ANEXO: PAUTA DE EVALUACION DE PROYECTOS DE CONCURSO LINEA CENTROS RESIDENCIALES (CON
Y SIN PROGRAMA DE PROTECCION ESPECIALIZADO ADOSADO) Y PER

El presente instrumento tiene como objetivo evaluar la presentacion de las propuestas gue se entregan al Servicio Nacional
de Menores en procesos de licitacion, evaludndose dos grandes etapas. Se incluye, ademds, una seccidn de evaluacién del
comportamiento legal y financiero y una ponderacion especifica para integrar la experiencia anterior (articulo 27, Ley
20.032).

La evaluacién constard de 2 etapas:

- Etapa N° 1: Al momento de iniciar la evaluacién de las propuestas presentadas, la Comisidon Evaluadora, deberd verificar
que cada proyecto, adjunte las dos cartas de compromiso, firmadas por el representante legal de la institucién (cuya firma
debe ser ante notario publico), que se acompafian como anexos de estas bases, [as que deberadn dar cuenta de lo siguiente:
a) Carta de compromiso respecto del Recurso humano: Por dicho instrumento, se compromete a dar cumplimiento a lo
exigido en las Orientaciones Técnicas de cada modalidad licitada, respecto de! recurso humano.

b) Carta_de compromiso respecto de la Infraestructura v equipamiento: por dicho instrumento se compromete a dar
cumplimiento a lo exigido en las Orientaciones Técnicas de cada modalidad licitada, respecto de la infraestructura y
equipamiento.

- Etapa N° 2: Respecto de aquellas propuestas que hayan acompafado las dos cartas de compromiso ya enunciadas, se
continuaré con su evaluacién técnica. Las propuestas gue no adjunten las dos cartas de compromiso, serdn declaradas
inadmisibles técnicamente, por no cumplir con los requisitos de las bases y no se continuard con su evaluacién técnica.

El punto 1 corresponde a "Datos generales”. En éste, el/la evaluador/a debe completar |a informacién relativa al concurso y
al proyecto.

El punto 2 contiene el cumplimiento de la Etapa N°1 de |a evaluacidn, que da cuenta de la presentacién de las cartas de
compromiso respecto al cumplimiento o no de las exigencias relativas a "Infraestructura y Equipamiento” y a "Recursos
Humanos".

El punto 3 corresponde a la Etapa N° 2 de |a evaluacidn de las propuestas, que se compone de cuatro criterios:
3.1: Planteamiento del problema y sujeto de atencién

3.2: Matriz [égica

3.3: Disefio de la intervencién, metodologia y estrategia

3.4: Politica de Recursos Humanos

Agui, el/la evaluador/a debe calificar cada uno de fos criterios en la columna "puntaje” (Columna B), de acuerdo a la escala
de puntuacidn que se presenta en el cuadro siguiente (solo deben usarse numeros enteros). Cada descriptor tiene asignada
una ponderacién porcentual cuya suma es igual a 100% (columna A). El puntaje asignado por el/la evaluador/a se multiplica
automdticamente por la columna A, y se obtiene un puntaje ponderado para cada descriptor (Columna C). La suma de ellos
correspondera al valor de cada criterio.

Al final de cada uno de los criterios, el/la evaluador/a deberd sefialar las observaciones correspondientes a cada uno de los
descriptores que no se evaluaron con la puntuacién maxima, los cuales deberan ser corregidos y supervisados durante la
implementacién del proyecto, en caso de que éste sea adjudicado.

En el punto 3.5. "Resumen de puntajes de la evaluacién técnica de la propuesta”, se presenta una tabla que muestra los
puntajes obtenidos en cada criterio y dimensién, calcuiandeo automaticamente el puntaje final obtenido en la evaluacién de
la propuesta. La escala de asignacién de puntajes para cada uno de los descriptores esde 1a 4.

El punto 4 corresponde a "Evaluacion del comportamiento financiero y legal de proyectos ejecutados por el Organismo
Colaborador”, el cual debe ser evaluado solamente con puntajes 1 ¢ 4. El evaluador debe asignar puntaje 1 en caso de que
el Organismo Colaborador se encuentre en una 0 mas de [as situaciones que ahi se describen, mientras que debe asignar
puntaje 4 cuando no se encuentre en ninguna de dichas situaciones. En caso de que la propuesta corresponda a un
Organismo Colaborador sin experiencia, debe asignar también puntaje 4.

El punto 5 corresponde a "Evaluacién de la experiencia anterior". Aqui, el/la evaluador/a debe incarporar el puntaje de la
Gltima evaluacién de desempefio anual del periodo convenido. La tabla asocia automdticamente la calificacién obtenida a
un puntaje dentro de la escala de -1 (menos 1) a 3 (tres). Este puntaje se pondera con el puntaje total de la evaluacién de la
propuesta, entregando el puntaje final (punto 5). En caso de que la propuesta no corresponda a un proyecto que haya
ejecutado la modalidad en el territorio al que postula, el puntaje a asignar deberd ser igual a 0 (CERO).

El punto 6 muestra el "Puntaje final y Categoria", en donde se calcula automaticamente la puntuacion final obtenida por la
propuesta y la determinacién de su adjudicabilidad. El puntaje méximo ponderado es de 3,900, y sélo serdn adjudicables
los proyectos que tengan un puntaje ponderado total igual o superior a 2,900. Finalmente, una férmula de cdlculo dard
cuenta si la propuesta es "adjudicable” o0 "no adjudicable” de acuerdo a la tabla "Rangos y Categorias de Evaluacién”.

Cabe mencionar que la asignacién de cada puntaje para los puntos 3, 4 y 5, deberd guiarse por la ribrica que orienta esta
evaluacion y que se encuentra en la siguiente hoja del presente archivo.

1DATOS GENERALES
Fecha de Evaluacidn 24.07.2019
Nombre del Proyecto f RSP PER - RIMANAKUY
Cédigo del concurse | 5457
Concurso N2 | PRIMER CONCURSO PUBLICO
Modalidad de Intervencién | RESIDENCIAL
Region | COQUIMBO
Comuna | LA SERENA
Institucidn : FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO

}QMH:M:mm DE PRINIERA ETAPA DE EVALUACION TECHICA DE LA PROPUESTA

Presenta Carta de compromiso respecto de |a Infraestructura y equipamiento St

Presenta Carta de compromiso respecto del Recurso humano: St

Propuesta continda con la Etapa N°2 de evaluacion St




IMPLIMIENTO DE SEGUNDA ETAPA DE EVALUACION TECHICA OF LA PROPUESTA

3.1 Criterio: Planteamisnto det Problema y Sujeto de Atenci6n {20%)
) Ponderador Puntaje (Columna | Puntaje Ponderado
Descriptor
{Columna A) B) {Columna C)
Se presenta un diagndstico del territorio en el que se instalard el proyecto
residencial, incorporando datos cuantitativos y cualitatives actualizados
relativos a la magnitud y factores asociados a las vulneraciones de .

a derechos que constituyen el problema abordado, indicando ademas las 15% 2 0,300

fuentes de informacion.

|
|Se identifica a los actores intersectoriales y otros actores sefialados en las|
lorientaciones tecnicas, indicando cudl es su rol complementario en la

b |: L . » - 15% 2 0,300
intervencion del sujeto de atencién en el territorio.

|
El planteamiento del problema y justificacién del proyecto es coherente

[4 . 15% 3 0,450

con el diagndstico.
Se identifican las graves vulneraciones de derecho que afectan a los nifios,
nifias o adolescentes que serdn potencialmente atendidos por el proyecto, N

d siendo coherentes con la modalidad que se licita. 20% 4 0,800
Se presenta caracterizacién de los nifios, nifias y adolescentes en base al
enfoque de no discriminacion ({incluyendo los diversos tipos de

e roque e 1o . (incluyent P 20% 3 0,600
discapacidad, rango etario, sexo, pertenencia cultural u otras si fuesen
pertinentes).

Se presenta caracterizacién de las familias de los nifios, nifias y
adolescentes gue serdn sujeto de atencion (estructura familiar, ciclo vital,

f pertenencia cultural, capacidades diferentes u otras si fuesen pertinentes). 15% 1 0,150
Puntaje Criterio (Suma columna) 100% 2,600
Aspectos a corregir durante la implementacion, si es adjudicado: Respecto del Criterio 3.1 letra a) La propuesta contiene algunos aspectos
relacionados con el item evaluado centréndose en estudios nacionales e internacional, incluyendo algunos datos de la regién de
Coquimbo. Criterio 3.1 letra b) La propuesta identifica a algunos de los actores sefialados en las orientaciones, no siendo considerados
todos los actores sefialados en la Orientaciones Técnicas, tales como SENDA, Seguridad Social, Municipio, Tribunal de Familia y Fiscalia.
Del mismo modo, en cada intersector no sefiala cudl es su rol complementario en |a intervencion de las niffas y adolescentes. Criterio 3.1
letra c) El planteamiento del problema y la justificacidn del proyecto son coherentes con las Orientaciones Técnicas, no obstante, el
diagnéstico presenta debilidades en su descripcién. Criterio Factor 3.1 letra e) Propusta no considera la excepcionalidad contenida en las
Orientaciones Técnicas respecto del ingreso de menores de 12 afios de edad, si asi lo justificara la consideracién de su interés superior, de
situaciones tales como la intervencién especializada que puede ofrecer esta modalidad residencial; o para facilitar la intervencién con las
familias y redes, evitando el desarraigo; o para evitar la separacién de hermanos, entre otras. Criterio Factor 3.1 letra f) La propuesta no
presenta caracterizacion de las familias de los nifios, nifias y adolescentes que serdn sujeto de atencidn, las cuales se encuentran descritas
en [as Orientaciones Técnicas.

3.2 Critsrio: Matriz Légica y Plan de A fuacidn (20%)
. Ponderador Puntaje (Columna | Puntaje Ponderado
Descriptor |
(Columna A) B) (Columna C)
|
Las actividades propuestas en la matriz ldgica (sefaladas en las

a orientaciones técnicas) son consistentes con cada uno de los objetivos e a40% a4 1,600
indicadores establecidos en ella
En la formulacion de actividades y/o acciones, se incorporan todos los .

b enfoques transversales, 15% 2 0,300

i ificacié iten con. r las actividades propuestas. |

¢ Los medios de verificacién permiten constata i prop 15% 4 0,600
El pian de autoevaluacion de procesos presentado es coherente en sus

d objetivos, instrumentos, indicadores y acciones oropuestas. 10% 4 0,400
El plan de autoevaluacion de resultados presentado es coherente en sus

e objetivos, instrumentos, indicadores y acciones propuestas. | 10% 4 0,400
El plan de autoevaluacion de satisfaccidn de usuarios/a presentado es

f coherente en sus objetivos, indicadores y acciones propuestas. 10% 4 0,400
Puntaje Criterio (Suma columna) 100% 3,700

Aspectos a corregir durante la implementacion, si es adjudicado: Criterio 3.2 letra b) En la formulacién de actividades y/o acciones, se
mencionan dos (derechos y genero) de los cuatro enfoques transversales sefialados en las orientaciones técnicas.




' Criterio: Gestisn de Personas (10%)

. - g
.33, Griterio; Disefio o a Intervencidn, Metodologia y Estrategia (50%) . |
Descriptor Ponderador Puntaje {Columna | Puntaje Ponderado
| {Columna A} B) (Columna C)
Las estrategias y metodologias de trabajo scn consistent n |
a - 1 gl s y g - j istentes con los 15% 2 0,300
lineamientos técnicos de la modalidad.
Se describen técnicas e instrumentos especificos y estos son consistentes
b ! e Y : 10% 3 0,300
con la metodologia propuesta. ) o
La metodologia propuesta considera macanismos para potenciar las|
c fortalezas o recursos personales de los nifios, nifias y adolescentes. | 15% 3 0,450
La propuesta explicita estrategia y acciones tendientes a la revinculacion
d familiar o la bisqueda de una medida de cuidado definitivo con base 15% 3 0,450
familiar.
La metodologia considera mecanismos de participacién y capacitacion de|
las familias, adultos responsables o referentes afectivos, en el cuidado de
e . o 10% 4 0,400
los nifios, nifas y adolescentes.
Se presenta un flujograma de intervencién acorde a los objetivos
f propuestos, que identifica las principales etapas que se desarrollaran con 10% 4 0.400
0 G
los nifios, nifas, adolescentes, sus familias y otros actores relevantes.
La propuesta de articulacién y/o complementariedad con actores locales yi
Iel circuito de proteccién especializada identificados en el diagndstico,|
fiala mecanismos para conseguir prestacion nefici ra los|
g sea‘ .p or guir p . es y beneficios P?a os 25% a 1,000
usuarios, con especial atencion a prestaciones de salud y educacion para
nifias, nifios y adolescentes.
Puntaje Criterio (Suma columna) 100% 3,300

Aspectos a corregir durante la implementacion, si es adjudicado: Criterio 3.2 letra a) Las estrategias y metodoiogias de trabajo solo en
parte son consistentes a los lineamientos técricos de la modalidad, no considerando estandares mininos y protocolos de actuacion
sefialados en las Orientaciones Técnicas. Criterio 3.2 letra b) Las técnicas e instrumentos descritas en la propuesta sdlo en parte son
consistentes a la metodologia propuesta para un sistema residencial especializado. No presenta mayor especificidad en los instrumentos a
utilizar, como, por ejemplo: no considera el Plt asociado, entre otros. Criterio 3.2 letra ¢} La metodologia propuesta considera
mecanismos para potenciar las fortalezas o recursos personales de las nifias y adolescentes, pero algunas aspectos puntuales son
|incompletos acorde a lo estipulado en las Orientaciones Técnicas segln el tipo de modalidad licitada |a cual considera la psicoterapia.
Criterio 3.2 letra d) La propuesta presenta una estrategia general y acciones concretas orientadas a la re vinculacidn familiar o la
busqueda de una medida de cuidado definitivo con base familiar, sin embargo, requiere precisiones para garantizar su viabilidad en la
ejecucién del proyecto con otras alternativas taies como derivacién a FAE PRO, preparacién para |a vida independiente y/o acciones que
propicien la integracidn social de nifias y adolescentes migrantes que no cuenten con familia, acorde a lo estipulado en las orientaciones
técnicas.

Ponderador Puntaje (Columna |Puntaje Ponderado

Descriptor (Columna A) B) {Columna C)

Se incorporan plan de cuidado y plan de capacitacién al equipo el cual
|apunta a evitar la rotacion de sus integrantes (considerando objetivos, 50% 4 2,000

a
iniciativas y plazos)
Se explicitan los mecanismos de seleccién para la contratacién del

b trabajadores/as idéneos a los perfiles de cargo. 50% . 2,000
Puntaje Criterio (Suma columna) 100% 4,000

Aspectos a corregir durante la implementacion, si es adjudicado:

Criterios Ponderador Puntaje Puntaje Ponderado
1.- Planteamiento del Problema y Sujeto de Atencién 20% 2,60 0,520
2.- Matriz Ldgica y Plan de autoevaluacidn 20% 3,70 0,740
3.- Disefio de la intervencién, Metodologia y Estrategia 50% 3,30 1,650
4.- Gestién de Personas 10% 4,00 0,400
Total 100% 3,310




%, EVALUACION DEL COMPORTAMIENTO FINANCIERD Y LEGA . DE PROYECTOS EJECUTADOS POR EL GRGANISMO COLABDRADOR

En este punto se debe asignar puntaje 1 en la Columna B "Puntaje" si la propuesta corresponde a un Organismo Colaborador que se encuentre en las
situaciones descritas en la columna Descriptor. Si la propuesta corresponde a un Organismo Colaborador que no se encuentra en alguna de dichas
situaciones o no tiene experiencia, debe asignarse puntaje 4, y automaticamente, se incluira el puntaje total de la evaluacién de la propuesta técnica.

Descriptor |

Ponderador
(Columna A)

Puntaje (Columna
8)

Puntaje Ponderado
(Columna C)

El organismo colaborador presenta gastos observados y no regularizados|
en uno o0 mds proyectos ejecutados, 60 dias corridas antes de la aperturay
no ha reintegrado los recursos a las cuentas corrientes de cada proyecto
15 dias corridos antes de la mencionada apertura del presente concurso

50%

0.5

4.b

El Servicio ha requerido el término unilateral de un convenio por las siguientes
causales: a) Cuando los objetivos no sean cumplidos, o los resultados no sean
aleanzados en el grado acordade como minimamente satisfactorio, o cuando los
derechos de Jos nifies, ninas o adolescentes no estén siendo debidamente|
respetados; b) Cuando fas instrucciones impartidas de acuerdo a lo dispuesto en el
articulo 36 bis de la Ley N° 20.032, no hubieren sido ejecutadas en el plazo sefalado
por el Servicio; c)Cuando se dé alguno de los presupuestas establecidos en los
articulos 16 y 17 del decreto ley N° 2.465, del Ministerio de Justicia, de 1979, que
crea el Servicio Nacional de Menores v fija el texto de su ley organica, que se refiere
a la administracion provisional de toda ia institucicn o la de uno o mas de sus
establecimientos, que se decreta por el Tribumal correspondiente, cuando el
funcionamiento de un colaborador acreditados © el oe sus establecimientos
adoleciere de graves anomalias v, en especial, en aguellos casos en gue existieren
situaciones de vulneracién a los derechos de los nifics, nifias o adolescente sujetos
de su atencidn; d) Cuando el personal de los colaboradores acreditados que
contraten para la ejecucion del respectivo convenio, figure en el registro de personas
con prohibicién para trabajar con menores de edad o en el registro de condenados
por actos de violencia intrafamiliar establecido en fa ley N° 20.066; o haya sido
candenado por crimen o simple delito que, por su naturaleza, ponga de manifiesto Ia
inconveniencia de encomendarles |2 atencidn directa de nifios, nifas o adolescentes;

|euando durante la ejecucion de un proyecto, se producen vulneraciones graves a los

derechos fundamentales de alguno de los nifios, nifias o adolescentes, atribuibles a
la responsabilidad del organismo colaborador en los términos establecidos en el
nimero 6) del articulo 2 de la Ley N° 20.032, conforme a lo determinado en un2
sentencia judicial; lo que se encuentra formalizado a través de una Resolucién
Exenta, cuyos efectos se han producido en el ltimo afo, contado a partir del quinto
dia hébil anterior a la fecha de la apertura de las propuestas, o bien, el Organismo
Colaborador que presenta esta propuesta, tiene un/unos proyecto/s, respecto
del/los cual/es, ha requerido al servicio el término unilateral y anticipado, no
respetando el plazo de los 60 dias hdbiles de aviso previo, y lo anterior, se ha
formalizade mediante la dictacién de una resclucion Exenta, que indica
expresamente que el términa producird sus efectos en el Ultimo afio, contado cinco
dias hdbiles antes de |a fecha de la apertura de las propuestas.

50%

100%

2,5

Notas

Para evaluar el descriptor 4.a la Comisién Evaluadora deberd considerar lo informado por el Sub Departamento de Supervisién Financiera

Nacional, en un Informe financiero, que se elaborard para estos efectos.

Para evaluar el descriptor 4.b la Comisién Evaluadora deberd considerar lo informado por el Departamento Juridico de la Direccion
Nacional de SENAME, en un informe Juridico, que se confeccionard para estos efectos.




Si la propuesta corresponde a un organismo colaborador con experiencia, entonces, en la columna A, introduzca el puntaje de la Gltima evaluacion de

desermpenio efectuada en el periodo convenido (1 a 10), de acuerdo con o sefialado en el articulo 27 de la Ley N2 20.032. Este puntaje serd convertido
automdticamente a una escala de -1 (menos uno) a 3 (tres), en |a columna B(™).

Si la propuesta corresponde a un organismo colaborador que o tenga experiencia en el territorio y modalidad, deberd asignar puntaje 0 (cero) en la
Columna A.

Puntaje de
it
. |m:a Puntaje convertido (Columna 8)
evaluacién
(Columna A)
86 2,000

{+) La escala de conversidn es la siguiente:

Puntaje -1 para los proyectos que obtuvieron nota inferior a 5 {equivalente a categorias Deficiente e Insuficiente}

Puntaje 1 para los proyectos que obtuvieron nota entre 5y 6,99 (equivalente a categorias Regular)

Puntaje 2 para los proyectos que obtuvieron nota entre 7 y 8,99 (equivalente a |a categoria Bueno)

Puntaje 3 para los proyectos que obtuvieron nota desde 9 en adelante (equivalente a las categorias Muy Bueno y Excelente)

BPUNTAIE FINAL Y CATEGORIA £ 2icOEE SN R

— e e, ) ——
Ponderador Puntaje Ponderado

Evaluacién de |a propuesta técnica 70% 2,317

Comportamiento legal y financiero | 20% 0,500

Experiencia anterior del proyecto | 10% 0,200

Puntaje Final 100% 3,017

Rangos y Categorias de la Evaluacién

Rango Categoria Definicién

La propuesta no cumple con los criterios minimos requeridos
en los lineamientos de la modalidad, por lo que no califica

1-2,899 No adjudicable T .
|para ser aprabada, al presentar un puntaje inferior o igual a
12,899.
| La propuesta cumple satisfactoriamente con los criterios
minimos requeridos, calificando para su aprobacion. Se
resentan, eventualmente, algunos aspectos que deben ser
2,900 - 3,900 Adjudicable P g pectos g

corregidos durante la ejecucién del proyecto, en caso de ser

adju fectarian la calidad de Ia
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ACTA DE EVALUACION

PRIMER CONCURSO PUBLICO DE PROYECTOS PARA LA LiN’EA DE ACCION CENTROS
RESIDENCIALES, MODALIDADES: RESIDENCIAS DE PROTECCION PARA MAYORES (RPM),
RESIDENCIAS DE PROTECCION PARA PRIMERA INFANCIA (LACTANTES Y PREESCOLARES) CON
PROGRAMAS DE PROTECCION ESPECIALIZADO ADOSADO (RLP-PER, RESIDENCIAS DE
PROTECCION PARA MAYORES CON PROGRAMAS DE PROTECCION ESPECIALIZADOS CON
INTERVENCION RESIDENCIAL (REM-PER), RESIDENCIAS ESPECIALIZADAS CON PROGRAMAS
DE PROTECCION ESPECIALIZADOS ADOSADO(RSP-PER) Y RESIDENCIAS FAMILIARES PARA
ADOLESCENTES CON DOS PROGRAMAS ADOSADOS (RPE-PRE-PPE), APROBADO POR
RESOLUCION EXENTA N°© 1703, DE 27 DE MAYO DE 2019, DE ESTA DIRECCION NACIONAL.

[ Fecha [24-07-2019 ]

I-. DATOS GENERALES:

NOMBRE DEL PROYECTO RSP PER — RIMANAKUY

CODIGO DEL PROYECTO 5497

NOMBRE ORGANISMO COLABORADOR FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE
CRISTO

MODELO DE INTERVENCION RSP - PER

REGION | COQUIMBO

II.- CUMPLIMIENTO DE PRIMERA ETAPA DE EVALUACION TECNICA DE LA PROPUESTA:

PRESENTA CARTA DE COMPROMISO RESPECTO DEE INFRAESTRUCTURA Y | SI
EQUIPAMIENTO

PRESENTA CARTA DE COMPROMISO RESPECTO DE RECURSO HUMANO SI
PROPUESTA CONTINUA CON LA ETAPA N°2 DE LA EVALUACION SI

III.- CUMPLIMIENTO DE SEGUNDA ETAPA DE EVALUACION TECNICA DE LA PROPUESTA:

Ponderador Puntaje ponderado
| 2,317
Evaluacién de la propuesta técnica 70%
| 0,500
Comportamiento Legal y Financiero | 20%
0,200
Experiencia anterior del proyecto | B 10%
3,017
Puntaje Final 1 100%
ADJUDICABLE
Categoria ADJUDICABLE/NO
ADJUDICABLE

IV.- SITUACION DE LA PROPUESTA:
Marcar con una x la alternativa correcta:
Califica para aprobar: X

No califica para aprobar:

7o) NACIONAL D

\\\C’\ :
&/ DIRECCION REGIONAL
REGION DE

CHIL RI ALFARO CONTRERAS

CTORA REGIONAL (S)




N°: | 2000/2019 /425310

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES LABORALES Y
PREVISIONALES

La Direccién del Trabajo, CERTIFICA que, respecio de la empresa solicitante que se individualiza a continuacién, se
registran, en las bases informéaticas de ia Direccién del Trabajo, los antecedentes que se detallan en el presente:

1.- INDIVIDUALIZACION DE LA EMPRESA SOLICITANTE:

RUT RAZON SOCIAL / NOMBRE
81496800 - 6 FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO
RUT REP. LEGAL REPRESENTANTE LEGAL
9991198 -0 JUAN CRISTOBAL ROMERO BUCCIARDI
DOMICILIO

HOGAR DE CRISTO 3812 PISO 2

REGION COMUNA TELEFONO
13 ESTACION CENTRAL (2) 25409424
CORREQ ELECTRONICO

CCAMPOSL@HOGARDECRISTO.CL

CADIGO DE ACTIVIDAD ECONOMICA (CAE)
ACTIVIDADES NO ESPECIFICADAS

2.- ANTECEDENTES LABORALES Y PREVISIONALES DEL SOLICITANTE:

(Disponibles en Sistema Informatico de la Direccioén del Trabajo y Boletin de Infractores a la Legislacion
Laboral y Previsional.)

MULTAS EJECUTORIADAS - NO INCLUIDAS EN BOLETIN DE INFRACTORES

N® MULTA N° UM. UNIDAD MONETARIA INSPECCION ESTADO |

--NO REGISTRA --

DEUDA PREVISIONAL (BOLETIN DE INFRACTORES)

MOTIVO INSTITUCION MONTO EN UTM MONTO EN $

-- NO REGISTRA --

RESOLUCIONES DE MULTA (BOLETIN DE INFRACTORES)

N® RESOLUCION TIPO DE MULTA MONTOEN §

-- NO REGISTRA --
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3.- PLAZO Y AMBITO DE VIGENCIA:

El presente Certificado tendra vigencia hasta el 16/07/2019 , siendo valido en todo el territorio nacional.

GABRIEL ISMAEL RAMIREZ ZUNIGA
SUB JEFE DEPARTAMENTO DE INSPECCION
DIRECCION NACIONAL

EL SIGUIENTE ES EL FOLIO PARA VERIFICAR LA VALIDEZ DEL CERTIFICADO EN EL SITIO WEB DE LA DIRECCION DEL
TRABAJO, EN http:/itramites.dt.gob.cl/tramitesenlinea/VerificadorTramites/VerificadorTramites.aspx (INGRESAR EL FOLIO
EN EL RECUADRO "Verificador de Tramites”, Y SELECCIONAR EL TRAMITE "Antecedentes Laborales y Previsionales")

| Gz2tetca

GRZ/

Distribucién
Interesada

U. de Fiscalizacién
Of. de Partes

Generado 01 Jut 2019 09:29:22
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FORM.1

FICHA DATOS BASICOS OPD - RESIDENCIAS - DIAGNOSTICO Y PROGRAMAS *
| 4 [ 51 2019 |

Regio Carrelativa Afio

ANTECEDENTES DE LA RESOLUCION

Resaluciéon

NUM.RESOLUCION
FECHA DE LA RESOLUCION I |

dia e afo
FECHA DE INICIO DEL PROYECTO

mas ano

FECHA DE TERMING DEL PROYECTO | | ' |

cia mes aho

NOTA: ESTA INFORMACION SERA REGISTRADA UNA VEZ SUSCRITO Y TRAMITADO Ei. CONVENIO CON EL COLABORADOR ACREDITADO

TIPO DE INCORPORACION A LA BASE DE DATOS

(Margue con una ‘X' en el cuadro que corresponda)
X 1 INCORPORACION DE PROYECTO NUEVO (Dejar el cbdigo en blanco, se informara posteriormente)
CODIGO PROYECTO

2 MODIFICACION CONVENIO VIGENTE

Si se mantiene la Institucién, el proyecto es el mismo y se requiere cambiar plazas, nombre, requisitos
u otra clausula del convenio anterior.

SITUACION DEL PROYECTO Y LA INSTITUCION

(Marque con una "X en el cuadro que corresponda al Proyecto de esta Ficha, SOLO CASO incorporacién Proyecto Nuevo)

X INSTITUCION VIGENTE - PROYECTO NUEVO
Referente: Proyecto que antecede a este nuevo proyecto
CODIGO 1040181 |
X CON REFERENTE (Copiar datos del Archivo correspondiente)

SIN REFERENTE

ANTECEDENTES DE LA INSTITUCION (Extraer la informacién que registra la Base SENAINFO)

=evisar Archivo "Instituciones™ y actualizar.

- TIPO INSTITUCION
CODIGO INSTIT 3 9 5 JO ] F

Si la Institucion es nueva dejar en blanco I lIglesias
_ - G M Municipalidad
RUT _8 1 _I4 9 6 8 0 TO l6 j C Corporacién Municipal
S Instituciones o Servicios Publicos
B Corporacion
F Fundacién
V Organizaciones Comunitarias Funcionales
U Universidades
. O Otro
NOMBRE INST. F U N D TA_ICTI 0 N D E B EN E F I
C E N C I |A H oG AR DI c R I s
T o iy Tl s ) s A A o
e P A DR E ALBE RTO HURT AD
o 318 12 | [ | 1 I 1.
COMUNA E s [T /A cll o El C ENT R A L]
0 s A S (O AV
TELEFONO 12 j?, T\4 __[O ]9 lO LO_T IT T Fl

1L T 1T L1

FAX

0
L
e-mail r
J
o)

Tl

]

i
_leF
it A ——

REPRESEN. LEGAL

RUT "9 99 1.1 98 0

* Se debe utilizar la formulario N°2 en el caso de Programas de Promocién, ( Capacitacién - Difusidn - Estudios) y Programas de Emergencia.



3
“

ANTECEDENTES DEL PROYECTO

CODIGO DEL PROYECTO T i )

LINEA DE ACCION (Tipo Proyecto) TIPO PAGO (Se registra automaticamente) MODALIDAD DE ATENCION (Tematica)
_R_ RS

0 Oficina Proteccion de Derechos Poblacion Convenida ... ... ... .. oo e e PD Oficina Proteccion de Derechos

R  Centros Residenciales ............ Pago Combinado ... ... ... .o v vt et vt e e e CD Centros de Diagnéstico

RS Residencias

D Diagndstico ..................oon Por Diagnostico realizado ... ... ... ... .. oo ol DI Diagnostico
{Deben registrar Diligencias en SENAINFO)
P Programas ................cco.... Por Monto Mensual (Poblac. Atendida) ... ... ...... PR Programas de prevencion
(Deben registrar al menos un evento en el Pll en SENAINFO) Pl Programas de Medidas de Reinsercion para

PL Programas de Libertad Asistida

PP Programas de Proteccion

PE Programas de Proteccion Especializados
FF Programas de Fortalecimiento Familiar
FA Programas de Familias de Acogida

G Secciones de Menores GENCHI Por Nifio atendido ... ... ... ... ool GE Secciones de Menores
SOLICITA ANTICIPO DE SUBVENCION N J AREA DEPENDENCIA DEL PROYECTO 2
S Sl 1 DEPTO. DERECHOS Y RESPONSABILIDAD JUVENIL (DEDEREJ)
N NO 2 DEPTOQ. PROTECCION DE DERECHOS Y PRIMERA INFANCIA (DEPRODE)

3 DEPTO. DE ADOPCION

IDENTIFICACION DEL PROYECTO {incluir antes del nombre el ¢édigo del modelo de intervencion )

NOMBRE DEL PROYECTO

R s P R |1 m A NAkluY | [

L 1 I s e N S O
| | TI1. I T30 17T 171 I 1

o
-
N
>
Inl
i
L.
N
o B |
<
.
|
lw]

DIRECCION Direccién , Comuna y f’_rovincia dondg esta 'ubicado el proyecto
Calley N° ‘LG ‘A B R | E L | GL ' :
E LA #1384 8 Lo | ]

COMUNA L A Ti—_:E _iR E N iAI J 7—[ _ s i 1
PROVINCIA [E L LQ__U_j —T JI_ I l—T J_ B 1 REGION 4
LOCALIDAD L Al s ERENA__ | | T I L[
TELEFONO 5 —[1 2 :2 TZ—F_J 9 6 _18 | { L ] 1— 1 I I
FAX L S T A A O S v I
e-mail vmadrid@hoqardec}isto.cl | ‘]:i Jr ! _J J —_FJ__L —|
NOMBREDRECTOR V|| L M _A ] M A DR | D| A ]

| T T T3 1T 2 1. L 1T [ 1T
RUT DIRECTOR ___[8 —TQ :1 T1 _]‘LS 4—;1 4

CUENTA CORRIENTE ( I [ T :j:_ —F
BANCO T T L |
SUCURSAL T_ i T i I

SITUACION LEGAL rJ PROPIO AJENO
DEL INMUEBLE \_ A FISCAL F COMODATQ INSTIT. PUBLICA
B PRIVADO G COMODATO SENAME
c ADQUIRIDO CON FONDOS DE LA SUBVENCION H COMODATO INSTIT. PRIVADA
D ADQUIRIDO CON FONDO SOCIAL | CONCESION DE USO O DESTINADO POR BS. NAC
E ADQUIRIDO CON FNDR J ARRENDADO
OTRO

INFORMACION PARA EL PAGO DE SUBVENCION

MODIFICACION COBERTURA

1 12 ANTERIOR
COBERTURA (plazas) AUMENTO +
REBAJA -
DEFINITIVA =
CARACTERISTICAS DE LOS USUARIOS/AS
=
SEXO QUE ATIENDE F 1 EDADMINIMA |12 EDAD MAXIMA 17 EDAD DE PERMANENCIA
M Masculino (INGRESO) (INGRESO) (MAXIMA)

F Femenino
A Ambos




ANTECEDENTES DE PAGO
Indique con una 'X' en el { ), al lado del modelo de intervencién correspondiente.

1) OFICINAS DE PROTECCION DE DERECHOS

MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
( OPD OFICINA DE PROTECCION DE DERECHOS 0,083
2) CENTROS RESIDENCIALES
COBERTURA CVF
P pequefia 0-20 plazas 192%
B baja 21-40plazas 178% > 7%
M mediana 41-60 plazas 20% ——>40%
A alta masde 60plazas 0% [—>55%

2.1. CENTROS DE DIAGNOSTICO

=

LDAM DIAGNOSTICO

FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION FACT EDAD COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD COBERTURA VIDA FAMILIAR
OR Ver codigos
uss | si/no
() CLA CENTRO DE DIAGNOSTICO PARA LACTANTES. 5::2 130% - - D D
() CPE CENTRODE DIAGNOSTICO PARA PREESCOLARES Ci:: 90% - - D D
() CMA CENTRO DE DIAGNOSTICO PARA MAYORES C :gg 0% 45% - i D D
CENTRO DE DIAGNOSTICO PARA MAYORES - F 2.55 .
() COM comsarias v 5.951 0% 45% - J
2.2. RESIDENCIAS FACTORES ASOCIADOS
MODELC DE INTERVENCION FACT EDAD COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD COBERTURA VIDA FAMILIAR
uss ; ;
4 Ver cddigos si/no
. F 2.55 . ‘
() RPM RESIDENCIA DE PROTECCION PARA MAYORES e 0% , -
() | RPL RESIDENCIA DE PROTECCION PARA LACTANTES. C::: 130% - - D D
() RPP RESIDENCIADE PROTECCION PARA PREESCOLARES C::: 90% - - D D
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS CON  F 2.55 o
( )| RDD pSCAPACIDAD MENTAL DISCRETA O MODERADA.  V 5.95 0% - 20,0% D
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS CON | F 2.55 ) .
()| RDG p55CAPACIDAD MENTAL GRAVE O PROFUNDA. v 5.95 0% - 42,5% D D
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS CON  F 2.55 . .
() RDF iSCAPACIDAD FISICA O SENSORIAL. V5.95 0% - 25.0% D D
rpR RESIDENCIA DE PROTECCION PARA LACTANTES F 2.55 130%
() HIJOS/AS DE MADRES INTERNAS EN RECINTOS V5.95 ° - B
rpa RESIDENCIA DE PROTECCION PARA MADRES F2.55 0%
() ADOLESCENTES. V595 ¢ ) -
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINO/A QUE ——
()| RPF ESTAPORNACER, CON PROGENITORA EN V598 0% - -
CONFLICTO CON LA MATERNIDAD. g
ppp RESIDENCIA DE PROTECCION PARA HUOSIAS DE | F 255 90%
() MADRES EN  COMUNIDAD TERAPEUTICA. V5.95 ° - -
()| REN RESIDENCIAESPECIALIZADA \’j ;:: 0% 45.0% - D D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS EN  F 2.55 . .
{ ) REE E£xp oTACION SEXUAL V5.95 0% 45.0% - D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS EN  F 2.5 . .
() REC gruacioncaLLE V 5.95 0% 45.0% - D D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS CON | F 2.55 . .
() RED progapICCION. v 5.95 0% 45.0% - D D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS F 2.55 . . i
() REP \umpuTaBLES V 5.95 0% 45.0% [] D
RESIDENGIA ESPECIALIZADA PARA MAYORES CON " F 2.55 . . )
() REQ 1RaTAMIENTO PSIQUIATRICO v 5.95 0% 45.0% D D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA EN EL SISTEMA DE c 255
( ) REI ATENCION PSIQUIATRICA PARA JOVENES v 5‘95 0% 45.0% -
INFRACTORES. .
RESIDENCIA PROTECCION PARA MAYORES CON  F 2.55 . . )
() REM ppograma V 5.95 0% 0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA DE PROTECCION CON | F 2.55 . . )
(X ) RSP proGrAMA Vv 5.85 0% 45.0%
Si es REM O RSP dabe tener asociado un programa PER.
2.3. SECCIONES DE MENORES - GENDARMERIA DE CHILE
( ) GEN SECCIONES DE MENORES 6,8 0%
3) DIAGNOSTICO
MODELO DE INTERVENGION FACTOR USS
8,600




4) PROGRAMAS

4.1 PREVENCION FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION ! F FACTOR USS COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD
( ) PIF PROGRAMA INTERVENCION PREVENTIVA FAMILIAR 3,08 - -
( ) PPC PROGRAMA PREVENCION COMUNITARIA 3,08 l
4.2 MEDIDAS REINSERCION ADOLESCENTES INFRACTORES LEY PENAL FACTORES ASQCIADOS
MODELO DE INTERVENCION ' FACTOR USS COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD
( ) ASR PROGRAMA DE APOYO PSICOSOCIAL PARA ADOLESCENTES 56
PRIVADOS DE LIBERTAD ’ ) )
SERVICIO EN BENEFICIO DE LA COMUNIDAD Y REPARACION DEL
() SBC paro 7 - -
( ) MCA MEDIDA CAUTELAR AMBULATORIA 59 - -
4.3 LIBERTAD ASISTIDA L FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION } FACTOR USS T COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD
( ) PLA PROGRAMA DE LIBERTAD ASISTIDA f 871 _ N
( ) PLE PROGRAMA DE LIBERTAD ASISTIDA ESPECIAL 14,32 _ _
4.4 PROGRAMAS DE PROTECCION
a) Programa de Proteccion en general FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD
( ) PAF APOYO Y ORIENTACION A LA FAMILIA 2,15 - -
( ) PRC RECEPCION Y CUIDADO DEL NINO 2,15 - -
PES EVALUACION TECNICA DE LOS SOLICITANTES Y PREPARACION PARA 215
( ) LA ADOPCION g - -
PDJ PROGRAMA DE DEFENSA JURIDICA PARA ADOLESCENTES 215
( ) INFRACTORES A LA LEY PENAL ’ - -
PAD PROGRAMA DE PROTECCION AMBULATORIA PARA NINOS, NINAS Y 6.20 425
( ) ADOLESCENTES CON DISCAPACIDAD GRAVE O PROFUNDA ’ - '
PRJ PROGRAMA DE REPRESENTACION JURIDICA PARA NINOS, NINAS Y 220
( ) ADOLESCENTES VICTIMA DE DELITOS ’ - -
( ) PIB PROGRAMA DE INTERVENCION BREVE 4,50 - -
e 1
b) Proteccién Especializada FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS COMPLEJDAD | DISCAPACIDAD
( ) PRM PROGRAMA ESPECIALIZADO EN MALTRATO 9,3 - -
( ) PEE PROGRAMA EXPLOTACION SEXUAL 9,3 - -
( ) PDE PDE-PROGRAMA DE REINSERCION EDUCATIVA (PIE) 9,3 - -
( ) PDC PROGRAMA ESPECIALIZADO EN DROGAS (PIE) 9,3 - -
( ) PEC PROGRAMA ESPECIALIZADO NINOS CALLE 9,3 - -
{ ) PE! PROGRAMA ESPECIALIZADO INIMPUTABLES 9,3 - -
( ) PET PROGRAMA ESPECIALIZADO TRABAJO INF. 9,3 - -
( ) PIL PROGRAMA INFRACCION LEY PENAL 9,3 - -
( ) PIE PROGRAMA INTERVENCION ESPECIALIZADA 9,3 - -
( ) PIE PROGRAMA INTERVENCION ESPECIALIZADA (COORDINADO) 9,3 - -
PER PROGRAMA PROTECCION ESPECIALIZADA DE INTERVENCION 93
() RESIDENCIAL ' - -
( ) PAS PROGRAMA ESPECIALIZADO PARA AGRESORES SEXUALES 9,3 - -
Si es PER debe tener asociado un REM O RSP. Si es PDE o PDC debe tener asociado uno o
mas PIE (Coordinado).
c) Fortalecimiento Familiar FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD
{ } PRF PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO FAMILIAR 3,00 - -
4.5 FAMILIAS DE ACOGIDA FACTORES ASOCIADOS
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS COMPLEJIDAD DISCAPACID
{ ) FAS FAMILIA DE ACOGIDA SIMPLE 6,70 /
{ ) FAE FAMILIA DE ACOGIDA ESPECIALIZADA 6,70 45.0/-_/. ; -
FAD FAMILIAS DE ACOGIDA PARA NINOS/AS Y ADOLESCENTES CON 6.70 —_— 425
( ) DISCAPACIDAD g /
5) ADMINISTRACIONES DIRECTAS ;
MODELO DE INTERVENCION J
| -
( ) CIP  CENTRO INTERNACION PROVISORIA L

( ) CSC CENTRO SEMI-CERRADO NACIONM = 7
( ) CRC CENTRO DE INTERNACION EN REGIMEN CERRADO (, 0 I,
Q-/ DIRECQ_':'}W‘-‘."W‘: A

\. __REGION DE | /’i &}J]

n/ CoQuimBo L v/
7 ~

CHILE | L=

~VERONICA ZARATE ROBLEDO
DIRECTORA REGION COQUIMBO



FICHA DATOS BASICOS OPD - RESIDENCIAS - DIAGNOSTICO Y PROGRAMAS

*

FORM.1

| 4

[ 52] 2019

l

Regié

ANTECEDENTES DE LA RESOLUCION

Correlativo Aflo

Resolucion

NUM.RESOLUCION
FECHA DE LA RESOLUCION | ]

dia mes aho
FECHA DE INICIO DEL PROYECTO

mes /N0

FECHA DE TERMING DEL PROYECTO r [ | I

dia mes afio

NOTA: ESTA INFORMACION SERA REGISTRADA UNA VEZ SUSCRITO Y TRAMITADO EL CONVENIO CON EL COLABORADOR ACREDITADO

TIPO DE INCORPORACION A LA BASE DE DATOS

(Margue con una X' en el cuadro que corresponda)
X 1 INCORPORACION DE PROYECTO NUEVO (Dejar el cddigo en blanco, se informara posteriormente)
CODIGO PROYECTO

2 MODIFICACION CONVENIO VIGENTE

Si se mantiene la Institucion, el proyecto es el mismo y se requiere cambiar plazas, nombre, requisitos
u otra clausula del convenio anterior.

SITUACION DEL PROYECTO Y LA INSTITUCION

(Marque con una "X’ en el cuadro que corresponda al Proyecto de esta Ficha, SOLO CASO incorporaciéon Proyecto Nuevo)

X INSTITUCION VIGENTE - PROYECTO NUEVO
Referente: Proyecto que antecede a este nuevo proyecto
CODIGO 1040182
X CON REFERENTE (Copiar datos del Archivo correspondiente)

'SIN REFERENTE

ANTECEDENTES DE LA INSTITUCION (Extraer la informaci6n que registra la Base SENAINFO)

Hevisar Archiva "Insttuciones” y actualizar.

TIPO INSTITUCION

&

—
>
O

TELEFONO EO TZ‘_L ]5 jﬂ 10_}2—[? 0
FAX T T T 1.
e-mai L[l

REPRESEN.LEGAL  J inA N lc R E Jlej:B‘jA

%‘*—«

1

4k
1

— e
LHE‘._{

RUT | 9 9 9 11 9.8 0

B
EEE
-

}f
R
F;&D

o

~|'s

CODIGO INSTIT 3 9 5 [0 | F
Si la Institucién es nueva dejar en blanco | Iglesias
. M Municipalidad
RUT 8 1 T4 9 6 {8 0 0 6 C  Corporacion Municipal
S Instituciones o Servicios Publicos
B Corporacion
F Fundacién
V Organizaciones Comunitarias Funcionales
U Universidades
0 Otro .
NOMBRE INST. F TUjN D IAjC J__-J_ ]N[ D E| 1 B EN [E
c ENJc I Al Hoe AR/ DIE|] Cc R
T el T T T 1L L7 1 T TL T [ T1
Dmecgion P ADRE AL BE RTO |HUR
o [ 38 12 [T [ [ 1
COMUNA E s[T]Aa ¢i ON ¢ ENT RIAIL j
I IT ITIT LI LTl
00 L.
L

:

i

REGION |RM |

-

Ld

* Se debe utilizar la formulario N°2 en el caso de Programas de Promocién, ( Capacitacion - Difusién - Estudios) y Programas de Emergencia.




ANTECEDENTES DEL PROYECTO

CODIGO DEL PROYECTO [

LINEA DE ACCION (Tipo Proyecto)

R
0 Oficina Proteccion de Derechos

R  Centros Residenciales ............

D  Diagndstico .....oooeeevriiieieannins

P Programas ...........................

G  Secciones de Menores GENCHI

11

TIPO PAGO (Se registra automaticamente)

Poblacién Convenida ... ... ... oo vt e e o

Pago Combinado ... ... .o v e cn i s e

Por Diagndstico realizado ..
(Deben registrar Diligencias en bE:NAlNHJ)

Por Monto Mensual (Poblac. Atendida) ..
{Deben registrar al menas un eventa en el PII en SENAINFO)

MODALIDAD DE ATENCION (Temética)
RS
PD Oficina Proteccion de Derechos

CD
RS

Centros de Diagndstico
Residencias

DI Diagnéstico

PR Programas de prevencién

Pl Programas de Medidas de Reinsercién para
PL Programas de Libertad Asistida

PP Programas de Proteccion

PE Programas de Proteccion Especializados
FF Programas de Fortalecimiento Familiar

SOLICITA ANTICIPO DE SUBVENCION
S Sl
N NO

FA Programas de Familias de Acogida
Por Nifio atendido ... ... ... ... ... GE Secciones de Menores
N AREA DEPENDENCIA DEL PROYECTO 2

1 DEPTO. DERECHOS Y RESPONSARBILIDAD JUVENIL (DEDEREJ)
2 DEPTO. PROTECCION DE DERECHOS Y PRIMERA INFANCIA (DEPRODE)
3 DEPTO. DE ADOPCION

IDENTIFICACION DEL PROYECTO

(incluir antes del nombre el codigo del modelo de intervencién )

NOMBRE DEL PROYECTO

E R R
T
LT

I M AN AKUY |

O R A B
T LT 1L

DIRECCION Direccion , Comuna y Provincia donde esta ubicado el proyecto
Calley N° G ‘[A TB R | JE L G O N
E L A # 1 8 4 8 |
COMUNA L [A | }S [ETE ]ETN' E J_
PROVINCIA E Lieup [ [
LOCALIDAD L TA 1 s :[E _JR I EIN A
TELEFONO 5_l1 I IZ_JZ 211_J9 I 8 {
FAX N N
e-mail | vmadrid@hoqardecristo.clﬂ ' T l

NOMBREDRECTOR V. 1 L M [A [ M A
[ L] JI_

RUT DIRECTOR { 8 9 h ]—1 16 14 1

CUENTA CORRIENTE [T [
BANCO T T T T L
SUCURSAL 1T | 1 [ [ ]

SITUACION LEGAL [J J PROPIO
DEL INMUEBLE | A FISCAL
B PRIVADO
c ADQUIRIDO CON FONDOS DE LA SUBVENCION
D ADQUIRIDO CON FONDQ SOCIAL
E ADQUIRIDO CON FNDR

1

‘—%—\)—JI—W—%

L1

N
>
|
m
N
<

mlwt

|
I
I
-

AJENO
F COMODATO INSTIT. PUBLICA

G COMODATO SENAME

H COMODATO INSTIT PRIVADA

| CONCESION DE USO O DESTINADO POR BS. NAC
J ARRENDADO

OTRO

INFORMACION PARA EL PAGO DE SUBVENCION

MODIFICACION COBERTURA

A Ambos

1 2 j ANTERIOR
COBERTURA (plazas) AUMENTO +
REBAJA -
DEFINITIVA = |
CARACTERISTICAS DE LOS USUARIOS/AS
SEXO QUE ATIENDE F EDAD MINMA |12 EDAD MAXIMA 17 EDAD DE PERMANENCIA
M Masculino (INGRESO) (INGRESO) (MAXIMA)
F Femenino




.

-ANTECEDENTES DE PAGO

Indigue con una 'X' en el ( ), al lado del modelo de intervencion correspondiente.

1) OFICINAS DE PROTECCION DE DERECHOS

MODELO DE INTERVENCION [ FACTOR USS
( OPD OFICINA DE PROTECCION DE DERECHOS 0,083
2) CENTROS RESIDENCIALES
COBERTURA CVF
P pequefa 0-20 plazas 192%
B baja 21-40plazas 178% > 7%
M mediana 41-60 plazas 20% [———>40%
A alta mas de 60 plaza: 0% [————>55%

2.1. CENTROS DE DIAGNOSTICO

=

FACTORES ASOCIADOS
FACT
MODELG DE INTERVENCGION on EDAD COMPLEJIDAD  DISCAPACIDAD | COBERTURA VIDA FAMILIAR
ver codiqos
uss i ‘ si/no
() CLA CENTRODE DIAGNOSTICO PARA LACTANTES. \Fligg 130% - - D D
() CPE CENTRO DE DIAGNOSTICO PARA PREESCOLARES. 5::: 90% - - I:I I:I
F 2.55 . .
( )| CMA CENTRODE DIAGNOSTICO PARA MAYORES V595 0% 45% -
|
CENTRO DE DIAGNOSTICO PARA MAYORES - F 2.55 |
COM ; 0% 45% - D
() COMISARIAS V 5.95 ° °
2.2. RESIDENCIAS FACTORES ASOCIADOS
MODELG DE INTERVENCION FACT EDAD COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD COBERTURA VIDA FAMILIAR
uss Ver cédigos si/no
, F2.55 .
() RPM RESIDENCIA DE PROTECCION PARA MAYORES et 0% - - D D
() RPL RESIDENCIA DE PROTECCION PARA LACTANTES C::: 130% - - D D
() RPP RESIDENCIA DE PROTECCION PARA PREESCOLARES c:gg 90% R - D D
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS CON | F 2.55 o o
()} RDD gCARACIDAD MENTAL DISCRETA O MODERADA. | V 5.95 0% - 20,0%
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS CON F 2.55 o o
() RDG pSCAPACIDAD MENTAL GRAVE O PROFUNDA. V595 0% - 42,5% D E]
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NINOS/AS GON | F 2.55 o .
() RDF 5SCAPACIDAD FISICA O SENSORIAL. V5.95 0% - 25.0% D D
RpR RESIDENCIA DE PROTECCION PARA LACTANTES F2.55 130% ] i
() HIJOS/AS DE MADRES INTERNAS EN RECINTOS Vv 5.95 °
RpA RESIDENCIA DE PROTECCION PARA MADRES F255 0% ) i
() ADOLESCENTES. V 5.95 °
RESIDENCIA DE PROTECCION PARA NING/A QUE F2ss
()| RPF ESTAPORNACER. CON PROGENITORA EN o 0% - -
CONFLICTO CON LA MATERNIDAD. .
gpy RESIDENCIADE PROTECCION PARA HIJOS/AS DE | F 2.55 90% i ) D
( ) MADRES EN  COMUNIDAD TERAPEUTICA. V 5.95 .
() REN RESIDENCIA ESPECIALIZADA C ::g: 0% 45.0% - D D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS EN | F 2.55 . .
()| REE gxpoTacion SEXUAL V5.95 0% 45.0% - D
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NIROS/AS EN | F 2.55 o . ) D D
() REC gryacioncaLLE vV 5.95 0% 45.0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NINOS/AS CON [ F 2.55 . " ) D
() RED procapiCCION. V5.95 0% 45.0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA NIROS/AS F2.55 . " ) D D
() REP mpuTasLES V5.95 0% 45.0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA PARA MAYORES CON | F 2.55 o . ) D
() REQ 1RaramIENTO PSIQUIATRICO V595 0% 45.0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA EN EL SISTEMA DE ="
( ) re ATENCION PSIQUIATRICA PARA JOVENES V595 0% 45.0% -
INFRACTORES. -
RESIDENCIA PROTECCION PARA MAYORES CON  F 2.5 . . )
( )| REM programa V5.95 0% 0%
RESIDENCIA ESPECIALIZADA DE PROTECGION CON  F 2.55 . . )
() RSP programa V595 0% 45.0%
Sl es REM O RSP debe tener asociado un programa PER.
2.3. SECCIONES DE MENORES - GENDARMERIA DE CHILE
( ) GEN SECCIONES DE MENORES 6,8 0%
3) DIAGNOSTICO
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
DAM  DIAGNOSTICO 8,600




4) PROGRAMAS
4.1 PREVENCION

MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
( ) PIF PROGRAMA INTERVENCION PREVENTIVA FAMILIAR 3,08
( ) PPC PROGRAMA PREVENCION COMUNITARIA 3,08
4.2 MEDIDAS REINSERCION ADOLESCENTES INFRACTORES LEY PENAL
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
( ) ASR PROGRAMA DE APOYO PSICOSOCIAL PARA ADOLESCENTES 56
PRIVADOQS DE LIBERTAD g
SERVICIO EN BENEFICIQ DE LA COMUNIDAD Y REPARACION DEL
( ) SBC pano 7.7
( ) MCA MEDIDA CAUTELAR AMBULATORIA 59
4.3 LIBERTAD ASISTIDA

MODELO DE INTERVENCION q FACTOR USS
{ ) PLA PROGRAMA DE LIBERTAD ASISTIDA 871
{ ) PLE PROGRAMA DE LIBERTAD ASISTIDA ESPECIAL 11,32
4.4 PROGRAMAS DE PROTECCION
a) Programa de Proteccion en general
MODELO DE INTERVENGION FACTOR USS
{ ) PAF APQOYO Y ORIENTACION A LA FAMILIA 215
{ ) PRC RECEPCION Y CUIDADO DEL NINO 2,15
PES EVALUACION TECNICA DE LOS SOLICITANTES Y PREPARACION PARA 15
() LA ADOPCION 2
PDJ PROGRAMA DE DEFENSA JURIDICA PARA ADOLESCENTES 215
( ) INFRACTORES A LA LEY PENAL '
pap PROGRAMA DE PROTECCION AMBULATORIA PARA NINOS, NINAS Y 6.20
( ) ADOLESCENTES CON DISCAPACIDAD GRAVE O PROFUNDA "
pry PROGRAMA DE REPRESENTACION JURIDICA PARA NINOS, NINAS Y 320
( ) ADOLESCENTES VICTIMA DE DELITOS ’
( ) PIB PROGRAMA DE INTERVENCION BREVE 4,50
b) Proteccion Especializada '»
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
( ) PRM PROGRAMA ESPECIALIZADO EN MALTRATO " 9,3
( ) PEE PROGRAMA EXPLOTACION SEXUAL 9,3
( ) PDE PDE-PROGRAMA DE REINSERCION EDUCATIVA (PIE) 9,3
( ) PDC PROGRAMA ESPECIALIZADO EN DROGAS (PIE) 9,3
( ) PEC PROGRAMA ESPECIALIZADO NINOS CALLE ‘ 9,3
( ) PEl PROGRAMA ESPECIALIZADO INIMPUTABLES 9,3
( ) PET PROGRAMA ESPECIALIZADO TRABAJO INF. 9,3
( ) PIL PROGRAMA INFRACCION LEY PENAL 9,3
{ ) PIE PROGRAMA INTERVENCION ESPECIALIZADA 9,3
( ) PIE PROGRAMA INTERVENCION ESPECIALIZADA (COORDINADO) 9,3
PROGRAMA PROTECCION ESPECIALIZADA DE INTERVENCION
(X)) PER pesiDENCIAL 83
{ ) PAS PROGRAMA ESPECIALIZADO PARA AGRESORES SEXUALES 9,3
Si es PER debe tener asociado un REM O RSP. Si es PDE o PDC debe tener asociado uno o
mas PIE {Coordinado).
¢) Fortalecimiento Familiar
MODELO DE INTERVENCION i FACTOR USS
{ ) PRF PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO FAMILIAR 3,00
4.5 FAMILIAS DE ACOGIDA
MODELO DE INTERVENCION FACTOR USS
( ) FAS FAMILIA DE ACOGIDA SIMPLE 6,70
( ) FAE FAMILIA DE ACOGIDA ESPECIALIZADA 6,70
( ) FAD FAMILIAS DE ACOGIDA PARA NINOS/AS Y ADOLESCENTES CON 6.70
DISCAPACIDAD '
5) ADMINISTRACIONES DIRECTAS
MODELO DE INTERVENCION {
( ) CIP CENTRO INTERNACION PROVISORIA
{ ) CSC CENTRO SEMI-CERRADO
( ) CRC CENTRO DE INTERNACION EN REGIMEN CERRADO = NAC\ONAL Dg ,‘{
' A

//C\

FACTORES ASOCIADOS
COMPLEJIDAD

FACTORES ASOCIADOS
COMPLEJIDAD

FACTORES ASOCIADOS

T COMPLEJIDAD T

FACTORES ASOCIADOS
COMPLEJIDAD

FACTQRES ASOCIADOS
COMPLEJIDAD

DISCAPACIDAD

DISCAPACIDAD

DISCAPACIDAD

DISCAPACIDAD

DISCAPACIDAD

B, -

FACTORES ASOCIADOS
COMPLEJIDAD

FACTORES ASOCIADOS

DISCAPACIDAD

COMPLEJIDAD DISCAPACIDAD j

/

/ /
- 42,5
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Anexo 9

SOLICITUD CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

PROYECTO FECHA 24 7

dia mes

CODIGO DEL PROYECTO COMUNA LA SERENA
NOMBRE DEL PROYECTO
R |s P RIMANAKUY

r-—rTri1r11 01 I — S R A A Y A

INSTITUCION
[FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO

I 1T T 1[I O i s D e B Ml ey e §

Nota : Al nombre del proyecto debe anteceder la clasificacion correspondiente, que esta contenida en la Ficha de Datos Basicos.

PROYECTO NUEVO O CONTINUIDAD (Ver Cédigos)

NUMERO DE PLAZAS FACTOR EDAD FAC. COBERTURA POB. CONVENIDA MODELO DE INTERVENCION
1 2 | ] [ B rRep |
FACTOR DISCAPACIDAD FACTOR COMPLEJIDAD FACTOR ZONA VIDA FAMILIAR
RECURSOS COMPROMETIDOS ANUAL $ 71.288.100

Nota ; El Factor Cobertura se utilizara en el caso de 1os centros residenciales. Para la linea OPD se deber4 incorporar la poblacién convenida en el recuadro correspondiente.

TERMINO DE PROYECTO (Ver Cédigos)

NUMERO DE PLAZAS FACTOR EDAD FAC. COBERTURA POB. CONVENIDA MODELO DE INTERVENCION
FACTOR DISCAPACIDAD FACTOR COMPLEJIDAD FACTOR ZONA VIDA FAMILIAR

I

RECURSOS LIBERADOS ANUAL $

Nota : El Factor Cobertura se utilizar4 en el caso de los centros residenciales. Para la linea OPD se deberd incorporar la poblacién convenida en el recuadro correspondiente.

CODIGOS
COBERTURA VIDA FAMILIAR COMPLEJIDAD
P |Pequeda 0-20 plazas El CC |Con Complejidad
Baja 21-40 plazas | NO | SC |Sin Complejidad

B
M [Mediana 41-60 plazas
A |Alta mas de 60 plazas

ZONA
A 0%
DISCAPACIDAD e EDAD B 14%
DM |Discapacidad Mental Discreta o Moderada L |Lactantes [ 28%
FS |Discapacidad Fisica o § ial P |Preescolares D 56%
GP |Discapacidad Mental Grave o Profunda M |Mayores E 84%
0 |Otro F 100%

OBSERVACIONES Y COMENTARIOS

/'.:’-:E‘ONAL DE 4,

(’l\—l 6\.
/// mpF(‘CI"‘N REGION ‘f-’\
‘- T

; EGION DE /
\_ coquw«s

Cr*fll.

‘F" ORA REGlo‘rus)




Anexo 9

SOLICITUD CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

PROYECTO FECHA 24 7, 2019

dia mes

afo

CODIGO DEL PROYECTO 1T 1T 11 COMUNA LA SERENA

NOMBRE DEL PROYECTO

P E R RIMANAKUY

[ 1 [ LI T T TI Y S P

INSTITUCION
FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO

Crrr 1T oI rrr 11Tl oLl L

Nota : Al nombre del proyecto debe anteceder la clasificacion correspondiente, que esta contenida en la Ficha de Datos Bésicos.

1t

PROYECTO NUEVO O CONTINUIDAD (Ver Codigos)

NUMERO DE PLAZAS FACTOR EDAD FAC. COBERTURA POB. CONVENIDA MODELO DE INTERVENCION
1] 2 [ ] | PER
FACTOR DISCAPACIDAD FACTOR COMPLEJIDAD FACTOR ZONA VIDA FAMILIAR
RECURSOS COMPROMETIDOS ANUAL S 24.808.680

Nota ; El Factor Cobartura se utilizara en el caso de los centros residenciales. Para la iinea OPD se deberd incorporar la enel

TERMINO DE PROYECTO (Ver Cédigos)

NUMERO DE PLAZAS FACTOR EDAD FAC. COBERTURA POB. CONVENIDA MODELQ DE INTERVENCION
FACTOR DISCAPACIDAD FACTOR COMPLEJIDAD FACTOR ZONA VIDA FAMILIAR

]

RECURSOS LIBERADOS ANUAL $

Nota : El Factor Cobertura se utilizara en el caso de los centros residenciales. Para la linea OPD se deberd incorporar la poblacién convenida en el recuadro correspondiente,

CODIGOS
COBERTURA VIDA FAMILIAR COMPLEJIDAD
P |Pequedia 0-20 plazas [ cc_ [con complejidad |
B |Baja 21-40 plazas [ NO| | sc__[sin complejidad |
M |Mediana 41-60 plazas
A |Alta mas de 60 plazas
ZONA
A 0%
DISCAPACIDAD EDAD B 14%
DM | Di idad Mental D o Moderada L |Lactantes Cc 28%
FS |Di idad Fisica 0 S ial P |Preescolares D 56%
GP |Di idad Mental Grave o Profunda M |Mayores E 84%
O [Otro F 100%

OBSERVACIONES Y COMENTARIOS

.._\ONALDL ?/_ j
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Anexo: Formato de Carta de Compromiso, relativo al Recurso Humano

CARTA DE COMPROMISO, RELATIVO AL RECURSO HUMANO

En Santiago, a 25 de junio de 2019.

Yo, JUAN CRISTOBAL ROMERO BUCCICARDI, cédula nacional de identidad N° 9.991.198-0,
representante legal del organismo colaborador acreditado denominado FUNDACION DE
BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO me comprometo, en el caso de resultar adjudicada la
propuesta presentada, a acompafiar en e| plazo de 10 dias habiles contados desde que se
comunican los resultados del concurso publico, en fa pagina web del Servicio, la siguiente
documentacién:

1) Un cuadro que se completa, por cada integrante del equipo, especificando el nombre, profesién
u oficio (ej: asistente social, psicdlogo/a), el cargo que ocupara (ej: director/a u otro), la jornada
de trabajo, el monto mensual presupuestado, horas semanales y los afios de experiencia para el
cargo.

Nombre Profesién u Oficio Cargo que ocupara Jornada de Monto Horas Afios de
trabajo mensual [semanales|experiencia
presupuesta para el
do cargo

2) Adjuntar el curriculum vitae y las certificaciones universitarias y técnicas segun corresponda,
experiencia laboral, que debera acreditarse a través de boletas de honorarios, certificado de AFP
o certificado de antigiiedad de algin empleador respecto de todos los miembros del equipo.

3) Respecto de todos los integrantes del equipo, se deberd adjuntar sus certificados de
antecedentes para fines especiales - con una antigiiedad no superior a 20 dias habiles anteriores
al inicio del convenio - a que se refiere el articulo12 letra d) del DS N° 64, de 1960, del Ministerio
de Justicia y Derechos Humanos, sobre prontuarios penales, y los reportes o verificaciones
pertinentes en el Registro Civil e Identificacién, donde conste la informacion respecto a si se
encuentran o no afectos a la inhabilitacion prevista en el articulo 39 bis del Codigo Penal,
consultando, a este respecto, la seccion del Registro de Condenas denominada “Inhabilitaciones
para ejercer funciones en dmbitos educacionales o con menores de edad” (articulo 39 bis del
Cadigo Penal).

4) Respecto de todos los integrantes del equipo, se debera acompafar una declaraciéon jurada
simple - con una antigiiedad no superior a 20 dias habiles anteriores al inicio del convenio - que
de cuenta que no tienen dependencia grave de sustancias estupefacientes o psicotropicas ilegales,
a menos que justifique su consumo por un tratamiento médico, en cuyo caso deberan acompafiar
la certificacion médica correspondiente, y que no son consumidores problematicos de alcohol.






5) Respecto de las siguientes modalidades, se identifican los siguientes Recursos Humanos para

20 plazas y el nimero y jornada laboral:

- RESIDENCIAS DE PROTECCION PARA MAYORES (RPM):

Recursos humanos para 20 plazas

Niimero y jornada laboral

Director/a

| Uno/a en jornada completa

Profesional Trabajador/a Social

Uno/a por cada 20 plazas, en jornada completa

Profesional Psicdlogo/a

Uno/a por cada 20 plazas, en jornada completa

Profesional de la educacidén (profesor/a, educador/a
diferencial, educador/a de parvulos,
psicopedagogo/a, otro)

Uno/a por cada 6 a 10 horas mensuales

Cuidador(a)/Educador(a)

Uno/a cada 8 ©plazas (jornada completa
Uno/a cada 10 plazas (jornada completa nocturna)

diurna)

Manipulador/a de alimentos

Uno/a jornada completa (considerando reemplazo para fines
de semana vy feriados)

Auxiliar de aseo/estafeta

Uno/a en jornada completa (considerando reemplazo para
fines de semana y feriados)

- RESIDENCIAS DE PROTECCION PARA MAYORES CON PROGRAMAS DE PROTECCION
ESPECIALIZADOS CON INTERVENCION RESIDENCIAL (REM-PER):

Recursos humanos para 20 plazas

Nimero y jornada laboral

Director/a

Uno/a en jornada completa

Profesional Trabajador/a Social

Uno/a por cada 20 plazas, en jornada completa

Profesional Psicélogo/a

Uno/a por cada 20 plazas, en jornada completa

Profesional de la educacién (profesor/a, educador/a
diferencial, educador/a de parvulos,
psicopedagogeo/a, otro)

Uno/a por media jornada.

Cuidador(a)/Educador(a)

Uno/a cada 8 plazas (jornada completa diurna)

Uno/a cada 10 plazas (jornada completa nocturna)[2]

Manipulador/a de alimentos

Uno/a jornada completa (considerando reemplazo para fines de
semana y feriados)

Auxiliar de aseo/estafeta

Uno/a en jornada completa (considerando reemplazo para fines
de semana y feriados)

Auxiliar de aseo lavado, mantencién y

planchado de ropa.

para

Uno/a por horas seguin necesidad.







- RESIDENCIAS DE PROTECCION PARA PRIMERA INFANCIA (LACTANTES Y
PREESCOLARES) CON PROGRAMAS DE PROTECCION ESPECIALIZADOS ADOSADO (RLP-

PER):

| Recursos humanos para 20 plazas

Nimero y jornada laboral

Director(a)

Uno/a en jornada completa

Trabajador(a) Social

Uno/a en jornada completa (por cada 20 nifos/as)

Psicologo(a)

Uno/a en jornada completa (por cada 20 nifios/as)

Cuidador(a)/Educador(a) de trato Directo

1 cada 5 nifios/as sin control de esfinter (en jornada completa,
dia y noche).
1 cada 6 nifios/as con control de esfinter (en jornada completa,
dia v noche)

Educadora de parvulos / Educadora diferencial o
terapeuta ocupacional

Ung/ a por horas. Se recomienda de 12 a 18 horas mensuales.

Manipulador/a de alimentos

Uno/a en Jornada completa (considerando reemplazo para fines
de semana y feriados)

Auxiliar de aseo para lavado, mantencién y planchado
de ropa

Uno/a en jornada completa (considerando reemplazo para fines
de semana y feriados)

Auxiliar de aseo/estafeta

Uno/a en jornada completa (considerando reemplazo para fines
de semana y feriados)

- RESIDENCIAS ESPECIALIZADAS CON PROGRAMAS DE PROTECCION ESPECIALIZADOS

ADOSADO (RSP-PER):

Recursos humanos

Namero y jornada laboral

Director(a)

Uno/a en jornada completa con dedicacién exclusiva

Trabajador(a) Social

Uno por cada 15 plazas, en jornada completa, con dedicacion
exclusiva.

Psicélogo(a)

Uno por cada 15 plazas, en jornada completa, con dedicacion
exclusiva.

Psicopedagogo(a)/ Terapeuta Ocupacional

Media jornada

Cuidador(a)/Educador(a) de trato directo (jornada
diurna)

Uno por cada 05 plazas, en jornada completa, con dedicacién
exclusiva.

Cuidador(a)/Educador(a) de trato directo (jornada
nocturna)

Uno por cada 05 plazas, en jornada completa, con dedicacion
exclusiva.

Manipulador(a) de alimentos

Uno/a por Jornada completa y otro/a para fines de semana
y festivo

Auxiliar (aseo, estafeta)

Jornada compieta







- RESIDENCIA FAMILIAR PARA ADOLESCENTES CON DOS PROGRAMAS ADOSADOS
(RPE-PRE-PPE):

Recursos humanos para 12 plazas Nimero y jornada laboral

Director(a) Uno/a en jornada completa

Psicologo(a) Uno por cada 06 plazas, en jornada completa.

Terapeuta Ocupacional Uno por cada 06 plazas, en jornada completa.

Trabajador(a) Social Uno por cada 12 plazas, en jornada completa.

Cuidador(a)/ Diurno Uno por cada 04 plazas, en jornada completa.

Tecnico en cuidado Nocturno Uno por cada 06 plazas, en jornada completa.

Manipulador(a) de alimentos 1 para dias habiles y 1

para fines de semana y festivos, en jornada completa.

Auxiliar (aseo, estafeta) |1 para dias habiles y 1

|_para fines de semana vy festivos, en jornada completa.

Esta carta de compromiso se efectlia para ser presentada ante el Servicio Nacional de Menores.

_/

e

JUAN CR S{)/&AL ROMERO BUCCICARDI

NOTA: La firma debe ser autorizada ante notario.




Autorizo la firma de don Juan Cristébal Romero Buccicardi C.l. 9.991.198-0 en representacion de
FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO. Santiago, 26 de Junio de 2019

NOTARIO
DECIMA OCTAVA NOTARIA - SANTIAGO




Anexo: Formato de Carta de Compromiso, relativo a la Infraestructura y Equipamiento:

CARTA DE COMPROMISO, RELATIVO A LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

En Santiago, a 25 de junio de 2019.

Yo, JUAN CRISTOBAL ROMERO BUCCICARDI, cédula nacional de identidad N© 9.991.198-0,
representante legal del organismo colaborador acreditado denominado FUNDACION DE
BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO, me comprometo, a, en el caso de resultar adjudicada la
propuesta presentada, acompafiar en el plazo de 10 dias habiles contados desde que se
comunican los resultados del concurso en la pagina web del Servicio Nacional de Menores, la
siguiente documentacién:

1) Indicacion del inmueble con el que cuenta para ejecutar este proyecto, y las caracteristicas de
éste. Para ello, se acompafia el documento donde se acredita gque se contara con dicho inmueble
al momento de inicio del convenio, sea contrato de arriendo, comodato, destinaciéon u otra forma
de garantizar que se contara con dicho inmueble.

2) Para los Centros Residenciales: Se explicitan los siguientes puntos conforme a los
requerimientos explicitados en las Orientaciones y Bases Técnicas:

Infraestructura con la que cuenta la residencia

Ndmero de dormitorios

NUmero de camas por dormitorios

NUmero bafios para NNA

Numero bafios para personal y para el piblico.

Numero de living- comedor

NUumero de cocinas (espacio)

N° de oficina de secretaria / sala de recepcidn

Sala de reuniones, y sala multiuso para talleres

NUmero de espacios de trabajo (oficinas)

Sala de estar con sillones y televisor

Ndmero de espacios de trabajo para intervencién terapéutica (sala terapéutica)

Estandares minimos de higiene y seguridad

Certificaciones de instalaciones de electricidad, gas, combustibles, paneles fotovoltaicos, que debe entregar la SEC
(Superintendencia de electricidad y combustibles), debiendo acompafiarse copia de dichas certificaciones en forma previa
a la suscripcion del convenio.

Certificaciones de instalaciones de agua y alcantarillado (Empresas de servicios sanitarios de cada region), debiendo
acompafiarse copia de dichas certificaciones en forma previa a la suscripcién del convenio.

Certificaciones de instalaciones de red himeda y seca (Bomberos del sector del inmueble), debiendo acompafiarse copia
de dichas certificaciones en forma previa a la suscripcién del convenio. Solo cuando corresponde, de acuerdo a normativa
vigente.







Equipamiento para conectividad

Se requiere como minimo, dos computadores con las siguientes caracteristicas técnicas, necesarias para el ingreso de
informacion al sistema de registro computacional de SENAME (Senainfo):

. Procesador Intel Core i3 2.8 GHZ, o superior, capacidad de disco duro no inferior a 500 GB, memoria RAM minimo
de 4 GB MB, unidad 6ptica D/DVD, (opciones de multimedia son deseables por las caracteristicas del software
actual), tarjeta de Red Fast Ethernet 100/1000 Mbps, Puertos USB 2.0 como minimo.

. Impresora.

. Sistema operativo Windows 7 Profesional o superior, programas Office 2010 Standard o Superior Profesional.

. Navegador Internet Explorer 8.0 (por compatibilidad con Senainfo), Solucién Antivirus, Visualizador de archivos
PDF.

. Conexién a Internet: ADSL minimo de 2 Mbps nacional / 1 Mbps Internacional.

. Ademas, se requerird de teléfono(s) en el nimero de lineas y extensiones que resuiten necesarios, fax y correo
electrénico.

Consideraciones relevantes:
. Todo el Software instalado en el equipo deberd estar debidamente licenciado y contar con las actualizaciones
criticas y recomendadas por el fabricante.

. Los requerimientos de computadores son necesarios para el ingreso de informacién al sistema de registro
computacional de Sename (Senainfo), por tanto se debe contar con estos desde la puesta en marcha del proyecto.

. El proyecto residencial debe resguardar que sus sistemas de informacién cuenten con la proteccién adecuada de
los datos e informacion sensible de los nifios, nifias y adolescentes atendidos, tanto en los computadores, como
lo registrado en las carpetas individuales. Ademas la informacidn debe ser respaldada de manera segura, evitando
tener informacién confidencial en dispositivos que se puedan extraviar (per ejemplo, pendrive).

Esta carta de compromiso se efectla para ser presentada ante el Servicio Nacional de Menores.

A

JUAN CRISTOBAIL ROMERO BUCCICARDI

NOTA: La firma debe ser autorizada ante notario publico.



Autcrizo la firma de don Juan Cristébal Romero Buccicardi C.I. 9.991.198-0 en representacién de
FUNDACION DE BENEFICENCIA HOGAR DE CRISTO. Santiago, 26 de Junio de 2019

NOTARIO
DECIMA OCTAVA NOTARIA - SANTIAGO



