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Gobierno de Chile

CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS POR TRATO DIRECTO
PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN PROTEGE CALLE 2024,
PARA LA REGION DEL MAULE
ENTRE

SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA
REGION DEL MAULE
Y

UNIVERSIDAD CATOLICA DEL MAULE

En Talca, a 2 S de AML del 2024, entre la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia de la Regién del Maule, RUT N° 60.103.005-5, representado por
su Secretario(a) Regional Ministerial Dofia Sandra Lastra Morales, domiciliado para estos
efectos en 2 Norte N° 925, comuna de Talca, Regiéon del Maule, en adelante e
indistintamente “la SEREMI”, por una parte; y por la otra Universidad Catdlica del Maule en
adelante e indistintamente el “EJECUTOR”; RUT N°71.918.300-K, representada por Don
Claudio Rojas Mifo, ambo(a)s domiciliado(a)s para estos efectos en Avenida San Miguel
N° 3605, comuna de Talca, Regién del Maule.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, es la Secretaria de Estado
encargada del disefio y aplicacién de politicas, planes y programas en materia de
equidad y/o desarrollo social, especialmente aquellas destinadas a erradicar la
pobreza y brindar proteccion social a las personas, familias o grupos vulnerables en
distintos momentos del ciclo vital, promoviendo la movilidad e integracion social.

2. Que, la Ley N° 21.640 de Presupuestos del Sector Publico para el afio 2024,
contempla en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 01,
Asignacién 998, el Programa Noche Digna, como punto de partida para la
concrecion de una Politica Publica para Personas en Situacion de Calle, la que tiene



por finalidad brindar proteccion a las personas que se encuentran en situacion de
calle en nuestro pais en la época de bajas temperaturas, con el objeto de prevenir
los deterioros graves en su salud, mediante el mejoramiento de las condiciones en
que pernoctan, viven y se alimentan.

Que, son personas en situacién de calle (en adelante, y de forma indistinta, PSC),
aquellas que carecen de residencia fija y que pernoctan en lugares publicos o
privados, que no tienen las caracteristicas basicas de una vivienda, aunque cumplan
esa funcién (no incluye campamentos). Asimismo, aquellas personas que, de
conformidad con una reconocida trayectoria de situacion de calle, reciben
alojamiento temporal o por periodos significativos, provisto por instituciones que les
brindan apoyo biopsicosocial.

Que, uno de los componentes del Programa Noche Digna del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, es el denominado Plan Protege Calle, el que tiene por
objetivo general, que las personas en situacion de calle sean protegidas de los
riesgos para la salud y mortalidad en la época invernal y en condiciones ambientales
adversas.

Que, en este contexto, mediante la Resolucion Exenta N° 041, de fecha 25 de enero
del 2024, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, se aprobd el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos para el Componente Plan Protege Calle, en el
que se individualizan los dispositivos a implementar en el marco del Programa
Noche Digna 2024, asi como las normas técnicas a las cuales deberan cefiirse los
Ejecutores en la implementacién de los mismos.

Que, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 9° de la Ley N°18.575, de Bases
Generales de la Administracion del Estado, la Subsecretaria de Servicios Sociales,
mediante Resoluciéon Exenta N°0120, de fecha 18 de abril del 2024, llamé al
“Concurso Programa Noche Digna, componente 1: Plan Protege Calle 2024, para la
Region del Maule”, aprobandose las Bases Técnicas y Administrativas del referido
concurso y sus anexos, en adelante también e indistintamente las “Bases”.

Que, por su parte, el articulo 23 de la Ley N° 21.640 ya referida, dispone que la
asignacion de los recursos, a instituciones privadas provenientes de transferencia
corrientes y de capital, salvo que la ley expresamente sefiale lo contrario, sera el
resultado de una concurso publico, abierto y transparente, que garantice la probidad
eficiencia y eficacia en el uso de los recursos publicos, y la igualdad y la libre
concurrencia de los potenciales beneficiarios de la transferencia. Estas
transferencias se materializardn previa suscripcion de convenio. Agrega, la
disposicion indicada, que el concurso y el convenio seran obligatorios para
seleccionar a una institucién privada en calidad de ejecutor de recursos o Programas
Publicos y que excepcionalmente, se permitira la asignacion de recursos sin
concurso en los casos que indica.



8.

10.

11.

12.

Que, mediante la Resolucion Exenta N°633, de 2024, de la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Regién del Maule, se declar6 desierto
el concurso sefalado porque la postulacion presentada no resulté admisible,
entendiéndose que en tales casos no hay oferentes en el territorio respecto del
dispositivo Ruta Médica, con capacidad para 20 personas a ejecutarse en las
comunas de Talca, Curicé y Linares.

Que, el inciso primero de la glosa 07 de la asignacién sefialada en el numeral 2,
establece que “La transferencia de estos recursos se efectuara sobre la base de los
convenios que suscriba el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, a través de la
Subsecretaria de Servicios Sociales y los organismos ejecutores, en los que se
estipularan las acciones a desarrollar y los demas procedimientos y modalidades
gue se consideren necesarias.”

Que, en este contexto, resulta imprescindible gestionar un convenio de transferencia
de recursos a fin de ejecutar el dispositivo Ruta Médica, considerando la necesidad
de otorgar una proteccion oportuna a la vida y salud de las personas en situacién
de calle de las comunas de Talca, Curicé y Linares.

Que, luego de un proceso de evaluacion y verificacion de idoneidad de las entidades
con solvencia técnica y financiera en la region, la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia de la Region del Maule, ha determinado la pertinencia
de suscribir un convenio de transferencia de recursos con la Universidad Catdlica
del Maule, toda vez que, segin da cuenta Informe técnico de identificacion y
verificaciéon de idoneidad de fecha 6 de junio de 2024, suscrito por la SEREMI, dicha
entidad cuenta con: a) compromiso y experiencia que le ha dado los afos en que
ha ejecutado el dispositivo; b) compromiso con la proteccion de las personas en
situacion de calle mediante acciones como la cooperacion activa con el equipo
regional del Programa Noche Digna durante épocas de bajas temperaturas y su
participacion en la red calle local; y c) experiencia territorial y competencias en
supervision y coordinacion respaldan su capacidad para satisfacer las necesidades
de las personas en situacién de calle en las comunas donde se ejecutara el
dispositivo.

Que, el Ejecutor indicado, tiene como objeto entre otros, impulsar programas de
vinculacién con el sector externo y de extensiéon que difundan el acervo cultural,
cientifico artistico, incorporando y destacando los valores y caracteristicas de la V!
Regién. Por otra parte en virtud de su autonomia académica, la Universidad decide
por si misma, a través de sus organismos competentes, el modo de cumplir sus
funciones de docencia, investigacion, extensién y servicios, lo anterior de acuerdo
con lo indicado en sus Estatutos, contenidos en el Decreto N°00003 de fecha 15 de
julio de 2014, protocolizado ante el Notario Publico Interino de Talca, don Felipe
Antonio Ugalde Bravo, Repertorio N°708-2021. Sumado a ello, el ejecutor mantiene
vigente el modelo formativo que promueve cultura de la responsabilidad social en



13.

14.

todos sus actores, mediante programas y proyectos desarrollados por las
facultades, unidades académicas, institutos y otros estamentos. Asi las cosas, el
ejecutor ofrece a la comunidad de la Regién del Maule formacién de pregrado en
las carreras de Medicina, Enfermeria, Kinesiologia, Psicologia y Nutricién, formacion
de Especialidades Médicas en Medicina y oferta de post grados en Kinesiologia,
Enfermeria y otros. Estos profesionales, “para su formacién, deben pasar por los
centros asistenciales que constituyen los llamados “Campos Clinicos” definidos
como el espacio sanitario, en el cual los estudiantes del sector salud y de las
disciplinas interrelacionadas, para adquirir competencias donde contrasten sus
conocimientos tedricos con el ejercicio practico de sus futuras profesiones en un
contexto laboral dado, al objeto de lograr el exigente perfil de egreso que nuestra
universidad busca formar”. En consecuencia, la Universidad Catdlica del Maule y su
objeto de formacion académica en el area de la salud en sus campos clinicos se
considera pertinente para ejecutar una Ruta Médica, y, por tanto, cumple con lo
dispuesto en el numeral 1 del articulo 24° de la Ley N° 21.640, en atencion a que es
pertinente con la actividad que se desarrolla en el marco del presente convenio.

Que, en el contexto indicado, la Universidad se erige como una institucion idénea
para ejecutar la Ruta Médica en la region del Maule y especificamente en las
comunas de Talca, Curicé y Linares, en atencién a que mediante el Programa Noche
Digna se vincula con la poblacién sefalada, especificamente mediante su campo
clinico prestando una atencién a los usuarios acorde a las exigencias técnicas del
dispositivo.

Que, con la finalidad de dar cumplimiento a lo establecido en los articulos 23° y 24°
de Ley N° 21.640 ya indicada, respecto a los requisitos establecidos en la normativa,
para disponer la transferencia a instituciones privadas, cabe mencionar que se tuvo
a la vista al momento de la suscripcién del presente convenio los siguientes
documentos: i.- Certificado emitido por Seremi de Desarrollo Social y Familia,
Regién del Maule , de fecha , 11 de agosto de 2024 mediante el cual se acredita
que el receptor ha cumplido con la obligacién de rendir cuenta de cualquier otro
convenio suscrito con el érgano que dispone la transferencia; ii.- Certificado de
inscripcion en el Registro de Personas Juridicas receptoras de fondos publicos en
cumplimiento de la ley N°19.862, emitido por Ministerio de Hacienda en el que se
da cuenta que la fundacidn se encuentra inscrita en el registro referido, de fecha 06
de agosto de 2024; iii.- Certificado de Vigencia de Persona Juridica de Derecho
Publico, con fecha 10 de agosto de 2024, en el cual se indica que la concesién de
la personalidad juridica del Ejecutor tuvo lugar el 10 de julio de 1991 y se encuentra
vigente, es decir la institucion cuenta con dos afos de antigledad desde la
concesion de la personalidad juridica, y, iv.- Anexo N°2 que da cuenta de otros
convenios suscritos por el ejecutor con la SEREMI respectiva y que se encuentran
vigentes.



15. Que, asimismo, la institucién cuenta con mas de 2 afos de experiencia en iniciativas
vinculadas a grupos vulnerables tales como Ruta Médica 2020, 2021, 2022 y 2023
Respecto de tales iniciativas, la SEREMI tuvo a la vista antecedentes que acreditan
lo anterior.

16. Que, en razén de lo expuesto, la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social
y Familia de la Regién del Maule certifica que la Universidad Catdlica del Maule,
cumple a cabalidad con las condiciones necesarias para ejecutar el dispositivo Ruta
Médica.

17. Que, mediante la resolucién exenta N°0123 de 2024, de la Subsecretaria de
Servicios Sociales, se delegd en los(las) Secretarios(as) Regionales Ministeriales
de Desarrollo Social y Familia en los términos que indica la citada resolucién, el
ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar convenios de transferencia de
recursos, con organismos ejecutores del Programa Noche Digna, contemplado en
la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 01, Asignacién 998, de
la Ley de Presupuestos vigente para cada afio, asi como también suscribir y aprobar
los actos relacionados con la ejecucién y término de dichos convenios.

En atencion a lo precedentemente expuesto, las partes comparecientes acuerdan lo
siguiente:

PRIMERA: DEL OBJETO

El objeto de este convenio es la implementacion por parte de la institucién Universidad
Catolica del Maule, del dispositivo denominado “Ruta Médica” en el marco del Programa
Noche Digna, componente 1: Plan Protege Calle 2024, el que debera ejecutarse segun se
detalla en el siguiente cuadro:

Dias méximos de Ejecucién

Tipo de 5
- : 5 Comuna(s) | Capacidad | Monto ($) Dfas de Dias de Dias de
ISpOSHtivo Instalacién Entrega de Cierre

(Méximos) Servicios (Maximos)
o Talca, Curico
Ruta Médica ) 20 $25.000.000 15 50 15
y Linares

El dispositivo sefialado, debera ejecutarse de conformidad a la normativa legal y
reglamentaria vigente, a lo dispuesto en el presente convenio, en el Anexo N°3 sobre
Orientaciones Técnicas de la Ruta Médica, en el Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos del Plan Protege Calle del Programa Noche Digna, aprobado a través de la



Resolucion Exenta N° 041 de 2024, en concordancia con lo exigido para cada dispositivo
en la Matriz de Estandares del Plan Protege, contenida en el numeral 5 del Manual citado,
y de acuerdo a cualquier otra instruccion que imparta el Ministerio, a través de la
Subsecretaria de Servicios Sociales o de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo
Social y Familia de la Region del Maule.

SEGUNDA: DEL DISPOSTIVO A EJECUTAR Y SUS METAS.

A continuacioén, se presenta una descripcion y el detalle del dispositivo a ejecutar con sus
respectivas metas:

RUTA MEDICA

Dispositivo orientado a proteger la vida y evitar los deterioros graves en la salud de las
personas en situacion de calle, a través de atencién médica ambulatoria en el lugar en el
que éstas pernocten. Ademas, se podra realizar una vinculacién con la red de salud publica
en los casos que corresponda.
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Monto $ 25.000.000.-

(*Se refiere a la suma total de los dias en que efectivamente se ejecutara la ruta médica).

Los medios de verificacién para el cumplimiento de todas las metas son: Informe Técnico Final y/o Sistema de Registro
Noche Digna.

Sin perjuicio de lo anterior, se considerara como minimo, el cumplimiento del 80% de las
metas de cada una de las prestaciones entregadas.




Para el correcto funcionamiento de los dispositivos se ha determinado que las prestaciones
que se deben entregar a los participantes durante el periodo de entrega de servicios son:

e Ruta Médica: Prestaciones atencién médica y vinculacién con la red de salud
publica conforme a lo dispuesto en el Anexo N° 3 del presente convenio.

De acuerdo a lo dispuesto en el Manual de Orientaciones Técnicas ya indicado, se podra
externalizar y por subcontratar los servicios de alimentaciéon y/o aseo, manteniendo la
institucion ejecutora la responsabilidad ante la SEREMI, respecto el cumplimiento de todos
los estandares minimo de alimentacién y aseo exigidos en el presente manual, debiendo
requerir en estos casos, toda la documentacion pertinente a fin de realizar la respectiva
rendicion de cuentas.

TERCERA: ACCIONES A DESARROLLAR

1. Contar con los Recursos Humanos conforme a lo establecido en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos.

2. Coordinarse con la Central de Coordinacién y Reportabilidad o el dispositivo de
coordinacion que corresponda y que se informe por la SEREMI, el cual a su vez
coordinara con otros dispositivos ejecutados en el marco del Plan Protege Calle, asi
como con otras instituciones que presten servicios a personas en situacion de calle.

3. Llevar registro de las acciones en el Sistema Informatico Noche Digna, o en la
plataforma que lo reemplace, de conformidad con lo establecido en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan Protege Calle.

4. Dar cumplimiento a las Normas de Seguridad definidas en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos.

CUARTA: OBLIGACIONES

En el marco de la implementacién del o de los dispositivos sefialados en la clausula
segunda, el ejecutor, tendra las siguientes obligaciones:

a) Dar cumplimiento a las acciones indicadas en la cldusula segunda del presente
convenio.

b) Dar cumplimiento integro y ejecutar el (los) dispositivo(s), de conformidad con el Manual
de Orientaciones y Estandares Técnicos para el Componente Plan Protege Calle del
Programa Noche Digna y toda instrucciéon impartida al efecto por parte de la
Subsecretaria de Servicios Sociales o por la Secretaria Regional Ministerial que sea
necesaria para la adecuada implementacion, todas las cuales se entenderan que forman
parte integrante del presente convenio.

c) Participar de todas las instancias de coordinacion, asistencia técnica y capacitacion que
el Plan Protege Calle genere, ya sea directamente o a través de terceros encomendados
especialmente para apoyar estas funciones, debiendo coordinar especialmente con la
Contraparte Técnica de la SEREMI, las actividades relacionadas con la difusion del Plan
Protege Calle, y sus resultados.



d)

a)

h)

Asegurar el funcionamiento continuo del dispositivo una vez efectuado el traspaso de
recursos para los fines convenidos.

Entregar los servicios sélo a personas que se encuentren en situacion de calle segun la
definicion entregada en los considerandos del presente instrumento. El incumplimiento
de esta exigencia dara origen al término anticipado del convenio.

Entregar el Informe Técnico de Planificacion, Instalacion, Informes Técnicos de Avance
y un Informe Técnico Final, de acuerdo con lo establecido en la clausula séptima del
presente convenio.

En caso de modificacion permanente o transitoria de los Recursos Humanos informados
en el informe de instalacién, se debera remitir a la SEREMI, previo a su incorporacion,
el curriculum de las personas que se integren a los equipos de trabajo en los dispositivos
implementados, y deberan ser informados estos cambios en los informes técnicos
pertinentes.

Entregar Informes Financieros mensuales y un Informe Financiero Final, de acuerdo con
lo establecido en la clausula octava del presente convenio.

Asistir a la capacitacién que brindara la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo
Social y Familia, respecto de la ejecucion y estandares técnicos del Plan Protege Calle,
como de las rendiciones de cuentas y de los gastos permitidos para la ejecucion del
presente convenio.

Rendir cuenta de los recursos transferidos por la SEREMI, utilizando el Sistema de
Rendicién de Cuentas (en adelante SISREC), de la Contraloria General de la Republica
de conformidad con lo dispuesto en la Resolucién N°30, de 2015, de la Contraloria
General de la Republica o norma que la reemplace; y sujeto a lo establecido en la
clausula octava del presente convenio. Ademas, reintegrarlos saldos no ejecutados, no
rendidos, observados y/o rechazados, de acuerdo con lo estipulado en la clausula
indicada

En caso de que el ejecutor genere algun documento escrito formal o informal, se debera
referir siempre, como “Ruta Médica del Plan Protege Calle, Ministerio de Desarrollo
Social y Familia”, incluyendo el logo en los casos que proceda.

Publicar en su sitio electrénico el texto integro del presente convenio en el que consta el
presupuesto asociado a éste, junto a sus estados financieros, balance y memoria anual
de actividades. Ademas, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N°21.640 de
presupuestos del sector publico para el afo 2024, la institucién deberé publicar la némina
de su directorio en ejercicio o de su érgano superior de administracion, administradores
principales y los recursos publicos recibidos por fecha, monto y organismo otorgante.
Toda publicacion que se realice, en las paginas web institucionales, deberan insertar el
logo del Ministerio del Desarrollo Social y Familia y del Programa Noche Digna.
Coordinar con la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia, toda
difusion, plan comunicacional, nota de prensa u otras actividades comunicacionales,
haciendo alusién que se trata de una iniciativa gubernamental.

Crear un registro contable especial para los gastos de este convenio, que permita el
adecuado control de los recursos, con la identificacion de los bienes inventariables que
se adquieran con cargo al proyecto.



p)

aq)

t)

Realizar Inventario simple de bienes muebles adquiridos con recursos del presente
convenio, el cual podra ser solicitado por la Contraparte Técnica de la SEREMI.
Reportar a la Central de Coordinacién y Reportabilidad diariamente, la ocupacion del
dispositivo’.

Llevar un registro diario de las prestaciones y personas atendidas en el Sistema Noche
Digna u otra que el ministerio designe.

Coordinar con el equipo municipal del Registro Social de Hogares la aplicacion del Anexo
Cuestionario para Personas en Situacion de Calle, a todos/as los usuarios/as del
dispositivo de corresponder.

Presentar una garantia de fiel cumplimiento, de conformidad con lo establecido en la
clausula décima del presente convenio.

Publicar en su sitio electrénico el texto integro del presente convenio en el que consta el
presupuesto asociado a éste, junto a sus estados financieros, balance y memoria anual
de actividades. Ademas, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N°21.640 de
presupuestos del sector publico para el afio 2024, la instituciéon debera publicar la némina
de su directorio en ejercicio o de su érgano superior de administracién, administradores
principales y los recursos publicos recibidos por fecha, monto y organismo otorgante.

Sin perjuicio de lo anterior, el ejecutor debera dar cumplimiento a toda instruccién que emane
de autoridad competente para el correcto funcionamiento del Programa, en especial aquellas
que se entreguen ante una eventual emergencia sanitaria o de otra indole.

El incumplimiento de alguna de las obligaciones antes enumeradas podra dar motivo al
término anticipado del presente convenio.

Por su parte, la_Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la
Region del Maule se obliga a:

a)

b)
c)

d)

Transferir los recursos de conformidad a lo sefialado en la clausula sexta del presente
convenio.

Acompabfar y supervisar técnicamente la ejecucién del o de los dispositivos.

Otorgar claves al Ejecutor y coordinar la capacitaciéon para el uso adecuado de Sistema
de Gestion de Convenios, en adelante SIGEC, y del Sistema de Registro del Programa
Noche Digna, o la plataforma que la reemplace, ambos del Ministerio de Desarrollo
Social y Familia y del Sistema de Rendicion Electrénica de Cuentas (SISREC) de la
Contraloria General de la Republica.

Convocar y participar de las mesas técnicas.

Capacitar a los ejecutores, respecto de las orientaciones y estandares técnicos del Plan
Protege Calle, como de las rendiciones de cuentas y de los gastos permitidos para la
ejecucion del presente convenio.

! Todos los servicios de Coordinacién Territorial y atribuciones de la Central Nacional de Coordinacion y
Reportabilidad (CCR), seran ejecutadas por esta u otro dispositivo o servicio de que lo reemplace de ser
determinado por MDSF.



f)

Exigir y revisar las rendiciones de cuenta en conformidad a lo sefialado en la Resolucién
N°30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que fija Normas de
Procedimiento sobre Rendicion de cuentas, o norma que la reemplace.

g) Realizar supervisién y monitoreo de las metas de cobertura, entrega de prestaciones y

los tiempos de ejecucion de los dispositivos en el Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos para el componente Plan Protege Calle y en el presente convenio.

h) Dar oportuno cumplimiento a los tiempos de revisién de los Informes Técnicos e Informes

de Inversién.
Realizar cualquier otra funcién que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del
presente convenio.

Lo estipulado en la presente clausula, es sin perjuicio de las obligaciones contenidas en el
Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para el componente Plan Protege Calle,
aprobado mediante Resolucion Exenta N° 041 de 2024, Subsecretaria de Servicios
Sociales del Ministerio de Desarrollo Social y Familia, cuyo incumplimiento podra dar origen
a declarar el término anticipado del presente convenio, y en consecuencia hacer efectiva la
garantia por parte de la SEREMI.

QUINTA: DE LA SUPERVISION DEL CONVENIO

El o los dispositivos(s) ejecutado(s) sera(n) supervisado(s) por la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social y Familia al Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
para el componente Plan Protege Calle ya indicado y a lo establecido en el presente
convenio, sin perjuicio de las funciones de acompafiamiento y asistencia técnica del
Programa Noche Digna, dependiente de la Divisién de Promocion y Proteccién Social de la
Subsecretaria de Servicios Sociales.

Esta supervision incluira visitas, monitoreo y todas las actividades que se originen por el
desarrollo de las funciones de supervisién, especificadas en el presente convenio,
comprometiéndose el ejecutor a prestar la colaboracién necesaria al efecto.

SEXTA: DE LOS RECURSOS, DISTRIBUCION E iTEMS FINANCIABLES

Para la ejecucién del presente convenio, la SEREMI transferira a la Universidad Catdlica
del Maule la cantidad de $25.000.000.- (veinticinco millones de pesos), fondos
contemplados en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subsecretaria de Servicios
Sociales, Subtitulo 24, item 01, Asignacion 998, Programa Noche Digna, de la Ley N°
21.640 de Presupuestos del Sector Publico para el afio 2024, de acuerdo al siguiente
detalle:

Tipo de dispositivo Monto ($)

RUTA MEDICA $25.000.000.-
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La transferencia de recursos se efectuara en dos cuotas, transfiriéndose la primera de
ellas, correspondiente al 70% del monto total, una vez que el ultimo acto administrativo que
apruebe el presente convenio de se encuentre totalmente tramitado, y el ejecutor haya
entregado la garantia y el Informe de Planificacién exigidos en las clausulas séptima y
décima y siempre que la instituciéon se encuentre al dia en la presentacion de la rendicion
de cuentas de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria
General de la Republica que fija norma sobre Rendicién de cuentas. La segunda cuota
correspondiente al 30% del monto total indicado, se entregara dentro de los 5 (cinco) dias
habiles posteriores a la aprobacion del primer Informe Técnico de Avance, siempre que la
institucion se encuentre al dia en la presentacion de las rendiciones de cuentas, conforme
a la Resolucién N° 30 ya indicada.

Los fondos transferidos deberan ser utilizados exclusivamente en el financiamiento y
gestion del presente convenio.

Los recursos transferidos seran depositados por la SEREMI en la cuenta bancaria que
posea el Ejecutor, no pudiendo presentarse para este objeto, cuentas de personas
naturales.

El Ejecutor una vez recibida la transferencia, debera emitir a la SEREMI, la certificacion de
conformidad de este ingreso, indicando el monto transferido y la fecha en que se hizo
efectiva, en un plazo maximo de 7 (siete) dias corridos contados desde la transferencia de
los recursos.

Con Ia finalidad de dar cumplimiento al objeto del convenio, el Ejecutor podra destinar los
recursos a los que conceptos de gastos operacionales, recursos humanos y de inversion,
de acuerdo a la distribucién presupuestaria del Anexo N° 1 (Plan de cuentas), del presente
convenio (Se debe dejar el Plan de cuentas del dispositivo que corresponda). Dicha
distribucién presupuestaria debera ademas ser presentada por el ejecutor en SIGEC y
aprobada en esta misma Plataforma por la SEREMI en su calidad de Contraparte
Financiera del convenio.

El ejecutor debera destinar como minimo el 90% del total del monto transferido al item
“Gastos Directos a Participantes”, pudiendo destinar un maximo del 10% a gastos internos

y que, en términos generales son los que se indican a continuacion:

1.- Gastos Directos a Participantes

Este item corresponde a todos aquellos gastos que son realizados en funcién directa de la
poblacidon beneficiaria. Es decir, aquellos fondos destinados a prestaciones para
participantes de un dispositivo. Este item se desglosa en los siguientes sub items:
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a) Recursos Humanos: Se consideran los gastos correspondientes a la contratacion
de profesionales o personas a cargo de la ejecucion del componente y/o dispositivo
de acuerdo con cada una de las especificaciones establecidas en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos y el Plan de Cuentas sefialado en el Anexo
N°1. Incluye gastos de Recursos Humanos y gastos de Servicios. Se deja
constancia que el personal que la organizacién contrate para prestar funciones en
la ejecucion del Programa, no tendra relacién laboral alguna ni dependencia con el
Ministerio de Desarrollo Social y Familia, sino exclusivamente con la institucién
ejecutora.

b) Activos: Aquellos bienes que se entregan a los participantes directamente para el
desarrollo del dispositivo.

c) Gastos de Soporte: Corresponden a los gastos utilizados para sustentar la
operacion. Incluye gastos de Habilitacién y otros Gastos de Soporte.

2.- Gastos Internos

Este item corresponde a todos aquellos gastos que constituyen un apoyo a la gestién
administrativa del dispositivo, tales como materiales de oficina, y otros gastos de
administracion necesarios para la ejecucién y sustento del programa. Este item se
especificara en distintos sub-items. En ningun caso se aceptara que este item exceda el
10% (diez por ciento) del total presupuestado por cada dispositivo.

Sin perjuicio de lo anterior, una vez aprobado administrativamente el presente convenio, se
podra autorizar la redistribucion de gastos del proyecto, en las condiciones que a
continuacion se sefialan.

La redistribucién de gastos del dispositivo debera ser solicitada por el Ejecutor previo a la
ejecucién de los gastos, por escrito y fundada en causas debidamente justificadas, al
Secretario(a) Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia. Asimismo, la solicitud
debera ser ingresada a la plataforma SIGEC, correspondiendo Unicamente rendir cuentas
en la Plataforma SISREC.

La solicitud de redistribucién no podra ser presentada mas alla de los 12 (doce) dias
corridos anteriores al término del plazo de Ejecucién del dispositivo.

La redistribucién en ninguin caso podra sobrepasar el 30% del total de gastos del dispositivo,
no debiendo significar una disminucién del item “Gastos Directos a Participantes”.
Asimismo, en caso de que una misma institucién esté ejecutando dos o mas dispositivos,
no podra realizarse redistribucion entre dispositivos.

Ella Secretario(a) Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia, podra o no autorizar
la redistribucién solicitada, dentro de 7 (siete) dias corridos desde la presentacion de la
solicitud, lo que sera informado al Ejecutor por medio de un oficio emitido por el/la SEREMI
y por SIGEC. La nueva redistribucion debera ser aprobada mediante resolucién exenta de
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la SEREMI. Todos los documentos indicados se entenderan que forman parte integrante
del presente convenio.

SEPTIMA: DE LOS INFORMES TECNICOS

El ejecutor debera presentar los informes técnicos de manera separada para cada
dispositivo adjudicado.

a) Informe de Planificacion

El ejecutor debera entregar a la SEREMI un Informe de Planificacion, dentro del
plazo de cinco (5) dias habiles siguientes a la fecha de la suscripcion del presente
convenio y previo a la transferencia de los recursos. Este informe debe contener las
acciones y/o actividades de coordinacion realizadas previo a su entrega (por
ejemplo, reuniones de equipo, intersectoriales, la SEREMI, entre otros). El informe
debera contener, ademas, una planificacion de las actividades que se desarrollaran
en la ejecucion del dispositivo y dar cuenta de la reunién convocada por la SEREMI.
El informe debera presentarse a través del SIGEC u otro que lo reemplace y sea
definido por parte del Ministerio, conforme al formato disponible en dicha Plataforma.
De cada reunion realizada se debera levantar un Acta (segun el formato informado
por la SEREMI), que indique sus participantes, fechas de realizacion y tematicas
tratadas.

b) Informe Técnico de Instalacion

La institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico de
Instalacion por cada dispositivo ejecutado, dentro del plazo de 7 (siete) dias corridos
siguientes a la fecha de aprobacion del Acta de Apertura del dispositivo respectivo,
dando cuenta de dicho proceso y del cumplimiento de los estandares tangibles e
intangibles descritos en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan
Protege Calle. Ademas, debera adjuntar copia del curriculum de las personas que
han sido contratadas para la ejecucion del respectivo dispositivo, con indicacién de
la funcién a desarrollar por cada una de ellas, debiendo estar acorde con los
requerimientos exigidos en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para
el Plan Protege Calle ya referido.

c) Informes Técnicos de Avance

La Institucién ejecutora debera entregar a la SEREMI Informes Técnicos de Avance
bimestrales por cada dispositivo ejecutado, segun corresponda, dado el plazo de
ejecucion. Tales informes deberan entregarse dentro del plazo de 7 (siete) dias
corridos siguientes al término del periodo que informa. Los Informes deberan dar
cuenta, al menos, de los avances en las prestaciones comprometidas y el
cumplimiento de los estdndares exigidos en el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnicos para el Plan Protege Calle y en el presente acuerdo. El primer
informe debera contener la informacién de los primeros 60 (sesenta) dias corridos
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siguientes a la fecha de apertura del dispositivo consignada en el Acta de Apertura
y asi sucesivamente segun corresponda.

d) Informe Técnico Final

La Institucién ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico Final
dentro del plazo de 30 (treinta) dias corridos contados desde el término de la etapa
de entrega de servicios, que debera contener todos los procesos desarrollados en
torno a la ejecucion del dispositivo.

El Informe Técnico de Planificacién, de Instalacion, los Informes Técnicos de Avance
y el Informe Técnico Final, se encontrardn disponibles en SIGEC para ser
completados por el ejecutor y entregados posteriormente en la Oficina de Partes de
la SEREMI, dentro del plazo indicado precedentemente, recibiendo el
correspondiente timbre de ingreso.

Revisién de los Informes Técnicos:

Los informes referidos deberan ser revisados por la Contraparte Técnica de la SEREMI
dentro del plazo 12 (doce) dias corridos contados desde su recepcién en la Oficina de
Partes de la respectiva SEREMI. La Contraparte Técnica de la SEREMI podra aprobarlos
o rechazarlos a través del SIGEC u otro que lo reemplace y sea definido por parte del
Ministerio.

Los informes que sean rechazados en el SIGEC o el sistema que lo reemplace, deberan
ser subsanados por el Ejecutor, quien tendra un plazo de 7 (siete) dias corridos contados
desde el rechazo para corregirlos. La contraparte técnica de la SEREMI procedera a su
aprobacion o rechazo definitivo dentro del plazo de 7 (siete) dias corridos contados desde
su correccién por el Ejecutor en SIGEC o sistema que lo reemplace.

OCTAVA: DE LA RENDICION DE CUENTAS E INFORMES FINANCIEROS.

La SEREMI sera responsable, de conformidad con las normas establecidas en la
Resolucién N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica, sobre el
procedimiento de rendiciones de cuentas, de:

1. Exigir rendicién mensual de cuentas de los fondos otorgados, la cual debe
ser entregada dentro de los quince (15) primeros dias habiles del mes
siguiente al que se rinde.

2. Proceder a su revision en un plazo de quince (15) dias habiles desde la
recepcion de los informes para determinar la correcta ejecucion de los
recursos transferidos y el cumplimiento de los objetivos pactados.

Para lo anterior, la entidad ejecutora deberd entregar, mediante el sistema de rendicion de
cuentas de la Contraloria General de la Republica SISREC, lo siguiente:
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1.- Los comprobantes de ingresos con la documentacion auténtica o la relacion y
ubicacion de ésta cuando proceda, que justifique los ingresos percibidos con los recursos
que por el Convenio se transfieren. EI comprobante debera ser firmado por la persona
responsable, legalmente, de percibirlo.

2.- Los comprobantes de egresos con la documentacién auténtica o la relacién y
ubicacion de ésta cuando proceda, que acredite todos los pagos realizados con los recursos
que por el Convenio se transfieren.

3.- Los comprobantes de traspasos con la documentacién auténtica o la relacién y
ubicacion de ésta cuando proceda, que demuestre las operaciones contables que no
corresponden a ingresos y gastos efectivos.

La rendicién de cuentas se realizara a través del Sistema de Rendicién Electrénica de
Cuentas (SISREC) de la Contraloria General de la Republica

INFORMES FINANCIEROS

Asimismo, el ejecutor debera presentar de manera separada para cada dispositivo
adjudicado, los siguientes informes financieros:

a) Informes Financieros Mensuales.

La Institucion ejecutora debera presentar a la SEREMI, Informes Financieros Mensuales
que den cuenta de la ejecucion de los recursos transferidos, el monto detallado de la
inversion realizada, fechas en que se realiz6, uso en el que se aplicé y el saldo disponible
para el mes siguiente, de acuerdo con el Plan de Cuentas presentado y a la o las
redistribuciones econdmicas realizadas, todos los que deben ser incorporados a SISREC.

Estos Informes deberan entregarse a través de SISREC, dentro de los quince (15) primeros
dias habiles del mes siguiente a aquel que se estd informando y deberan ser revisados por
la SEREMI.

En caso de no existir gastos se debe informar “sin movimientos”. En cuanto a la rendicién
de gastos, solo se aceptaran boletas o facturas en original, las que deben corresponder a
gastos pertinentes, dependiendo de la naturaleza de las actividades realizadas en el marco
del presente convenio.

Los documentos sefialados, deberan ser acompafados sin enmiendas o adulteraciones;
asimismo, no se aceptaran gastos que no cuenten con su debido respaldo.

b) Informe Financiero Final

La Institucién ejecutora debera entregar a través de SISREC, un Informe Financiero Final
que dé cuenta de la ejecucion de los recursos recibidos, el monto detallado de la inversién
realizada, y el saldo no ejecutado, si lo hubiere.

Este Informe debera presentarse a través de SISREC u otro que lo reemplace y sea definido
por parte del Ministerio, dentro de los 30 (treinta) dias habiles siguientes del término de la
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ejecucion. Lo anterior, sin perjuicio de toda otra documentacion que el ejecutor estime
necesaria incluir para justificar los ingresos o gastos de los fondos respectivos.

Revision de los informes financieros:

La SEREMI, revisara los informes financieros dentro del plazo de 15 (quince) dias habiles,
contados desde su recepcién en la Plataforma SISREC de la respectiva SEREMI y podra
aprobarlos u observarlos. En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte
del organismo Ejecutor, respecto de los Informes, o bien de los comprobantes que lo
respaldan, o de su falta de correspondencia con el Informe Final, éstas deberan ser
notificadas a la institucién ejecutora través de la misma Plataforma SISREC. EI Ejecutor
tendra un plazo de 10 (diez) dias habiles, para hacer las correcciones u aclaraciones
pertinentes y enviarlos a través de SISREC a la SEREMI respectiva, la que debera
revisarlas dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la fecha de su recepcion,
debiendo aprobarlos o rechazarlos de forma definitiva, lo que debera ser notificado al
Ejecutor a través de SISREC, de adoptada la decision por la SEREMI.

La no presentacion de los Informes Mensuales de Inversién, la no realizacién de las
correcciones o aclaraciones notificadas por la SEREMI dentro del plazo estipulado, o el
rechazo definitivo del Informe de Inversién, se considerara un incumplimiento grave del
Convenio, que habilitara a la SEREMI a poner término anticipado al Convenio y exigir al
ejecutor la restitucion de los recursos no rendidos, observados y/o no ejecutados segun
corresponda o hacer efectiva la ejecucién de la garantia, en caso de ser procedente.

Reembolso de excedentes. -

Una vez aprobado o rechazado en forma definitiva el informe financiero final, el ejecutor
debera restituir al organismo publico correspondiente los recursos no rendidos, observados
y/o no ejecutados, en caso de existir, en un plazo de doce (12) dias habiles desde la
comunicacién que da cuenta de la aprobacién o rechazo de informe referido, sin perjuicio
de las normas legales vigentes que rijan al momento de su restitucion.

NOVENA: DEL PLAZO DE EJECUCION Y LA VIGENCIA DEL CONVENIO

El presente convenio entrara en vigencia una vez que se encuentre totalmente tramitado el
ultimo acto administrativo que lo apruebe, y se mantendra vigente hasta la aprobacién o
rechazo definitivo de los Informes Técnicos y Financieros Finales, por la SEREMI, y
reintegrados los saldos no rendidos, observados no ejecutados y/o rechazados; en caso de
existir, en el plazo indicado en la clausula anterior. En caso de que la institucion se
adjudique mas de un dispositivo, el convenio se mantendra vigente hasta la entrega del
dltimo informe técnico y financiero que se presente por el ejecutor.

El plazo de ejecucion del dispositivo se computara desde la fecha en que la SEREMI
transfiera los recursos, y constara de 3 etapas: a) Instalacion; b) Entrega de Servicios y c)
Cierre.
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La Institucién adjudicataria podra comenzar a realizar las acciones, que no impliquen
gastos, a contar de la suscripcion del presente instrumento, sin embargo, la transferencia
sélo procedera una vez totalmente tramitado el ultimo acto administrativo que apruebe el
Convenio y entregado el informe de planificacion y la respectiva garantia, en caso de
corresponder, de acuerdo con la cldusula séptima del presente acuerdo.

A partir de la fecha de la transferencia de los recursos, podran ejecutarse desembolsos en
efectivo e imputarse gastos.

El plazo de habilitacién en ninglin caso significara un aumento del periodo de ejecucion del
convenio

A continuacién, se describen cada una de las etapas deben cumplirse en la ejecucion del
(los) dispositivo (s):

a) Instalacion:

Dentro del plazo méaximo de 15 dias corridos? contados desde la fecha de transferencia de
los recursos, se realizara el proceso de Instalacion del o los dispositivos, esto es
contrataciéon de los recursos humanos, compra de insumos, habilitaciéon del inmueble (si
corresponde), y todo aquello necesario para la correcta implementacién del dispositivo. Al
catorceavo (14) dia corrido, la Contraparte Técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y
Familia, revisara las condiciones de operacion del o los dispositivos y otorgara su
aprobacion mediante Acta de Apertura respecto de cada uno de los dispositivos instalados,
en la que debera constar la fecha de aprobacion con la finalidad de tener certeza de la fecha
de inicio de la siguiente etapa.

En caso que la Contraparte Técnica de la SEREMI no apruebe la apertura, el ejecutor tendra
un plazo méaximo adicional de 5 (cinco) dias corridos para solucionar las observaciones que
impiden su apertura. Cumplido este plazo, la Contraparte Técnica se pronunciara al dia
siguiente habil aprobando o rechazando de manera definitiva la apertura del dispositivo. En
el caso de la Ruta Médica la SEREMI revisara las condiciones de implementacion al noveno
dia, en caso de presentar observaciones debera comunicarla al siguiente dia corrido
debiendo el ejecutor subsanar lo anterior en un plazo de 5 dias corridos. Cumplido este
plazo, la Contraparte Técnica se pronunciara al dia siguiente habil aprobando o rechazando
de manera definitiva la apertura del dispositivo.

En caso que sea rechazada la apertura del dispositivo, se declarara el incumplimiento del
Convenio y el término anticipado de éste mediante el acto administrativo correspondiente.

2 Los dispositivos Albergue, Cupo de Invierno, Albergue con sobrecupo y Ruta Social tienen un plazo méaximo
de instalacién de 20 dias; en el caso de la Ruta Médica se fija un plazo de 15 dias; segun lo indicado en el
cuadro de metas de la clausula segunda.
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El/la SEREMI, a través de Oficio, notificard a la entidad ejecutora, quien tendra siete (7)
dias corridos para la restitucion y reintegro de los montos transferidos. En caso de que el
ejecutor no restituya los fondos requeridos por la SEREMI, en el plazo sefialado, se podra
hacer efectiva la Garantia, en caso de ser procedente.

b) Entrega de Servicios

Aprobada la apertura del dispositivo por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se dara
inicio a la etapa de Entrega de Servicios comprometidos en el presente convenio. Esta
etapa es la ejecucién directa del dispositivo y tendra una duracién de 50 dias corridos
contados desde el dia siguiente a la fecha de aprobacién que conste en el Acta de Apertura
de la Ruta Médica. En el caso de la Ruta Médica, el dispositivo tendra una ejecucion de 50
(Se refiere a la suma total de los dias en que efectivamente se ejecutara la ruta médica),
de acuerdo a lo establecido en la clausula segunda del presente convenio.

Dentro de los 7 (siete) dias corridos siguientes a la fecha de inicio de la entrega de servicios,
que consta en el Acta de Apertura, el ejecutor debera enviar un Informe de Instalacion del
Dispositivo. Dicho informe deberad ser completado en el SIGEC y ser enviado al correo
electrénico de la Oficina de Partes de la SEREMI. La contraparte técnica de la SEREMI
realizard la revision del Informe de Instalacion, de verificarse que se da cumplimiento a lo
establecido en el presente convenio, la SEREMI lo aprobara y debera adjuntar el Acta de
Apertura en la pestafia de Supervision del SIGEC.

Excepcionalmente por motivos fundados calificados por la Secretaria Regional Ministerial
de Desarrollo Social y Familia, se podra ampliar el plazo de la etapa “Entrega de Setrvicios”,
modificar o ampliar el horario de funcionamiento del dispositivo y/o cobertura y/o el nimero
y/o tipo de prestaciones entregadas, considerando siempre lo dispuesto en las normas
técnicas, en los casos que se indican:

e Existencia de situaciones excepcionales que pongan en riesgo la vida, salud e
integridad de las personas en situacion de calle.

e Otras eventualidades definidas por la SEREMI que se relacionen directamente con
el objeto del componente Plan Protege Calle.

e Situaciones asociadas a una eventual emergencia sanitaria, catastrofe natural o
climatica.

En caso que el ejecutor cuente con recursos disponibles del presente convenio para dar
cumplimiento a la modificacion requerida se suscribird una modificacion de convenio entre
las partes debiendo aprobarse mediante acto administrativo pertinente. Los recursos
disponibles podran ser reinvertidos en la atencién de los participantes durante el referido
periodo, de conformidad con las reglas sobre gastos y rendicién de cuentas reguladas en
el presente convenio. La solicitud del ejecutor debera ser formulada por escrito y presentada
dentro del periodo de ejecucion del dispositivo correspondiente.

Si el Ejecutor no cuenta con recursos disponibles para financiar los cambios en la ejecucion
que implica la respectiva modificacién y siempre que se encuentre en los casos indicados
anteriormente, la SEREMI podra solicitar la entrega adicional de recursos. Para lo anterior,
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la SEREMI debera remitir la solicitud mas un informe técnico via Oficio que justifique la
solicitud, dirigido allla efe(a) de Division de Promocion y Proteccion Social de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, quien evaluara y verificara si es factible realizar una
nueva transferencia de recursos atendida la disponibilidad presupuestaria del programa, asi
como la proporcionalidad de los montos solicitados por la institucion.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, el jefe(a) de Division informara mediante
oficio a el/la SEREMI, quien a su vez debera suscribir una modificacién al convenio, la cual
debera ser aprobada por el/los acto/s administrativo/s correspondiente/s.

Sera requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, que la
institucién ejecutora se encuentre al dia en la presentacion de rendicién de cuentas de los
convenios de este programa en la respectiva regién y en el caso de las instituciones
privadas que mantenga una garantia en los términos exigidos en la clausula siguiente.

c) Cierre
Al finalizar el plazo de Entrega de Servicios que estipula el presente convenio, y en un plazo
maximo de quince (15) dias corridos, el Ejecutor realizara todas las acciones relacionadas
con el cierre del dispositivo, esto es: reparaciones en el recinto, limpieza del lugar, inventario
de bienes, entre otras acciones.

DECIMA: DE LA GARANTIA

A objeto de garantizar el completo y fiel cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el
respectivo Convenio, y en caso que el adjudicatario sea una institucién privada, se debera
entregar en la Oficina de Partes de la SEREMI de la Regién del Maule previo a la
transferencia de recursos y en un periodo de siete (7) dias corridos siguientes a la total
tramitacion del Acto Administrativo que apruebe el presente convenio, una boleta de
garantia bancaria, pdliza de garantia de ejecucion inmediata o certificado de fianza, por el
5% del monto total del dispositivo adjudicado, la que debera tener una vigencia que exceda,
en al menos 90 (noventa) dias corridos al plazo maximo de ejecucion del dispositivo. Esta
garantia deberd ser verificada su fiabilidad por parte de la SEREMI y esta sera irrevocable,
a la vista, indicando el nombre del(los) dispositivo(s) adjudicado(s), a nombre de la
Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Maule.

La garantia debera ser renovada en caso de ser necesario, lo cual sera informado mediante
oficio suscrito por ellla SEREMI de la Regién del Maule, directamente al Ejecutor,
documento en el cual se debe sefalar el monto a caucionar y vigencia, y el plazo del cual
dispondra para entregar la garantia solicitada, la cual debera ser remitida a través de la
Oficina de Partes de la SEREMI correspondiente, a fin de mantener caucionados
permanentemente los recursos comprometidos.

No se podran transferir los recursos si la Institucién adjudicataria no hace entrega de la
garantia en los términos senalados en el parrafo precedente.
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La garantia entregada, serad exigible por cualquier infraccién o incumplimiento a las
obligaciones del Convenio informadas por la contraparte técnica mediante Oficio al
Ejecutor, y sera devuelta al Ejecutor una vez aprobados los Informes Técnicos y Financieros
Finales, y restituidos los saldos no ejecutados, no rendidos, observados y/o rechazados,
segun corresponda, en el plazo de doce (12) dias corridos contados desde la notificacién
de la aprobacién del Informe Final de Inversién. En caso de ser rechazados los Informes
Finales, sélo se procedera a la devolucién de la Garantia en la medida que el ejecutor haya
reintegrado los saldos no ejecutados, no rendidos, observados y/o rechazados, segun
corresponda, en el plazo de doce dias (12) corridos contados desde la notificacién del
rechazo.

La garantia no podra ser cargada al Plan de Cuentas asociado al convenio y podra ser

ejecutada en caso de incumplimiento del Ejecutor a las obligaciones establecidas en el
respectivo convenio.

DECIMA PRIMERA: DE LAS CONTRAPARTES TECNICAS Y FINANCIERAS

La SEREMI respectiva, realizara la supervisién de la ejecucion de los dispositivos,
ajustandose al Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para el Plan Protege Calle,
aprobadas administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Social, y sus
modificaciones, en caso de existir, y a los términos establecidos en el presente Convenio;
sin perjuicio de las funciones de Acompafamiento y Asistencia Técnica del Programa
Noche Digna dependiente de la Division de Promocion y Protecciéon Social de la
Subsecretaria de Servicios Sociales.

La Contraparte Técnica sera ejercida por la SEREMI o uno o mas funcionarios/as con
responsabilidad administrativa designado/a por éste, y tendra las siguientes funciones:

a) Realizar el seguimiento, supervision, monitoreo y control del correcto desarrollo
y ejecucion del o los Dispositivos, velando por el estricto cumplimiento de lo
acordado en el respectivo Convenio y siguiendo las orientaciones gue emanen
desde la Subsecretaria de Servicios Sociales, en concordancia con lo estipulado
en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para el Plan Protege
Calle, pudiendo para ello requerir al Ejecutor informacién sobre su ejecucion,
citar a reuniones periédicas, aclarar dudas que surjan durante el proceso,
establecer acuerdos tanto técnicos como operativos, efectuar capacitaciones,
entre otras labores.

b) Recepcionar, evaluar y aprobar los informes técnicos presentados por el
ejecutor.

¢) Mantener un archivo, tanto fisico como digital, actualizado con la totalidad de los
antecedentes del Convenio.

d) Capacitar y/o coordinar la capacitacién del Ejecutor en el uso y manejo del
Sistema de Gestion de Convenios (SIGEC) u otra que la reemplace y del
Sistema Informatico Noche Digna (SND) o plataforma que lo reemplace, del
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Ministerio de Desarrollo Social y Familia y coordinar con el/la encargado/a
financiero/a de la SEREMI, la capacitacion en el ambito presupuestario en el
Sistema de Rendicién Electronica de Cuentas (SISREC), de la Contraloria
General de la Republica.

e) Levantar acta de los incumplimientos de que tome conocimiento en el
desempeiio de su rol como contraparte técnica.

f) Monitorear la realizacion del Curso Plan Protege Calle por parte della
Coordinador/a y Monitores/as en la plataforma que informe la SEREMI y que el
Ministerio dispone para tal efecto.

g) Aplicar y suscribir el Acta de Apertura por cada uno de los dispositivos que se
ejecute, el que estara disponible en la plataforma de SIGEC u otra que la
reemplace, con el cual la SEREMI aprueba o rechaza el inicio de la Entrega
del/los Servicio/s convenido/s.

h) Evaluar el desempefio de los ejecutores en la etapa de Entrega de Servicios,
mediante el Instrumento de Supervision, el que debe aplicarse de forma
bimestral, y estara disponible en la plataforma SIGEC.

i) Cualquier otra funcién que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del
Convenio.

La Contraparte Financiera sera ejercida por el (la) Secretario(a) Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia de la Regién del Maule y tendra las siguientes funciones:

a) Revisar en un plazo de 15 (quince) dias habiles, desde la fecha de recepcion, los
Informes Financieros mensuales y presentar su aprobacién u observacién en SISREC.

b) Revisar en un plazo de 15 (quince) dias habiles, desde la fecha de recepcion, el
Informe de Inversién Final y presentar su aprobacion u observaciéon en SISREC.

Por su parte, el Ejecutor debera designar un/a Coordinador/a del Convenio e informar a la
SEREMI al correo electronico tretamal@desarrollosocial.cl dentro de los diez (10) dias
corridos siguientes a la suscripcion del presente acuerdo, el que se relacionara con la
Contraparte Técnica de la SEREMI, para todos los efectos sefialados anteriormente. Las
instituciones ejecutoras de los dispositivos deberan colaborar en las tareas de supervision
y control pertinente.

DECIMA SEGUNDA: TERMINO ANTICIPADO Y CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO.

En caso de que la entidad ejecutora incumpla en forma grave las obligaciones establecidas
en el presente convenio, la SEREMI podrd, mediante resolucion fundada, poner término
anticipado al convenio, y exigira a la Instituciéon ejecutora la devolucién del monto de los
recursos transferidos.

Se considerara incumplimiento grave, entre otras, las siguientes causales:
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a. Si la institucién ejecutora utiliza la totalidad o parte de los recursos, para fines
diferentes a los estipulados en el convenio.

b. Si la documentacion, informacién o antecedentes oficiales presentados por la
Institucion ejecutora no se ajustan a la realidad o son adulterados.

c. Sielfinanciamiento cubriera bienes o servicios no utilizados durante la ejecucion del
dispositivo, de acuerdo a lo establecido en el convenio.

d. Sila institucion ejecutora no efectia las actividades formuladas en el convenio o no
presenta los informes comprometidos en los plazos establecidos o no se cumplen
los estandares y protocolos establecidos en el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnicos para el Plan Protege Calle.

e. Sila entidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasién del Convenio a
los objetivos comprometidos. .

f. Sila entidad ejecutora no emplea personal en la cantidad o con las competencias
necesarias para la prestacion de los servicios, de acuerdo con lo sefialado en el
Manual de Orientaciones y Estdndares Técnicos del Plan Protege Calle y lo
estipulado en el presente convenio.

g. Incumplimiento administrativo, al no presentar los Informes Técnicos y/o Financieros
en los plazos estipulados, 0 no subsanar las observaciones realizadas por la
SEREMI.

h. Si el o los dispositivos no se han instalado en los veinte (20) o quince (15)dias
corridos, segun corresponda, contados desde efectuada la transferencia de
recursos.

i. Sila entidad ejecutora no realiza el registro de las personas atendidas y de las
prestaciones entregadas en el Sistema Informatico de Registro del Programa Noche
Digna, o en la plataforma que la reemplace.

j. Sila Secretaria Regional Ministerial no otorga aprobacién de apertura definitiva de
uno o mas dispositivos comprometidos, por incumplimiento de los estandares
minimos exigidos por el Manual de Orientaciones y estandares Técnicos para el
Plan Protege Calle y el presente convenio

Para efectos de proceder a poner término anticipado al convenio, la SEREMI debera aplicar
el siguiente procedimiento previo: se enviara por escrito al ejecutor las circunstancias que
motivan el incumplimiento, mediante carta certificada al domicilio indicado en la
comparecencia, dentro de los siete (7) dias corridos siguientes a la toma de conocimiento
del incumplimiento por parte de la SEREMI. El Ejecutor dispondra de siete (7) dias corridos
a partir de esta notificacion para presentar un informe que rectifique el incumplimiento y/o
explicite las razones de éste.

La SEREMI tendra un plazo de siete (7) dias corridos para revisar el referido informe,
aprobandolo o rechazandolo. De no presentarse el Informe, o si de los resultados de la
evaluacion se determina que no se justifican las razones de los incumplimientos, la SEREMI
podra poner término anticipado al Convenio, mediante acto administrativo y en tal caso
debera exigir la restitucién de los saldos no ejecutados, no rendidos u observados. En caso
que el Ejecutor no proceda a la devolucién de los saldos sefalados, en el plazo de doce
(12) dias corridos contados desde que es requerido por parte del Ministerio, se podra hacer
efectiva la garantia, en caso de corresponder.

Ademas de lo anterior, se considerara incumplimiento grave de las obligaciones que impone

el Convenio la no presentacion o renovacién de la garantia en los términos sefalados en el
presente acuerdo.
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Con todo, el mal uso de los fondos sera denunciado al Ministerio Publico y perseguido
penalmente, a través las acciones que al efecto resulten pertinentes ejercer en contra de
quien(es) corresponda.

DECIMA TERCERA: DE LAS PERSONERIAS

La personeria con la que comparece don Claudio Rojas Mifio, para actuar en
representacion de Universidad Catdlica del Maule, consta en Decreto de Gran Cancilleria
N° 00005/2022, de fecha 11 de julio de 2022, protocolizado con fecha 14 de julio de 2022,
por el Notario Publico de la ciudad de Talca, don Héctor Bobadilla Toledo.

La personeria de dofia Sandra Lastra Morales, para actuar en representacion de la

Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Regién del Maule,
consta en Decreto N° 04 de 2023, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

DECIMA QUINTA: EJEMPLARES

El presente convenio se firma en 2 (dos) ejemplares igualmente auténticos, quedando 1
(uno) en poder de cada parte.

o n SANDRA LASTRAMORALES

REPRESENTANTE LEGAL SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL
UNIVERSIDAD CATOLICA DEL MAULE DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA
REGION DEL MAULE
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ANEXO N° 1: PLANES DE CUENTAS:

PLAN DE CUENTAS SIGEC - DISPOSITIVO RUTA MEDICA

Indique Monto

($)

SISREC GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES
SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS
RECURSOS HUMANOS
Personal COORDINADOR/A $3.710.000
Personal MONITORES/AS Y APOYO PSICOSOCIALES
Personal OTROS RECURSOS HUMANOS $9.295.360
SERVICIOS
Operacién SERVICIOS MEDICOS $5.250.000
Operacién SERVICIOS DENTALES
Operacién TRAMITES Y CERTIFICADOS
Operacién APORTE PAGO FUNERARIOS
Operacién MOVILIZACION PARTICIPANTES
Operacién COLACIONES PARA PARTICIPANTES
ACTIVOS
ACTIVOS
Operacién ARTICULOS DE ASEO PARA LOS/AS PARTICIPANTES
Operacién INDUMENTARIA PARA PARTICIPANTES
GASTOS DE SOPORTE
HABILITACION
Operacién MANTENCION, HABILITACION Y REPARACION DEL RECINTO $ 169.660
Operacién ARRIENDO DE INFRAESTRUCTURA O RECINTO
Operacidn SERVICIOS BASICOS
OTROS GASTOS DE SOPORTE
Operacion MANTENCION DE VEHICULOS
Operacién MOVILIZACION PARA EL EQUIPO DE TRABAJO $ 4200.000
Operacién INDUMENTARIA PERSONAL $ 300.000
Operacién OTROS GASTOS SOPORTE $ 450.000
GASTOS INTERNOS
GASTOS INDIRECTOS
RECURSOS HUMANOS SOPORTE
Personal APOYO ADMINISTRATIVO $ 649.980
MATERIAL FUNGIBLE
Operacion MATERIAL DE OFICINA
Operacién IMPRESION, FOTOCOPIAS Y ENCUADERNACION
OTROS DE ADMINISTRACION
Operacién COMUNICACION Y DIFUSION
Inversién COMPRA DE EQUIPOS INFORMATICOS
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SERVICIO DE MANTENCION Y REPARACION DE EQUIPOS

Operacion INFORMATICOS
Operacion FLETE
Operacién MOVILIZACION DE EQUIPO DE TRABAJO
Operacidn OTROS GASTOS $975.000
Item Distribucién Presupuestaria Aporte Local
Gasto de
Personal $13.655.340
gasm de $11.344.660
peracion
Gasto de
Inversién $0
TOTAL
PROYECTO $ 25.000.000 $ 0
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ANEXO N°2

En Talca a, 07 de agosto de 2024, yo, Claudio Rojas Mifio, representante legal de la Universidad
Catdlica del Maule, declaro que la institucién a la que represento mantiene vigentes actualmente
con el organismo otorgante los siguientes convenios de transferencias de recursos.

Nota: En caso de que se trate de programas Noche Digna, deberd indicar el componente en el
marco del cual se ejecuta el respectivo convenio (Plan Protege, Centros Temporales, Red Calle
Nifos).

1.- No se cuenta con convenios vigentes.

Nombre: Claudio Rojas Miiio

Rut: 7.045.733-4

Representante Legal

Universidad Catdlica del Maule



ORIENTACIONES TECNICAS DE LA RUTA MEDICA

1.- DESCRIPCION

La Ruta Médica es un dispositivo orientado a proteger la vida y evitar los deterioros graves
en la salud de las personas situacién de calle, a través de atencién médica ambulatoria en
el lugar que éstas pernocten. Ademas, se podra realizar una vinculacién con la red publica
de salud en los casos que corresponda.

Los objetivos de la Ruta Médica son los siguientes:

e Principal: permitir que las personas en situacién de calle accedan a atencion
médica en los puntos de calle, o en los dispositivos que otorgan el servicio de
alojamiento del Plan Protege Calle a través de las rondas médicas calendarizadas
en conjunto con la contraparte regional de la SEREMI MDSF correspondiente y, en
caso de ser necesario, que las personas en situacion de calle sean derivadas y/o
trasladadas a centros de salud de la red publica.

o Especificos: entregar a las personas en situacion de calle, una primera atencién
ambulatoria de salud, principalmente por las patologias propias del invierno, lo que
tiene como propdsito evitar las muertes por enfermedades respiratorias prevenibles,
en personas en situacion de calle

Dependiendo del nimero de dias a la semana en que se ejecute el dispositivo, este tendra
una duracién de entre 5 a 12 horas continuas?® las que deberan cumplirse estrictamente.
El horario de funcionamiento de la Ruta Médica, sera acordado entre la contraparte técnica
de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia correspondiente y el Ejecutor, atendiendo a la
realidad regional y a las necesidades que ésta presenta.

En los casos que, por condiciones de salud individual o colectiva, situaciones climaticas u
otra situacion excepcional se requiera alguna modificacion horaria, ésta debera ser
autorizada por la contraparte técnica de la SEREMI correspondiente via oficio.

Otras consideraciones respecto al funcionamiento

e El horario considera 30 minutos para la preparacion de los kits de salud y
planificacion del recorrido, entre otras acciones. Por tanto, al horario de inicio de la
Ruta Médica que se defina en conjunto con la contraparte técnica de la SEREMI
correspondiente, se debera incluir tiempo previo para la “Preparacién del turno”.

3 El nimero de dias a la semana en que se ejecutara la Ruta y el horario minimo de funcionamiento se estipula
en el presente convenio. De existir mas de una ruta medica en el mismo territorio, deberan complementar sus
horarios de funcionamiento para tener mayor cobertura.
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» El equipo de la Ruta médica podra realizar rondas médicas en los dispositivos que
otorgan hospedaje del Programa Noche Digna y, en caso de ser necesario, derivar
y/o trasladar a las personas en situacion de calle a centros de salud de la red publica.
Dichas rondas se realizaran segun la calendarizacién definida en conjunto con la
contraparte regional de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia correspondiente.

e La hora de término de la Ruta Médica es en el recorrido y no en el punto de
encuentro inicial, a excepcién del conductor que debe guardar el vehiculo.

En caso de no existir nuevos focos, el equipo de la Ruta Médica podra volver al
punto de encuentro, pero en ningin caso terminar el turno, dado que deberan
quedar a la espera de un posible llamado (de la Central de Coordinacién, Fono Calle,
SEREMI u otro) y acudir en caso de ser necesario.

e En dias de bajas temperaturas y precipitaciones, la contraparte técnica de la
SEREMI de Desarrollo Social y Familia puede solicitar, previo acuerdo con la
institucion ejecutora, el reforzamiento de la cantidad de personas a atender y
prestaciones a entregar.

e Dada su urgencia, la Ruta Médica debera priorizar sus visitas con los casos
derivados desde la Central de Coordinacién y Reportabilidad, aun cuando la Ruta
tenga un recorrido trazado previamente.

e La Ruta Médica debera mantener una comunicacién fluida con la Central de
Coordinacién y Reportabilidad al inicio y término del recorrido de manera formal y
dar respuestas a las alertas derivadas de la Central. El equipo debera, dada la
urgencia, priorizar las visitas a casos derivados desde la Central de Coordinacion,
aun cuando la ruta tenga un recorrido trazado con anterioridad, entendiendo que
dichas derivaciones siempre seran prioritarias.

2.- ESTANDARES DE LA RUTA MEDICA.

A continuacién, se entregan orientaciones sobre los estandares minimos de calidad que
deberan tener los dispositivos para entregar de manera adecuada los servicios a
personas en situacion de calle.

VEHICULO

Descripcion Caracteristicas

Ambulancia, furgén, camioneta o van con

A ) . | quinta puerta levantable.
Debera utilizarse un vehiculo que esté . :

debidamente acondicionado para ello. Capacidad para transportar pasajeros
(equipo de trabajo, incluidos voluntarios) o
alguna persona en situacion de calle que
requiera traslado.

El gasto asociado a combustible para el
desarrollo de la Ruta Meédica esta
definido de acuerdo a los estandares de
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rendimiento maximo autorizado
(asociado al consumo por kildmetro).
Esta informacion sera entregada por la
SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspondiente.

GPS*

Posee un sistema para el traslado de los
medicamentos e insumos médicos, que le
permite  almacenarlos en condiciones
adecuadas.

El vehiculo debera cumplir con normativa
vigente para circular.

fluidamente con la Central de la Coordinacion.

TELEFONIA

Descripcion Caracteristicas
Cada Ruta Médica debera contar con un

teléfono celular que tenga capacidad Celular
suficiente para poder  comunicarse

II-ESTANDARES DE PRESTACIONES:

En cada una de las Rutas Médicas se entregaran las prestaciones basicas de salud que

se detallan a continuacion:

PRESTACION DE VINCULACION CON LA RED DE SALUD PUBLICA

DESCRIPCION

CARACTERISTICAS

los prestadores de la red publica de salud.

La Ruta Médica debera coordinar acciones con

Se realizard orientacién a los usuarios que
requieran vincularse con la red publica de salud,
y asi generar acciones que faciliten su acceso a
estos servicios.

En todo momento se deberd apoyar la
vinculacién de las personas, con las redes
formales de los establecimientos de
atencién primaria de salud, propendiendo a
mantener la continuidad de la atencidn,
especialmente en la deteccion de
patologias de curso crénico o de larga
evolucién.

4se puede considerar el uso de algun celular que posea GPS.
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PRESTACION DE ATENCION MEDICA BASICA

Descripcion

Caracteristicas

Se realizara un diagnéstico de salud en
terreno contando con herramientas
basicas (esfigmomandémetro, linterna,
estetoscopio, otoscopio, Glucémetro,
saturometro) ademas de la clasificacién
de los pacientes por prioridad a través
del TRIAGE

En el marco una eventual emergencia
sanitaria, debera ajustarse a los
protocolos emanados de la autoridad
sanitaria y los contenidos en el Manual
de Orientaciones Técnicas del Plan
Protege Calle.

Los participantes reciben atencion basica,
tales como control de sintomas, control de
uso de medicamentos, curacién basica de
heridas, control de signos vitales,
nebulizacion, otros.

De acuerdo a su situacion final, terminada
la atencién basica se decide la necesidad
de traslado a SAPU y/o Centro de Urgencia
del territorio, segun complejidad. En caso
de una eventual emergencia sanitaria
debera seguirse a los protocolos emanados
de la autoridad sanitaria y los contenidos en
el Manual de Orientaciones Técnicas del
Plan Protege Calle.

Il.LESTANDARES INTANGIBLES

e Recursos Humanos:

Es necesario que el equipo de trabajo cuente con experiencia en las areas de salud,
social y comunitaria. Ademas, se espera que sea un equipo motivado para trabajar con
personas en situacién de calle, disponible para el trabajo interdisciplinario e
intersectorial y con accionar centrado en el respeto de los derechos humanos.

El equipo de trabajo debera ser conformado a partir de un proceso de seleccién que
asegure la idoneidad del personal. La salud debera ser compatible con el cargo, y se
espera un manejo optimo de las relaciones interpersonales.
En cuanto a la dinamica del equipo de trabajo, la institucién ejecutora debera considerar
la nocion de cuidado del equipo en dos niveles:
e Primero, en cuanto a la necesidad de generar instancias protectoras del recurso
profesional, especialmente a través de una politica institucional de resguardo y
respeto de los trabajadores. Sera responsabilidad exclusiva del Ejecutor el
cumplir con las medidas de resguardo entregadas por la autoridad sanitaria.

e Segundo, la capacidad de los profesionales de auto cuidarse.
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Cargo, Funciones y perfil del Equipo de Trabajo:

CARGO PRINCIPALES FUNCIONES PERFIL DEL CARGO
Responsable de las atenciones primarias en
terreno y su diagndstico. Profesional del area de la
Realizar el TRIAGE (clasificacion de los salud con titulo profesional
pacientes por prioridad). de médico cirujano, con
Derivar al SAPU u otro Servicio de Urgencia de |salud fisica y mental
Médico mayor complejidad, en caso de ser necesario. |compatible con el cargo,
Realizar maniobras de primeros auxilios. capacidad para trabajar en
Realizar control de salud, en caso de ser equipo, con mxcuatlvg y alto
. ’ grado de compromiso con
necesario. los pacientes,
Realizar prescripcion de medicamentos, en conocimientos de la red de
caso de ser necesario. salud publica, capacidad de
Realizar gestiones para derivar a personas en |gestion y derivacién de
situacién de calle a dispositivos de la red pacientes.
publica de salud.
Realizar atencion primaria por orden del
médico a cargo.
Administrar los medicamentos solicitados por el
médico.
Apoyar en la realizacion de TRIAGE
8223222(:22 de los pacientes por prioridad) y Profesional ,del drea Qe i
Realizar maniobras de primeros auxilios salud con titulo profesional
) i o de enfermero/a, con salud
Realizar curaciones avanzadas de heridas fisica y mental compatible
(UPP, dlceras venosas, pie diabético, ulcera con el cargo, capacidad
Enfermero/a presion, etc.). para trabajar en equipo, con

Entregar informacion sobre redes de salud, de
alojamientos y apoyo al servicio de personas
de situacioén de calle, en caso de ser pertinente.
Administrar medicamentos por via
intramuscular.

Supervisar y dirigir las actividades asignadas al
personal técnico paramédico a su cargo.
Supervisar que se cumpla el plan de cuidados y
atencién de enfermeria.

Colaborar y acompafar en el examen fisico de
la persona.

iniciativa y alto grado de
compromiso con los
pacientes, conocimientos
de la red de salud publica,
capacidad de gestion y
derivacion de pacientes
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Técnico en
Enfermeria
(TENS)

Realizar las acciones de atencién primaria
ordenadas por el médico y/o enfermero/a.
Realizar maniobras de primeros auxilios.
Realizar curaciones simples.

Entregar informacién sobre redes de salud, de
alojamientos y apoyo al servicio de personas de
situacion de calle, si corresponde.

Informar y educar al paciente.

Colaborar y acompanar en el examen fisico a la
persona.

Técnico de enfermeria de

nivel superior, con
experiencia en servicios de
salud publica, con
capacidad de trabajo en
equipo, proactivo (a)
empatico (a), con

capacidad para manejo y
resoluciéon de conflictos,
capaz de comprometerse
con los objetivos y tareas
de la Ruta Médica.

Coordinador/

Proveer los insumos necesarios para las
atenciones diarias.

Conocer y gestionar las redes de salud.

Definir el recorrido diario de atencién del equipo
médico, incluyendo las rondas médicas.
Reportar diariamente a la Central de
Coordinacion y Reportabilidad.

Mantener actualizado el registro de atenciones
diarias en el Sistema de Registro Noche Digna.
Coordinar con el centro de salud

Profesional o técnico de
nivel superior del area de
las ciencias sociales, con
conocimientos del sistema
de salud publico, de los
programas sociales del
Estado, con manejo de

Velar por el cumplimiento de las normas basicas de
seguridad durante el recorrido (uso de cinturones de
seguridad, entre otros).

a Social . . - :
correspondiente, la informacién respecto de la herramientas
evolucion del paciente derivado. computacionales basicas,
Gestionar, a través de la Central de capacidad empatica, con
Coordinacién, el ingreso del paciente luego de | excelentes habilidades
su alta meédica, al albergue correspondiente en | interpersonales y buen
caso de corresponder. trato.
Asegurar la efectiva realizacién de la Ruta
Medica, anticipando problemas que se
pudieran presentar.
. . ) 18 af
Apoyar al equipo en la atencién de los usuarios. E:;:gir;a dsr:iz(r)\;h?;r tiBOaR-ozs 222
Conducir el vehiculo durante el recorrido de la ruta. eriencia dem trz;)ble e,n ol
Se preocupard de mantener el vehiculo en condiciones terxP i te d ostra ; con
Conductor apropiadas para realizar los recorridos. ansp't ¢ de pasajeros, i
Ruta Planificar junto al equipo, los recorridos diarios. capacitacion en primeros auxilios,

capacidad de trabajo bajo
presién, responsable, capaz de
comprometerse con las tareas y
objetivos de la Ruta Médica.

La tabla detallada anteriormente corresponde a la plantilla de RRHH con la cual debera
contar el dispositivo y debera informarse en los respectivos Informes Técnicos de

Instalacién y Final.

Eventualmente, el Ejecutor podrd realizar ajustes a la tabla de recursos humanos,
atendiendo a la realidad local, siempre y cuando se encuentre debidamente justificado y

cuente con una aprobacion formal (via oficio) por parte de la contraparte técnica de la
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SEREMI correspondiente.

3.- MAPEO DE PUNTOS CALLE:

Para lograr un conocimiento acabado del territorio, la Ruta Medica debe realizar un mapeo
de los puntos de calle, identificando, registrando y actualizando los sectores donde se
rednen las personas que podrian ser atendidos por la Ruta Médica.

Para la identificacién y actualizacién de estos puntos es necesario contar con un registro
detallado, el que se debera informar en base al siguiente ejemplo:

REGISTRO ACTUALIZADO DE PUNTOS CALLE

en el punto
calle desde
las 15 hrs.

Regién Comuna | Tipo de | Nombre N° Referencia Categoria
via de la Via
Maule Molina Calle Merced 116 Ruco con | - Critico
pareja, -De seguridad
generalmente | Prioritario
se encuentra | -De

organizaciones

Para completar de manera correcta el registro, se debera informar lo siguiente:

a) Region: nombre de la regién
b) Comuna: nombre de la comuna

c¢) Tipo de via: calle, avenida, pasaje, ruta, etc.

d) Nombre de la via: Identificador nominal con que se reconoce o identifica a la calle
0 camino en la se encuentra ubicado el punto calle. Ejemplo: Merced.
e) Numero o numero de domicilio adyacente: Identificador numérico del lugar o

domicilio mas cercano donde se encuentra ubicado el punto calle.

f) Referencias: Caracteristicas del lugar y/o de las personas que ahi se encuentran.
Por ejemplo: “bajo el puente Carrascal en la ribera sur del rio Mapocho, se
encuentra un ruco con una pareja y un adulto mayor”, entre otras cualidades que
hacen identificable en lugar y el tipo o cantidad de personas que en él se
encuentren. Igualmente, puede servir para incorporar observaciones relevantes,

tales como:

»  Horarios adecuados para la visita: horas con presencia de personas.

» Rutinas asociadas al punto calle o dispositivo: estrategias de
subsistencia para encontrar alimentacion, alojamiento, abrigo, diversion,
etc. Por ello, sus puntos de encuentro pueden tener una o mas de estas
estrategias.
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Ademas, el Mapeo debera considerar una clasificacién de los puntos de calle identificados
en el territorio, en las siguientes categorias:

e Puntos Criticos: Lugares peligrosos y/o de dificil acceso. Por ende para el
acceso a dichos puntos se deberd solicitar la colaboracion de Seguridad
Ciudadana o Carabineros, a no ser que el equipo de la Ruta tenga la dinamica y
el conocimiento acabado del lugar, y se encuentre validado por el grupo que
transita por dicho lugar.

e Puntos de Seguridad: Lugares de alto transito, iluminados y que poseen
resguardo policial y/o de seguridad ciudadana.

e Puntos Prioritarios: Lugares donde se encuentran adultos mayores o adultos
con condiciones de fragilidad; mujeres; nifos, nifas y jévenes y que no son
asistidos por otras organizaciones sociales. Por ende la frecuencia de visita
debera ser diaria o dia por medio.

e Puntos de organizaciones que trabajan con personas en situacion de calle:
Lugares donde variadas organizaciones sociales o grupos de voluntarios asisten
a las personas en situacién de calle. Dicho punto no es considerado prioritario,
por ende, la Ruta Medica no deberia acudir mas de una vez a la semana, a
menos que por demanda del Fono Calle se requiera asistir.

Esta categoria debera traducirse en una priorizacién a la hora de realizar la planificacion y
posterior asistencia al lugar, donde el “punto prioritario” debera tener mayor frecuencia en
las visitas, y el punto de “organizaciones que trabajan con personas en situacion de calle”
la menor frecuencia de visita a la semana.

Adicionalmente al mapeo de puntos calle, el equipo de la Ruta Médica, debera realizar una
planificacion diaria del recorrido e informarlo a la Central de Coordinacion vy
Reportabilidad, y a la contraparte técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspondiente.

4.- ESTANDAR DE COORDINACION Y COMUNICACION:

Para la correcta ejecucion del dispositivo resulta fundamental efectuar una coordinacion
eficiente y pertinente con la institucionalidad local, especialmente con el municipio
correspondiente, servicios de salud y otros dispositivos del Plan Protege Calle.

El nombre de los dispositivos en todo documento escrito formal e informal, sera “RUTA
MEDICA, MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA”. En este contexto se
prohibe el uso de un nombre o marca distinta a ésta.

Asimismo, todas publicaciones en las paginas web institucionales deberan insertar el logo
del Ministerio de Desarrollo Social y Familia y del Programa Noche Digna, los que seran
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proporcionados por la Contraparte Técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspondiente.

Toda difusién, plan comunicacional, nota de prensa debe ser coordinada con la SEREMI
correspondiente, haciendo alusién a una iniciativa gubernamental. No cumplir con este
estandar, puede dar origen incluso al término anticipado del convenio.

Los derechos de los documentos, metodologias y sistematizacion que emanen de esta
experiencia son de exclusiva propiedad del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

Sistema de registro:

La Ruta Médica cuenta con el Sistema Informatico de Registro del Programa Noche Digna
(SND), http://snd.ministeriodesarrollosocial.qob.cl, el cual permite recoger, consignar y
gestionar las atenciones realizadas por el equipo del dispositivo.

En dicho sistema se debe registrar al menos:

» Cada persona que se atiende diariamente.
» Prestaciones asociadas a cada persona atendida diariamente.

No obstante, para efectos del registro de la informacién indicada con anterioridad, el
Ministerio podra disponer otra plataforma que reemplace a la indicada.
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