REF.. AUTORIZA TRATO DIRECTO Y APRUEBA CONVENIO DE
TRANSFERENCIA DE RECURSOS “PROGRAMA NOCHE DIGNA,
COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN
SITUACION DE CALLE, ANO 2021. RUTA MEDICA

TRAMITA DO SERVICIO SALUD TALCAKUANO
gk 1 g MAY 2021 RESOLUCION EXENTANC: 37l
- concercion, |19 MAY 2021

VISTOS:

Lo dispuesto en la Ley 20530 organica del Ministerio de Desarrallo Social modificada por la Ley N°21.150 que crea el
Ministerio de Desatrallo Social y Familia i | ey 18 575, Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del
Estado, Ley N° 20379 relativa al Sistema de Proteccion Social La Ley N°20595, Sobre Subsistema de Proteccion y
Promocion Social “Sequridades y Oportunidades. En la Ley N* 21.289 de Presupuestos del Sector Piblico aiio 2021: Decreto
Supremo N° 34 de 2012 al Ministerio de Desarrollo Social que aprueba el Reglamento de La Ley N°20.595; Decreto N°104,
de 2020, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, que declar¢ estado de excepcion constitucional por catéstrofe por
calamidad publica: EI Decreto Supremo N° 43 de 11 de Abril de 2018, que nombra Secretario Regional Ministerial de
Desarrollo Social: Resolucion Exenta N° 110, de fecha 03 de febrero de 2021 de la Subsecretaria de Servicios Sociales,
aprobo el Manual de Orientaciones y Estandares Tecnicos del Plan de Inviemo: Resolucion Exenta N° 35, de fecha 22 de
enero de 2020 de la Subsecretaria de Servicios Sociales. que delega el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar convenios
de transferencia de recursos: con organismos ejecutores del Programa Noche Digna: la Resolucion N° 07 de la Contraloria
General de la Republica que fija normas sobre exencion del tramite de toma de razon

CONSIDERANDO:

1° Que, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia tiene como mision contribuir al disefo y aplicacion de politicas,
planes y programas en maleria de desarrollo social, especiaimente aquellas destinadas a erradicar la pobreza y brindar
proteccion social a las personas o grupes vulnerables, promaviendo la movilidad e integracion social,

2° El Programa Noche Digna. es una Politica Publica para Personas en Situacion de Calle el cual 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 ¢l objelo de prevenir los deterioros graves en la salud de estos. mediante el mejoramiento de las
condiciones en que peroctan, viven y se alimentan

3° Que. para el cumplimiento de sus objetivos. el Programa Noche Digna del Ministerio de Desarrollo Social y Familia,
cuenta con dos componentes, une de ellos denominado Plan de Invierno, el que tiene por objeto que las personas en
situacion de calle accedan a servicios sociales basicos a fin de proteger su vida, mediante la provision de alojamiento,
alimentacion, servicios para higiene personal abrigo y atencion de salud

4% Que, mediante Resolucion Exenta N110 de fecha 03 de febrero de 2021 de 1 Subsecretaria de Servicios Sociales,
se aprobo el Manual de Orientaciones y Estandares Tecnicos del Plan de Invierno. en el cual se individualizan los
dispositivos a implementar en el marco del Programa Noche Digna ano 2021, asi como las normas técnicas a las cuales
deberan cefiirse los ejecutores en la implementacion de los mismos

5° Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Tecnicos, el dispositivo “Ruta Médica’. se enmarca
en los servicios de Atencion de Salud establecidos en el Plan de Invierno. e incluye servicios orientados a proteger la
vida y evilar los deterioros graves en la salud a personas en situacion de calle producto de las condiciones climaticas
propias del invierno a traves de la entrega de una atencion medica amhulatoria, en el lugar en que estas pernocten.

6° Que, resulta imprescindible gestionar un convenio de transferencia de recursos a fin de ejecutar el dispositivo antes
indicado, considerando la necesidad de otorgar una proteccion oportuna a la vida y salud de las personas en situacion de
calle por lo que es menester recurrir al inciso tercero articule 9° de la Ley N° 18 575, que autoriza excepcionalmente el
trato directo. contratacion que por la naturaleza excepcional que reviste. requiere que se fundamente su idoneidad
técnica y administrativa

7° Que, luego de un proceso de evaluacion y verificacion de idoneidad de enlidades con solvencia técnica y financiera en
la Region. la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de |a Region del Biobio, ha determinado la
necesidad y pertinencia de suscribir un convenio de transferencia de recursos con el Servicio de Salud Talcahuano, toda
vez que dicha entidad cuenta con experiencia comprobable, asi como tambien profesionales capacitados, tras ejecutar
dispositivos para personas en situacion de calle en anos anteriores por lo cual cumple con todo lo necesario para
implementar oferta Flan Invierno 2021 de manera eficiente ¥ oportuna - segun da cuenta el informe de fecha 27 de Abril




de 2021 gue se adjunta a la presente resclucion y se entiende formar parte integrante de esta.

8% Que la Resoiucion txenta N° 35 de 2020 de iz Subsecretaria de Servicios Sociales. delego para el afio 2020, en los
Secretdarios Regionains Ministeriales de Desarrolin Sociar y Familia. el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar
convenios de transferenciz oo recursos. ton crganismos sjecutores del Programa Noche Digna, contemplado en la
Partida 21, Cagitule 01 Progranta 00 Sunttulo 24 Item 03 Asignzcien 998, do la Ley N 21192 de Presupuestos del
Sector Publico ano 7022

[adks!

RESUELVO

i° AUTORIZASE tralo directo  con et Semwvicio  Salud  Talcahuano RUT  61.607.200-5,
con motivo de 13 ecunon del Programa Nocke Digna. Compancrte 1 Plan de Invierno para Parsonas en Situacion de
Calle 2027 Tipg <l :i sposibve, Huta Wedea cor capacicad parg alzncion de salud tiana a enfregar para 20 personas
en situacion de cain

2° APRUEBASE ¢l convenio de transferencia de recursos del “Programa Noche Digna, Componente 1: Plan de
Inviernc para Perscnas en Situacion de Calle, Ao 2021, suscrito con 12 de Mayo de 2021, entre la Secretaria Regional
Ministenial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobic y 1a Servicio Salud Talcahuano, cuyo texto es del siguiente
tenor:

CONVENIO DE TRANSFERLNCIA DE RECURSCS SECRETAR‘iA REGIONAL MINISTERIAL DESARROLLO SQCIAL Y FAMILIA DE LA
REGION BIOBIO ¥ SERVIC!O DE SALUD TALCAHUANG “RUTA MEDICA" PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO
PARA PERSONAS EN SITUACION DE CALLE, ANO,2021.
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CONSIDERANDC:

1 Que, el Mintsierio de Desarralle Social y Familia es la Secreiania ¢o Cstado encargada de! disefic v aplicacion de politicas, planes y programas
en malena de equidad v o desarroly seeial. especalmene aquellas destnadas « erradicar ia pobresa y brindar proteccion social & |25 personas,
famsitas 0 gripes vonerables. e distintos momenics del cice vilas oimmoviendo fa moviidad & infegracion social y la participacian con iqualdad
de oporunidates i 15 wia nacina
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arama Noche Jgna como pooto de artida para la concrecids de una Politica Publica para Personas en
Situacide de 7 na par vinalidad brisdar pralocc o a 188 pIsonas que se encuentran en situacion de calle en nuestro pais en la
época do bgas tempeiaivras, con e objeto de preven os dewnoros graves en 13 salud de e5t0s. meciante ¢l mejoramiento de las condiciones
21 Que pernoctan. viven ¥ s¢ alimentan las personas en situacon de calle

3 Que, para el cumplimiento de sus objetives, el Programa Noche Dwgna del Ministeno de Desarrollo Social y Familia, cuenta con dos
componenles, uno da olles denominado Plan de Invierne, ¢l que Hiene por ebieto gue 1as personas en situacion de calle accedan a senvicios
saciales basices # fin do proleger su vida medianic la provision de zlajariente, alimenacion, servicios para higiene personal, abrigo y atencion
de salg.

4. CQue medianle B
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Nspeslvey 4 alereslar et el marco del Programg
Nache Digne ane 2007 s ; lg gjocotores an s implemeniacion de Ios mismos.

§  Que segu~da cunnia o Manaa ¥ {H'ar(‘ o cispesitve Ruta fadica”. se eimarca en 105 senvicios de Atencion
de Sahd establecdos on e 2lan de Inwrno 2 ngluye servcios onentados a pioteger la vida y evitar los deterioros graves en la salud a
personas en sifudcion o calie proouctn de las condicionas climaticas propias ol invierns a lraves de @ entrega de una atencién médica
ambulatona. en e lugar on que éstas pernocten.

& Que. sogdn sondica ar el Manum de: Onentaciones y Estardares Tecnicos. para efecles ce implementar los servicios de atencion de salud los
organsmos 1dotoss eensa vy adirnistrabvamente para st ejecocion solo sen ios servcios de salud, los cuales cuentan con la capacidad
ecnica. el parsen hlr iR x'a cen la red de saiud ayla EEparienel ia an atencion a poblacion vulnerable que se requiere

£ s poriy ang milia de la »’(\g on des Bigoin, previa verilicacion de la idoneidad
teon.ca vy hinane aridad ..u"hn o focha 27 oo anni de 2030 ha g 120G la perlinencia e suscritir un
conveic de t ! I TALCAHUANG pa-a la mpiomantzciér de ta 2utz Maedica o la regidn.

8. Que. magiant: wita NT 3L de lechid e FOZC e Manstenn de Desarrolle Social y Famdiz, se delegd en los {las)
Secretarios (as; Ruguraies Minsieriaes de Desarrolio St y Familia, e ejercco de s facultad de suscridir y aprobar convenios de
transferencia do recursos con organismos ejncateres del Programa Noche Digna, contemplada en da Partida 21, Capitulo 01, Programa 01,
Subritulo 24, <tem 33 Asignacion 998, de la Ley N® 21.289 de Presupuss:os del Sector Publice, vigenle para cada anualidad, cuya cuantia sea
inferior a 5000 Unidades Tnbulatas Mensuaes en e amhito de su respactiva regidn. asi como tembign suscribir y aprobar los actos
relacionados con la ejecucds v terming de d.ches comerios

9° Que, en esle conlexle a3 pares comnarmgieles kEe acordade suscini & presente convenio de fransferencia de recursos en los &rminos que se
indican a cortinuacion
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" La ruta médica se ejecutard 3 dias 2 12 semana)
SEGUNDA: DE | AS OBLIGACIONES

En el marco ool pjac e St senalads

R et sz anenor gl Ejecutor sc otliga et otas acciones 4

1 Desaroliar odas @S acciones csadas para ia adecuada implermentacon del dispesitivo. cumpliendn 1a lotalidad de las metas
COmrun wrmmnos de prestaciones o la clausula arlenar sogun 105 estandares y consideraciones establecidas en ef Anexg N* 1
a0l presanie coteena y & mEnual ge ot e™Macsnes ya mencionado,

7 Entregar 1oz se s desentas on ol prosgnic so venic salo & personas yio familias en situacion de calle’

3 Pamclcorect nee y aornnstaces dol dspositive maicaca, of eeoutor debe contar 10s recursos humanos necesarios de acuergo a
log periles incade s an g Ancxo M- 1 ol ["(“\'('H"‘ LONVENEn

4. Fnwsgar ononiorew de Planificacion Lo -formie ce nstalacor. Infurmes Técmicos nimestrales (caca dos meses) y un Informe Tecnico
Fmat. de ar sabiccido en a ¢ fuse a quina de preserle coneenio

5. Rendir cuent ursos transiendes por 3 Secrelatia Regional Ministeral de Desarrollo Sociat y Famila, de conformidad a la
Resok.cion N 115, dex la Comraloriz Genersl de la Republica ¢ norma que la reempiace

£ Ingresar vt acon on ‘qmm diaria &l Sislema de Registio -nbgrmatice del Programa HNoche Digna del Ministero, de conformidad con lo
eslablecide an b Ancxg N7 2 de! prasontn sonven ¢

7 kn caso que Stituc:dn mantergH na mgm we mebera mformar gue se frata de una iniciativa gubemamental. Asimismo, toda
pub .cacion guo se realice. on las oaginas web mstiluuicnales, deberar insertar ¢l ioge del Ministerio de Desarrollo Sccial v Familia. Dichos
Insumos staran disnoribles en la odgina del SIGEC (Sislema e Geslion de Convenios del Ministerio)

8 Coordinar con 2 &",RLM oda difasion plan comunicacional nota de prensa u otras actividades camunicacionales. haciendo alusion de
que so rata de Lna Coative gubemamenial,

g Coordinar con fa ‘n'f-Rf VIios dias 0o 3 semana oh que se £:ecutara ia Ruta Médica

10, Efectuar un mapee de los punios de calie en 1os termings indicados en el Anexo N° 1 del oresente cenvenio,

17 Restitur 19s saldes no eooutades, ne rendrdos, observades yo iechasscos en of plazo de 70 (veinte) dias habites de la notificacion
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12 YO vjecutor dehiera adoplat las medidas necosAnas para resguardar @ salud de las personas, ya sean
Ao arng o cumphrentc g las medoas de higiene v asec que permitan cumplic con los
TRQUEF 08 y & G 40 1 AUl o s santan s,
13 Darcomrpirue r'ﬂluuolf SnsliuGaics gque emanc de la aulordac sanilang para 2 a'encon y denvacion de los usuarios en sl
marce do ¢ antana COVID "% asi comn tamtven dol Ministorio de Desarrolio Social y Familia.
14 < i3s aslaroas de coordinacion, asislenoa Ieenicd y canactacen que of Flan de lnvierna genere, deblendo coardinar

ospecialmenie oo s Sonbaparle T
resultagos
13, Reporar & la Senizice Coordingonn la coboenun ool disposidive.

uiea de la SERuMIL las actividades relacionadas con 1a difuson del Plan de Invierno, v sus

Elincums migniz deo sl deoas sbligaciones a~os coumeradas podrs d40 motve b 1Gmnine znticipade del presente convenio

Por su pante :a Secretaria Regional Ministerial de Desarrolio Sociaty Familia de la Region Biobio sa ot qa a

cusus 4o confarmidac a ko senalads on la claus. la cearta del presente convenio

Acompatary uparvisd’ l&cncamente la ejecucion de ia Rula Medica
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CUARTA: DE LOS RECURSOS, GISTRIBUCION F ITEMS FINANCIABLES.

Para la gjecucion do: praseste monveiie la BRI de o Regon del Bebio ransferira a Sorvcio ce Salud TALCAHUANO la cantidad de
$25.200.000. - {veinlicince ndlenes dascientos mil pesas;. recorscs destinados a financiar &l cispositve del Plan de Inviema denominado Rula Médica,
en la region del Biobio

Los fondos comprometaes o encuenlian conlemplados 0 la Parida 21 Capitulo 01, Programa 01, Subsecretaria de Servicios Sociales, Subtitulo 24,
{lem 03, Asignacion 92 “ragrama Noche Digna del presupueslo de s Subserretaria de Sarvicios Sociales vigente para el ang 2021.

La transferencia de raeursis se
transferird vnag vaz cuc o uie
ejecular haya ontroga:
presentacian e lag wng
asignacian presupuestan:
habiles posteriares a a ¢
rendiciones de cuentas

alizars en cos cuoies La anmera de ellas, corespondientc al 70% de monta total al sefialado precedentements, se
acle admmusteatvg gue aoruchs el convena do ans’orencia de recrsos se encuentre tolaimente tramitado, el
oo Plapificasion cagde enoa claosulz guinta del presante convenia y 18 insliucion se ensuentre al dia en la
de cuentas cob Progame Moche Dana sn s respectiva region conforme a 1o ndicado en la Giosa N° 19 de la
sfenaa LA sequnda o 3 e al 30% del monto total indezao. se ratsteura denlre de los 5 (cinco) dias
s ng Pamar o ue feetine nn Avaton sompre gue l instiug 0t se encueotre al dia en la presentacion de las

Los recursos Iranslorcos seran deposiladns por b S=REMI en la cuentz bancaria goe posea el Fjeculor, ng pudiendn presenlarse para este objeto,

cuentas de porsenas ~swra oS
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Con R finalidad o«
debera progentar on .
el Anexg N° 2 del presents

soneE o b ar ool de ins G {d e dias comidos SiQuicntes a su Suscripoén,
. Ada h sihwed Qe dehord a,ustarse a los items gel Plan de cuentas contenids en
e3a1G S0f nesmo QU se encontand gispanibie en SIGES

i

weri y canforme 2

En tode caso, el Epcatar deberd destaar como memime el 90% cel wlal del mento establoc.do para e dispositivo, al item “Gastos Direclos a
Participantes™ Las distib.cicnes prosupuestanas presentadas deberan sor aprobadas par ia SEREME en su calidad de Contrapare Financiera del
convenic

“zeran apmbaces ol st estan autanizaaos ¢ mcluidos en el espectivo Plan de Cuentas. A su vez, los recursos no
podran ser dr‘k lmdl Mo bCoinia de provindades sdos o mmoepblos
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A e g s corable esne
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Sin perjuicio de 1o anienni. % naors 2ubeizan
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o les 1eme y g items ‘ada nor el Zicaisor a a SCREMI. via dficio, previo a la ejecucién de los
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caso padra sobrepasar o 30

ohoae podta sor prestntada mas alla detos 20 jveinte) dias cormdes antorores ai termina de ia gjecucion y en ningdn
Srela por clenlo) del st del dspositivo
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La SEREMI podra 0 o auksr s = reddshe
informado a' Lipcato o medic el gie y oot

s ele) nias corrigos desde 1 presenlacion de la solicitud, lo que sera

QUINTA; DE LOS INFORMES TECNICOS ¥ SU REVISION
El Ejecuter, deberd ctregar 3 ¢ SERERMI los informas que a cantnuacion s¢ senaan, en los 0lazas que en cada caso se indican:

a)  INFORME DE PLANIFICACION
El ejecutor deberd entrocar 4 |3 SEREMI un Inlgrme de Planficacion gentro dei plarzo de cinco (5) dias habiles sicuientes a la facha de la suscripcion
del presente conven: v presc ada translee oa e s oomscs Bsieoforme dene contener 1as acciones y/o achividades de coordinacion realizadas
previc a la entrege oo oo elemple Sunicnes oe cqupo. nterscctoniales fa SEREMI ente obics). En case oo tratarse de reuniones, se
deberan indica- Ins paricinaiis c3g fratados Asiesmo, of inforne deboia contorar e planificacion de las actividades
que se desarollar oo A presentase o Faves ael SIGEC contorme al lormato disponible en la Plataforma
Asimisma. w1 niegiai rien i debea rerliza previc a la assferencia de recirsos de forma cbligatoria el curso
del Plan de ‘v ior v QU dapene ¢ Mimstens pars cte. dehiendo adjuntar por parte del ejeculor el
Certificado de aprovacion S8GpOF S panicica o dicada. al mementa de subir ef inforre de Rlanif cacidn a la Plataforma SIGEC.

b}  INFORME TECNICO DE INSTALACION.

Aot

La instilucion epcutora o
de aprobac.o~ doi Acta .
condiciones & da i
el presente cenvenio
respective dispositive

vontregar a e SEREN L onforne Tecnioo de nstalacon dentro del paze de 7 {(siele) dias comidos siguientes a la fecha
S A0l HISROSIENG 1eSpRcive, d'—mﬁr ety 32 aiche procese cerificande gue el dispositive se encuentra en

: Mge de <o ' spuesto en el Manial de Orienlaniones y Estandares Técnicos ya indicado,
“J“ﬂ‘a,; QA c""L‘hlﬂ oo ne currculum de las parsonas que han 500 contraladas para la e]SCuCEOH del
A PARG Cadla una de oliay

T S

R

[T

M

Elinlorme de ins':
de la SERENM! denln dn

BT pana sar complatad o ol gecutorn y entegadn sostenormente en la Oficina de Parles
reolc resibende €f corresnontianie imbre deingreso

c} INFORMES TECNICOS DE AVANCE.

La Instiucion giec.lara sobe s ortregar @ la 5t RLWI nlormes Tegrices de Avance Bimest-ales (cada dos meses) segun corresponda dado el plazo
de gjecucion Talos info-mgs doherdn entenarss dento gel plazo de ¥ oisiele) gias cornoos siguientes ab tarming gel periodo que informa. Los
informes deberan da cuecta sl menns. do s avances anoas prostacionas compromedas v o cumplimiente de ng eslandares exigidos en &l Anexo
N° 1 dal presente 1 la infermacion des dispositive, de a lo menos 05 primeros 50 dias corrides siguientes a
1a fecha gue consta o C Y A% SUCesivaments segLn comespanda,

PDebers rea 12ane 242 pta il tolu e e S et giis cn z et aate qete Ty pemargaeci sand 1

contingene i

VAT 18y uemipee que sea pad b e gves acabe tales visitas atendida la

-




~

Los Informes ca Avenze we encontraran disponies er SIGES para ser competados pur el ejecuter y entregados posteriormente en la Oficing de
Partes co fa SEREME donrs ool paze indicacio precedentamente. recibienda & correspanivnle fimbre do NGrasc

d}  INFORME TECNICO FINAL

~

Fon Iferme Tecnice Final dentra ol olase do reintz {301 dias corridos contados desde el
A contanar iedos 193 orooesos desarollados en oo a la eizcucion del dispasitive.

La Instiwzicn ejEcutea
terming de la elapa o

DerE enregar a la Si

Elintorre Tecnoo Foa: s onsantars disponsible -
I

pata s corpietado por el ejetutar y entregads postariomrente en la Oficing de Partes
de ia SERZMI dent

i wareEnocdionte tmbre doingreso

E) INFORME Gt CARACTTRIZACION DE LA CONDICION DE SALUD DE LLAS PERSONAS EN SITUACION DE CALLE ATENDIDAS:
En &l maico d¢ 05 acuerdes cemblondos oon o owlor, éste se tarrprmmegle a la entrega de un informe gon dztos innaminados de las personas en
situacior. de calle, e o to ce la Kot Medics y 4 su ver, entregard wna caracterizacion de la condicion de salud gue
presentan :as pars wmenlo sors de gran wtiidad para orofundizar on sspectos apidemiolagicos de la poblacion que se
encuentra a0 sit: Ly con esto, poder generan estateging s pertincnies para su intervencion. Fa'e infurme deberd ser entregado
sabiles siguienins al terming ol ulime plaza maxima de ajecucién del disonsitive

Revision de los ipformes Taenicos.

Los referdes in‘ormes sia
recepcion. |.a Contra

v sades o 13 conrapaits
Wea e ia SERERMI no

wemea de la SERER quisn tendra ol plazo de 17 {toze) dias comido contados desde su
ra gprobartos o rachararios a traves del SIGEC

Los informes que sean echasados on ol SIGEC, dog
desde el rechazc para corregilos, | a contraparte

ran ser subsanados per el Ejgcutor. quicn lendra un plaza de 7 {siete) dias corridos contados
tenica de la SEREMI procedera & su aprebacion ¢ rechazn definitivo dentro del plazo de 7 (siate)
tre~ el SIGES

SE3ENIC
SRR IO

S VIR 81 000 fus raso

- I i
|

sesalados y el contendo ve los mismos requlados en la presente
vicins Somaics e alenadn A la siluacien de calastofe en que se

La Secretania Reg o-a! féristanal o Dasaralio 5
Resolucion N° 30 de 2015 deda Sonhalona Gere

aly Famia de ia Regian del Hiotio, ser 1esponsable. de conformidad con lo establecido en |a
ral e la Repuolica que Fia hormas da Procedimionte sobre Rendicon de Cuentas, de-

Cwgin tandician mons
1% hat s Jod mes sio

de cnemas o dos fnens ooraros, @ oual debe sar enregada tento de los quince {15} primeros
T A QU S0 rngdn

11 as hatr-es desds 2 -coepcion de s informes nara determinar la correcta
umiplimiorts de os opjgtvas pactados
Gecergl do iz Reglolica los antecedentes realivos a la rendicion de cuenias de las

shidas y ol e
> dpasicidn de e Contral
=idas tansferoncis

Porsu parte ol Ejec.tor dobera erlmgar

a)  Comprebarte de ma
N30, e 2015 ena 0

103 fondos ransfe que debe especificar el origen de los recursos. de conformidad a lo dispuesto en a rasolucién
tralosia General ce s Panubica y los informes mensuaes ¥ final de suinversion descrilos en la cidusula anterior

informes Financieros Mensuales: Deberan dar cucnta ds 12 gjecuzian de los recusos ranslerians of morto detallade de la inversion realizada,
fechas en gue sorealiza usoen el q.e so Api-co y ol saide d sponibic pata = mes siguiente. lada lo cual se realizars en base al Plan de Cuentas del
disposilivy aprobade por ta SHRERM. conformee 2
informar "se may e s

SrCsty en 3 nausela cusnty del preserle comverio, En caso de ne existir gaslos se debe

adda coonta o
s\ TR

Informe Firanciero Final
items y el salde ao e rad s

A BICCUOET C 0% FRrss ren.ones 8 monto Jetallade de a inversién reatvada. desagregada por

Estos mformies deberdn presenzarse en 1z Ofions de Pases de a SEHEME racitsends of correspondiere bmbee do ingreso. y ademéas ser remifidos a
través del Sislema de Gostion de Convenios {SIGE D) dol Ma slerio de Dasarrallo Socis| y Familia. dentro de los 15 (quince) dias habiles siguienles al
termino del perindo g informan a de fa sjpcugion, 3ogu- nerrespanda Le aarion sin perjuicio de toda atee dog:mentacion que el ejecutor estime
necesaria mcluir pa-z pshiicar fos ingresos o gustn do 1og fordos raspectivas

Los docurroles senaiass clehoan ser ACUTINANDS
debide respalie

FEUCFACIORES . ASIPNSiYe "0 e acealardn yastos que no cuenten con su

Revision de ios Informes Financgieros.

La SEREMI, revisara ivs ~lermas financiercs dento del placo de 15 {Quinc:} dias habiles, contacos desde su recepcian en ja Oficina de Partes de la
fespectiva SEREMI y ancra aprocarios i abservanos. En case ¢e lerar observacionas o requedic aclaraciones por parte del organismo Ejgcutor,
respecto de s Informs. o tien de los comprobantes que lo respaldan, o de su falta de carrespondencia con ol Informe Final, éstas deberan ser
nofificadas al ejecylor por cscrite en on plaza de 4 (mnca) d-as cormdos siguientes al wrmino do 1 revision El Ejeoutcr tendra un plazo de 10 (diez)
dias corridos contados WACUTSE para hacer las sornaciones u aclaracones peninertes y entreqartos a la SEREMI
respectiva, 12 tug dubeid o enles A la enma de s, rao n. debiendo aprobarles o rechazarlos de
forma defntiva lo aus a0} dics eormidos siquientes e adoptaoa fa decsian por la SEREMI Una
vez notifcade por o - ke dias nanies a e de ren'sgrar Jos saldes ro ejecutades, no rendidos yu
observados

s

war e o e A
500 de 20

Le nie preserlacion de ¢ nigrmes Mensuaies de tnvesian. i3 no “ealizacon de 185 conmecciones o a2a-aciones nofificadas por la SEREMI dentro del
plazo estiptlado. o el rechas definilve ae Infanme B s2 congiderand wn enumplimicnto grave del Coovenio que habiiitara a la SEREMI a
paoner terming anicipato Al Converie y exgir al i g 105 feeursos i rendidos, 0o eecuiados, obsevados vio rechazados, segun
corresponda




Con tada Io relerico a o o
clausula, sera sm p
encuentra ef pa's

G acion de los ~lormes,
I oca ngimscion que Jdicle gl Subsas

i s azus seialades y el conlendo de iog mismas regulados en 1a presente
o de Seracios Sociales en atencidn 3 12 situacon de catastrole en que se

SEPTIMA: DEL PLAZO DF CJEGUCION ¥ LA VIGENCIA DEL CONVENIO,
El Convenia enirasd €0 cojengia SR SIHA rc ritads el wiro ans administiativo aue le aorueba v se mantendrg vigente
hasta ia aprobacion o« rues y Binancieros Finzles y reintegrados 125 saidos no rendidos. no ejecutados,

=20 definitve e I;\
abservados yio sCoha a8 CARO T SIS

El plazo de ejccucor para 12 Rula Modra se oonipatard desde 1 lecha en gue fa SEREMI ransfera fos recursas, y constara de 3 etapas: a)
Instalacion. by Entiega de Sorvicios y o] Sierre

Sole a partir de A fecma de ransfereicia de & primor Suota podran os
anterior. una ved 5.50710 ¢ aresonle convenic rodian ompesar a dess
irroquen gasles

A COnUMUIACION i jes nie Cada nn e

cutarse desembolses an electvo ¢ imputarse gastos. Sin perjuicio de lo

B30 ATCONSE que nemutan la implementacion del dispositivo, que no

al I :
Dentro det plavo maximos de 15 igunce) dias comdos conlados dosee 1 fecha de ranslerencia de Ios recursos, se ealizara el proceso de Instalacion
del dispositive esto ¢s. contralacian de los reoursos humanos, compra de insumos, ete. Al 12 (decime segundal dia, la Contraparte Técnica de fa
SEREM| de Dosarrofiy Sooai y Familia, revisara las condiciones de operacion del dispasitivo v otorgara su aprobacibn mediante Acta de Apertura,
extendica para tales 2fectos. enia cual debera constar 12 fecha exacta de aprobacion, con la fina+dad de tener cereza de la fecha de inicio de la
siguiente etana
En caso que |z Sonrap
comdos pAA s I
aproandc ooechas b
En caso que sna
administrativo coimespt: T L& SPRCN o
reintegro de os m-.“mlw FINSErdas und ve s ~okds

Tocnna e
NRANVAL
AN
T Aaperue

R am"”ura dc dlspcsnt vo, ol gjezutor tendra u- clave maximo adicanat de 2 (dos) dias
: wazn ta Cnnhiapattn Dennca so pronunciard al dia siguiente nabil

: ty el Convorin oy ol tareesg aptizipaco de ésle mediante ef acto
BRI Imlw icd'2 & la ontoad cocuora, quien tendia & (winco) dias habiles para 1a restitucion y
e termine ded conveno

b}
Aprobada a aperilia oo
prasente convenin F:
Apronacinn Gue oo
Dentro de s 7
enviar un 1~farm:
yvia SIGFD & iz warane

spasitve por 12 Uentmpane Toonica de la SEREMI se dara incio a la etapa de Entrega de Servicios comprometidos en el
i maua RE] ﬂ\m I pestva y ez una duracion de 80 dias contados desde el dia siguiente a la fecha de
srfape ad spuesto i e aEGsula pomaern dol presento convenio

micic e la e Atrena nsla 2n e Acka ds Aperlua el ejecitor debera
s, e oanorre deberd sor preseniade e la Ghoina de Pardes dela SEREMI
; sSarvias Para pinnedor can A aponzaside del Itferme de Inslalacion en SIGEC, la
contragene lecrica de bR cabira adunts sartuig on @ peslang de supeevision respectiva oo 5 GEC
Excepcignalmente y & solcnud fremal. escrta v lindada por ol gectitor debidamente calificada por ta Conlraparte Teenica de la SEREMI, se podra
ampliar ei plaze de la ctapa "Entrega de Servicios . meedificar o ampliar el horado de funcionamicnto del dispesitivo y/o coberura y/o el numero /o tipo
de prestaciones entragadas anins Casas que s ndoan

. Existencz de maas condicoras cimdisas o 1a region
. Exisone: JUACIONGS Cud pengan ur nescoa vids. salud ¢oinlegndad de lag porseaas en situasios de nalle.
. Crras evanaa nadaes defirudas pocla SEREYE que ge ralanianen o rroele non ol obedo del componecte Plan G inviema,

. Siwaciores ascciadas a-a Fmarganci: Zantang COVIN 15

Lo antenior pracede:a o 3 nedca goe of gjecutor 2ucnte con r2sutsos dispenibias del conveno a la fecha de nciarse este nuevo plazo. La solicitud
del gjecutor denerz am brnuiada por ssenle y consentada dentro gl soninde do ejer: cidn del dispositive Para la anterior, se suscribira una
modifitacion el presars cawenn . denien oo anrohiarss medaaie of acio adminstatvo potinente | os reeursos Nsponibles podran ser reinvertidos en
la atencion de bag parimes e durante o r ontarsidan 200 1as oglas soom gastos y iendicion a0 cuentas reguladas en el presente
nstrumenrty

En casoqus ¢ Do o winne oo »w\.mwu LSRRI RO pm llewar A cabn oat
anteriormenie. pad-a sokotar fa slnt et ading

ejecucion del disposite::

Una vez recepoionada la wolziid del oo

Pramocion y Prolesoan an: :
recurses atendica
En ¢aso ae existir 13 155
modif.cacic al nrree
CO"ESQ(}I‘.G\EHIE)
Serd requisito michsnong
rendicion de cusntds i an o

as modif cacinnes siepre que se encuenire en los casos indicados
soherd pebara ser presentaca por ascrile A SEREMI dentro del periodo de

a nforme lecnico gue justifique 1a solicilud, dirigido al Jefe de Divisién de

X 3 Sorveios S0nia os guian eva'uard y verficara si es facthble realizar una nueva transferencia de

g balidasd presupuesiang dd proag sma
sheiad |.N_\..|;Mu‘.!3 o efndeia

Al e e e e

wan winrmgaa medianie Ofon a3 SEREN. q.en a sy ver debera suseribir una
IR bera s anribada por o aclg admimistrativa

AR g

I B0 LT0S

1505 Gue b nsliteoen mecatara se eacuentre al dia en la presentacion de
ol e e Pererm% Mocne Digna

¢}  Cere

Al finalzar of pare de wla & presents convenio, v on Un plazo maxmo de '3 iquince) dias corrides contados desde
terming de ¢-ooucion \‘.oomwc n! Flnc lw realsarg woRs s acciones milacionadas con ¢ oo det dispositive esto es: reparaciones en el
recinto, imp era ool it wCMane de BiantE ant QRS A0TINNAS, REQLD COMRSYIINE

.

DCTAVA: DE LA CONTRAPARTFE TECNICA

La contraparle Tou kia s osonte o : LICR poE g Benr wrii de Desanolo Soca v Famiia de la Region del
Binbio. ¢ por quic RsigNe en e pldm de 7 {minde; dins corndos conlades desde la transferencia de los recurses,; quien(es) debera(niser
funcionariois: oo responsaoilidad adminisiratva ¢ oodrding lag siguientcs fungores

ara Rogion b

a]  Realrsrol s
Cmphn
AR

MO SURSIASIOR. NOREDIED ¥ contol e conecto desarrollo y ejecucion do los dispositives, velande por el estricto

& OUVENIS Y SUS anexos sdemas de seguir las o-enlaciones que emanen desde la

; g svdanie # oo esbipikedn en e Banaal do Creclaciones v Estandares Técnicos del Plan de

Insierme vigi: e padicnkdi gaa elic g ol Focoles afarranor soba su e soucan. otar a reunicnes periodicas, aclarar dudas que
strjan dulanic o pragess. calanlecnr 705 anto IeCRISCS TOMD Gparathvns. Afeciuar CapacHarionas aelre olras labores

by Racepoars ovaluary aprobar lasin s eCnizos rpsentades pes ol

c} Lanmwner an ¢ o con s wlegad dedos antncecentes de C

di Caps acisn ded gectiter an @ usu y Manege dol SGFC y coordinar con of encargado finantiero de la SEREM,
l& capi N ANl prosupiesian,

c)  Levarb
fj Uapahi ¢

oneciriento an e- desempeno de su rol como contraparte técnica
s Neche Digna

s ncumplimeentas que teme o
yenen de Selemsa e Fog




g) Realizar s Capacitacion Tecica op! Plan de Inviemo a la entdan 2jecutora y coordinar el apoyo del nivel central del Programa Noche
Digna cuando 5ea necesario

h) Transnutr 3! ejecutor 1as novedades resy
Social y Familia

1l Aplicar y suscrivir el Acta de Apertura s que estara disponible en la plataforma de SIGEC, con el cual la SEREMI aprueba o rechaza el
migio de la t ega de Sarvinios convenidos

) Evaluar el desempeno del gecutor aebwendo aplicar os instrumentos de supervision disponibles en 1a plataforma de SIGEC. en la etapa
de Hatdnason Lntrega de Sevienos y ciene

k) Cualguer clra tuncion que tenga por sbieto velar por la correcta ejecucion del Convenio y sus anexos. los que forman parte integrante del
IS

a lus incamientos melodologicos del programa que surjan desde el Ministeno de Desarrollo

Por su parte. el epcutor designz & Ingrid Fontalba Parra. cedula de wdentidad N°7 979 1512, quien se desempena como Encargada de
Discapacidad. la que o relacionara con la Contraparte Tecnica de la Secretana Regional Ministenal de Desarrollo Social y Familia de la Region del
Biobio, para todos Ins electos senalados antenormente y debera velar por 8l cumplimiento del presente convenio

NOVENA: CAUSALES DF INCUMPLIMIENTO

La SEREP.H podra ponar lerming anlicipada al convarin y eoqie & 13 Inshilywion l_-j."_l,n]l'\ru Ia dewolugon del monto de los recursos emregadosl en lus
siguientes caso:
a)  Svidlnshiueon gecutor Jtlliza s orhnad fde Ios recursps. pard hines dilerentes @ los estipuladgos en el presente Convenio y sus
anexos 08 fue tarman pane integrante del mism;
b)  Sila documicntacion. informacion o antecedentes oficiles presentados por la Institucion ejecutora no se ajustan a 1a realidad o son

adulterados

¢)  Sielfmanciamento cubnera bienes o serviows no ulilizados durante la eecucion de ios dispositives, de acuerdo a lo establecido en el
presentc Canvenio y sus anexos, [0s nue forman parte integrante del mismo

d) Si la insttucion ejecutora recibiera récursos por pane de otro organismo. sobre la base del mismo dispositivo para financiar idénticos

gastos

el Silainsntu sjeculon 1o alectia las actwidades lormuladas en el presente Convema o na presenta os nformes comprometidos en los
plazns gl

f) St iz enhgan aeculora nu desiin us penes adgquinios con ocason gel presente Convenio a los obelvos comprometidos.

a) Sila ennnzd apcutora no emplea personal an Ja canndad o con as compelencias necesanas para la prestacion de los servicios, de
acuerdo con it senalado el Anexo N7

h)  Siel dispositive 1o se ha instalado en los 15 (quince) dias corridos. conlados desde efecluada la translerencia de recursos

i) Sila entidad wecutora no realiva el reqistro de las personas atendidas y de las prestaciones entregadas en el Sistema Informatico de
Registro de Programa Noche Digna

] Si la entidad ejecutora no procede a la aperiura del dispositivo dentro de los plazos establecidos o la Secretana Regional Ministenial no da
1a aprobacn A¢ apenura del dispositiva par na cumplimento de los estandares minimas exigido

Ademas de I antonne tambign se considerara incomphmiento grave de (as abligaciones que impong &l convenio, el hecho que la Institucion ejecutora
no de cumplmiento a ios estandares mimmos exgoos en gl Anexo N1

Para efectos de procensr 5 pongr l2rming anhtipado & convenio, a SEREMI debara aplicar el siquiente procedimiento previo. Se enviara por escnto al
Ejecutor las circunstancias aue motivan e incumplimizntc. mediante carta certificada al domicilio ndicadn en la comparecencia, dentro de los 7 (siete)
dias corndos siguientes 4 la toma de conocimento diel incumpliniento por pare de la SEREMI EI Ejecutor dispondra de 7 (siele) dias corridos a partir
de esta notficacinn para presentar un mforme que mctifique e noumphminnia y/o explicile [as raranes de este

La SEREMI tendra un plaso de ¢ (sieler dias comdos para revisar ¢l refenno nforme aprobandolo o rechazandaio De no presentarse el In!on‘ne, ose
determina que &l espane de fa evaluanon de sus conteniges no ustfica las razones de los incumphmientos la SEREMI podra poner termino
anticipado al Conven iaNte ato adminsieative ¢ e 1l Cas0 debiena s 13 msitucon de ins saldos no gjecutados, no rendidos, observados y/
rechazados en caso di custn debiendo & ejecuton procedern 41 reintegro de tales recursos en el plazo de 20 (veinte) dias habiles desde la notificacion
del acto admmistrativo que pone lerming al convenio

La SEREM! notificara el termino anticipado del conveno por las razones senaladas. eogigndose 1a 1estitugion integra de la totalidad de los recursos
transferidos, debienao 21+ jeculor proceder al reimzgro de los fondos en el plazo indicado precedentemente

El mal uso de Ins fandos sera denuncado al Maustono Publico y persequido penalmente. a traves 1as acciones que al eleclo resulten perinentes
ejercer en contra de: quien [05) vorespunta

DECIMA: DE | AS PERSONERIAS.

La personenia con la qui comparece don Carles Vo Bugueno, para actuar en representacion del Servicio Salud Talcahuano consta en Decreto N°54
del 12 de juho de 2018 ool Ministeno de Salud

La personeria de don Alberto Moraga Kiel para actuar en representacion de la Secretaria Regional Ministenal de Desarrollo Social y Familia de la
Region del Biobio consta en Decreto N43 de 2018, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia

3° IMPUTESE el nasto que demande |2 presente resolucion a la Partida 21. Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item
03, Asignacion 998 Programa Noche Digna del Presupilsto del ano 2021 de la Seremi de Desarrollo Social y Familia del
Biobio

ANOTESE, REFRENDESE Y COMUNIQUESE.

SECRETAR

AMKI/COAICE HMBOHT
Distribucion

~  Unidad de Administrroon y Finanzas Seremi de Desarrolio Socigfl del Biobio
- Unidad de Proteccion Social, Seremi de Desarrolio Socal Regiorf el Biobio
- Oficina de Parles




CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA

REGION BIOBIO
Y
SERVICIO DE SALUD TALCAHUANO
“RUTA MEDICA"

PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS
EN SITUACION DE CALLE, ANO,2021.

En Concepcion, a \QM‘(Q del 2021, entre la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL
DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION DEL BIOBIO, representada por su
Secretario Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia, don ALBERTO MORAGA KIEL,
ambos domiciliados para estos efectos en Anibal Pinto N°442 piso 3 Concepcion, en adelante e
indistintamente la “SEREMI", por una parte; y por la otra Servicio de Salud TALCAHUANO, en
adelante e indistintamente el "EJECUTOR"; representada por don CARLOS VERA BUGUENO,
ambos domiciliados para estos efectos en Avenida Colon N°3030, Talcahuano, han acordado el

siguiente convenio.
CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia es la Secretaria de Estado encargada del
diseno y aplicacion 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 y la participaciéon con igualdad de

oportunidades en la vida nacional.

Que. la Ley N° 21.289 de Presupuestos del Sector Piblico para el afio 2021, contempla en
la Partida 21, Capitulo 01, Programa 1, Subtitulo 24, item 03, Asignacion 998, el Programa
Noche Digna, como punto de partida para la concreciéon de una Politica Publica para
Personas en Situacion de Calle, el cual tiene por finalidad brindar proteccién a las personas
gue se encuentran en situacién de calle en nuestro pais en la época de bajas temperaturas,
con el objeto de prevenir los deterioros graves en la salud de éstos, mediante el mejoramiento

de las condiciones en que pernoctan, viven y se alimentan las personas en situacion de calle.

Que, para el cumplimiento de sus objetivos, el Programa Noche Digna del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, cuenta con dos componentes, uno de ellos denominado Plan de
Invierno, el que tiene por objeto que las personas en situacion de calle accedan a servicios
sociales basicos a fin de proteger su vida, mediante la provision de alojamienta, alimentacién,

servicios para higiene personal, abrigo y atencidn de salud.

Que, mediante Resolucion Exenta N°110, de fecha 03 de febrero de 2021, de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, se aprobd el Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos del Plan de Invierno, en el cual se individualizan los dispositivos a implementar en
el marco del Programa Noche Digna afio 2021, asi como las normas técnicas a las cuales

deberan cefiirse los ejecutores en la implementacion de [os mismos.

Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, el dispositive “Ruta
Médica®, se enmarca en los servicios de Atencidn de Salud establecidos en el Plan de
Invierno, e incluye servicios orientados a proteger la vida y evitar los deterioros graves en ia
salud a personas en situacion de calle producto de las condiciones climaticas propias del
invierno a través de la entrega de una atencién médica ambulatoria, en el lugar en que éstas

pernocten.

Que, seglin se indica en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, para efectos de
implementar los servicios de atencidn de salud los organismos idoneos técnica vy

administrativamente para su gjecucion, solo son los servicios de salud, los cuales cuentan



con fa capacidad técnica, el personal calificado, el nexo con la red de salud publica y la

experiencia en atencion a poblacion vulnerable gue se requiere,

7. Es por lo anterior que la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la
Region del Biobio, previa verificacion de la idoneidad téchica y financiera, segun informe
suscrito por la autoridad indicada, de fecha 27 de abril de 2021, ha determinado la pertinencia
de suscribir un convenio de transferencia de recursos con Servicio de Salud TALCAHUANO

para la implementacion de la Ruta Médica en la region.

8. Que, mediante Resolucion Exenta N° 35, de fecha 22 de enero de 2020, del Ministerio de
Desarrolic Sacial y Familia, se delegd en los (las) Secretarios (as) Regionales Ministeriales
de Desarrollo Social y Familia, el gjercicio 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 03, Asignacion
998, de la Ley N® 21.289 de Presupuestos del Sector Publico, vigente para cada anualidad,
cuya cuantia sea inferior a 5.000 Unidades Tributarias Mensuales, en el ambito de su
respectiva region, asi como también suscribir y aprobar los actos relacionados con la

gjecucion y términe de dichos convenios.

9° Que, en este contexto, las partes comparecientes han acordado suscribir el presente

convenio de transferencia de recursos en 10s términos gue se indican a continuacién.

PRIMERA: DEL. OBJETO.

El objeto del presente convenio es la transferencia de recursos por parte de la Secretaria
Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobio a Servicio de Salud
TALCAHUANOQ, a fin que implemente y ejecute el dispositivo “Ruta Médica®, en la Region del
Biobio, en el marco del Programa Noche Digna, componente 1: Plan de Invierno para personas

en situacién de calle, durante el afio 2021,

Lo anterior, en conformidad a lo previsto en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
para Plan de Invierna afio 2021, aprobado por Resolucion Exenta N° 0110, de 2021, de la

Subsecretaria de Servicios Sociales, el cual para todos los efectos se entiende conocido y




aceptado por las partes, y lo dispuesto en el presente convenio y sus anexcs, todos los cuales

se entienden formar parte integrante del mismo.

La Ruta Médica tiene como objetivo gue Ias personas en situacion de calle accedan a atencion

medica en los puntos de calle o en los dispositivos que otorgan el servicio de alojamiento del

Plan de Invierno, a través de las rondas médicas calendarizadas en conjunto con la contraparte

técnica y en caso de ser necesario, derivar o trasladar a los usuarios a centros de salud de la red

piblica. En esta atencion ambulatoria de salud que se entregara busca prevenir muertes por

enfermedades respiratorias en personas en situacion de calle y en el marco de la emergencia

sanitaria, realizar la pesquisa de posibles contagios de COVID-19.

La Ruta Médica debera ejecutarse en los términos que se indican a continuacién, sin perjuicio

de lo dispuesto en el Manual ya individualizado:

{* La ruta médica se ejecutara 3 dias a la semana)

SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES

[ ‘Dias maximos de Ejecucion
@ [
T . o DD
£ 5 o g2
. =
o 9 3 aEE
- g .2 E [ $ w
z 2% 555 & o i Dias de
® - =30 g9 s Dias de Dfas de i
n @ @ pEC = ) Entrega de X Dias y
] B - cef e = Instalacién Cigrre
I =8 - 2 . Servicios : - horario de
2 ] - oT 2y {Maximo) . (Méximo) i .
= v 5 25 .;g {(Maxima)* funcionami
[ [
So acl ento
o 23 .
© Semanal.
1200 Talcahuano, | 3Jvecesala
Ruta |
o 20 Hualpeny 15 60 15 semand
Medica ] \
Tameé
- . e ) _ | I -

En el marco de la ejecucion del dispositivo sefialade en la clausula anterior, el Ejecutor se obliga,

entre otras acciones a:

1. Desarrollar todas las acciones necesarias para la adecuada implementacion del

dispositivo, cumpliendo la totalidad de las metas comprometidas en términos de

prestaciones en la clausula anterior, segun los estandares y consideraciones establecidas

en el Anexc N° 1 del presente convenio y el manual de orientaciones ya mencionado.

! Conforme al Manual e! funcicnamiento de iz Ruta médica debe ser de entre 5 a 12 horas continuas. Sin perjuicio
de ello, el horario de inicic serd acordado entre la contraparte v ef servicio de salud.




2. Entregar los servicios descritos en el presente convenio, sélo a personas y/o familias en
situacién de calle?.

3. Para el correcto avance y administracion del dispositivo indicado, el ejecutor debe contar
los recursos humanos necesarios de acuerdo a los perfiles indicados en el Anexo N° 1
del presente convenic.

4. Entregar un Informe de Planificacion, un Informe de Instalacion, Informes Técnicos
bimestrales (cada dos meses) y un Informe Técnico Final, de acuerdo a lo establecido en
la clausula quinta del presente convenio.

5. Rendir cuenta de los recursos transferidos por la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia, de conformidad a la Resolucidon N° 30, de 2015, de Iz
Contraloria General de ia Republica o norma que la reemplace.

6. Ingresar informacion en forma diaria. al Sistema de Registro Informatico del Programa
Noche Digna del Ministerio, de conformidad con lo establecido en el Anexo N° 1 del
presente convenio.

7. Encaso gue la institucion mantenga una pagina web, deberd informar gque se trata de una
iniciativa gubernamental. Asimismo, toda publicacién que se realice, en las paginas web
institucionales, deberan insertar el logo del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.
Dichos insumos estaran disponibles en la pagina del SIGEC (Sistema de Gestién de
Convenios del Ministerio)

8. Coordinar con la SEREMI toda difusién, plan comunicacional, nota de prensa u otras
actividades comunicacionales, haciendo alusion de que se trata de una iniciativa
gubernamental.

9. Coordinar con la SEREMI los dias de la semana en que se ejecutara la Ruta Médica.

10. Efectuar un mapeo de los puntos de calle en los términos mdicados en el Anexo N° 1 del
presente convenio.

11. Restituir los saldos no ejecutados, no rendidos, observados y/o rechazados, en el plazo
de 20 (veinte) dias habiles de la notificacion efectuada por el/lla SEREMI.

12. En atencién al brote de COVID-19, ef ejecutor deberd adoptar las medidas necesarias

para resguardar la salud de las personas, ya sean parte de su equipo, colaboradores o

’Para efectos de esta cliusula se entendera por personas en situacion da calle, las siguientes:
- Personas y/o familias que carecen de residencia fija y que pernoctan en lugares pubiicos o privados, gque no tienen las
caracteristicas basicas de una vivienda, aunque cumplan esa funcion (no incluye campamentos. Asimismo, aquellas personas que,
de conformidad con una recanocida trayectoria de situacién de calle, reciben alojamiento temporal o par periodos significativos,
provisto por instituciones que le brindan apoyo biopsicasacial (considerando definicidn establecida en el numeral 9, del articule
3" del Decreto N° 29, de 2013 del entances Ministerio de Desarrelle Social, Subsecretaria de Servicios Sociales).




usuarios; dando cumplimiento a las medidas de higiene y aseo que permitan cumplir con
los requerimientos y sugerencias de la autaridad sanitaria.

13. Dar cumplimiento a todo protocolo o instruccion gque emane de ia autoridad sanitaria para
la atencidn y derivacidn de los usuarios en el marco de emergencia sanitaria COVID-19,
asi como tambien del Ministerio de Desarrolio Social y Familia.

14. Participar de todas las instancias de coordinacion, asistencia técnica y capacitacion que
el Plan de Invierno genere, debiendo coordinar especialmente con la Contraparte Técnica
de la SEREMI, las actividades relacionadas con la difusién del Plan de Invierno, y sus
resultados.

15. Reportar a la Central de Coordinacion la cobertura del dispositivo.

El incumplimiento de alguna de las obligaciones antes enumeradas pedra dar motivo al término

anticipado del presente convenio.

Por su parte la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Regién
Biobio se obliga a:

1. Transferir los recursos de canformidad a lo sefalado en la clausula cuarta del presente
convenio.

2. Acompafar y supervisar técnicamente la ejecucion de Ila Ruta Meédica.

3. Otorgar claves at Ejecutor y coordinar fa capacitacion para el uso adecuado de SIGEC y
del Sistema de Registro del Programa Noche Digna, amboes del Ministerio de Desarrollo
Social y Familia.

4, Exigir 1as rendiciones de cuentas, 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 Rendicidn de cuentas, o norma que la reemplace.

5. Dar oportuno cumplimiento a los tiempos de revision de los Informes Técnicos e Informes
de Inversion y a las respectivas notificaciones con los resultados de dicha revision.

6. Convocar y participar de las mesas tecnicas, si resulta pertinente.

Realizar cualquier otra funcion que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del
presente convenio,

8. Coordinar con el gjecutor los dias de la semana en que se gjecutara la Ruta Médica.

9. Remitir al ejecutor los Protocolos de atencidn y derivacién de las Personas en Situacion
de Calle.




TERCERA: DE LA SUPERVISION DEL CONVENIO.

La Ruta Médica seran supervisada por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y
Familia de la Region del Biobio ajustandose a lo dispuesto en el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnhicos del Plan de Invierno aprobado por Resolucion Exenta N° 110 de 2021, de
la Subsecretaria de Servicios Sociales, en el presente convenio y sus anexas, sin perjuicio de
las funciones de acompafiamiento y asistencia 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 supervision, especificadas en el presente convenio,

comprometiéndose el Ejecutor a prestar la colaboracion necesaria al efecto.®

CUARTA: DE LOS RECURSOS, DISTRIBUCION E ITEMS FINANCIABLES.

Para la ejecucion del presente convenic, la SEREMI de la Regidn del Biobio transferira al Servicio
de Salud TALCAHUANO la cantidad de $25.200.000.- (veinticinco millones doscientos mil
pesos), recursos destinados a financiar el dispositivo del Plan de Invierne denominado Ruta

Meédica, en la region del Biohio.

Los fondes comprometidos, se encuentran contemplados en la Partida 21, Capitulo 01, Programa
01, Subsecretaria de Servicios Sociales, Subtitulo 24, item 03, Asignacion 998, Programa Noche

Digna, del presupuesto de la Subsecretaria de Servicios Sociales vigente para el afo 2021.

L.a transferencia de recursos se realizara en dos cuotas. La primera de ellas, correspondiente al
70% del monto total al sefaladc precedentemente, se transferird una vez que e! ultimo acto
administrativo que apruebe el canvenio de transferencia de recursos se encuentre totaimente
tramitado, el ejecutor haya entregado el Informe de Planificacion exigido en la clausula quinta del
presente convenio y la institucion se encuentre al dia en la presentacién de las rendiciones de
cuentas del Programa Noche Digna, en la respectiva region conforme a lo indicado en la Glosa
N? 19 de la asignacidn presupuestaria referida. La segunda cuota correspondiente al 30% del

monto total indicado, se transferira dentro de los 5 (cinco) dias habiles posteriores a la

* Debera realizarse adoptando todas las medidas de resguardo pertinente ante la emergencia sanitaria COVID -19 y
siempre que sea posible llevar a cabo tales visitas atendida la contingencia nacional.




presentacion del Primer Informe Técnico de Avance, siempre que la institucién se encuentre al

dia en la presentacion de las rendiciones de cuentas del programa en la respectiva regién.

Los recursos transferidos seran depositados por la SEREMI en la cuenta bancaria que posea &l

Ejecutor, no pudiendo presentarse para este objeto, cuentas de personas naturales,

El Ejecutor una vez recibida la transferencia, deberd emitir a la SEREMI, la certificacion de
conformidad de este ingreso, indicando el monto transferido y la fecha en que se hizo efectiva,

&n un plazo maximo de 7 (siete) dias corridos contado desde Ia transferencia de los recursos.

Con la finalidad de dar cumplimiento al objeto del presente convenio, el Ejecutor dentro de los
10 (diez) dias corridos siguientes a su suscripcion, debera presentar en SIGEC una distribucion
presupuestaria por cada dispositivo, la que debera ajustarse a los items del Plan de cuentas
contenido en el Anexo N° 2 del presente convenio y conforme al Glosario del mismo que se
encontrara disponible en SIGEC.

En todo caso, el Ejecutor debera destinar como minimo el 90% del total del monto establecido
para el dispositivo, al item "Gastos Directos a Participantes”. Las distribuciones presupuestarias
presentadas deberan ser aprobadas por la SEREMI en su calidad de Contraparte Financiera del

convenio.

Los gastos que incurra el ejecutor seran aprobados solo si estan autorizados e incluidos en el
respectivo Plan de Cuentas. A su vez, los recursos no podran ser destinados a la compra de

propiedades, sitios o inmuebies.

Para la administracién de los fondos transferidos, el ejecutor debera crear un registro contable

especial para los gastos de este convenio, que permita el adecuado control de los recursos.

Sin perjuicio de lo anterior, se podra autorizar Ia redistribucién de gastos, en las condiciones que

a continuacion se sefialan:

Las redistribuciones de gastos entre los items y sub items debera ser soficitada por el Ejecutor a

la SEREMI, via oficio, previo a la ejecucion de los recursos y fundada en causas debidamente

justificadas. Asimismo, la solicitud debe ser Ingresada a la plataforma SIGEC.




La tltima solicitud de redistribucién no podra ser presentada mas alla de los 20 (veinte) dias
corridos anteriores al termino de la ejecucién y en ningun caso podra sobrepasar el 30% (treinta

por ciento) del total del dispositivo.

La redistribucion no debe significar una disminucion del item “Gastos Directos a Participantes”.

La SEREMI podra o no autorizar la redistribucion solicitada, dentro de 7 {slete) dias corridos
desde la presentacion de la solicitud, lo que sera informado al Ejecutor por medio de oficio y por
SIGEC.

QUINTA: DE LOS INFORMES TECNICOS Y SU REVISION.

El Ejecutor, debera entregar a la SEREMI, los Informes que a continuacion se sefialan, en los

plazos que en cada caso se indican:

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 la entrega del informe {por ejemplo, reuniones de equipo,
intersectoriales, la SEREMI, entre otros). En caso de tratarse de reuniones, se deberan indicar
los participantes, fechas de realizacion y tematicas tratadas. Asimismo, el informe debera
contener una planificacién de las actividades que se desarrollaran en Ig gjecucién del dispositivo
y debera presentarse a través del SIGEC conforme al formato disponible en la Plataforma.
Asimismo, un integrante del equipo ejecutor (coordinador o monitor) debera realizar previo a la
transferencia de recursos, de forma obligatoria el curso del Plan de Invierno en la plataforma
informada por la SEREMI y que dispone el Ministerio para tal efecto, debiendo adjuntar por parte
del ejecutor el Certificado de aprobacion del curso por la participacion indicada, al momento de

subir el Informe de Planificacion a la Plataforma SIGEC.




B) INFORME TECNICO DE INSTALACION.

La institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico de Instalacion, 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, certificando que el dispositivo se
encuentra en condiciones de dar inicio a la Etapa de entrega de servicios conforme a lo dispuesto
en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos ya indicado, el presente convenio Y SUs
Anexos. Ademas, debera adjuntar copia del curriculum de las persanas gue han sido contratadas
para la ejecucion del respectiva dispositivo, con indicacién de la funcion a desarrollar para cada

una de ellas

El informe de Instalacion se encontrara disponible en el SIGEC para ser completado por el
ejecutor y entregado posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plaze

indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

C) INFORMES TECNICOS DE AVANCGE.

La Institucion ejecutora debera entregar a la SEREM! Informes Técnicos de Avance Bimestrales
(cada dos meses) seguin corresponda dado el plazo de ejecucion. Tales informes deberan
entregarse dentro def plazo de 7 (siete) dias corridos siguientes al término del periodo que
informa. Los Informes deberdn dar cuenta, al menos, de los avances en las prestaciones
comprometidas y el cumplimiento de los estandares exigidos en el Anexo N° 1 del presente
convenio. El primer informe debera contener la informacién del dispositivo, de a lo menos los
primeros 60 dias corridos siguientes a la fecha que consta en el Acta de Apertura que se levante

y asi sucesivamente segun corresponda.
Los Informes de Avance se encontraran disponibles en SIGEC para ser completados por el

ejecutor y entregados posteriormente en la Oficina de Partes de ta SEREMI dentro del plazo

indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.
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D) INFORME TECNICO FINAL

La Institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico Final dentro del plazo
de treinta (30) dias corridos contados desde el término de la etapa entrega de servicios el que

debera contener, todos los procesos desarrollados en torno a la ejecucion del dispositivo.

ElInforme Técnico Final se encontrara disponible en SiGEC para ser completado por el ejecutor
y entregado posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo indicado,

recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

E} INFORME DE CARACTERIZACION DE LA CONDICION DE SALUD DE LAS
PERSONAS EN SITUACION DE CALLE ATENDIDAS:

En el marco de tos acuerdos establecidos con el ejecutor, éste se compromete a la entrega de
un informe con datos innominados de las personas en situacién de calle, en el cual detallara ef
funcionamiento de la Ruta Médica y a su vez, entregara una caracterizacion de la condicidn de
salud que presentan las personas consultantes. Este documento sera de gran utilidad para
profundizar en aspectos epidemioldgicos de la poblacién que se encuentra en situacion de calle
Y. con esto, poder generar estrategias mas pertinentes para su intervencién. Este informe
debera ser entregado dentro de los 20 (veinte) dias habiles siguientes al término de! Gitimo plazo

maximo de ejecucion del dispositivo.

Revision de |os Informes Téchicos.

Los referidos informes seran revisados por la contraparte técnica de la SEREMI, quien tendra el
plaze de 12 (doce) dias corrido contados desde su recepcién. La Contrapante Técnica de la

SEREMI podra aprobarlos o rechazarlos a través del SIGEC.

Los informes que sean rechazados en el SIGEC, 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 el SIGFC.
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Con todo, lo referido a la forma de presentacion de los informes asi como los plazos sefialados
y el contenido de los mismos regulados en la presente clausula, seré sin perjuicio de la instruccién
que dicte el Subsecretario de Servicios Sociales en atencion a la situacién de catastrofe en que

se encuentra el pais.

SEXTA: DE LA RENDICION DE CUENTAS

La Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de Ia Regién del Biobio, sera
responsable, de conformidad con lo establecide en la Resolucion N° 30, de 2015, de Ia
Contraloria General de la Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre Rendicién de

Cuentas, de:

1. Exigir rendicidn 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 revisidn en un plazo de quince (15) dias habiles desde Ia recepcion
de los informes para determinar la correcta ejecucién de los recursos transferidos
y el cumplimiento de los objetivos pactados.

3. Mantener a disposicion de la Contraioria General de la Repuablica, los

antecedentes relativos a la rendicion de cuentas de las sefialadas transferencias.

Por su parte, el Ejecutor deberéa entregar:
a) Comprobante de ingreso de los fondas transferidos gue debe especificar el origen de los
recursos, de conformidad a lo dispuesto en la resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria
General de la Republica y los Informes mensuales y finat de su inversién, descritos en la

clausula anterior.

INFORMES FINANCIERQS

Informes Financieros Mensuales: Deberan dar cuenta de la gjecucién de los recursos

transferidos, el monto detallado de la inversion realizada, fechas en que se realizd, uso en el que

se aplicd y el saldo disponible para el mes siguiente, tode lo cual se realizard en base al Plan de
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Cuentas del dispositivo aprobado por la SEREMI, conforme a lo dispuesto en la clausula cuarta

del presente convenio. En caso de no existir gastos se debe informar “sin movimientos”.

Informe Financiero Final: Deberd dar cuenta de la gjecucion de los recursos recibidos, el monto

detallado de la inversion realizada, desagregada por items, y el saldo no ejecutado, silo hubiere.

Estos informes deberan presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, recibiendo el
correspondiente timbre de ingreso, y ademas ser remitidos a través del Sistema de Gestién de
Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrollo Social y Familia, dentro de los 15 (quince) dias
habiles siguientes al término del periodo que informan o de la gjecucion, segun corresponda. Lo
anterior, sin perjuicio de toda otra documentacién que el ejecutor estime necesaria incluir para

justificar los ingresos o gasto de los fondos respectivos.

Los documentos senalados, deberan ser acompanados sin enmiendas o adulteraciones:

asimismo, no se aceptaran gastos que no cuenten con su debido respaldo.

Revision de los Informes Financieros.

La SEREMI, revisara los informes financieros dentro del plazo de 15 {quince) dias habiles,
contados desde su recepcion en la Oficina de Partes de la respectiva SEREMI y podra aprobarlos
u observartos. En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte del organismo
Ejecutor, respecto de los Informes, o bien de los comprobantes gue lo respaldan, o de su falta
de correspondencia con el Informe Final, éstas deberan ser notificadas al ejecutor por escrito, en
un plazc de 5 {cinco) dias corridos siguientes al término de la revision. El Ejecutor tendra un
ptazo de 10 (diez) dias corridos contados desde la notificacion de las observacicnes, para hacer
las correcciones u aclaraciones pertinentes y entregarlos a la SEREMI respectiva, la que debera
revisarlas dentro de los 10 (diez) dias corridos siguientes a la fecha de su recepcidn, debiendo
aprobarlos o rechazarlos de forma definitiva, lo que debera ser notificado al Ejecutor dentro de
los 4 (cuatro) dias corridos siguientes de adoptada la decision por la SEREMI. Una vez notificado
por el SEREMI. el ejecutor tendra un plazo de 20 (veinte) dias habiles a fin de reintegrar los

saldos no ejecutados, na rendidos y/u observados.
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La no presentacion de los Informes Mensuales de Inversidn, la no realizacién de las correcciones
0 aclaraciones notificadas por la SEREMI dentro del plaze estipulado, o el rechazo definitivo del
Informe de Inversién, se considerara un incumplimiento grave del Convenio, que habilitar a la
SEREMI a poner termino anticipado al Convenio y exigir al ejecutor la restitucion de los recursos

na rendidos, no gjecutados, observados y/o rechazados, segin corresponda.

Con todo lo referido a la forma de presentacion de los informes, asi como los plazos sefialados
y el contenido de los mismos regulados en la presente clausula, sera sin perjuicio de toda
instruccion que dicte el Subsecretario de Servicios Sociales en atencion a la situacion de

catastrofe en que se encuentra el pais.

SEPTIMA: DEL PLAZO DE EJECUCION Y LA VIGENCIA DEL CONVENIO.

El Convenio entrara en vigencia una vez que se encuentre totalmente tramitado el tltimo acto
administrativo que lo aprueba, y se mantendra vigente hasta la aprobacion o rechazo definitivo
de los Informes Tecnicos y Financieros Finales, y reintegrados los saldos no rendidos, no

ejecutados, observados y/o rechazados, en caso de existir.

El plazo de ejecucion para la Ruta Médica se computara desde la fecha en que la SEREMI

transtiera los recursos, y constara de 3 etapas: a) instalacion; b) Entrega de Servicios y ¢} Cierre.

Solo a partir de la fecha de transferencia de la primera cuota podran ejecutarse desembolsos en
efectivo e imputarse gastos. Sin perjuicio de lo anterior, una vez suscrito el presente convenio,
podran empezar a desarrollarse acciones que permitan la implementacion del dispositivo, que

no irroguen gastos,
A continuacion, se describen cada una de las etapas sefialadas:
a) Instalacion:

Dentro del plazo maximo de 15 {quince) dias corridos contados desde la fecha de transferencia
de los recursos, se realizarg el proceso de Instalacidn del dispositivo, esto es, contratacion de
los recursos humanos, compra de insumos, etc. Al 12 (décimo segundo) dia, la Contraparte
Técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia, revisara las condiciones de operacién del

dispositivo y otorgara su aprobacién mediante Acta de Apertura, extendida para tales efectos, en
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la cual debera constar la fecha exacta de aprobacion, con la finalidad de tener certeza de 1a fecha

de inicic de la siguiente etapa.

En caso que la Contraparte Técnica de la SEREMI no apruebe la apertura del dispositivo, el
ejecutor tendrda un plaze maximo adicional de 2 (dos) 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

respectivo 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. La
SEREMI, a través de Oficio, notificara a la entidad ejecutora. quien tendra 5 (cinco) dias habiles
para la restitucion y reintegro de los montos transferidos una vez notificado el término del

convenio.
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
ejecucion directa del dispositivo y tendra una duracién de 60 dias contados desde el dia siguiente
a la fecha de aprobacién que conste en el Acta de Apertura respectiva y conforme a lo dispuesto

en la clausula primera del presente convenio.

Dentro de ios 7 (siete) dias habiles 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 Instalacién que contiene
la informacion del dispositiva. Dicho informe debera ser presentado en la Oficina de Partes de |a
SEREMI y via SIGEC e indicar claramente la fecha de inicio de la entrega de servicios. Para
proceder con la aprobacion del Informe de Instalacion en SIGEC, la contraparte téchica de la

SEREMI, debera adjuntar el Acta de Apertura en la pestana de supervision respectiva del SIGEC.

Excepcionalmente y a solicitud formal, escrita y fundada por el ejecutor, debidamente calificada
por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se podra ampliar el plazo de la etapa “Entrega de
Servicios”, modificar o ampliar el horario de funcionamiento del dispositivo y/o cobertura y/o el

nimero y/o tipo de prestaciones entregadas, en los casos que se indican:
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+ Existencia de malas condiciones climaticas en la region.

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

+ Otras eventualidades definidas por la SEREMI que se relacionen directamente con el
objeto del componente Plan de Invigrno.

+ Situaciones asociadas a la Emergencia Sanitaria COVID-19.

Lo anterior procederd en la medida que el ejecutor cuente con recursos disponibles del convenio
a ia fecha de iniciarse este nuevo plazo. La solicitud del ejecutor debera ser formulada por escrito
y presentada dentro del periodo de ejecucion del dispositivo. Para lo anterior, se suscribira una
madificacion del presente convenic, debiendo aprobarse mediante el acte administrativo
pertinente. Los recursos disponibles podran ser reinvertidos en la atencion de los participantes
durante el referido periodo, de conformidad con las reglas sobre gastos y rendicion de cuentas

reguladas en el presente instrumento.

En caso gue el Ejecutor no cuente con recursos disponibles para llevar a cabo estas
modificaciones, siempre que se encuentre en los casos indicados anteriormente, podra solicitar
la entrega adicional de recursos. Dicha solicitud debera ser presentada por escrito al SEREMI

dentro del periodo de ejecucicn del dispositivo.

Una vez recepcionada la solicitud del ejecutor, elfla SEREMI| debera remitir un informe técnico
que justifigue la solicitud, dirigido ai Jefe de Divisién 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.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, el Jefe de la Division informara mediante
Oficio a la SEREMI, quien a su vez deberd suscribir una modificacién al convenio, previo al
término del periodo de la etapa Entrega de Servicios, ia cual debera ser aprobada por el acto

administrativo correspondiente.

Sera requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, gue la
institucion ejecutora se encuentre al dia en la presentacion de rendicion de cuentas de los

convenios suscritos en el marco del Programa Noche Digha.
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c)

Cierre

Al finalizar el plazo de Entrega de Servicios que estipula el presente convenio, y en un plazo

maximo de 15 (quince) dias corridos contados desde término de ejecuciéon del dispositivo, 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, segin

corresponda.

OCTAVA: DE LA CONTRAPARTE TECNICA

La contraparte Técnica del presente convenio, sera ejercida por la Secretaria Regional Ministerial

de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobio, o por quien ésta designe en el plazo de 7

{siete) dias corridos contados desde la transferencia de los recursos; quien(es) debera(n)ser

funcionario(s) con responsabilidad administrativa y tendra(n) las siguientes funciones:

a)

Realizar el seguimiento, supervisién, monitoreo y control de! correcto desarrollo y
gjecucion de los dispositivos, velando por el estricto cumplimiento de lo acordado en el
presente Convenio y sus anexos ademas de seguir las orientaciones que emanen desde
la Subsecretaria de Servicios Sociales, en concordancia con o estipulado en el Manual
de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno vigente pudiendo para ello
requerir al Ejecutor informacion sobre su ejecucion, citar a reuniones periédicas, aclarar
dudas que surjan durante el proceso, establecer acuerdos tantc técnicos como
operativos, efectuar capacitaciones, entre otras labores.

Recepcionar, evaluar y aprobar los informes técnicos presentados por el ejecutor.
Mantener un archivo actualizado con ia totalidad de los antecedentes del Convenio.
Capacitar y/o coordinar la capacitacion del ejecutor en el uso y manejo del SIGEC vy
coordinar con el encargado financiero de ia SEREMI, la capacitacién en el ambito
presupuestario.

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

Capacitar el uso y manejo del Sistema de Registro Noche Digna.

Realizar la Capacitacion Tecnica del Pian de Invierno a la entidad ejecutora y coordinar

el apoyo del nivel central del Programa Noche Digna cuando sea necesario.
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h} Transmitir al ejecutor las novedades respecto a los lineamientos metodologicos del

programa. que surian desde el Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

Aplicar y suscribir el Acta de Apertura, la que estara disponible en la plataforma de
SIGEC, con el cual la SEREMI aprueba o rechaza el inicio de la Entrega de Servicics
convenidos.

Evaluar el desemperio del ejecutor, dehiendo aplicar los instrumentos de supervision
disponibles en la plataforma de SIGEC, en 1a etapa de Habilitacidn, Entrega de Servicios
y cierre,

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

¥ Sus anexos, los que forman parte integrante del mismo.

Por su parte, el gjecutor designa a Ingrid Fontalba Parra, cédula de identidad N°7.979.151-2,

quien se desempefia como Encargada de Discapacidad, la que se relacionara con la

Contraparte Tecnica de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la

Region dei Biobio, para todos los efectos sefialados anteriormente y debera velar por el

cumplimiento del presente convenio.

NOVENA: CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO

La SEREMI podra poner término anticipado al convenio y exigir a la Institucién ejecutora la

devolucion del monto de los recursos entregados, en los siguientes casos:

a)

Si la Institucion ejecutora utiliza la totalidad o parte de los recursos, para fines diferentes
a los estipulados en el presente Convenio y sus anexos, los que forman parte integrante
del mismo.

Si la documentacion, informacién o antecedentes oficiales presentados por la Institucién
gjecutora no se ajustan a la realidad o son adulterados.

Si el financiamiento cubriera bienes o servicios no utilizados durante la ejecucion de los
dispositivos, de acuerde a lo establecido en el presente Convenio y sus anexos, los que
forman parte integrante del mismo.

Si la institucion ejecutora recibiera recursos por parte de otro organismo, sobre la base

del mismao dispositive para financiar idénticos gastos.
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e} Sila Institucion ejecutora no efectia las actividades formuladas en el presente Convenio
o no presenta los informes comprometidas en los plazos exigidos.

fy Sila entidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasién del presente
Cenvenio a los objetivos comprometidos.

g) Sila entidad ejecutora no emplea personal en la cantidad o con las competencias
necesarias para la prestacion de los servicios, de acuerdo con lo sefalado el Anexo N°1.

h} Si el dispositivo no se ha instalado en los 15 {(quince) dias corridos, contados desde
efectuada la transferencia de recursos.

) Si la 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.

I} Sila entidad ejecutora no procede a la apertura del dispositivo dentro de los plazos
establecidos o la Secretaria Regional Ministerial no da la aprobacién de apertura del

dispositivo por no cumplimiento de los esténdares minimos exigido.

Ademas de lo anterior. también se considerara incumplimiento grave de las obligaciones que
impone el convenio, el hecho gue la Institucion ejecutora no de cumplimiento a los estandares

minimos exigidos en el Anexo N°1.

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 7 (siete) dias corridos siguientes a la toma de conocimiento del incumplimiento por parte
de la SEREMI. El Ejecutor dispondra de 7 (siete) dias corridos a partir de esta notificacién para

presentar un informe que rectifique el incumplimiento y/o explicite las razones de éste.

La SEREMI tendra un plazo de 7 (siete) dias corridos para revisar el referido informe,
aprobandolo o rechazandolo. De no presentarse el Informe, o se determina que el resultado de
la evaluacion de sus contenidos no justifica las razones de los incumplimientos, la SEREMI podra
poner término anticipado al Convenio, mediante acto administrativo y en tal caso debera exigir la
restitucion de los saldos no ejecutades, no rendidos, observados y/ rechazados en caso de existir

debiendo el ejecutor proceder al reintegro de tales recursos en el plazo de 20 (veinte) dias habiles
desde la notificacion del acto administrativo que pone términoe al convenio.
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La SEREMI nutificars el terminiu anticipado del unvenio por 1as razones senaladas. exigiéndose
la restiurs niegrr de g totalidad aa los =05 transfennos detendo Bl Ejeculor proceder

al reimteqro de 1ns fondos en el plar e ado precegenismants

El mai uso de los fondos sera denunciada al Mimisterio Pblico y perseguida penalmente, a traves
las accinnes nque al efecto resultan pertinentes 2jercer en contra de quien (es) corresponda

DECIMA. DE LAS PERSONERIAS

La personena mon la que comparece don Carlos Vera Bugueno. para actuar en representacion

del Servi Saluad Talcahuan rsta en Decreto M54 del 12 de juho de 2018 del Ministerio de
Saludd

La personena or don Alnerte Moraga Kiel para actuar en reprasenlacion de la Secretaria
Regional Miristenial de Desarralic Sacal v Familia de la Regien del Biobio. consta en Decreto

KN 43 de . 2 el Minister 10 Desarrollo Saocial v Familia

UNDECIMA EJEMPLARES

El presents nepan 6 fitma e 2 idos ) gemnplares qualmente auténtcos. quadando 1 (uno) en

poder de cada parle
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Vot DIRECTOR
N SERVICIO DE SALUD TALCAHUANO




ANEXOS

ANEXO N°1.

ORIENTACIONES TECNICAS DE LA RUTA MEDICA

Dependiendo del numero de dias a la semana en gue se ejecute el dispositivo, este tendra una
duracion de entre 5 a 12 horas continuas. El horario de funcionamiento de la Ruta Médica, serd
acordado entre la contraparte técnica de la SEREM! de Desarrollo Social y Familia
correspandiente 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 modificacidn horaria, ésta debera ser autorizada por la
contraparte técnica de la SEREMI correspondiente via oficio.

Otras consideraciones respecto al funcionamiento

+ 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 conjunte con la contraparte técnica de la SEREMI correspondiente, se
debera incluir tiempo previo para la "Preparacion del turno”.

s El equipo de la Ruta meédica 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 saiud de la red publica. Dichas
rondas se realizaran segun la calendarizacion definida en conjunto con la contraparte
regional de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia correspondiente.

= Asimismo, la Ruta Médica, tendra que reportarse a la Central de Coordinacion y
Reportabilidad, al inicio de la hora de preparacion y al término del recorrido.

» 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.

Fn caso de no existir nuevos focos, el equipo de la Ruta Médica podra volver al punto de
encuientra, pero en ningun caso terminar el turno, dado que deberan quedar a la
espera de un posible llamado (de Ia Central de Coordinacion, Fono Calle, SEREM! u otro)
y acudir en caso de ser necesario.

« Endias de bajas temperaturas y precipitaciones, ia contrapaite técnica de ia SEREMI de
Desarrollo Social y Familia puede solicitar, previo acuerdo con la institucién ejecutora, el




reforzamiento de la cantidad de personas a atender y prestaciones a entregar, de acuerdo
a lo establecido en el manuat de orientaciones y estandares técnicos del Plan de Invierno.

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

2.- ESTANDARES DE LA RUTA MEDICA.

A continuacian, 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.

L ESTANDARES TANGIBLES.

i. VEHICULO

H. Descripcién iii. Caracteristicas

Ambulancia, furgdén, camioneta o van con

L _ quinta puerta levantabie.
Debera utiizarse un vehiculo que

esté debidamente acondicionado
' para ello.

'Capacidad para ftransportar  pasajeros
(equipo de trabajo, incluidos veluntarios) o
alguna persona en situacion de calle que

- Elgasto asociado a combustible para requiera traslado.

el desarrolio de la Ruta Médica esta
definido de acuerdo a los estandares
de rendimiento maximo autorizado
(asociado al consumo por kildmetro).

GPs*

Posee un sistema para el traslado de los

Esta informacion sera entregada por
la SEREMI| de Desarrollo Social y
Familia correspondiente.

medicamentos e insumos médicos, que le
permite  almacenarlos en condiciones
adecuadas.

El vehicule debera cumplir con normativa
vigente para circular.

ALY puede considerar el uso de algin celular gue posea GRS,




TELEFONIA

comunicarse fluidamente con
Central de Ia Coordinacion.

Descripcion Caracteristicas
Cada Ruta Médica debera contarcon | o
un teléfono celular que tenga
capacidad suficiente para poder Celular

la

I-ESTANDARES DE PRESTACIONES:

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

detallan a continuacion:

'~ PRESTACION DE VINCULAGION CON LA RED DE SALUD PUBLICA

'DESCRIPCION

CARACTERISTICAS

La Ruta Médica debera coordinar
accicnes con los prestadores de la red
publica de salud.

Se realizara orientacién a los usuarios que
requieran vincularse con la red pablica de
salud, y asi generar acciones que faciliten
SU acceso a estos servicios.

En todo momento se debera apoyar la
vinculacidén de las personas, con las redes
formales de los establecimientos de
atencion primaria de salud, propendiendo a
mantener la continuidad de la atencidn,
especialmente en la deteccidon de
patologias de curso crénico o de larga
evolucion.

PRESTACION DE ATENCION MEDICA BASICA

_ljéscripcién
Se realizara un diagnostico de salud
en terreno contando con herramientas
basicas, ademas de la clasificacién de

Caracteristicas
‘Los participantes reciben atencion basica,
tales como control de sintomas, control de
use de medicamentos, curacion basica de

23



los pacientes por prioridad a través del | heridas, control de signos vitales,
TRIAGE. nebulizacion, otros.

En el marco de la pandemia provocada | De acuerdo a su situacion final, terminada
' por el COVID-19, debera ajustarse a | la atencion basica se decide la necesidad
| los protocolos  emanadeos de la | detraslado a SAPU y/o Centro de Urgencia
autoridad sanitaria y los contenidos en | del territoric. segin complejidad. En caso
el Manual de Orientaciones Técnicas | de tratarse de posibles contagiados por
del Plan de Invierno. COVID-19  debera seguirse a los
| protocolos emanados de la autoridad
! sanitaria y los contenidos en el Manual de
Crientaciones Técnicas del Plan de
[nvierno.

{ILESTANDARES INTANGIBLES
s 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
situacion de calle, disponible para el trabajo interdisciplinario e intersectorial y con accionar
centradc en el respetc de las derechos humanos.

El equipo de trabajo debera ser conformado a partir de un proceso de seleccién que asegure
la idoneidad del personal. La salud deberd ser compatible con el cargo, y se espera un
manejo oplimo de las relaciones interpersonales.

En cuanto a la dindmica del equipe de trabajo, ia institucidn ejecutora debera considerar la
nocion de cutdado del equipo en dos niveles:

« 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 cumgplir
con las medidas de resguardo entregadas por la autoridad sanitaria.

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

_ CARGO

Meédico

Enfermero

(a)

PRINCIPALES FUNCIONES

PERFIL DEL CARGO

‘Responsable de las atenciones primarias en
‘terrenc y su diagnéstico.
‘Realizar el TRIAGE (clasificacion de los

pacientes por prioridad).

Derivar al SAPU u otro Servicio de Urgencia
de mayor complejidad, en caso de ser
necesario.

Realizar maniobras de primeros auxilios.
Realizar control de salud, en caso de ser
necesario.

‘ Realizar prescripcion de medicamentos, an

caso de ser Necesario.

Realizar gestiones para derivar a personas
en situacion de calle a dispositivos de la red

publica de salud.
Realizar atencion primaria por orden del

meédico a cargo.
Administrar los medicamentos solicitados por

‘el médico,

Apoyar en la realizacion de TRIAGE
(clasificacidon de los pacientes por prioridad) y
derivaciones.

Realizar maniobras de primeros auxilios.
Realizar curaciones avanzadas de heridas
{(UPP, Ulceras venosas, pie diabético, ulcera
presion, etc).

Entregar informacion sohre redes de salud,

de alpjamientos y apoyo al servicio de
| personas de situacion de calle, en caso de

ser pertinente.

Administrar medicamentos via
intramuscular.

Supervisar y dirigir las actividades asignadas

por

| al personal técnico parameédico a su cargo.
Supervisar que se cumpla el ptan de cuidados

y atencion de enfermeria.

Colaborar y acompafar en el examen fisico
de la persona,

Profesional del area de la
salud con titulo profesional de
médice cirujano, con salud
fisica y mental compatible con
el cargo, capacidad para
trabajar en eguipo, con
iniciativa y alto grado de
compromiso con los pacientes,
conocimientos de la red de
salud publica, capacidad de:
gestion y derivacion  de
pacientes.

‘Profesional del area de la

salud con titulo profesional de
enfermero/a, con salud fisica y
mental compatible con el
cargo, capacidad para trabajar
en equipo, con iniciativa y alto
grado de compromiso con 10s
pacientes, conocimientos de ia
red de salud  pubiica,
capacidad de gestion vy
derivacion de pacientes
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Técnico en
Enfermeria
(TENS)

Coordinador/
a Social

Conductor
Ruta

; personas
. corresponde,

' Médica,
pudieran presentar.

‘Apoyar al equipo en la atencion de los

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

Realizar curaciones simples.

Entregar informacion sobre redes de salud,
de alojamientos y apoyo al servicio de
de situacién de calle, si

Informar y educar al paciente.
Colaborar y acompaiiar 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 resolucion de
conflictos, capaz de
comprometerse con los

objetivos y tareas de la Ruta
Medica

Proveer los insumos necesarios para las
atenciones diarias.

Conocer y gestionar las redes de salud.
Definir el recorrido diario de atencidn del

equipc  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

correspondiente, la informacidn respecto de
la evolucidn del paciente derivado.
Gestionar, a través de la Centrai de
Coardinacién, el ingreso de! paciente luego
de  su alta médica, al albergue
correspondiente en caso de corresponder.
Asegurar la efectiva realizacion de la Ruta
anticipando  problemas que se

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
herramientas

computacionales
capacidad empatica, con
excelentes habilidades
interpersonales y buen trato.

basicas,

usuarios.
Conducir el vehiculo durante el recorndo de

la ruta.
Se preocupard de mantener el vehiculo en
condicicnes apropiadas para realizar los
recarridos.

Planificar junto al equipo, los recorridos
diarios,

Persona mayor de 18 afios
con licencia de conducir tipo A-
2, con experiencia
demostrable en el transporte
de pasajeros, con capacitacion
en primeros auxilios,
capacidad de trabajo bajo
presién, responsable, capaz
de comprometerse con las
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Velar por el CUrﬁblimiento de las normas
'basicas de seguridad durante el recorrido
{uso de cinturones de seguridad, entre otros).

tareas y objetivos de la Ruta
Medica.

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 Instalacion y Final.

Eventualmente, el ejecutor podra realizar ajustes a la tabla de Recursos Humanos, atendiendo a
la realidad local, siempre y cuando se encuentre debidamente justificado y cuente con una
aprabacion formal (via oficio) por parte de la contraparte técnica de la 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 actuatizando los sectores donde se rednen las

personas que podrian ser atendidos per la Ruta Médica.

Para la identificacion y actualizacion 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

| ‘
| ! Tipo | Nombre

Region * Comuna | ) , N°® Referencia Categoria de punto
g : | de via | dela via g p
H i < . .. . -
i ' Ruco con una pareja. - Critico
: eneraimente s - De seguridad
Maule Malina Calle Merced | 116 generaimente se . g .
encuentra en el punto - Prioritario
calle desde las 15 hrs. - De organizaciones

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

a) Region: nombre de la regidn
by Comuna: nombre de la comuna
c) Tipo de via: calle, avenida, pasaje, ruta, etc.

d} Nombre de ta 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) Numere o numero de domicilio adyacente: Identificador numérico del lugar o
domicilio méas 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 pargja y un adulto mayor”, entre otras cualidades que
hacen identificable en lugar y el tipo o cantidad de personas que en él se
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encuentren. Iguaimente, 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 0 méas de estas estrategias.

Ademas, el Mapeo debera considerar una clasificacion de los puntos de calle identificados en el
territorio, en las siguientes categorias:

» Puntos Criticos: Lugares peligrosos y/o de dificil acceso. para acceder a estos puntos
se debera solicitar la colaboracion de Seguridad Municipal 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 éste.

= Puntos de Seguridad: LLugares de alto transito, iluminados y que poseen resguardo
policiat y/o de seguridad Municipal.

» Puntos Prioritarios: Lugares donde se encuentran adultos mayores o adultos con
condiciones de fragilidad; mujeres; nifios, nifias y jovenes y que no son asistidos por
otras organizaciones sociales. La frecuencia de visita debera ser diaria o dia por medio.

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

Esta categoria debera traducirse en una priorizacion 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 situacién 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 y Reportabilidad via
correo electronico, y a la contraparte técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspandiente.
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4.- ESTANDAR DE COORDINACION Y COMUNICACION:

Para la correcta ejecucion del Plan de Invierno, resulta fundamental efectuar una coordinacion
eficiente y pertinente con la institucionalidad local, especiaimente con el municipio
correspondiente, servicios de salud y otros dispositives del Plan de Invierno.

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

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

Toda difusidn, plan comunicacional, nota de prensa debe ser coordinada con la SEREMI
cofrespondiente. 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.gob.cl, el cual permite recoger, consignar y gestionar las
atenciones realizadas por el dispositivo.

En diche sistema se debe registrar al menos;

~ Cada persona gue se atiende diariamente.
~ Prestaciones asociadas a cada persona atendida diariamente.
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ANEXO N° 2:

PLAN DE CUENTAS RUTA MEDICA

M1 N2 N3 N4 | PLAN DE CUENTAS DISPOSITIVO DE RUTA MEDICA
01 GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES
02 SERVICIO DE RECURSOS HUMANDS
01 RECURSOS HUMANOS.
01 CDORDINADOR*'-M_‘__“
0% |st ch;os LSPLCIAL\ZADOS ' o S
ol Tee OTROS RE CURSOS HUMANOS
I 02 sERVICIOS
] 01 | SERVICIOS MEDICOS
I - Eoé [ seavicios DENTALES
o3 TRAMITES ¥ CERT mmuos o o
T T | APDRTL PAGO HJNE.RARIOS
T ﬁj 07 | MOVILZACION PARTICIPANTES
08 | COLACIONES PARA PARTICIPANTES 7
03 ACTIVOS
"~ 01 ACTIVOS
: '?Vd'} | ARTICULOS DE ASEQ PARA 1OS PARTICIPANTES
i 08 | INDUMENTARIA PARA PARTICIPANTES
10 | MATLRIALES DE CONSTRUCCION
04 ! GASTOS DE SOPORTE o
01 HABILITACION
. IOQ Ii MANjLNFION HABILITACION ¥ REPARACION NFL RECINTO
110 ! ARRIENDO DE INFRAESTRUCTURA O RECINTO
- - 113 Sk, RVICIOS BASICOS
02 | 'OTROS GASTOS DE SOPORTE
_ I e ! MANTFN[ION DE VFHICULOS
|05 MOVILIZACION FARA EL EQUIPQ DE TRABAIG.
r _'_06 - T1NDUMLN TARIA PLRSONAL
1 | o8 ovros GasTOS SGRORIE N
02 R G;ﬁfbéﬁﬁmb? -
Jor " GASTOS INDIRECTOS -
01 | RECURSOS HUMANOS SOPORTE
R 17 Toa | arove apminisTRATVO
e VT [ maremiaLeungime
(01| MATERIAL DE OFICINA
o Tor | !MPRFS\ON FOTOCOPIAS ¥ ENCUADERNACION
e OTROS DE ADMINISTRACION




i 01 | COMUNICACION Y DIFUSION
[ 03 | COMPRA DE CLQUIPOS INFORMATICOS

qg i SERVICIO DE MANTENCION Y REPARACION DE EQUIPOS
| T T INFORMATICOS

08 FEETE

09 MOVILZACION DF FQUIPO DF TRABAID
95 OTROS GASTOS

MONTO TOTAL PROYECTO




INFORME TECNICO DE IDENTIFICACION
¥
VERIFICACION DE IDONEIDAD TECNICA

“RUTA MEDICA - SERVICIO SALUD TALCAHUAND”

En Concepcian a 27 de abril del afio2021, se informa por parte de este Secretaric Regional lo
siguiente;

1° Que, mediante Resolucion Exenta N° 35, de fecha 22 de enerc de 2020, del Ministeria de
Desarrollo Social y Familia, delegd en los Secretarics Regionales Ministeriales de Desarrollo Social
y Familia, el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar convenios de transferencia de recursas,
con organismos ejecutores del Programa Noche Digna, contemplado en la Parlida 21, Capitulo 61,
Programa 01, Subtitulo 24, ftem 03, Asignacion 998, de la Ley N° 21.289 de Presupuestos del
Sector Publico, vigente para el afio 2021, cuya cuantia sea inferior a 5.000 Unidades Tributarias
Mensuales, en el Ambito de su respectiva region, asi como también suscribir y aprobar los actos

relacionados con la ejecucidn y término de dichos convenios.

2° Que, mediante Resolucién Exenta N°110, de fecha 03 de febrero de 2021, de la Subsecretaria de
Servicios Sociales, se aprabé ol Manual de Orientaciones y Fstindares Teécnicos del Plan de
Invierno, en el cual se individualizan los dispositivos a implementar en el marco del Programa
Noche Digna afio 2021, asi como 85 normas técnicas a las cuales deberdn cefiirse los ejecutores en

la implementacion de 1os mismos.

3" Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estdndares Técnicos, el dispositivo
“RutaMédica”, se enmarca en los Servicios de Atencidn de Salud establecidos en el Plan de
Invierno, ¢ incluye servicios crientadas a preteger la vida y evitar los deterioros graves en ia szlud
2 personas en situacidn de calle producto de las condiciones climaticas propias del invierno a
través de la entrega de una atencién meédica ambulatoria, en gf lugar en que éstas pernocten.Que,
segun se indica en el citado Manual, para efectas de implementar los servicios de atencion de
salud los organismos idonecs técnica y administrativamente para su ejecucion, solo son los
servicias de salud, los cuales cuentan con a capacidad técnica, el personal calificado, el nexo con

la red de salud pablica y la experiencia en atencion a poblacidn vuinerabie que se reguiere,

4% Con la finalidad de materializar la ejecucidn del “Programa Noche Digna, Componente 1: Plan
de Invierno para Personas en Situacian de Calle 2021, Regidn del Biobio”, v luege de conocer la
naturaleza del servicio se identifica que 5 necesaria una instilucion que caente con:
¢ Fqguipos de profesionales y/c técnicos consolidados en el manejo de situaciones vinculadas
al programa en cuestioon.
b Cobertura territarial necesaria para satisfacer a los usuarios del citadoe Programa.

& Rendiciones Financieras sin deudas o retrasos, en versiones anteriores a este programa.
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DEPTQ. GETION PROGRAMAS DE SaLUD
CyB I FCC /! OGC/ JME! IFP ! mim

OFICXO 3A/MNC: 543 26 ABR 2021

ANT.. OF. N°137/2021,- "ARUTA MEDICA AfQ 2021"
SEREMT DESARRDLLO SOCIAL ¥ FAMILIA REGION
DEL BTO 810

MAT,: INFORMA LO SOLICTTADO.

DE: DIRECTOR SERVICIC DE SALUD TALCAHUAND

A: SECRETARIC REGIONAL MINISTERIAL DESARROLLO SOCIAL REGION BIO BIO
Sr. ALBERTO MORAGA KIEL

En relacidn a la estrategia Ruta Médica del Plaa de Invierno 2021 dirigida a personas
vulnerables de las comunas del territorio del Servicio de Salud Talcahuano: Talcahuana ~
Hualpén ~ Tomeé; me parmito enviar a usted, Ja contraparte técnica para dar continuidad a
nuestra alianza gue permita desarrollar 13 estrategia "Ruta Médica afio 2021", dirigida a
la atencién ge las personas en situacion de calie, en las comunas de la jurisdiceién del
Servicio de Salud Talcahuano, a saber,

Referentes técnico y financiero del Servicio de Salud Talcahuano.
Nombre y cargo: Ingrid Fontaiba Parra, Encargada de [iscapacidad, referente técnico.
Nombre v cargo: Erika Noira Neira, Departaments de Dinanzas, referente financiera.

Sin otro particular, saluda atentamente,

N2 Int, 3A N® 43/22-04-2021
DISTRIBUCION;
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