminado las intervenciones grupales, enfatizando en lo individual. Se elaboré un plan de
respuesta y protocolos para la contingencia. Cuentan también con protocolo de ventilacidn.
Se mantiene el plan de respuesta otorgado por la ACHS en oficina y todo el personal se
encuentra al tanto de este. Se anexan las modificaciones.

Se adjuntan los planes de respuesta.

2. Describa si han tenido que construir protocolos especificos de atencion por COVID-19,
cuales han sido los ajustes y requerimientos técnicos de este nuevo escenario. Refiérase
especialmente al ingreso de los profesionales del programa PAI al centro.

Se rigen por los protocolos de CIP CRC. El ingreso es gestionado por la unidad de enfermeria.
Se controla la temperatura, signos y sintomas, asi como interaccidn con personas
contagiadas o contacto estrecho.

También han recibido capacitaciones desde fundacién tierra esperanza, respecto del
cuidado y trato directo a personas en contexto de pandemia.

Ademads, se sanitiza y asea los dias martes, miércoles y viernes.

Se adjuntan verificadores de capacitacién.




3. Describa si durante el periodo de protocolo sanitario por COVID-19, han efectuado
ingresos y contra derivaciones, si es asi, cdmo han complementado en el Plan de
Intervencion Tratamiento Individual las atenciones de crisis sanitaria con aquellas
prestaciones destinadas a conseguir los objetivos de cada etapa de tratamiento
(Diagndstico, intervencién y seguimiento).

Se han tenido derivaciones y egresos desde el programa. En este caso, algunas de las
gestiones se realizaron por via remota, para evitar complicaciones por contingencia
sanitaria. Coordinacion con SENAME es bastante expedita.

Cuando ingresa un joven, se mantiene en aislamiento preventivo, sin exponer al resto de la
poblacion.

4. (¢El programa PAI cuenta con un listado de espera para la atencion de jévenes? si la
respuesta es positiva, describa los motivos por el cual el programa no ha ingresado a
atencion a los jovenes e indique brecha entre plazas asignadas y demanda de atencién.

La cantidad maxima de plazas es de 9 jovenes, de la cual hoy se mantiene una poblacion
atendida de 7 jévenes, de los cuales 5 son de CIP y los otros 2 de CRC. Actualmente no
cuentan con lista de espera. Poseen protocolo de lista de espera, se adjunta.

5. ¢El médico del PAI, estd registrando en la Ficha Clinica de la unidad de salud del centro
el diagndstico y tratamiento que le indica a los jévenes que atiende? Si la respuesta es
negativa, sefiale los motivos por los cuales esto no ocurre.

Se registra en ficha clinica, la que se comparte al drea de salud, esto dado que son los
encargados de la administracidn de farmacos.
Atencion psiquiatrica regular (psiquiatra contratado 22 horas).

6. Si la atencidn/prestacion médica ha sido modificada, incorporando elementos de
pesquisa o sospecha de eventual cuadro de COVID-19, ¢ existe registro de las posteriores
acciones desarrolladas (pesquisa, confirmacién del diagndstico, eventual tratamiento,
seguimiento)?

Cuando hay sospecha los primeros son enfermeria ellos pesquisan y se hacen cargo. Y si
dentro de alguna intervencidn se presenta algun joven con sintomas o malestar se deriva
a enfermeria y posteriormente ellos se hacen cargo.

7. El programa PAI, participa del Analisis de Caso establecidos por los lineamientos
técnicos del SENAME, de los jévenes que intervienen del centro. Describa y detalle los
ajustes que han debido hacer debido a protocolo de COVID-19.



Si. Las reuniones son mensuales o bimensuales dependiendo dela urgencia. Lo regular es
que las coordinaciones sean mensuales. Es una reunion mensual por modalidad (CIP y CRC),
en la que se dialoga de todos los casos de cada modalidad. Sename se encarga de tomar
actas de cada reunidn de coordinacidon de andlisis de caso.

8. Seiiale aspectos favorables a considerar.

Adherencia de los jévenes al tratamiento.

El equipo de encuentra en constante capacitacién, al mismo tiempo que cuenta con
estabilidad, lo que propicia el vinculo con los jévenes.

Coordinacién permanente con el equipo técnico de SENAME.

Es favorable que los jovenes de encuentren en el mismo espacio fisico que el programa
PAIl, dado que la informacion fluye de forma expedita, asi como facilita las coordinaciones
y la vinculacién con los jévenes. Se destaca la flexibilidad horaria de los jovenes.

9. Seiiale aspectos negativos a considerar.

El espacio fisico es insuficiente.

10. Sefiale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Se recomienda considerar el espacio fisico del programa.

11. Observaciones en relacidon a la visita anterior.

Se mantiene espacio fisico que es pequeo.

X. FACTOR COMUNICACION Y VISITAS

1. A propésito de la emergencia sanitaria por COVID-19, indique las medidas adoptadas
por el Centro, en atencion al derecho de los adolescentes a recibir visitas periddicas, en
forma directa y personal, al menos, una vez a la semana; (art 3 numeral i) del Reglamento
Ley 20084). Consulte medidas, restricciones, horarios y otro aspecto que considere
importante consignar, en atencién a la suspension de las visitas de familiares o referentes
significativos, en la actual emergencia sanitaria. Solicite envié de documentacién fundante
y comente lo reportado por el Centro.



En contingencia realizan videollamadas, se habilitan PC en espacios para los dias de visita
(miércoles y domingo) de 45min cada una. En diciembre 2020 se retomaron las visitas
presenciales 1 vez x semana, pueden entrar 1 persona por turno. Actualmente se pueden
abrazar, piden pase de movilidad como requisito y uso permanente de mascarillas,
control de temperatura y registro. Ya no ingresan alimentos para consumir en ese
momento, pero los pueden dejar para los jovenes.

Cuando los jévenes tienen familiares lejos, las familias realizan visitas periddicas y desde
el centro apoyan con la compra de pasajes para que la visita pueda asistir. Actualmente
no se reemplaza la visita presencial por videollamada, ya que se regularizaron las visitas
presenciales.

2. A propdsito de la emergencia sanitaria por COVID19, indique las medidas adoptadas
por el Centro, en atencién al derecho a la privacidad y regularidad de las comunicaciones,
en especial con sus abogados, (art 3 numeral iv) del Reglamento Ley 20084). Describa la
forma en que se materializa.

Tienen la misma metodologia de las visitas. Actualmente los defensores asisten cuando
los jévenes lo solicitan.

El procedimiento de comunicacidn es: el joven avisa a la dupla-> dupla gestiona visita con
el defensor/a -> Defensor asiste al centro, lo que generalmente ocurre en corto plazo.

3. De acuerdo a la normativa vigente, describa y evalie la visita de abogados,
considerando las condiciones de privacidad del espacio y la regularidad de las mismas.

Hay un espacio especialmente habilitado para la visita, el encargado de caso espera
afuera, excepto cuando el joven solicita la presencia como apoyo del centro.

4. Sefale si existen otras instancias, distintas al buzén de recepciéon de quejas y
sugerencias, mediante las cuales el joven puede expresar su opinidn y ser oido acerca de
las actividades socioeducativas, psicosociales, formacién laboral, condiciones de
habitabilidad y la relacidn con sus compafieros de casa y funcionarios.

Existe el buzén de sugerencias y la carta de solicitud. Esta es un documento
estandarizado que los jovenes solicitan para escribir de manera individual o grupalmente
v va dirigida a distintas personas segun requerimiento (interno o externo).

Las solicitudes se evaliian en reuniones técnicas y después se responden desde la
directora o directamente desde la dupla, dependiendo de la relevancia del caso.

5. ¢los joévenes tienen acceso a comunicarse con sus abogados defensores? ¢ Mediante
gué mecanismo se produce el contacto entre el joven y su abogado?

Sin informacion. |




6. ¢Los jovenes han sido informados de los protocolos elaborados por SENAME para el
contexto de pandemia? Describa el mecanismo que utilizé el centro para informar.

Si, enfermeria hizo talleres para los jévenes y ETD por seccién, para educar en el virus.
Ademas, actualmente en cada seccidn hay pausas sanitarias que también sirve como
recordatorio y formacién.

7. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Se reanudaron las visitas presenciales.
Tienen instancias diarias de acceso a computadores y rrss.

8. Sefiale aspectos negativos a considerar.

No se identifican.

9. Sefale observaciones y/o recomendaciones para el periodo.

Se recomienda disponer de videollamadas como alternativa de visita, en el caso en que
el joven no haya recibido visita presencial.

10. Observaciones en relacién a la visita anterior.

‘ Se reemplazan videollamadas por visitas presenciales (las que duran mas tiempo).




