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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

24 plazas. A contar de la contingencia COVID bajé a 8 (1 por dormitorio), pudiendo
llegar a maximo 10. A la fecha de la visita, habia 6 jévenes pernoctando.

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 cuantos son y de dénde vienen originalmente.

Si, pero han sido sélo por razones de arraigo y no por necesidad de descongestionar
espacios.

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

| No hay |

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

No existe, sin embargo, en caso de presentarse, hay dos formas de subsanar que tiene
contemplado el centro:

1. Solicitar ampliacién de plazas, lo que supondria tener que contratar mayor nimero
de personal

2. Solicitar al tribunal que la pernoctacién se haga en forma alterna

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).

La distribucidn y segregacién en condiciones de normalidad sanitaria se realiza de la

siguiente forma:




Primer Piso varones: 1 dormitorio para Menores/baja complejidad, 1 dormitorio para
Menores /alta complejidad, 2 dormitorios para Mayores/mediana complejidad y 2
dormitorio para Mayores/alta complejidad.

Segundo piso Damas: 1 dormitorio menores baja complejidad, 1 dormitorio mayores baja
complejidad,

Tercer Piso varones: 2 dormitorio para Menores/mediana complejidad, 1 dormitorio
para Mayores/mediana complejidad.1

Actualmente, y dadas las condiciones de crisis sanitaria, se establecen aforos de acuerdo
a indicaciones de la autoridad sanitaria y el Plan de Retorno Seguro establecido en el
memorandum 458 de la Direccion Nacional de nuestro servicio.

6. Describa y comente como han evolucionado o cambiado los criterios de distribucién
con la llegada del COVID-19. ¢Qué criterios se mantuvieron y cudles fueron
temporalmente suspendidos?

En un comienzo se habia resuelto que las cuarentenas, en caso de presentarse una, se
debian de cumplir en el centro mismo, sin embargo, y dadas las caracteristicas de espacio
del centro, la direccién del centro, previas las coordinaciones con la Seremia de Salud,
acordé que estas cuarentenas se cumplan en residencias sanitarias.

Se ha reducido el aforo de los dormitorios, de 4 a 1.

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.

Ninguno por Covid 19, sélo por arraigo.

8. Refiérase a los criterios de distribucidn 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.

Hay dos dormitorios para mujeres, en cada uno cabe una persona. Lo que se hace, si hay
mas de una, es alternar la pernoctacién, de hecho asi se hizo este afio en el primer
semestre en que hubo 3 jévenes en esa situacion. Al dia de la visita, no habia mujeres
cumpliendo esta sancion




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

El centro cuenta con dos dormitorios en un ala separada del resto de la poblacién, pero
en caso de existir sobrepoblacion de varones, ese espacio se destinara a las mujeres que
pudieren tener que pernoctar en el centro.

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 existen jovenes desde la ultima visita

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

No han realizado un catastro ad-hoc, pero si existe un registro detallado de los jovenes
gue tienen enfermedades crénicas.

12. Senale aspectos favorables a considerar.

Se valora la coordinacién que hizo el centro con la Seremia de Salud para los efectos de
derivar a los jévenes que eventualmente marquen positivo para covid cdmo a sus
contactos estrechos en el centro a una residencia sanitaria, eso muestra proactividad en
la busqueda de soluciones.

13. Senale aspectos negativos a considerar.

Dicen relacion con problemas histéricos del centro en orden a que el recinto no parece
adecuado para albergar un centro de estas caracteristicas, no cuenta con un espacio
exterior suficiente para el desarrollo de actividades, ni cuenta con espacios para recibir
poblacién Trans, ni una demanda importante de poblacidon femenina (con 3 mujeres se
copa la capacidad del centro)

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

Insistir con la instancia decisoria que corresponda, en la necesidad de contar con un
centro que tenga la estructura adecuada para poder dar adecuada atencidn a los jovenes
gue tengan que cumplir esta sancién.




15. Observaciones en relacidén a la visita anterior.

Se recomendé a los espacios de toma de decisiones, tener presente las limitaciones del
espacio donde se emplaza el Centro con el fin de buscar futuras y mejores alternativas de
habitabilidad en caso de mantenerse la modalidad de los Centros Semicerrados. Se mantiene
la observacion.

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.

No se observan problema en la atencién de jévenes. Al momento de la visita y producto
de la pandemia, hay 2 jévenes en el Centro Semicerrado recibiendo atencidn.
Dependiendo del andlisis de caso en periodo covid, se definieron modalidades de
atencion; atencidén presencial con pernoctacién (considerando aforo), modalidad flexible
(se alterna modalidad presencial y en domicilio) y, frente a casos especiales, la modalidad
se define segln necesidad de atencién.

2. En relacién a la pregunta anterior ¢Considera que existen falencias o dificultades
respecto de la dotacién de personal? De ser asi ¢como lo maneja el centro? Describa:

El plan de retorno de los jévenes discrepa con el reingreso a las labores de los
funcionarios, puesto que, estos ultimos se mantendrian por el momento sin trabajo
presencial. Esta situacion dificulta cubrir la demanda presencial de atencion de los
jovenes que se espera tienda a normalizarse al estado previo pandemia.

Se mantiene 1 educador contratado a honorarios.
El Centro cuenta con 2 educadores menos de los requeridos. De contar con los

educadores, estarian en condiciones de aumentar el nimero de jévenes con atencidn
presencial y pernoctacion (de 6 jévenes se podria aumentar a 10).

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.



34 funcionarios pertenecen al Centro, ninguno de ellos con contagio o sospecha al
momento de la visita.

4. Consulte si los funcionarios estdn en conocimiento de los Protocolos de Actuacién 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.

Son conocidos y se socializan a través de la comunicacién formal y reuniones de equipo.
Hubo una fiscalizacién por parte de la SEREMI de salud lo que ayudo definir y profundizar
las medidas sanitarias.

5. Sefiale aspectos favorables a considerar.

El Director y su equipo han tomado las medidas de ajuste para cubrir las necesidades de
atencion de los jévenes aplicando criterios sanitarios y técnicos para cada caso.

Las modalidades de atencidn propuestas permiten ademads cubrir el déficit de
educadores. Sin embargo, de exigirse volver a la atencidén presencial (por la evolucidon
propia de la pandemia) esto podria perjudicar la organizacién del equipo y la atencidn de
los jévenes.

La existencia de los educadores de trato directo rotativos permite cubrir necesidades de
los centros, desde ese punto de vista se valora la figura, sin embargo, la Comisién le
merece dudas si es una solucidn sostenible en el tiempo o si puede resultar perjudicial
para la intervencién con los jovenes.

e Al momento de la visita no existe en la dotacidn contagios ni sospecha por covid-
19.

6. Seiale aspectos negativos a considerar.

No obs.

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

Se sugiere al nivel regional evaluar el impacto en la intervencién de los jévenes de los
educadores de trato directo rotativo e informar de sus implicancias al nivel nacional.




8. Observaciones en relacién a la visita anterior.

Se observd la existencia de personal contratado a honorarios sin responsabilidad
administrativa. Se mantiene la observacion, especialmente para el caso de educadores
de trato directo.

[l FACTOR INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

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

No aplica ‘

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

Si, dispone de agua potable y luz eléctrica

3. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Los esfuerzos en la mantencion del inmueble, han permitido aprovechar el potencial
estructural limitado del edificio. No obstante, aun falta por resolver algunos problemas
como en instalar piso lavable en la cocina.

El Centro se ve limpio y bien mantenido.

4. Sehale aspectos negativos a considerar.
El edificio, concebido inicialmente como hotel, no cumple con las exigencias estructurales
propias de la funcién de un CSC.

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

De continuar el funcionamiento en el mismo edificio, es recomendable mejorar el
espacio de la cocina.

6. Observaciones en relacion a la visita anterior.




e Enla ultima visita se observé falta espacio interior para actividades recreativas. Si
bien el patio disponible es muy limitado, se observan mejoras y mas implementos
para la recreacion.

e Ademas de lo anterior. Se indico que el ingreso al Centro era un punto débil en la
seguridad, que se evidencié con el estallido social. Se recomendé mejorar el
portdén de acceso. En esta visita se observé recubrimiento de todo el frente de
acceso, aportando mayor seguridad al edificio y sus ocupantes.

Se recuerda que el edificio no cuenta con red himeda ni seca de incendios, por lo
que este recubrimiento, era una medida urgente de tomar.

V. FACTOR SEGURIDAD

1. Solicite el plan de emergencias y evalle su implementacidn 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 los conocen, como han
operado y qué evaluacion tienen los miembros del equipo de dicho proceso.

| El edificio no cuenta con red hiimeda ni seca operativa |

2. ¢Se han realizado simulacros de emergencia? ¢Cuando fue la Ultima vez que se realizd
un simulacro de emergencias?, indique si se trata de una preparaciéon adecuada para
prevenir este tipo de situaciones. Para este punto revise el plan de emergencias y consulte
al encargado al respecto.

No observado ‘

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

El encargado de seguridad es el director del Centro, durante la noche el equipo de turno
seglin composicién de la brigada de emergencia

8. Seiiale aspectos favorables a considerar.

‘ Recubrimiento exterior del Centro para evitar dafios por acciones violentas de terceros

9. Seiiale aspectos negativos a considerar.

El edificio no cuenta con red hiumeda ni seca contra incendios. Condicidon preocupante y
advertida en reiteradas oportunidades por esta Comision. Si bien se han hecho

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



inversiones importantes como la construccidn de una escalera de emergencia, el edificio
(arrendado) no cuenta con infraestructura apropiada.

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

Se recomienda a los niveles de toma de decisidon analizar la pertinencia de continuar
arrendado una propiedad que no cumple con las exigencias bdsicas de seguridad contra
incendio; red hiumeda y red seca.

11. Observaciones en relacion a la visita anterior.

No observado.

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

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

Infracciones reglamentarias

2. Delos hechos que dieron lugar a conformacion 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 separacion de grupos, entre otros. éLas sanciones son
proporcionales a los hechos? Ponga especial atencién en las sanciones aplicadas en los
casos de comisién de faltas graves®.

Las anotaciones negativas en la ficha personal, asi como las referidas a las de reparacién
del dafio causado (111 letraa, y 112 letra a), constituyen las mds aplicadas. Considerando
las limitaciones en la aplicacidn de sanciones dada la condicidn de pandemia que sufre el
pais.

3. ¢éEn qué casos se utiliza la medida de separacién del grupo? ¢Se utiliza exclusivamente
en casos de sanciones emitidas por el Comité de Disciplina? ¢ O también se ha utilizado para

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

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

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



proteger a los y las jovenes al interior del Centro?®> Fundamente su respuesta y obtenga esta
informacién del Director del Centro y de un Educador (a) de tratado directo.

| No aplicaa CSC

4. En aquellos casos en que se ha utilizado la medida de separacion 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.

‘ No aplica

Convivencia®

1. Segln su apreciacion, icudles son los hechos mds 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.

Amenazas por terceros ajenos al CSC 4

Agresion fisica con lesiones de terceros ajenos al centro 3
Eventual abuso sexual de interna 1

Lesiones causadas en contexto de violencia intrafamiliar 1

PwnNPE

2. iExiste 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.

No aplica. No se registran casos

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 | NUmero
a tribunales desde la Ultima visita de la comisidn).

¢Cuantos de ellos concluyeron en una denuncia en sede penal? No aplica

5 Art. 74 Reglamento de la Ley 20.084.

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 impresion, por tanto lo consignado no necesariamente corresponde a informacién
certera.



éCuantos de ellos fueron informadas a las autoridades judiciales parala | No aplica
eventual aplicacidon de medidas de proteccion?

4. Segun su apreciacidn y en términos generales, de acuerdo al punto anterior®:

Preguntas Si/No/No aplica
¢Se informa a los familiares de los jévenes involucrados? No aplica
¢Se ha destinado a otra funcién a los funcionarios No aplica

involucrados?
¢éSe ha suspendido a funcionarios como medida preventiva? | No aplica
éSe han instruido investigaciones sumarias o sumarios No aplica
administrativos por hechos que dieron lugar a una Ficha
Unica de Seguimiento de Casos?

¢Se han presentado querellas criminales por hechos que No aplica
dieron lugar a una Ficha Unica de Seguimiento de Casos?

5. Segln suimpresion?, ¢ existen 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° 067 En caso afirmativo, ¢ dichas estrategias han sido efectivas? Refiérase, a modo
de ejemplo, a las soluciones encontradas para resolver dichos conflictos.

‘ No observado en el periodo ‘

6. Dentro de los conflictos suscitados al interior del Centro, éhan existido amenazas y/o
eventuales vulneraciones de derechos con ocasidn 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 observado en el periodo

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

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

® Lo aqui solicitado es una impresion, 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 Se entenderd por discriminacion arbitraria toda distincion, exclusion o restriccion que carezca de justificacion
razonable, efectuada por agentes del Estado o particulares, y que cause privacion, perturbaciéon o amenaza en
el ejercicio legitimo de los derechos fundamentales establecidos en la Constitucidn 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



No aplica

8. Consulte, éexisten conflictos con ocasién de la existencia de bandas o conflictos entre
pares? Si su respuesta es positiva, ¢ qué medidas ha tomado el centro?

| No observado en el periodo

9. En caso de existir situaciones de discriminacidn, éexisten protocolos de actuacién en
concordancia con la N° Ley 20.609 de Medidas contra la Discriminacidon? Fundamente su
respuesta.

No observado en el periodo

10. Senale aspectos favorables a considerar.

No se observan casos ni denuncias por maltrato en el periodo. De ocurrir y segun lo
informado, existen procedimientos claros y conocidos por el equipo.

11. Senale aspectos negativos a considerar.
No observado

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

Continuar alerta a la ocurrencia de alguin evento de maltrato al interior del Centro

13. Observaciones en relacién a la visita anterior.

‘ No aplica

VL. FACTOR SALUD
Este factor debe ser consultado a la Unidad de Salud del Centro.
1. {Cuantos 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.



No hay jovenes pernoctando de forma continua actualmente, si hay 21 con plan de
intervencion presente, de los cuales solo uno ha presentado un caso de sintomas y con
PRC negativo

Centro Si/No
2.¢Al ingreso de un adolescente sancionado se le realiza observacion del | si

estado de salud y/o registro de lesiones?
3.¢Existe un registro de los antecedentes de salud de los/las adolescentes | si
y jovenes durante su permanencia en el centro?
4. Vacunacion contra la influenza para todo el centro. -
5.La coordinacion entre el Centro y las redes de salud publica, facilita la | si
entrega de prestaciones de acuerdo con la normativa legal vigente.
6.iExiste un vehiculo propio centro que pueda ser utilizado para el | no
traslado de emergencias en el area de salud?
7.Avance en relacién a las recomendaciones de la visita anterior. Si

8. ¢El centro cuenta con control para la administracién de medicamentos de los jovenes?
Describa.

Seglun informe previo El centro cuenta con protocolo para la adquisicion,
almacenamiento, preparacidon y administracion de medicamentos prescritos a jévenes
del Centro Semi Cerrado. Este documento ha sido elaborado por profesionales de la
Direccién Nacional de SENAME, y difundido a los centros Semicerrado a través de
Memorandum 301 del 12 de Mayo de 2014.

Los jovenes son diagnosticados por médicos generales y/o especialistas, tanto del CSC
(psiquiatra) como también de PAI Senda (psiquiatra y/o médico general con formacion
en salud mental), Servicio de Psiquiatria de Hospitales de la Red Salud (psiquiatra Infanto
juvenil y adulto) y Cesfam Emilio Shaffhauser (médico general), quienes prescriben
tratamientos farmacoldgicos para el tratamiento de enfermedades comunes, lesiones, y
también tratamientos farmacoldgicos de apoyo a las intervenciones que favorecen la
insercion social de los jévenes.

En promedio, entre un 20 y un 30% de los jévenes vigentes reciben tratamiento
farmacoldgico, principalmente para regular ciclos de suefio, patologias psiquiatricas
relativas al animo y descontrol de impulsos, riesgo de suicidabilidad, mas otros usuarios
gue usan farmacos con objetivo de cambio conductual (regulacién de conducta agresiva,
bajar apetencia de consumo de drogas, entre las principales).

Estos tratamientos son almacenados acorde a las especificaciones de la Guia Operativa
ya sefialada, y son suministrados a los jovenes bajo supervisién de funcionarios en turno




y Enfermera CSC, registrando la toma de medicamentos y los comportamientos
observados, a fin de mantener un control del tratamiento.

Se destaca que el CSC ha invertido en contar con horas de profesional Enfermera (4
semanales) para mejorar la supervision y control de los tratamientos, asi como también
en mejorar condiciones de almacenamiento y mantencién de medicamentos e insumos,
segun orientaciones de profesionales de la salud (médico psiquiatra, enfermera). De
adquirié para ello un estante metalico lavable y con llave de seguridad, que permite
mantener comprimidos secos, protegidos de agentes contaminantes y resguardados,
como también un refrigerador para mantener en O6ptima temperatura de
almacenamiento tratamientos como insulina y antipsicotico inyectable.

también existe coordinacion con familiares, con el objetivo de facilitar el anexo a
medicamento cuando el joven se encuentra en sector rural de dificil anexo

9. (Existe coordinacion entre el centro y la red de atencién de salud primaria, secundaria y
terciaria? Describa como es el sistema de derivacién y contra derivacidon que realiza el
centro con la red de salud.

Si, pero hay que dejar presente que las urgencias en el ultimo periodo han sido en el
medio libre (4)

El protocolo es el traslado al hospital de La serena o Coquimbo, siendo acompariiados de
un familiar o de ser de gravedad, es trasladado por el servicio SAMU, para efectos de
estabilizar

10.¢El centro cuenta con flujo de derivacién para los jovenes que requieren atencién de
psiquiatria de urgencia?

Ademas del protocolo del punto anterior, en lo especifico, se hace llamado a SAMU y
plan cuadrante, para generar la derivacion a la atencidn de salud. Y con posterioridad a
ello, son controlados por el Médico psiquiatra del CSC Sename, recurso que vale decir
se termind en agosto de 2021.

Contintan con psiquiatras de los dispositivos de tratamiento de senda, para controles
mensuales o quincenales, que son insumados con el registro de conductas observadas.

11. éExiste coordinacion entre el centro y los distintos dispositivos de salud? ¢ Existen
protocolos de trabajo? Si la respuesta es afirmativa, describa.

Existe coordinacién bajo convenio PRAPS, PAI SENDA y con la salud primariay
segundaria




12. iCuenta el centro con el registro del diagnéstico de salud mental y administracion de
los psicofarmacos de los/las adolescentes y jévenes que se encuentran en control
permanente con psiquiatra del PAl ambulatorio?

El centro se encuentra en un proceso de transformacién en el cual tal como se
mencionada en el punto 10, sera en el futuro sera mayormente de cargo de PAl senda
Los nombres de los Psicofarmacos disponibles como parte de tratamientos activos
vigentes de jévenes ingresados a CSC, son los siguientes:

ARIPIPRAZOL

CARBAMAZEPINA

QUETIAPINA

SERTRALINA

ESCITALOPRAM

RISPERIDONA

FLUOXETINA

OLANZAPINA

Nota: estos tratamientos seran entregados por un periodo de transicién que terminara a
finales de octubre 2021, pasando a ser de administracién de los dispositivos Senda y APS,
segun corresponda.

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

Segln informa previo y ratificado por visita, al ingreso de cada joven se realiza una
evaluacién que consta de entrevistas individuales y familiares, enfocadas en diversos
ambitos del desarrollo que permite identificar necesidades de intervencién especializada
(por consumo de drogas, reparaciéon por graves vulneraciones de derechos, antecedentes
psiquiatricos, entre otras). Estas entrevistas diagndsticas incluyen tamizaje de consumo
de drogas (segun referencias de los jévenes y sus familias), historial de participacion en
tratamientos PAl Senda o de salud mental a través de servicios y programas de la red
salud, mismas que al cabo de una semana permiten elaborar el Plan de Intervencién
Individual.

Ademas, hasta agosto de 2021, durante los primeros 15 dias de permanencia en el CSC,
los jovenes contaron con control de médico psiquiatra del servicio, quien realiza de
manera progresiva una evaluacién de salud mental, considerando adaptacion de los y las
jovenes al dispositivo de sancién y al medio libre, considerando consumo de drogas,
desregulaciones temperamentales, conductas agresivas y/o impulsivas, sintomatologias
depresivas, indicadores de riesgo de suicidio, entre otras. Al cabo de 60 dias de ingresados




a cumplir sancion, los y las jévenes cuentan con un diagndstico profundizado en las areas
ya descritas.

Desde septiembre de 2021, ya no se cuenta con dicho recurso profesional (psiquiatra),
por lo cual estas evaluaciones de médico en salud mental pasaran a equipo de salud
mental APS, quienes cuentan con médico general y psicélogas, y pueden derivar a
psiquiatra de nivel secundario. Lo anterior, bajo coordinacién y seguimiento de
Profesional de Intervencién Clinica de CSC Sename

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

En caso de enfermedad o accidente, Coordinador de Turno, o quien tome conocimiento
del hecho, debera proceder al traslado del joven en compafiia de funcionario idéneo a
servicio de urgencia hospital o SAPU, segun corresponda, inclusive a través de SAMU si
es necesario, con la finalidad de adoptar las medidas tendientes a su pronta atencién por
parte del personal de salud del centro respectivo.

Se debe dar aviso a Director de Centro una vez activada red de salud y/o protocolo de
incidente critico, segun corresponda, teleféonicamente si los hechos ocurren en dia o en
horario inhabil, informando de ello a la familia del joven por la via mas expedita, inclusive
si este es mayor de edad.

Posteriormente, a través de Gestora de Redes y profesional de Intervencion Clinica, con
la orientacion y supervision de Direccidn y Jefatura Técnica, se realizan las gestiones
tendientes a procurar el tratamiento tendiente a lograr la recuperacién del joven
afectado.

Si se trata de una situacién grave, que implique operacién, hospitalizacién u obedezca a
la accion de terceros o a un intento auto lesivo, se informa al Tribunal de Ejecucion.

15. éEl centro cuenta con registro de los jévenes que se encuentran inscritos en el sistema
de atencién primaria de salud?

Si, por registro convenio PRAPS
La totalidad de los vigentes (22)




16. éLos jovenes han recibido atencion médica de la red de salud fuera del Centro en los
ultimos 6 meses?, si la respuesta es afirmativa, dé cuenta de las ultimas tres gestiones.

15 atenciones, y las ultimas corresponden a kinesioldgica, atencidn por colesterol, y
atencion psicolégica.

17. éLos jévenes han recibido atencién médica de urgencia fuera del Centro, los ultimos 6
meses? Contextualice.

4 urgencias, todas ellas por sucesos en el medio libre. (fractura, intento de suicidio,
contusion y pérdida de pieza dental por accidente domiciliario, herida corto punzante)

18. ¢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.

Existié una derivacién, pero no mantuvo asistencia

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

Si, a travez del convenio PRAPS, y no se han perdido horas hasta el momento

20. ¢El centro registré en Senainfo la cantidad de jovenes que han intentado suicidarse en
los Ultimos 6 meses?

Solo 2 casos en medio libre en el dltimo tiempo
-por ingesta de medicamento
- inhalacién de gases

19. ¢Cudl es el modo en que el Centro aborda los intentos de suicidio? Considere el
procedimiento de deteccidn previa, intervencién durante y seguimiento posterior, quiénes
intervienen y por cuanto tiempo.



Se remite al punto 13, agregando que se aumenta el apoyo del tratamiento, y se
coordina acuciosamente lo que el tribunal o Sename determine

20. ¢éEl centro registro en Senainfo la cantidad de fallecimientos de jovenes al interior del
centro en los Ultimos 6 meses?

No hay casos

21. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Independiente de las dificultades que se presentan en el servicio de psiquiatria, se ha
coordinado para que no existan perdida de horas.

Se mantiene la coordinacion integral aun en situacion de covid y sin pernoctacién
continua.

Se gestiona la entrega de medicamentos en casos mdas complejos.

22. Senale aspectos negativos a considerar.

Ya no se cuenta con psiquiatra del servicio.

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

Se mantenga en el tiempo las coordinaciones con el sector publico de salud

24. Observaciones en relacion a la visita anterior.

Se agrava la situacidn de atencidén de médico psiquiatra, en visita anterior se ya
consideraban insuficientes.




VII. FACTOR EDUCACION, CAPACITACION, DEPORTE Y RECREACION2
Cuestiones generales

1. Describa la oferta formativa a la que acceden los jovenes del centro. En particular,
refiérase a las distintas instituciones que intervienen en el proceso educativo de los
jévenes (Ministerio de Educacién, Centros de Formacidn Técnica, Talleres de Sename,
Programa de Reescolarizacion para Adolescentes Privados de Libertad, otros).

1 joven en Liceo, 4 en modalidad CEIA ( 2x1)
18 inscritos examenes libres 2021 para rendir 7 octubre 2021

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.

Coordinacién en la entrega de guias y apoyo en los examenes libres, misma situacion
con el CEA para efectos de evaluacion y guias

Educacion formal

1. ¢El centro realiza estrategias para lograr el acceso de los jovenes a la educacién formal?
Si la respuesta es afirmativa, describa en qué consisten.

Si, se hace la oferta, y después de concretar matricula, se cuenta con el trabajo de la
encargad ad redes, quien hace una labor de “pseudo apoderada”, del joven a fin de
llevar un mayor acompanamiento del proceso del mismo

Si bien esta funcion no tiene ni transgrede las facultades del apoderado legal, si es
aceptado por los intervinientes para efectos de apoyo

2. ¢El centro realiza estrategias para lograr la permanencia de los jévenes en la educacién
formal? Si la respuesta es afirmativa, describa en qué consisten.

Si, en conjunto con lo anterior, se realizan ayudantias en el centro, también apoyo de
psicopedagogos y también se realizan retroalimentaciones con la familia, a fin de
generar conciencia y compromiso al proceso educativo en su entorno

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.




Talleres

1. éCudles son los talleres ofrecidos al interior del Centro de acuerdo a la planificacién
anual? éSe 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.

ler semestre, responsabilizacion, apoyo escolar, de género, conducta sexual
responsable y habilidades sociales

2do semestre, electricidad domiciliaria inicia en noviembre

También habra un taller de prevencién al suicidio

2. ¢{Quiénes intervienen en la ejecucion de los talleres ofrecidos al interior del Centro?

Solo profesionales del centro

3. éCuales son los requisitos exigidos a los jévenes para la asistencia a los talleres ofrecidos
en contexto de pandemia?

Previo pandemia era en grupo, ahora son muy reducidos, a modo de ejemplo hay una
actividad de conducta vial en bicicleta, en el cual va solo un joven acompafiados de 2
profesionales del centro

Debido a la pandemia no se pudieron realizar: Carpinteria y Muebleria, Futbol y Salidas
Comunitarias

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

Estan proyectados entre 5y 20 jévenes por taller, bajo modalidad de covid, es
semipresencial y en lo presencial, es de a uno




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

La dificultades son de contexto covid, por ejemplo al no poder realizar talles de
deportes, dificulta generar la motivacién de participacion e integracion de los jévenes

Capacitaciones

1. éCudles 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.

Existen dificultades de tipo Covid, al no lograr mas presencialidad, asimismo para
efectos de avanzar se estd a la espera de los lineamiento y presupuesto de SENCE

Sin perjuicio de ello existe 5 jévenes inscritos en el programa de intermediacion laboral,
(PIL), el cual es de capacidades blandas, lo cual es muy favorable, pero como
contrapartida se pierde un poso el interés de los jévenes, porque no estd dirigido a
conocimiento duros que proyeccién laboral

Cuestiones formativas generales

1. ¢Cudles son las actividades recreativas practicadas por los jovenes al interior del
centro? Describa los equipos dispuestos, instalaciones, tiempo diario destinado al afecto®3.

Son reducidas, existe el ejemplo de la actividad de bicicleta. Se suma la dificultad se no
estar todos los jovenes vacunados, lo que limita la actividad en grupo

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




2. Dentro de la oferta formativa (educacién formal, talleres, capacitaciones), écomo 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.

164 libros, mas un computador disponible, ero debido a la no pernoctacién mas las
contexto Covid, su uso ha sido minimo o no existente

3. (Existe una efectiva coordinacidn entre las distintas instituciones que intervienen en el
proceso formativo de los jévenes? Fundamente su respuesta.

Efectivamente, como ya se comentd, en lo formal, y talvez del acompafiamiento de la
encargada de redes ( como pseudo apoderada)

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

Se hace importante tener la vacunacion ojala del total de los jévenes para reiniciar las
actividades deportivas, a fin de logra mayor participacion

Las ayudantias y seguimiento del proceso educacional

Coordinacion en entrega del material para examenes libres

5. Sefale aspectos favorables a considerar.

En el segundo semestre se retoma taller de instalaciones eléctricas con la finalidad de
capacitacién interna, dado que en este periodo sanitariamente entrega la posibilidad
El trabajo de acompafamiento en modalidad de semi apoderado

6. Sefale aspectos negativos a considerar.

Debido a las condiciones de emergencia sanitaria, no fue posible llevar a cabo la
planificacion anual de talleres que se contemplaba




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

Hacer las gestiones pertinentes para que se puedan retomar las actividades
presenciales, en esta vuelta a la normalidad (pandemia).

8. Observaciones en relacion a la visita anterior.

Se sugirid al Servicio en la visita anterior exponer en alguna mesa de trabajo ad-hoc la
necesidad de promover el acceso de jévenes RPA al sistema escolar formal o al menos
evitar la expulsidon temprana. Habiendo generado el perfil de seudo apoderado a fin de
evitar la expulsion temprana de los jovenes, gestion que consiste en mediar con los
establecimientos escolares correspondientes.

VIII. FACTOR ALIMENTACION

1. Describa como funciona el sistema.

4 comidas,

desayuno, 08.30 a 10.00
Almuerzo 12.30a 14.15
Onces 17.00

Cena 20.30a21.00

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

Manipuladora presente indica que no sabe si es que la minuta que se usa en el centro,
estd autorizada o no por nutricionista.

3. ¢El reporte de minutas incorpora el aporte calérico diario?

Se indica que el aporte caldrico no es medido sino por la experiencia de las ETD

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

Si, pero sin horario




5. éSe hace efectiva la entrega de cuatro raciones diarias?

Segun lo verificado, si.

6. Consulte y luego describa si el centro considera en la alimentacion las necesidades
nutricionales especiales de jévenes con medicamentos psiquiadtricos, consumo de drogas,
embarazadas y/o vegetarianos(as).

Estos casos, se coordina con el/la ETD, quien comunica a nutricionista CIP-CRC quien
elabora una minuta ad-hoc, esto es manejado por los equipos técnicos del centro

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

Se utilizan platos y cubiertos desechables. Los alimentos son rociados con una soluciéon
de alcohol al llegar, antes de ser guardados en refrigeradores o bodegas

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

La utilizacidon de platos y cubiertos desechables, el lavado del comedor y espacios
comunes con solucion de cloro luego de cada comida. No existe protocolo escrito.

9. Sefiale aspectos favorables a considerar.

El comedor y cocina, se parecian limpios, ordenados, los productos, adecuadamente
almacenados.

10. Senale aspectos negativos a considerar.

Se hace necesario que la cocina cuente con piso lavable, que cuente con un mejor sistema
de ventilacidon, esta esta en un subterraneo, en un edificio antiguo, que hace que la
ventilacién no sea éptima.

El espacio de almacenaje es pequefio y oscuro, es necesario avanzar en mejorar las
condiciones de infraestructura del centro en este punto.

El centro debe de contar con una nutricionista o bien con horas semanales de
nutricionista, pues no se aprecia que exista una constante y adecuada supervision de los
regimenes alimenticios de los jovenes.




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

Insistir o visibilizar ante la autoridad que corresponda, la necesidad de contar con un
minimo de horas de nutricionista semanal, y contar con mejore condiciones de
infraestructura para un espacio tan relevante como lo es la cocina del centro

12. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

Se mantiene la falta de hora nutricionista y en las minutas la falta de informacion en
relacidn al aporte calérico Se mantiene la necesidad de mejorar el piso de la cocina

IX. FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

1. Debido a situacién sanitaria por COVID-19, seiiale si se ha modificado el nimero
promedio de jovenes que se derivan a PAl mensualmente.

No se ha observado modificacién en las derivaciones producto de la pandemia. Al momento|
de la visita 7 jovenes presentan consumo problematico de drogas segun tamizaje, 5 de ellos
en tratamiento voluntario de rehabilitacion. No hay jévenes en tratamiento de
rehabilitacién por sancidn accesoria.

2. Cuantos jovenes de su centro se encuentran en el PAl actualmente.

| 5 jovenes

3. Cudntos jévenes estan con indicacién de medicamentos del PAI.

Ninguno. Quiénes tienen indicacion de medicamentos es por prescripcién de médico
psiquiatra del centro, mayoritariamente para tratar sintomas depresivos, impulsividad,
trastornos de sueno.

Se informa que desde septiembre de 2021 ya no se cuenta con médico psiquiatra del
servicio en CSC La Serena, por lo cual el centro se encuentra en pleno periodo de transiciéon
a la externalizacidn total de la prescripcidn y entrega de tratamientos farmacolégicos, via
PAI (a quienes son usuarios de tratamiento de drogas SENDA) y con APS y/o nivel
secundario, segln corresponda, para el resto de los usuarios. En consecuencia, los
dispositivos ambulatorios Senda entregaran los tratamientos farmacoldgicos a sus usuarios




qgue los requieran, bajo su supervisidon y monitoreo, mientras APS hara lo propio con los
usuarios que atienda en programa de salud mental de PRAPS de Cesfam Shaffhauser, o bien
desde nivel secundario, si asi se evaluara pertinente por dicho dispositivo

A finales de octubre 2021, los medicamentos seran de administracion de los dispositivos
Senda y APS, seglin corresponda.

4. (El centro efectua reuniones sistematicas de coordinacién con el programa PAI?
Describa y sefiale el/la funcionario/a del equipo que se encuentra responsable de esta
funcién.

Se realizan reuniones mensuales que estan cargo del psicdlogo del equipo del Centro

5. Sefiale cémo se han llevado a cabo estas reuniones durante el periodo de
contingencia de COVID-19 y cdmo han estado funcionado los PAI.

Las reuniones se realizan a través video conferencia, al presentarse casos particulares, la
comunicacion y coordinacion se realiza a través de contacto telefénico.

6. De acuerdo al protocolo de referencia y contra referencia del PAI ¢El proceso es
adecuado para el perfil de usuario del centro? Describa.

El equipo reitera la discrepancia en referencia y contra referencia particularmente en la
definicidn de altas por logros terapéuticos de PAI, o lentitud en reingresos a PAI con la
premura técnica que estima el equipo del Semicerrado.

Lo expuesto es una situacion que el equipo del centro Semicerrado ha manifestado en
reiteradas ocaciones a la Comision y que se mantiene en esta segunda visita 2021.

7. Describa se han debido realizar ajustes y/o modificaciones en el protocolo de
referencia y contra referencia, debido a situacién de crisis sanitaria por COVID-19.

No departe del Centro. PAI, sin embargo, ha redujo al minimo la atencién presencial en
periodo mas critico de la pandemia.

Se informa lentitud en la asignacidon de horas psiquiatricas por parte de PAI, que en
promedio pueden tardar 2 meses.




8. (¢El programa PAI participa del Analisis de Casos, establecido por los lineamientos
técnicos del SENAME, de los jovenes que intervienen del centro. Describa como se ha
llevado a cabo durante el periodo de COVID 19.

|AI igual que en el primer semestre, hay retroalimentacién en reuniones de coordinacién. |

9. ¢Dodnde registra el centro el proceso de intervencidn que realiza el PAI?

|Se registra en SENAINFO. Las atenciones directas de PAI, |a registra PAI. |

10. Senale aspectos favorables a considerar.

Se visualiza la incorporacién definitiva de la atencién de los jévenes a la red asistencial
publica a través de la atencidn, prescripcidn y entrega de tratamientos farmacoldgicos
via PAIl (a quienes son usuarios de tratamiento de drogas SENDA) y APS quiénes hardn
lo propio con los usuarios que atienda en programa de salud mental de PRAPS de Cesfam
Shaffhauser, o bien desde nivel secundario, si se considera pertinente.

11. Senale aspectos negativos a considerar.

e PAlde Coquimboy La Serena tienen cupos limitados, dado que, cubre la demanda
de todos los dispositivos del circuito de medidas y sanciones RPA. Actualmente en
la region tiene 20 en La Serena y 20 en Coquimbo.

e Se mantiene lo mencionado en la primera visita CISC 2021 y afios anteriores. En
cuanto a que continua la falta de atencidn hospitalaria para desintoxicacion. Los
jovenes que tienen compromisos biopsicosocial severo o moderado-severo,
tienen mal prondstico de logro en modalidad ambulatoria. Estos casos requieren
ser compensados previamente en unidades hospitalarias y luego ser ingresados a
tratamientos residenciales. Ninguno de los dispositivos citados, se encuentran a
disposicidn en la region y, en consecuencia, los jovenes deben ser trasladados a
otras regiones.

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

e Que el Servicio a nivel nacional, continle visibilizando la necesidad regional de
contar con los dispositivos de atencién hospitalaria para desintoxicacion y
tratamientos residenciales en las instancias que correspondan

e Serecomienda seguir fortaleciendo las coordinaciones con APS y PAI-SENDA

13. Observaciones en relacidén a la visita anterior.



Se mantiene la observacién en cuanto a que el Servicio a nivel nacional, continle
visibilizando la necesidad regional de contar con los dispositivos de atencidn hospitalaria
para desintoxicacion y tratamientos residenciales en las instancias que correspondan

X. FACTOR COMUNICACION Y VISITAS

1. A propdsito de la emergencia sanitaria por COVID-19, indique las medidas adoptadas
por el Centro, en atencién 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 N° 20.084). Consulte medidas, restricciones, horarios y otro aspecto que considere
importante consignar, en atencidn a la suspensién de las visitas de familiares o referentes
significativos, en la actual emergencia sanitaria. Solicite envié de documentacion fundante
y comente lo reportado por el Centro.

No aplica. En periodo de pandemia, los jévenes no se encuentran en el Centro de
manera permanente. Existe modalidad flexible y los jévenes alternan entre su domicilio y
el Centro (segun analisis de caso)

2. A propdsito de la emergencia sanitaria por COVID19, indique las medidas adoptadas
por el Centro, en atencion al derecho a la privacidad y regularidad de las comunicaciones,
en especial con sus abogados, (art 3 numeral iv) del Reglamento Ley N° 20.084). Describa la
forma en que se materializa.

Se facilita contacto con abogados defensores segiin requerimiento. |

3. Consulte respecto de la coordinacién del centro para postulacidn a sustituciones vy
remisiones de condena.

Se facilita contacto con abogados defensores seglin requerimiento.

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

El buzdn se encuentra habilitado en el Centro y tienen comunicacién directa con los
profesionales y Director del Centro

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

En periodo de pandemia el medio mas frecuente es el teléfono y video llamadas ‘




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.

A través de talleres formativos

7. Sefale aspectos favorables a considerar.

‘ Se ha mantenido el vinculo de los jévenes con abogados defensores y familias ‘

8. Sefiale aspectos negativos a considerar.
‘ No se identifican para este factor ‘

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

Realizar los ajustes necesarios en la medida que se modifique el reingreso y retorno a la
presencialidad

10. Observaciones en relacidon a la visita anterior.

La modalidad flexible permite mayor contacto presencial de los jévenes con el centro, lo
que facilita la posibilidad de expresar su opinién y ser oido.




