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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 relacién a la visita anterior revise el
ultimo 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. ¢éCudl es la capacidad actual de plazas del centro? Describa si esta ha cambiado a
partir de la contingencia COVID-19

Se mantiene la misma capacidad como Centro esto es 64 plazas, con la distribucion
conforme al mapa que fue exhibido, de ellas CIP diferenciandose entre varones y mujeres
y de la misma manera en el régimen cerrado.

La intervencién sefalada en la visita anterior ya fue terminada conforme al Proyecto de
Conservacion adjudicado,

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

No hay.

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

No existe sobrepoblacién hay 7 personas en CIP y 2 en el sistema cerrado.

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 distribucidn de los adolescentes y jovenes al interior
del centro (en el periodo previo a llegada del COVID-19 a Chile).

Se mantiene los criterios de distribuir por edad, sexo o género, perfil y seguridad.

La seguridad dice relacion con los riesgos que se genera cuando el NNA pertenece a
bandas de naturaleza delictiva.

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?

No hay cambiado los criterios conforme fue informado en la visita anterior.

Hay un equipo técnico que debe pronunciarse especialmente si hay riesgos de tipo
suicida.

7. Coméntenos, 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 hay.

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.

No hay mujeres embarazadas.

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

No hay casos, sin perjuicio de reiterar la existencia de un Protocolo Nacional que se ha
internalizado.

Hay conciencia de la problematica que puede surgir entre los pares y de como




enfrentarla.

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

No existen nifios o nifias en el Centro.

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

Si, y no hubo ingresos, sin perjuicio de informar a Santiago.
Al respecto han existido charlas y se mantiene la coordinaciéon con el servicio de salud.

12. Senale aspectos favorables a considerar.

Conforme a las variables a que se refiere el informe, se esta en una condicion favorable
para el desarrollo de las labores.

13. Senale aspectos negativos a considerar.

Se produce el problema de personas que luego de cumplir una pena como mayor, por
razones del sistema penal, deben entrar a cumplir una sancién impuesta cuando era
sujeto a la ley 20.084, ello importa tener un adulto junto a NNA.

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

Conforme a lo sefialado en el punto anterior, debe representarse este aspecto que
requiere una modificacién legal, dado que como NNA deben asumirse las finalidades de la
ley 20.84, las que deben ser compatibles con aquellas intervenciones que se realizan ya
sea en contexto de la ley 18.216 o en los Centros de Cumplimiento Penitenciarios en caso
de privaciones de libertad efectiva como adulto.

15. Observaciones en relacidn a la visita anterior.

No hay




. FACTOR PERSONAL Y DOTACION

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

Dotacién actual es de 58 funcionarios mds 2 cuidadores rotativos. Estan pidiendo 3
cuidadores mas a nivel central, sin respuesta. Subsisten los problemas de agotamiento y
licencias que no permiten reemplazo. Ademads, el tema de covid-19, ha traido el
inconveniente derivado de la edad del personal y las enfermedades de base que mucho de
ellos mantienen. En cuanto a la cantidad de jévenes, CIP 7 adolescentes y Cerrado 2
adolescentes (todos hombres).

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

En cuanto a la dotacion, si. Prueba de ello es que piden aumento, que es poco probable
que se acceda. Pero el problema principal es la edad del personal (promedio 48,5 y
mediana sobre 51, asi como la presencia de aumento de licencias médicas, lo que se ha
gestionado hasta ahora con la contratacién de cuidadores de apoyo.

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
situaciéon COVID19.

De los 58 funcionarios, no hay casos COVID. Tampoco usuarios. Un funcionario tuvo
contacto estrecho (cényuge) pero resultado PCR fue negativo.

4. Consulte si los funcionarios estan 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 cémo el centro supervisa su
aplicacion.

Estan en conocimiento. Opera una mesa comité Covid-19. Con fin de difundir ese trabajo y
protocolos internos se socializa con educadores. Se interactia con comités Paritarios. Se
promueve uso de EPP y se sanciona su no uso. Cuentan con sello Covid-19. Se vacuné ya
casi todo el personal del centro y se hacen tomas de PCR preventivos.




5. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Baja tasa de ocupacion permite un mejor control de los jévenes y de sus necesidades. Se trabaja
con redes comunitarias para promover acciones de cultura.

6. Seiale aspectos negativos a considerar.

La dotacion presencial estd al minimo operacional. No obstante, al tratarse de un problema
transversal, el aumento es poco probable.

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

No hay.

8. Observaciones en relacidon a la visita anterior.

No hay.




[ll. FACTOR INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

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

Si. Existen espacios para implementar las medidas de segregacion impuestas en la
norma.

También, se encuentra habilitado para la época de emergencia sanitaria por la
pandemia Covid-19, un espacio especialmente preparado para garantizar el cuidado de
todas las normas sanitarias establecidas por la autoridad, en el caso de existir algun
contagiado y/o la necesidad de alguna cuarentena preventiva.

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. El Centro dispone de agua potable y luz eléctrica permanentemente. Se efectuaron
trabajos relativos a cambio de cafierias, instalacion de filtros de agua y se instalé un
sistema Hidropack, que permite proveer de agua al recinto sin mayores problemas. Amén
del suministro con camiones aljibes que garantiza el acceso a la misma.

3. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Los trabajos correspondientes al proyecto de conservacion del Centro que se encontraban en
ejecucidén al inicio de la pandemia por COVID-19, y que debieron ser suspendidos por las
diversas medidas sanitarias decretadas por la autoridad, fueron retomados cuando las
estas medidas sanitarias se flexibilizaron, y ello ha permitido que toda la obra gruesa y un
porcentaje importante de los detalles se encuentren realizados y practicamente ejecutado
todo el proyecto, sefialando la Directora que este deberia estar completamente
culminado durante el mes en curso. La realizacién sin otros contratiempos de estos
trabajos se ha visto facilitada por el nimero reducido de jévenes que actualmente se
encuentran en el sistema.

Por la modalidad en que ha debido efectuarse la visita de la Comisidn, en forma remota
mediante aplicacion ZOOM, no fue posible visualizar integra y directamente todos los
espacios fisicos, su infraestructura y equipamiento. A pesar de estas limitaciones, si fue
posible observar a través de un set fotografico que se puso a disposicion de la
comisionada los espacios correspondientes a las dependencias de la nueva cocina, que se
observa amplia, limpia, luminosa, ventilada y con los equipos adecuados y nuevos. En
idéntica forma se comprobd la habilitacién de una zona destinada a la atencién en
cuarentena ante un caso positivo de COVID, sector que es amplio, iluminado, ventilado y
con condiciones apropiadas al efecto, aspectos que es posible considerar como positivo.




También se observa la pintura y habilitacidon de las diversas secciones intervenidas, con
espacio amplios, iluminados, con importantes dreas de ventilacion, asimismo se observo el
arreglo de los espacios comunes, del gimnasio, la instalacién de bancas y pintura tanto
interior como exterior de las secciones del recinto, todo lo que no solo contribuye al
hermoseamiento del recinto, sino que ademas aporta dignidad a la estadia de los jovenes
usuarios.

4. Sefale aspectos negativos a considerar.

Considerando lo expuesto precedentemente, no fue posible establecer aspectos negativos
que puedan ser imputables a la direccién o administracion del Centro, pues las
dificultades que se observan -especialmente el retardo en la entrega completa del
proyecto- obedece a la contingencia sanitaria y sus efectos en la paralizacién de las obras
de conservacion.

Resta establecer los mecanismos para la limpieza y aseo de los espacios intervenidos,
donde aun se observan los signos de esa intervencion.

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

Se recomienda que en la medida que la contingencia sanitaria lo permita concluir a la
brevedad la exigencia de las garantias que correspondan y las correcciones que sean
necesarias para el exitoso cumplimiento del “Proyecto de Conservacion”, proyecto que
permite albergar positivas expectativas en cuanto al cambio de las condiciones de
habitabilidad e infraestructura de que gozardan los jévenes, que se espera se condigan con
la dignidad y comodidad a que alude el parrafo 22 del Titulo V del Reglamento de la Ley
20.084.

6. Observaciones en relacion a la visita anterior.

La modalidad en que ha debido efectuarse la visita de la Comisién, en forma remota
mediante aplicacion ZOOM sumado a la aun inconclusa entrega total del proyecto de
conservacion ya referido, y las alteraciones que ello ha generado en el centro, impiden
arribar a una conclusidn comparativa que resulte objetiva en relacién a los periodos
anteriores, sin embargo, si se observan avancen relevantes en la ejecucién de dicho
proyecto de conservacién respecto de la visita del mes de mayo pasado.




IV.FACTOR SEGURIDAD

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

Se mantiene Directora del Centro como principal responsable junto al resto de los
funcionarios del SENAME informados en el mes de mayo. Se ha implementado el plan de
emergencia, la ultima fue en el mes de mayo por fuga de gas, por el calefén mal instalado.
Se aplico correctamente.

2. éSe han realizado simulacros de emergencia? ¢Cuando fue la dltima 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.

Se realizaron dos simulacros de emergencia en relacién a fuga de gas. El ultimo fue el
miércoles 29 de septiembre. Se coordind con el Jefe de Plan de emergencia esto es la
Directora mas el apoyo técnico de Gendarmeria y don _ Jefe
Administrativo del Centro, mas los coordinadores de turno (un funcionario de turno).
Todo para evaluar los tiempos de reaccion. El tiempo fue de tres minutos con veintidds
segundos. Mejor que el tiempo esperado de cinco minutos.

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

No existe un encargado de Seguridad, esto se encuentra centralizado. Existe un secretario

de Seguridad, _, quien tiene en el cargo un afio y lo desarrolla de manera
complementaria o colaborativa pues su funcion principal es ser profesor de educacion

fisica.

8. Seiale aspectos favorables a considerar.

Recambié total del hidropac que favorece una mayor fuerza para el uso de agua en caso
de emergencia. Por fotografias mostradas se aprecia un notorio cambio en el sistema de
uso de agua.

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




9. Sefiale aspectos negativos a considerar.

La red humeda se abastece del hidropack con agua comprada en camiones aljibes. Ante
emergencia de incendio declarado el agua se terminaria en tres minutos aprox. Existe una
gran dependencia de la red seca, esto es, la presencia de bomberos.

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

Se sugiere que el Centro debe tener red de agua potable proveniente de la ciudad y
ademas un funcionario que desarrolle funciones principales como encargado de
Seguridad. Existe requerimiento a nivel Central.

11. Observaciones en relacion a la visita anterior.

Se observa progreso en las funciones del Centro ante posibles emergencias.




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??

Los hechos que dan lugar a sanciones mads frecuentes dicen relacion con entorpecer
intencionalmente los procedimientos de seguridad o de régimen interno del centro;
participar en desordenes, amenazar seriamente de causar mal a otros, resistencia grave a
la érdenes impartidas, provocar deliberadamente dafio a los bienes fiscales, portar o
fabricar elementos que pueden utilizarse como armas y consumo de drogas y/o hechos
asociados al consumo de drogas u otras sustancias indebidas y agredir gravemente de
palabra a los funcionarios del centro.

2. De los hechos que dieron lugar a conformacién de Comités Disciplinarios, describa
cuales son las medidas mds 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 atencidn en las sanciones
aplicadas en los casos de comisién de faltas graves®.

La medida mds utilizada continla siendo la anotaciéon en su ficha personal. Todos los
incidentes se informan a tribunales y segun su entidad se denuncian al Ministerio Publico.
Se deja una anotacién en la carpeta de la causa, la que, ademas, se registra en un sistema
de seguimiento que es conocido por el/la encargada de casos y por el joven a quien
afectan con el objetivo que las mismas sean abordados peridédicamente y propiciar la
responsabilizacién en el cambio conductual.

También se utiliza como sancion el restarlos de participar en actividades recreativas, de
esparcimiento o de otra indole, estableciéndose un plazo maximo de 30 dias de duracién
de las restricciones.

Asimismo, se mantiene la aplicacién de criterios determinados en relacién con una
reciente interpretacién juridica respecto del ambito de aplicaciéon de las sanciones y
extensidn a figuras que no eran utilizadas originalmente, generando la aplicaciéon de
medidas complementarias, que resulten mds oportunas y pertinentes a la situacién
concreta, a fin de generar un efecto de aprendizaje en el joven.

La separacion no se utiliza como sancién.

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.




No se observa desproporcionalidad en las sanciones aplicadas en relacidn con los hechos
gue las motivan.

Destaca que se observa una disminucidn importante de eventos o hechos que generan
incidentes disciplinarios en relacidn con la visita anterior.

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

Segun lo expresado en la entrevista que se sostuvo no solo con la directora del Centro sino
en la que también participd el jefe técnico (S), la separacion no es una sancidn, sino que es
utilizada como una medida de manejo conductual cuando el joven en ese contexto puede
resultar un peligro para si o para terceros, esto es, como medida de seguridad.

De utilizarse se establece un permanente monitoreo y por un tiempo limitado segun las
circunstancias lo determinen.

La medida se utiliza cuando los jovenes se encuentran especialmente agresivos o
exasperados o cuando participan en rifias, se les contiene hasta que baje el nivel de
agresividad.

En este periodo no se ha utilizado la medida de separacion.

La decision la adopta la Direccién del Centro en conjunto con el equipo técnico, dejandose
constancia en el expediente del joven. No la adopta el comité disciplinario por no ser
considerada una sancidn disciplinaria.

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

En este periodo no se ha utilizado la medida de separacion.

Se establece que en el caso de tener que utilizarla, la rutina de los jévenes se realiza de
forma diferenciada, y en general, se les priva de espacios de esparcimiento durante la
separacion.

La mayor o menor afectacion a la rutina de los jovenes dependera del tiempo de
segregacion, pero durante el periodo de duracién de este, son atendidos por los
profesionales manteniéndose una intervencién constante mientras dure la separacion.

5 Art. 74 Reglamento de la Ley 20.084.




Convivencia®

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

La reglamentacién aplicable es la Circular N°6 emitida por la Directora del SENAME.

En caso de cualquier evento delictual, de maltrato o queja que se presente se aplica ese
instrumento. Se aplica a rifias, agresiones entre los jévenes, atentados contra sus propias
vidas, posibles agresiones sexuales, tanto dentro de los centros como respecto de posibles
situaciones delictuales ocurridas fuera de los mismos.

En el periodo en revision los hechos mas frecuentes dicen relacién con afectacién a la vida
o integridad fisica (autoagresiones) las que, si bien en el periodo de pandemia y por las
restricciones de las vistas aumentaron, en el Ultimo periodo se han mantenido.

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
qué casos se tomo esa decision.

Como priactica del Centro todas las situaciones se denuncian independiente de su entidad.

Tanto al Juez de Garantia como en el caso de ser constitutivo de delito al Ministerio
Publico.

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 Numero
enviados a tribunales desde la Ultima visita de la comision).

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

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 Comisién.

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




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

Preguntas Si/No/No aplica

éSe informa a los familiares de los jévenes involucrados? Siempre

¢Se ha destinado a otra funcidn a los funcionarios involucrados? Si

éSe ha suspendido a funcionarios como medida preventiva? No en el periodo.

¢Se han instruido investigaciones sumarias o sumarios No consta la
administrativos por hechos que dieron lugar a una Ficha Unica de

Seguimiento de Casos? informacion.

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

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

Si, las estrategias existen, segiin se manifesté en la entrevista, poniendo como ejemplo el
caso de las rifias, donde la separacidn se produce en forma inmediata, medida que dura
entre 24 horas y 5 dias, momento en el que se despliega la intervencidn para atacar las
razones de fondo del conflicto producido.

En general, se trata de estrategias tendientes a dar respuesta inmediata al conflicto, para
superar la situacion junto con medidas de contencidn, también se generan reuniones para
analizar los casos y establecer lineas de intervencion para el abordaje de estos.

Se ha implementado ademas que se reldne el comité técnico y seguridad post evento.

Si bien no existe un protocolo al efecto si existe un flujo de acciones que se aplican en
cada caso, considerando su naturaleza y gravedad.

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




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 Discriminacion?!! Ponga
especial atencion en discriminacion por orientacion sexual y/o identidad de género, por
etnia y apariencia fisica de los jovenes. Fundamente su respuesta.

En el periodo no se ha presentado ningln caso de esta naturaleza.

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

En el periodo no se ha presentado ningln caso de esta naturaleza.

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

No se ha presentado ningun conflicto con ocasién de la existencia de bandas o entre pares
durante el periodo de observacion.

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

El protocolo de actuacién que se comprometié en la visita pasada se encuentra finalizado
y operativo. Se hizo levantamiento y estd aprobado desde el 01 de octubre pasado. Se
realizd capacitacién a parte del personal, encontrandose pendiente su socializacién a
través de talleres con los jévenes.

10. Senale aspectos favorables a considerar.

Destaca que los profesionales que participaron en la entrevista se encontraron receptivos
y atentos a entregar toda la informacion requerida, transparentando los procesos.

11 Se entenderd por discriminacion arbitraria toda distincion, exclusion o restriccion que carezca de
justificacién 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 socioeconomica, el idioma, la ideclogia u opinién politica, la religion o creencia, la sindicacion
0 participacion en organizaciones gremiales o la falta de ellas, el sexo, la orientacion sexual, la identidad




Se observa la intencién de continuar en la modernizacidn de los procesos de registro, para
hacerlos mds precisos, mas ordenados, generando estadistica actualizada sobre las
actuaciones realizadas en esta materia. Con un manejo de datos mas expedito y eficiente.

Ademas, se ha avanzado en la transparencia de los mismos procesos y el conocimiento
individual, y periddico de sus efectos y consecuencias para los jovenes.

Todo lo anterior, permite concluir que existiria una busqueda de mejora continua en los
procesos.

11. Senale aspectos negativos a considerar.

En esta visita y en esta materia no se observan aspectos negativos a considerar.

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

No hay.

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.

CIP 7 adolescentes y Cerrado 4, esa es la poblacién, durante este periodo se han
registrado dos sospechas de COVID, que con PCR salen negativas, no hay casos

positivos.

Respecto de la Unidad de Salud de SENAME

Si/No

2. Cuentan con autorizacién Sanitaria.

Si, sin
embargo
esta data de
antes de las
nuevas
reparaciones,
por lo cual se
debe evaluar
Yy poner en
contacto con
Seremia de

Salud al
respecto.
3. Disponibilidad de enfermeros/as. Si nueva

contratacion

4. Disponibilidad periddica de médicos.

No

5. Disponibilidad de atencién odontoldgica.

En la red

CESFAM,
Hospital y
operativos
de SSA

6. Disponibilidad de auxiliares de enfermeria o técnico paramédico. Si, la

dotacion es
de 4, sin
embargo
actualmente
solo con
dos(retiro y
sumario)

7. Al ingreso de un adolescente sancionado o imputado se le realiza
observacion del estado de salud y/o registro de lesiones.

Si poseen
una ficha de
salud con




Respecto de la Unidad de Salud de SENAME Si/No

datos que
son tomados
al momento

de ingresar.
8. Existe un registro de los antecedentes de salud de los/las adolescentes | Si ficha en
y jovenes durante su permanencia en el centro. enfermeria.
9. Existe disponibilidad y registro de sistemas de vacunacion. Si.
10. Vacunacién contra la influenza para todo el centro. Si, quedan
algunos

rezagados de
los ultimos
ingresos.

11. Existe un vehiculo de emergencia del propio centro. Si, pero es
para uso
general, para
todos los
sistemas del
Centro Arica.

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

Cuentan con un stock de medicamentos bdsicos para tratar malestares normales tales
como paracetamol, diclofenaco, etc. Cuentan con los psicofarmacos que entrega el
psiquiatra del PAlI dado a que ellos son quienes lo suministran a los adolescentes.

Cuentan con una planilla donde se anota farmaco, cantidad entrega y horarios, esto es
firmado por el adolescente cuando este lo acepta y también cuando rechaza tomarlos,
este segundo semestre en conjunto con equipo se modifica el procedimiento de entrega
de farmacos, los cuales ahora son tomados y registrados con la camara del recinto.

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

La red es utilizada en el caso que se requiere una especialidad de uno de los adolescentes
a atender al exterior, se coordina con el CESFAM donde se encuentran inscritos Iris Veliz,
actualmente hay dos jovenes extranjeros de los cuales se debe realizar la tramitacion.

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

‘ Si el flujo es si hay una urgencia se debe acudir a hospital, durante este tiempo de




pandemia se han realizado cambios para evitar lo mas posible el salir del centro. La mayor
salida en psiquiatria era para abordar un intento suicida, por lo cual desde el aifio 2020
cuentan un protocolo y han adecuado las acciones para poder resolver en los gestos
suicida, cuando ya el caso es mayor se acude a urgencias del hospital. Esto se vio en la
primera visita de este afio y se mantiene. Existen observaciones respecto al criterio de
hospitalizacion que el centro requiere y lo que se evalla en hospital, dado a que los
jévenes que son bajados reportan al médico querer salir del centro mds que un tema
relacionado a suicidio, por lo cual reportan el equipo.

No cuentan con psiquiatra en el centro solo el que estd dentro del programa de drogas
licitado de drogas.

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 existen coordinaciones a través de reuniones, correo electrénico, con el PAIl nuevo se
sostiene una reunién semanal ademas posterior a la visita que realiza el psiquiatra se
reune PAl con equipo clinico del sistema que tienen intervencion directa con los
adolescentes, de manera de tener una retroalimentacién al respecto, actualmente se
incluye también a la enfermeria.

El gestor de Sename realiza una induccién en temdticas de salud al nuevo enfermero que
llega a la unidad de Salud.

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

Si cuentan con los lineamientos que entrega el profesional psiquiatra cuando ve a los
adolescentes en el PAI, ademds, manejan planilla de registro de entrega de farmacos la
cual en el procedimiento de toma de farmacos se realiza una modificaciéon respecto a
como se realiza el proceso asegurando la ingesta de estos y quedando reportado por las
camaras del centro.

Esto como una manera de resguardar lo que sucedia respecto al ingreso y consumo que
estaba presente en la supervisién anterior y que los jévenes guardaran y acumularan
farmacos.




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

La evaluacién es similar a la que se realiza en el sistema semicerrado de salud mental,
abarca aspectos individuales y familiares, de distintas esferas, esta se realiza apenas
ingresan los adolescentes y posteriormente la suben al sistema senainfo, desde aqui
también se ve la derivacién para programa de tratamiento de drogas. También se aplican
instrumentos de evaluacién tales como el OKASHA, para determinar riesgo suicida.

18. En caso de enfermedad o accidente, éel centro informa de acuerdo a lo sefalado en el

articulo N°66 del Reglamento de la LRPA?

Si, todo es informado segun lo indicado en la Ley y circulares correspondientes.

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

19. é¢Existen dependencias del Servicio de Salud de la regiéon en el | No
centro?

20. De no existir dependencia del Servicio de Salud de la regién, ¢asisten | Durante el
al centro funcionarios de este dispositivo a dar atenciéon a los | tema de

jévenes?

pandemia y en
cuarentena se
han restringido
los ingresos
para hacer
actividades, lo
que si se han

realizado
durante el
segundo
semestre a

supervisar  es
un  operativo

dental por
parte del
servicio de
salud.

21. ¢El centro cuenta con registro de los jovenes que se encuentran
sistema de atencién primaria de salud?

inscritos en el

Si en cada ficha del adolescente se encuentra la copia del nimero de la ficha de
inscripcion en CESFAM lris Veliz, esta instancia es la referencia donde se encuentra




territorialmente el Centro Arica.

22. ¢éLos jovenes han recibido atencidn 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.

Morbilidad, Médico General
Exdmenes de Sangre
Constatacion de lesiones

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

Se registra en SENAINFO, sin embargo, en los ultimos 6 meses a supervisar no ha habido
intento solo gestos que han sido manejados con el protocolo interno del centro. En dos
oportunidades segun el riesgo evaluado por el centro fue necesario acudir a la urgencia,
sin embargo, el médico desestimo el gesto.

24. ¢Cual 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.

Existe un protocolo de intervencion que aborda los distintos estadios, desde un gesto a un
intento, se aplican instrumentos tales como el OKASHA que ayudan a aclarar de que se
trataria para guiar la intervencidon. También se trabaja en coordinacion con lo que pueda
aparecer en el PAl respecto a suicidio.

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

No se han producido fallecimientos estos ultimos 6 meses.

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

Si, tomas de PCR, un caso de escabiosis, descompensaciones.

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

Descompensaciones y dos casos de intentos suicida los cuales fueron descartados en la




unidad de urgencia y quedan con supervisién desde el centro.

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 hay 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.

Todos se mantiene atencién con el psiquiatra del PAI los casos que se encuentran en
tratamiento de drogas, también cuentan con un médico de salud general con mencién en
salud mental en algunos casos que se requieran.

30. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Se cuenta con un nuevo encargado de la Unidad de Salud.

Ya se encuentran en las dependencias definitivas, arreglo de los bafios y cuentan con una
ducha.

Coordinaciones con el intersector para diversas charlas para los jévenes del centro.

31. Sefiale aspectos negativos a considerar.

Problemas con la dotacion de tens, de cuatro solo cuentan con dos operativos, lo cual
genera una sobrecarga a los profesionales actuales.

El cambio de Sename a mejor nifiez hace que la figura de gestor intersectorial Sename,
solo quede en la parte de proteccidn y no asi de RPA, por lo cual se estd evaluando esto en
la Direccidn.

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

Mantener las coordinaciones que se establecen con los distintos niveles de la red de salud.

Ver tema de la dotacion respecto a los tens que faltan.




33. Observaciones en relacion a la visita anterior.

Ambas observaciones de contar con enfermero a cargo vy las instalaciones definitivas ya
fueron subsanadas.




VIl. FACTOR EDUCACION?2
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
de Educacién, cursos de Capacitaciéon Laboral, Talleres de Sename, Programa de
Reescolarizacién para Adolescentes Privados de Libertad, otros).

Escuela Pedro Gutiérrez Torres E —93: EB - EM Cientifica.

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

Clases online.

Clases individuales (personalizadas) cuando lo requieren.

Trabajo con guias.

Educacién 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.

Esc. Pedro Gutiérrez Torres E —93.

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

No

3. Al dia de la visita, écuantos jovenes egresados se encontraban finalizando su
ensefianza basica, media o formacién técnico profesional?'® En caso de no existir jovenes

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.




en dicha situacién, éno existia la necesidad? ¢o fue una decision del centro? Fundamente
su respuesta.

Ensefianza Basica = 4 jévenes.

Talleres

1. ¢Cudles son los talleres ofrecidos al interior del Centro de acuerdo a la planificacion
anual? ¢Se estdn 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.

Manualidades

Jardineria

Mantencién del entorno
Autocuidado

Alimentacion

Responsabilidad, habilidad y género
Mecdnica

Sexualidad

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

Educadoras de trato directo.

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

No hay requisitos todos pueden asistir. Intervencion diaria.

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

3 jévenes.

13 Art. 51 Reglamento.




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

Falta de personal que ejecute el taller.

Al realizar las clases online se satura.

Falta de equipos computacionales

Falta apoyo en soporte y mantencion (soporte tecnoldgico)

Capacitaciones

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

No se han podido realizar. Ya que el minimo de estudiantes que solicitan las
capacitaciones son 10. Bajo cddigo SENCE.

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
efectol®.

Todos los dias tienen destinado actividades recreativas tales como: ping pong.

2. Dentro de la oferta formativa (educacidon formal, talleres, capacitaciones), écémo 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.

No hay biblioteca.

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

No hay problemas

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 jévenes? Fundamente su respuesta.

Existe efectiva coordinacién. Reuniéndose 2 veces a la semana los coordinadores.

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

Algunos talleres los motiva a participar tales como: alimentacidn, reposteria, futbol y
tenis.

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

Si existe coherencia ya que tienen un Plan de Gestién

7. Sefale aspectos favorables a considerar.

Los jovenes participan activamente en los talleres.

8. Sefiale aspectos negativos a considerar.

Demora en la implementacién de los talleres.

Demora parte Gendarmeria en el ingreso de los materiales

Mucha burocracia para el ingreso de los materiales

Mayor recurso tecnoldgico.

No hay tallerista. Los que realizan los talleres son por trato directo.

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

Asignar talleristas
Menos burocracia de parte de gendarmeria
Necesidad de soporte técnico.




10. Observaciones en relacion a la visita anterior.

La necesidad de terminar con el sistema de clases en pandemia y volver a la normalidad.
(presencialidad)




VIl.  FACTOR ALIMENTACION

1. Describa como funciona el sistema.

Segun reportes de las/los funcionarias/as las dependencias de los espacios de
alimentacion son provisorias (cocina provisoria) dado que se encuentra con un proyecto
de conservacion con recursos del GORE, que empezd en el mes de octubre de 2019,
donde contempla mejoras de las instalaciones en cuanto a aspectos estéticos: pintura,
cambio de pisos, puertas y ventanas, aire acondicionado, recambio de bafios y el
alcantarillado — filtro de agua. Ademas, dicho proyecto contempléd mejoras en la
instalacion de muebles e implementos propios de la cocina, también incluye un sector
para taller de cocina para jévenes.

El funcionamiento de los espacios se desarrolla mediante Turnos de manipuladoras de
alimentos, quienes desempefian las funciones de elaboracién de los alimentos. Se
proporciona alrededor de 13 raciones diarias en promedio para los/las jovenes, se hace
llegar los alimentos en los médulos, tarea que realizan las manipuladoras de alimentos

- 8:30 a 9:15 desayuno (9:30 se retira),

- 11:00 colacion,

- 13:00 almuerzo,

-17:00 once y

-19:30 cena.

Existe una colacién nocturna a las 21:00 horas, esta coleccidn consta de gelatina, fruta,
jugo o galletones. La comida se sirve en recipientes desechables, los servicios se
entregaron a cada funcionario quienes distribuyen a los jovenes. El menu diario consta de
una entrada, plato principal y postre. Cada joven hace uso de mesas y sillas en sus
madulos respetando el aforo y distanciamiento social.

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

Hasta el dia 04 de octubre del 2021 se mantenia coordinacion con la Nutricionista, donde
se mejoro el acompafiamiento en el apoyo al proceso en relacidn a lo nutricional y control
de peso, como también en las tomas decisiones en relacion a la minuta, situacién que hoy
en dia solo lo desempefan las manipuladoras de alimentos

Se desarrollan reuniones con la directora, personal administrativo y personal de cocina y
servicios, donde se levantan actas con las acciones comprometidas estableciendo fechas
de ejecucién de compromisos, lo que permite mejorar e innovar respecto a la minuta que
propone la nutricionista

Las minutas se realizan el primer mes para la ejecutarse en el mes siguiente, donde se
evalla desde una mirada técnica la preparacidn de los alimentos, los cuales han tenido un
buen resultado desde la coordinacidn y aprovechamiento de los recursos.




3. (Elreporte de minutas incorpora el aporte calérico diario?

No se tiene en vista la minuta de alimentacion, se reporta que en la alimentacién de los
jévenes no se consideran alimentos perjudiciales para la salud, por ejemplo, la cafeina,
puede ser solo bebidas descafeinado, tampoco se sirven bebidas que la contengan como
las bebidas colas.

No se cuenta en este periodo con jovenes que tengan una opcidn alimentaria especifica
como ser vegetarianos o con necesidades especiales de alimentacién, de lo contrario se
estableceria un menu especial.

Se seiiala en el caso de los jovenes extranjeros no estan acostumbrados a la comida
chilena, por lo que se solicitd incorporar otras comidas, respetando la diversidad cultural y
tradiciones.

Se sugiere establecer acciones de coordinacién con profesionales del area terapéutica
respecto a alimentacién de jovenes que presentan proceso farmacolégico y psiquiatrico.

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

Se reporta y se tiene a la vista instalaciéon de pizarra en los médulos donde las tias de la
cocina, antes de las 11 de la mafiana, anotan el menu del dia. Sin embargo, por situacién
de conflicto entre los jovenes en algunas ocasiones el educador de turno estaria
cumpliendo la responsabilidad de informar a los jévenes el menud. Actualmente se estd
realizando la publicacién en una pizarra en cada mdédulo de los jévenes.

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

Se reporta la entrega de 7 raciones diarias: desayuno, colacion, almuerzo, once, cena y
colacién nocturna.

La colacién es siempre fruta, yogurt o un galletén con jugo, o también puede ser un
brownie.

Se estd incorporando la vision y participacién de los jévenes en las propuestas para la
comida, de manera que participe de su dieta alimentaria y ademas tomar conciencia del
cuidado de la salud por intermedio de la alimentacién.

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

No se reporta antecedentes de algin joven con requerimiento o necesidades de
alimentacion especial.




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

Respecto a la situacidon de pandemia a pesar de esta en la etapa 3 del plan paso a paso
se continla con la sanitizando periédicamente de las dependencias de alimentacion,
ademas de la utilizacion mascarilla, guantes y mdscaras faciales.

Ademas, el centro cuenta con una ficha técnica de mutualidad para la prevencién del
COVID, donde aplican check list. De manera de procurar los protocolos de MINSAL y
Sename, los cuales son socializados por parte del equipo.

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.

Se mantiene el mismo procedimiento a lo reportado en la comisién anterior, en ello es
gue los proveedores, se realiza control de temperatura, lavado manos, mascarillas, no
ingresan al centro, las encargadas de cocina retiran los alimentos, donde realizan una
previa desinfeccion a todo lo que ingresa. Personas externas no llegan a las
dependencias de la cocina.

Se revisan los productos, el personal utiliza su mascara facial y guantes, se recibe y
recién entra a alimentacién —todo sanitizado.

Protocolo se ajusta a tomar todas las medidas, guinchas de distanciamiento de metro y
medio, alcohol gel y plastico para separacién. Se entrega cantidad de raciones diarias
gue se deben preparar, el traslado de comidas sélo material desechable.

Importante sefialar como servicio publico fueron reconocido por el sello COVID, por la
mutual de seguridad, siendo esto coherente con su proceso riguroso de ingreso y
preventivo.

9. Sefiale aspectos favorables a considerar.

El Centro Arica cuenta con la etapa de finalizacién en la implementacién y equipamiento
de la cocina y talleres de cocina con los estdndares exigidos, permitiendo entregar un
servicio de alimentacién adecuado con las medidas de sanitizacidn e higiene en estos
tiempos de pandemia.

Importante sefialar que el centro Arica fue reconocido por sello COVID de la mutual de
seguridad

Cabe seiialar la importancia dada al proceso de integracidn, se observa la mirada
intercultural, con una visién integradora en relacién a la incorporacion de nuevas
preparaciones en las minutas.

Por otra parte, el reconocimiento de los jévenes en su fecha de cumpleafios, donde se




realiza un servicio de alimentacion segun interese y motivaciones de los/las jévenes, con
sus caracteristicas particulares.

10. Senale aspectos negativos a considerar.

Que, dado a la forma de supervisar por sistema remoto, este comisionado no puede
observar aspecto de la infraestructura y conservacién de los alimentos entre otros, por lo
gue es limitada la entrega de informacién.

La necesidad de una profesional nutricionista, que continué con el trabajo en relacién a la
elaboracién de la minuta y monitoreo del proceso de alimentacién.

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

Necesario reforzar actividades socioeducativas en relacién a la alimentacidon y cémo estas
contribuyen en su desarrollo de vida.

Se sugiere que puedan establecer charlas motivaciones y preventivas respecto a
importancia de la alimentacién por las manipuladoras de alimentos (tias de la cocina)
como un agente motivador y reconocidos por los jévenes, de manera motivar el
autocuidado y la prevencién de situaciones de riesgo (chicha artesanal de alimentos en
fermentacion).

Se sefiala la contrataciéon de una profesional nutricionista que acompane el proceso de
alimentacion del centro de Arica

12. Observaciones en relacién a la visita anterior.

Se reporta el proceso final del término de la obra de conservacidon y mejoramiento de las
infraestructuras de las dependencias de cocina y bodega lo que permite un mejor servicio
de alimentacidén a los jovenes usuarios.




IX. FACTOR TRATAMIENTO DE DROGAS

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

Las derivaciones se hacen desde el equipo clinico del centro al PAL.

Con cada nuevo ingreso al centro se sigue el protocolo COVID de SENAME, pcr vy
cuarentena hasta contar con los resultados.

2. Describa si han tenido que construir protocolos especificos de atencién 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.

Siguen los protocolos de Sename, control de temperatura, alcohol gel y uso de mascarilla.

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
Intervenciéon 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 mantiene la atencidn y derivaciones correspondientes segun los protocolos en tema de
COVID del Centro Arica, sin mayores dificultades.

Actualmente el nimero de jovenes que actualmente se mantienen en tratamiento son 9,
considerando su cupo de 14, lo cual implica complicaciones respecto a la subvencion y
mantener el equipo.

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

Actualmente no cuentan con lista de espera dado al bajo ingreso de jévenes.




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

Se entrega una copia de las indicaciones que deja el psiquiatra a la unidad de salud, este
se incorpora en la entrega del reporte de la atencién. Lo cual implementan en este
segundo periodo.

6. Si la atencion/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, confirmacion del diagndstico, eventual tratamiento,
seguimiento)?

No se han realizado modificaciones al respecto.

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.

No participa en las reuniones de caso del centro, solo realizan una reunién cuando asiste
el psiquiatra y ahi comparten la informacioén, incorporando al profesional de la unidad de
salud, solo participan en las reuniones con gendarmeria y direccién que son para abordar
tematicas que repercuten en la funcionalidad o tema relacionado con los procesos.

8. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Se realizan actividades en conjunto con los sistemas y equipos Sename, como lo del mes
de septiembre, actividades tales como cambio de fases, cumpleanos se han incorporado
como parte significativa del proceso de tratamiento, esto con la finalidad de fomentar el
vinculo terapéutico.

Constante revision respecto a los casos y que cosas pueden ir mejorando.

Buena coordinacidn respecto al flujo de informacién entre los dispositivos.

9. Sefiale aspectos negativos a considerar.

La motivacion por realizar mejoras continuas mas que ver lo negativo.

Respecto a lo mencionado la sesion anterior del ingreso de drogas y consumo en el centro
esto ha sido trabajado por todos los estamentos, mejorando las medidas y disminuyendo




notablemente, sin embargo, siguen alerta a esta situacion.

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

Mantener el trabajo en conjunto.

Trabajar estrategia para abordar lo planteado del consumo al interior y posibilidad de
contar con instrumentos para evidenciar el consumo. Si bien esto lo han incluido se debe
ser constante, se incorpora el testeo, pero aun hay esta disyuntiva entre lo sancionador y
lo terapéutico para entregar la informacion.

Respecto a las edades cuentan con un médico general que puede ver esto dado a que fue
un tema en el comienzo.

11. Observaciones en relacién a la visita anterior.

El equipo de drogas se encuentra presente en la supervision.

El ingreso y consumo de drogas al interior del centro es algo que preocupa y tiene aristas
clinicas y de seguridad que se deben trabajar en conjunto. Esto se ha podido trabajar en
conjunto, mejorando las medidas y reduciendo el ingreso y sospechas. Sin embargo, se
mantienen al tanto de cualquier novedad.




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 20084). 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 envidé de documentacion fundante
y comente lo reportado por el Centro.

Si, han existido restriccién de visitas presenciales de familiares o referentes significativos,
esto se debe a la fase del plan paso a paso en el que se encuentre la comuna. Es decir, en
FASE 1, no existen visitas presenciales, pero si tienen acceso a contactos via videollamadas
con familiares con una frecuencia de dos veces a la semana, con duracién de 20 minutos;
en FASE 2, si existen visitas presenciales quincenales con un familiar o referente
significativo, con duracion de 1 hora, y ademas tienen acceso a videollamadas semanales;
vy en FASE 3, las visitas presenciales se efectian dos veces a la semana, con posibilidad de
ingreso de dos personas por jévenes.

Las visitas se efectian en el gimnasio o cancha del centro, lugar amplio y ventilado; se
entregan guantes y overoles a los familiares, lavado de manos y toma de temperatura.
Como restriccidn no puede compartir alimentos durante la visita.

Los jévenes extranjeros, sin red de apoyo o familia en Chile, mantienen videollamadas con
familiares dos veces a la semana, con duracién de 20 minutos.

Se copia protocolo COVID de SENAME de fecha 05 abril del 2021.
REF: APRUEBA EL PROTOCOLO CORONAVIRUS,
COVID-19, PARA LOS CENTROS DE
INTERNACION EN REGIMEN CERRADO (CRC),
CENTROS DE INTERNACION PROVISORIA (CIP)
Y CENTROS DE INTERNACION EN REGIMEN
SEMICERRADO (CSC), DEL SERVICIO NACIONAL
DE MENORES (Versioén 11).

-~

*

RESOLUCION EXENTA N° 07 1 5

santiaco, 09 ABRZZI

VISTOS: Lo dispuesto en el Decreto Ley N© 2.465, de 1979; en la Ley N°20.084 que establece
un Sistema de Responsabilidad de los Adolescentes por Infracciones a la Ley Penal; en la Ley
N°19.880 que Establece Bases de los Procedimientos Administrativos que Rigen lo_s Actos de |os
Organos de la Administracion del Estado; en la Ley N°18.575; Organica Constitucional de Bases
Generales de la Administracién del Estado; en los Decretos Supremos N°s. 356, de 1980, 1.376,
de 2006 y 79 de 2020, en tramite de Toma de Razén, todos del Ministerio de Jys;icta y Derechos
Humanos; y en las Resoluciones N°s 7 y 8, de la Contraloria General de la Republica;




VISITAS AL INTERIOR DE LOS CCAADD

PASO 1: Cuarentena

= Los CIP-CRC que se encuentren en comunas en esta etapa, mantendran visitas por medio de video llamadas®.

= Los CSC que se encuentren en comunas en cuarentena con mas de 14 dias podran acceder al permiso temporal:

= “Salida de Adolescentes, entre 14 y 18 afos, en sectores o localidades que estén en Paso Cuarentena (Paso
1)

= Los jévenes con esta autorizacién deben usar mascarilla en forma permanente, mantener distanciamiento fisico y
antes de salir y al regresar proceder al lavado de manos.

* Nota: El plan “Paso a Paso, Nos Cuidamos” prohibe las visitas a los Centros del Sename en Cuarentena. No obstante en el apartado *;qué puedo hacer?,
incorpora: “Residentes de Centros SENAME... se permiten visitas de vinculos significativos.” En esta situacion y en base al interés superior en resguardar la
salud de los y las jovenes y funcionarios/as, y mientras no se reciba respuesta formal del Minsal (yva requerido), se mantienen prohibidas las visitas en comunas
con cuarentena.”

PASO 2: TRANSICION

- Maximo de personas permitidas, en este caso, en sectores cerrados, no supere las 10 personas;
20, en lugares abiertos.

- Se solicita demarcar visiblemente el area de cada grupo, generando separaciones de al menos
tres metros entre cada area.

- Se debe cautelar la desinfeccion de los espacios cada vez que se utilicen, manteniendo la
ventilacion adecuada y a lo menos 1 hora de diferencia entre un grupo y otro.

- Las visitas tendran una periodicidad maximo semanal y minimo quincenal, con 3 referente maximo
por joven. Para los casos de parejas menores de edad, luego de la acreditacion respectiva,
ingresara acompafada/o de su adulto responsable.

- Como medida de proteccion sanitaria, esta prohibido fumar en los espacios de visitas.

- Los jovenes antes de iniciar su visita deben mantener una muda extra, que sera reemplazada al
final de la visita.

Nota: se generan rangos de visitas y de su temporalidad con el fin que los equipos regionales, en conformidad a su realidad local, capacidad de infraestructura,
cantidad de poblacion, aforos, entre otros puedan arbitrar la estructura que mas a fin esté de sus realidades.




PASO 3: PREPARACION

= En este paso los centros podran autorizar visitas con una periodicidad semanal a quincenal, con un méaximo de 5
referente significativo por visita.

= Se recomienda que la duracién de la visita no sea a inferior a 1 hora.

= Como medida de proteccién sanitaria, esta prohibido fumar en los espacios de visitas.
Con relacion a los CSC con pernoctacion de adolescentes en su interior:

= pueden hacer uso del permiso de Salida de Adolescentes entre 14 y 18 afios, segtn el Instructivo de Permisos de
Desplazamiento, de fecha 17 de agosto de 2020 del Ministerio del Interior, cinco dias por semana (se excluye fin de
semana).

= Los jévenes con esta autorizaciéon deben usar mascarilla en forma permanente, mantener distanciamiento fisico y
como medida, antes de salir y al regresar, proceder al lavado de manos.

= En todo caso siempre respetando al toque de queda.

Nota: se generan rangos de visitas y de su temporalidad con el fin que los equipos regionales, en conformidad a su realidad local,
capacidad de infraestructura, cantidad de poblacion, aforos, entre otros puedan arbitrar la estructura que mas a fin esté de sus

realidades.
N

PASO 4: APERTURA INICIAL

En esta fase los centros podran autorizar visitas con una periodicidad semanal a 2 veces por semana con un
maximo de 5 referentes maximos de significativos por visita. Para los casos de parejas menores de edad, luego de
la acreditacién respectiva, ingrese acompafada/o de su adulto responsable.

= Se recomienda que la duracién de la visita no sea a inferior a 1 hora.

= Como medida de proteccion sanitaria, esta prohibido fumar en los espacios de visitas.

Con relacién a los CSC:

= Las salidas autorizadas del recinto, los y las jévenes deben usar mascarilla en forma permanente, mantener
distanciamiento fisico y como medida, antes de salir y al regresar, proceder al lavado de manos.

= En todo caso siempre respetando al toque de queda.

Nota: se generan rangos de visitas y de su temporalidad con el fin que los equipos regionales, en conformidad a su realidad local,
capacidad de infraestructura, cantidad de poblacion, aforos, entre otros puedan arbitrar la estructura que mas a fin esté de sus
realidades.

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.

Los defensores tienen frecuencia de entrevista con jovenes una vez cada quincena; una
de las entrevistas mensuales es presencial y la otra es via remota por llamado telefénico o
videollamadas. Las entrevistas se efectian en sala de intervencidon, que entrega las




condiciones de privacidad.

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.

Las entrevistas de jovenes con abogado defensor se materializan en sala de intervencion,
conforme a las cuales se puede cumplir con estdndar de privacidad entre joven vy
abogado. Se ha mantenido la regularidad de comunicaciones que existia en tiempos de
normalidad sanitaria, solo se vio afectada la modalidad de la misma la cuales eran via
telefonica. Actualmente, se estdn retomando las entrevistas presenciales con abogado
defensor penal.

4. Sefale si existen otras instancias, distintas al buzén de recepcion de quejas y
sugerencias, mediante las cuales el joven puede expresar su opinién 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 buzdn de reclamos y sugerencias al interior del sistema, el cual es abierto los dias
lunes de cada semana, sin embargo, no es utilizado por los jovenes, quienes prefieren
otras instancias de comunicacién, consistente en reuniones con PEC, PIC, coordinadores o
educadores, inclusive, envido de cartas directamente a la directora. Mediante estas
instancias los jovenes manifiestan sus opiniones en el dmbito de alimentacién (dieta),
capacitaciones de formaciones laborares, y condiciones de habitualidad (cambio de
grupo), ademas, expresan sus opiniones en compra de vestuarios.

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

Si, los jévenes tienen acceso a comunicarse con sus defensores. Los mecanismos
utilizados son via telefdnica, o bien, de forma presenciales. Estas entrevistas se ejecutan
en salas de intervenciones a fin de resguardar la privacidad de las mismas.

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, jovenes se les informa acerca de los protocolos de SENAME mediante contacto con
PEC, PIC, educadores o coordinadores, quienes participan de la denominada “mesa covid-
19” instancia en que se socializan entre integrantes del equipo de trabajo los protocolos
impartidos por SENAME, ademas, se analizan la posibilidad de implementar medidas de




seguridad de prevencidon del COVID. Durante el presente periodo manifiestan haber
obtenido “sello covid” entregado por MUTUAL de seguridad por el buen trabajo en
materia de prevencién del covid-19.

7. Sefiale aspectos favorables a considerar.

Es destacable que, en relacidén al ambito de comunicacién o visitas, no se ha visto suspendido, solo
restringido o alterado su forma de ejecucidn, por medios de comunicacién remotos a fin de
resguardar la salud de los jévenes evitando contagios.

8. Sefale aspectos negativos a considerar.

Se plantea como aspecto negativo, la circunstancia de que no existe un punto de red de
conexién de internet y equipo en sala de intervenciones, lugar en donde se materializan
las entrevistas remotas, que permitan facilitar y mejorar la calidad de las comunicaciones,
pues actualmente se utilizan teléfonos celulares los cuales se conectan a la red wifi del
centro, conexion que carece de la estabilidad permanente para permitir una videollamada
entre jovenes, y abogados o familiares, afectando de mayor manera en esta ambitos a los
jévenes extranjeros sin arraigo o red de apoyo en nuestra ciudad.

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

Se sugiere implementar punto de red de conexién a internet y equipo técnico (pc o
notebook) en las respectivas salas de intervencién a fin de mejorar la comunicacién
remota.

10. Observaciones en relacién a la visita anterior.

Se mantienen las mismas condiciones del periodo de observacion anterior.




