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

TRAMITADO SERVICIO SALUD CONCEPCION.

. - ResoLUCIONEXENTAN: & 3 4
Fecha,lz.LA‘fZUﬂ CONCEFCION _l 2 MAY 2021

VISTOS:

Lo dispuesto en la Ley 20.530, organica del Ministerio de Desarrollo Social, modificada por la Ley N°21.150 que crea el
Ministerio de Desarrollo Social y Familia; la Ley 18.575, Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del
Estado; Ley N° 20.379 relativa al Sistema de Proteccion Social, La Ley N°20.595, Sobre Subsistema de Proteccion y
Promocion Social "Seguridades y Oportunidades; En la Ley N 21.289 de Presupuestos del Sector Publico afio 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 declaro estado de excepcion constitucional por catastrofe 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,
aprobd el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos 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 |a 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 diseno y aplicacion de politicas,
planes y programas en materia de desarrollo social, especialmente aquellas destinadas a erradicar la pobreza y brindar
proteccion social a las personas o grupos vulnerables, promoviendo 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 el objeto de prevenir los deterioros graves en |a salud de éstos, mediante el mejoramiento de las
condiciones en que pernoctan, 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, 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 alojamiento,
alimentacion, servicios para higiene personal, abrigo y atencion de salud.

4° Que, mediante Resolucion Exenta N°110, de fecha 03 de febrero de 2021, de la Subsecretaria de Servicios Sociales,
se aprobo 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 los mismos.

5° Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, 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 evitar los deterioros graves en la salud a personas en situacion de calle producto de las condiciones climaticas
propias del invierno a través de |a entrega de una atencion médica ambulatoria, en el lugar en que éstas 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 articulo 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 entidades con solvencia técnica y financiera en
la Region, la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobio, ha determinado la
necesidad y pertinencia de suscribir un convenio de transferencia de recursos con el Servicio de salud Concepcion, toda
vez que dicha entidad cuenta con experiencia comprobable, asi como también profesionales capacitados, tras ejecutar
dispositivos para personas en situacion de calle en afos anteriores, por lo cual cumple con todo lo necesario para
implementar oferta Plan Invierno 2021, de manera eficiente y oportuna , seglin da cuenta el informe de fecha 27 de Abril
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de 2021 que se adjunta a la presente resolucion y se entiende formar parte integrante de esta.

8° Que la Resclucion Exenta N°® 35, de 2020, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, delegd para el afio 2020, en los
Secretarios Regionaies Ministeriales de Desarrollc Social y Familia, el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar
convenios de transferencia de recursos, con organismos ejecutores del Programa Noche Digna, centemplade en la
Partida 21, Capituio 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 03, Asignacion 998, de la Ley N° 21.192 de Presupuestos del
Sector Publico afic 2020.

RESUELVO:

1° AUTORIZASE  tralo  direcio con el Sarvicio Salud Concepcidn, RUT  61.607.100-9,
con motivo de la gjecucion del Programa Noche Digna, Componente 1 Plan de Invierng para Personas en Situacion de
Calle 2021, Tipo de dispositivo: Ruta Médica con capacidad para atencién de salud diaria a entregar para 20 personas
en situacicn de calle.

2° APRUEBASE el convenio de transferencia de recursos del “Programa Noche Digna, Componente 1; Plan de
Invierno para Personas en Situacion de Calle, Afio 2021, suscrito con 11 de Mayo de 2021, enire la Secretaria Regional
Ministerial de Cesarrolle Social y Familia de la Region del Biobio y la Servicio Salud Concepcidn, cuyo texto es del siguiente
tenor:

CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS SECRETARiA REGIONAL MINISTERIAL DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION
BIOBIO ¥ SERVICIO DE SALUD CONCEPCION “RUTA MEDICA” PROGRAMA NGCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO PARA
PERSONAS EN SITUACION DE CALLE, ANO 2021,

En Concepcion, a 11 de Maye del 2021, entre la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE DESARROLLO SOCIAL ¥ FAMILIA DE LA REGION
DEL BIOBIQ, representada por su Secretario Regional Ministerial de Desarrollo Sociat y Familia, don ALBERTQ MORAGA KIEL, ambos demiciiados
para estos efecios en Anibal Pinto N°442 pisc 3 Cencepeion, en adelante e indistintamente la "“SEREMI’, por una parte; y por la otra Servicic de Salud
CONCEPCION, en adelante e indistintamente el "EJECUTOR'; representada por Director (5) don NEIL PALMA CARTES, ambos domiciliados para
astos efectos en Avenida O'HIGGING N°297, CONCEPCION, han acordado el siguiante convenio.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministeric de Desarrallo Social y Familia es la Sccretaria de Eslado encargada del disefio v aplicacion de politicas, planes y programas
en materia de equidad yfo desarrolio sacial, especialmente aquellas deslinadas a erradicar la pobreza v brindar proteccion social a las personas,
familias o grupes vulnerables, en distintos momentos del ciclo vital premoviendo la mavilidad & integracion social y la participacion con igualdad
de opertunidades en la vida nacional.

2. Que laley N° 21,289 de Presupuestos del Sector Piblico para el afic 2021, contempla en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo
24, Item O3, Asignacion 998, el Programa Neche Digna, comoe punto de partida para fa concrecion de una Politica Publica para Personas en
Situacion de Calle, el cual tiene por finglidad 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 |a salud de &stos, mediante el mejoramiento de las condiciones
en que pernoctan, viven y se alimentan ias personas en situacién de calle.

3. Que, para el cumplimientc de sus objefivas, & Programa Noche Digna del Ministerio de Desarrollo Social y Famifia, cuenta con dos
componentes, uno de ellos denominado Plan de invierno, el que tiene por cbieto que las personas en siluacicn de calle accedan a servicios
sociales basicos a fin de proteger su vida, mediante la provision de alojamiento, alimentagian, servicios para higiene parsonal, abrigo y atencion
de salud,

4. Que, mediante Resclucicn Exenta N*110, de fecha 03 de febrero de 2021, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, se aprobé el Manual de
Orientaciones y Estandares Tecnicos del Plzn de Invierne, en el cual se individualizan los dispositivos a implementar en el marco del Programa
Noche Digna afio 2021, asi como Jas normas tecnicas a las cuales deberan cefirse los ejecutores en la implementacién de los mismas.

5. Que, seg(n da cuenta f Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, el dispositive “Ruta Médica”, se enmarea en los servicios de Atencion
de Salud establecidos en el Plan de Invierno, e incluye servicios orientados & proteger la vida y evitar los deterioros graves &n la salud a
perscnas en situacion de calle producte de las condicicnes climaticas propias del inviemo a través de la enfrega de una atencion médica
ambulatoria, en el lugar en que éstas permnoctan.

6. Que, seqin se indica en el Manual de Orientacicnes y Estandares Tacnicos, para efactos de implementar los servicios de alencion de satud los
organismos kidneos técnica y administrativamente para su ejecucion, solo son los servicios de saiud, 1os cuales cuentan con la capacidad
técnica, el personal calificado, &l nexo con la red de salud pablica y la experiencia en atencion a poblacion vuinerable gue se requiere.

7. Esporloanterior que la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Sccial y Familia de la Regibn del Biobio, pravia verificacion de la idoneidad
técnica ¥ financiera, segan informe suscrito por la autoridad indicada, de fecha 27 de abril de 2021, ha determinada la partinencia de suscribir un
convenio de transferencia de recursos con Servicio de Salud CONCEPCION para la implementacion de la Ruta Médica en ia region.

8. Cue, mediante Resolucién Exenta N° 35, de fecha 22 de enero de 2020, del Ministerio de Desarrollo Social v Familia, se delego en Ios (las)
Secretarios (as) Regionales Ministeriales de Desarollo Social y Familia, el ejercicio de la facutad de suscribir y aprobar convenios de
transferencia de recursos, con organismos ejecutores del Programa Noche Digna, contemplade en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01,
Subtitula 24, itemn 03, Asignacien 998, de la Ley N° 21,289 de Presupuestos del Sector Piblico, vigente para cada anualidad, cuya cuantia sea
inferior a 5.000 Unidades Tributarias Mensuales, en el ambito de su respectiva region, asi come también suscribir y aprobar los actos
relacionades con ia ejecucidn y tdrmino de dichos convenios.

9° Que, en esle conterto, ias partes comparecientes han acordads suscribir ef presente convenio de transferencia de recursos en los trminos que se
indican a continuacién,

PRIMERA: DEL OBJETO.

El objeto del presente convenio es 1a transferencia de recursos por parte de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de fa
Region del Biobio a Servicic de Salud CONCEPCION, a fin que implemente y gjecule el dispositiva “Ruta Médica”, en la Region del Bicbio, en el marco
del Programa Noche Digna, cempenente 1: Plan de Invierno para personas en situacion de calle, durante el afo 2021

Lo antericr, en conformidad a [o previstc en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para Plan de Inviemo afic 2021, aprobado por
Resolucion Exenta N* 0110, de 2021, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, el cual para todas los efectos se entiende conocido y aceptado por las
panes, y lo dispuesto en el presente convenio ¥ sus anexos, todos los cuales se enlienden formar parte iniegrante del mismo.

La Ruta Médica tiene como objetivo que las personas en situacion de calle accedan a atencion médica en los puntos de calle o en los dispositivos que
otorgan el servicio de algjamiento del Plan de Inviemno, a través de las rondas médicas calendarizadas en conjunto con la contraparte acnica v en caso
de ser necesaric, derivar o frasladar a los usuarios a centros de salud de la red publica. En esta atencion ambulatoria e salug 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.

Lz Ruia Médica debera ejecularse an los términos que se indican a conlinuacion, sin perjuicia de lo dispuesto en el Manual ya individualizado:
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{* La ruta médica se gjecutara 3 dias a la semana}

SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES

En el marco de la ejecucion del dispositivo sefialado en 1a clausula antericr, el Ejecutor se obfiga, entre otras acciones a.

1. Desarrolisr todas las acciones necesarias para la adecuada implementacion del dispositive, cumpliendo la iotalidad de las metas
comprometidas en términos de prestaciones en la clausula anterior, segdn los esténdares y consideraciones estableckdas en el Anexo N* 1
del presente convenio y el manual de orientaciones ya mencicnado.

2. Enfregar los servicios descritos en el presente convenic, sl 2 personas ylo famitias en situacicn de calle?.

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

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

5. Rendir cuenta de los recursos transferidos por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrolle Social y Familia, de conformidad a la
Resolucion N* 30, de 2015, de la Contraloria Ganeral de la Republica o norma que la reemplace.

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

7. En caso que la Institucion mantenga una pagina web, deberd informar que se trala de una iniciativa gubernamental. Asimismo, toda
publicacion que se realice, en las paginas web institucionales, deberan insertar el logo del Ministeric de Desarrolio Social y Familia. Diches
insumos estaran disponibles en la pagina del SIGEC (Sisterna de Gestion de Convenios del Ministerio}

& Coordinar con la SEREMI toda difusion, plan comunicacional, nota de prensa u otras actividedes comunicacionales, haciendo alusion de
que se trata de una iniciativa gubernamental,

8. Coordinar con la SEREMI los dias d2 la semana en que se ejecutara fa Ruta Médica.

10.  Efectuar un mapeo de los purtos de calle en los términcs indicados en el Anexo N” 1 del presents convenio,

11, Restituir Ios saldos no ejecutados, no rendidos, observados ylo rechazados, en ef plazo de 20 (veinte) dias habiles de la notificacion
electuada por elfla SEREMI.

12.  En atencitn al brote de COVID-19, el ejscutor deberé adoptar las medidas necesarias para resguardar la salud de las personas, ya sean
parte de su equipo, colaboradores o usuarios; dando cumplimiento a las medidas de higiene y asec que permitan cumplic con los
requerimientos y sugerencias de la autoridad sanitaria.

13, Dar cumplimiento a todo pratocolo ¢ instruccion que emane de |a autoridad sanitaria para la atencion y derivacion de los usuarios en el
marco de emergencia sanitaria COVID-19, asi como también del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

4. Particlpar 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 difusion del Plan de Inviemo, y sus
resultados.

15, Reportar a la Central da Cocrdinacion la cebertura del dispositivo.

El incumplimiento de alguna de las obligacicnes antes enumeradas podré dar motivo al término anticipado del presente convenia.
Por su parte la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region Biobio se cbliga a:

1. Transferir los recursos de conformidad a lo sefizlado en la clausula cuarta del presente convenio,

2. Acompariar y supervisar tecnicamente la ejecucion de la Ruta Médica.

3. Otorgar claves ai Ejecutor y coardinar |2 capacitacion para el uso adecuado de SIGEC y del Sistema de Regisiro de! Programa Noche
Digna, ambos del Ministerio de Desarroilo Social y Familia.

4 Exigir las rendiciones de cuentas, en confermidad a o sefizlado en la Resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Repiiblica,
que fija Normas de Procedimiento sobre Rendicion de cuentas, o norma gue fa reemplace.

5. Daroporiunc cumplimiento a ios tempos de revision de los Informes Técnicos e informes de Inversian y a las respectivas ntificaciones con

los resultados de dicha revision.

Caonvocar y participar de las mesas técnicas, si resulla pertinente.

Realizar cualquier otra funcion que tenga por chjeto velar por la correcta gjecution del prasenic convenic,

Coordinar con ef ejecutor los dias de la semana en que se ejecutara la Rula Médica.

Remitir al ejecutor los Protocolos de atencion y derivacion de las Personas en Situacion de Calle.

TERCERA: DE LA SUPERVISION DEL. CONVENIO.
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La Ruta Médica serén supervisada por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Famitia de la Region de! Biobio ajustandose a la
dispuesto en el Manual de Orientaciones y Estandares Tecnicas del Plan de Inviemo aprobade por Resolucion Exenta N° 110 de 2021, de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, en el presente convenio v sus anexos, sin perjuicio de las funciones de acompafiamiento y asistencia de la
Division de Promocian y Prateccion Social de la Subsecretaria de Servicios Sociales.

Esta supervision incluira visitas, monitoreo y todas las actividades que se ariginen por el desarrallo de las funcicnes de supervision, especificacas en el
presente convenio, comprometiendose el Ejecutor a prestar la celaboracion necesaria al efecto.?

' Confarme al Marnual el funcionamiento de la Ruta médica debe ser de entre & a 17 horas eontinuas. Sin perjuicia de ello, 2| herario de inicio sera acardada entre la contraparte ¥ el
servicio de salud.

’Para efectos de esta cidusula se entendera por personas en situacion de calle, Jas siguientes:

- Personas y/fo familizs que carecen de residencia fija y cue pernoclan en lagares piblicos o privados, que ne tienen las caracteristicas kasicas de una vivienda, aungue cumplan esa
funcién |no incluye campamentos. Asimismo, aguellas personas gue, de conformidad con ana recsnocida trayectoria de situacién de cale, reciben alojamiente terporal o par
periodos significativos, provista por insiitucicnes que le brindan apoyo bapsicososial (conside -ande dafinicién astablecida en el aumeral 9, del asticulo 37 dei Dacreto N7 29, de 2013
del entonces Ministerio de Desarrofio Social, Subsecretaria de Servicias Sociales).




CUARTA: DE LOS RECURSOS, DISTRIBUCION E ITEMS FINANCIABLES.

Para la ejecucion del presente convenio, la SEREMI de la Region del Biobio transferira al Servicio de Salud CONCEPCION la cantidad de
$25.200.000 - (veinticince millones doscientos mil pesos), recursos destinados a financiar el dispositive del Plan de Invierna dencminado Ruta Médica,
en la region del Biohic.

Los fontdos comprometidos, se encuentran contemplados en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subsacretaria de Servicics Sociales, Subtitulo 24,
ftem 03, Asignacion 998, Programa Noche Digna, del presupuesio de la Subsecretaria de Servicios Sociales vigente para el afio 2021,

La fransferencia de recursos se reafizara en dos custas. La primera de ellas, comespondiente af 70% del monte tota! ai sefialade precedentements, se
transferira una vez que el (limo acto administrative que aprughe el convenio de transferencia de recursos se encuentre tolaimente tramitade, el
ejeculor haya entregado el Informe de Planificacion exigido en la clausula quinta de! presente convenio y la institucion se encuentre al dia en la
presentacion de las rendiciones de cuentas del Programa Noche Digna, en 1z respectiva region conforme a ko indicado en la Glosa N° 19 de la
asignacion presupuestaria referida. La segunda cuota correspondiente al 30% del monto total indicado, se transferira dentre de los 5 (cinco) dias
habiles posteriores a la prasentacion del Primer Informe Técnico de Avance, siempre que l2 instilucion se encuentre al dia en la presentacién de las
rendiciones de cuentas del programa en la respecliva region.

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

E! Ejeculor una vez racibida la transferencia, debera emitir a la SEREMI, |2 certificacién de conformidad de este ingreso, indicande et monlo transferido
y Ia fecha en que se hizo efectiva, en un plaze maximo de 7 (siete} dias corridos contado desde la fransferencia 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 dispositive, la que deberd ajustarse a los items del Plan de cuentas contenido an
el Anexo N° 2 del presente convenio y conforme al Glosario del mismo que se encentrara dispenible en SIGEC.

En todo caso, el Ejecutor debera destinar coms minimo el 90% del total del momto establecido para el dispositivo, al item "Gasios Directos a
Participantes”. Las distribuciones presupuestarias prasentadas deberan ser aprobadas por ks SEREMI en su calidad de Coniraparie Financiera del
convenic.

Los gastos que incurra el ejecutor serdn aprobades sdle si estan autorizades e incluidos en el respective Flan de Cuentas, A su vez, 10§ recursos no
podran ser destinades a la compra de propiedades, sitios o inmuebles.

Para la administracion de los fondos transferidos, el ejecutor debera crear un registro conlable especial para los gastos de este convenio, que permita
et adecuado control de los recursos.

Sin perjuicio de lo anterior, se podra auterizar la redistribucion de gastos, en las condicicnes que a continuacion se sefialan:

Las redistribuciones de gastos entre los items y sub items debera ser solicitada por el Ejeculor a la SEREMI, via oficie, previo a |z sjgcucion de los
recursos y fundada en causas debidamente justificadas. Asimisma, 1a solicitud debe ser ingresada a la plataforma SIGEC.

La ltima solicitud de redistribucion no podra ser presentada mas alla de los 20 (veinte) dias cornidos anteriores al trmine de la gjecucion y en ningun
caso podra sobrepasar el 30% {treinta por cienlo) del lotal del dispositivo.

L.a redistribucion no debe significar una disminucion del ltlem “Gastos Directos a Participantes”.

La SEREMI podra 0 mo autorizar la redistribucion solicitada, dentro de 7 (siete) 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

E| ejecutor debera entregar @ la SEREMI un Informe de Planificacion, dentro del plaze de cince (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
previc a la entrega del informe {por ejemplo, reuniones de equipo, intersecteriales, la SEREMI, entre otros). En caso de tratarse de reuniones, se
deberan indicar los participantes, fachas de realizacion y tematicas tratadas. Asimisme, el informe deberd contener una planificacion de las actividades
que se desarrollaran en la ejecucion del dispositive y deberd presentarse a través del SIGEC conforme al formato disponible an la Plataforma.
Asimismn, un infegrante del equipo ejecutor (coordinador o monitor) deberé realizar previo a la transterencia de recursos, de forma obligatoria el curso
de! Plan de Inviemo en la plataforma informada por la SEREMI y que dispone el Ministerio para tal efecto, debiendo adjuntar por parte del ejecutor el
Cerlificadn de aprobasian del curso por la participacion indicada, al momento de subir el informe de Planificacion a fa Plataforma SIGEC.

By INFORME TECNICO DE INSTALACION.
La institucion ejecutora deberd entregar a la SEREMI un Informe Técnice de Instalacion, dentro del plazo de 7 (siete) dias comidos siguientes a la facha
de aprobacion del Acta de Apertura del dispositivo respective, dando cuenta de dicho proceso, cerdificando que el disposiivo se encuentra en
condiciones de dar inicio a la Etapa de entrega de servicios conforme a o dispussto en el Manual de Crientaciones y Estandares Técnicos ya indicado,
el presente convenio y sus Anexos. Ademas, deberd adjuntar copia def curriculum de las personas que han sido contratadas para la ejecucian del
respectivo dispositive, con indicacion de la funcitn a desarrcllar para cada una de ellas

El informe de Instalacion se encontrara disponible en ¢l SIGEC para ser completado por el gjecutor y entregado posteriormente en fa Cficina de Partes
de la SEREMI dentro del plazo indicado precedentemente, recibiendo ef correspondiente timbre de ingrese.

¢)  INFORMES TECNICOS DE AVANCE.
La Institucién ejecutora debera entregar & la SEREMI Informes Tecnicos de Avance Bimestraies {cada des meses) segun comespanda dado el plazo de
gjecucion. Tales informes deberan entregarse dentro del plazo de 7 (siete) dias corridos siguientes &l ¥rming del pericdo que informa. Los Informes
deteran dar cuenta, al menos, de log avances en las prestaciones comprometidas y el cumplimiento de los estandares exigidos en el Anexa N° 1 del
presente convenio. El primer informe debera conlener la informacion del dispositivo, de 8 ko menos los primeros 80 dias corridos siguientes a la fecha
que consta en el Acta de Apertura que se levante y asi sucesivaments segun corresponda.

¥ Deberd realizarse adoptande todas las medidas de resguardo pertinente ante la emergencia sanitaria COVID -19 y siempre que sea
posible llevar a cabo tales visitas atendida la centingencia nacional.




Los Informes de Avance se encentraran disponibles en SIGEC para ser completados por el ejecutor v entregados posteriormente en la Oficina de
Partes de la SEREMI dentro del plazo indicade precedentemente, recibiendo el correspendients timbre de ingreso.

d) INFORME TECNICO FINAL
La Institucibn ejecutora debera entregar a la SEREMI un Inferme Técnico Final dentro del plazo de treinta (30) dias corrides contados desde el termino
de la etapa entrega de servicios el que debera contener, todos los procesos desarrollados en oo a la sjecucion del dispositivo,

El Informe Tecnice Finat se encontrara disponible en SIGEC para ser completado por el ejecuter v entregado postericrmente en la Oficina de Partes de
la SEREMI dentro del plazo indicade, recibiendo ei 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 los acuerdos establecidos con el ejecutor, éste se compromete & 12 enlrega de un informe con datos innominados de las personas an
situacion de calle, en el cual detaliara el funcionamiento de la Ruta Médica y a su vez. entregara una caracterizacion de la condicién de salud que
presentan las personas consultantes. Este dosumente serd 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 intervencian. Este informe debera ser entregado dentro
de los 20 (veinte) dias habiles siguientes at términa del litimo plaze maximo de gjecucion del dispasitivo,

Revisidn de los Informes Técnicos.

Los referides informes seran revisados por la contraparte técnica de la SEREM!, quien tendra el plazo de 12 {doce) dias corrido contados desde su
recepcion, La Contraparte Tecnica de la SEREMI podra aprobarlos o rechazarlos a través del SIGEC.

l.os informes que sean rechazades en el SIGEC, deberdn ser subsanados por el Ejecutor, quien tendrd un plazo de 7 (siete} dias comides contadas
desde ef rechazo para comegirios, La contraparte t&cnica de la SEREM! procedera a su aprobacidn ¢ rechazo definitive dentro del plazo de 7 (siete)
dias corridos contados desde su correceion por el Ejecutor en el SIGEC,

Con todo, lo referido a la forma de presentacion de los informes asi como los plazos sefialados v &l contenido de los mismos regulades en la presente
clausula, serd sin perjuicio de la instruccion que dicte of Subsecretaric de Senvicios Sociales en alencion a la situacion de catastrofe en que se
encuentra el pais,

SEXTA; DE LA RENDICION DE CUENTAS
La Secretaria Regional Ministerial de Desamolio Sceial y Familia de la Region del Biobio, serd responsable, de conformidad con lo establecido en la
Rasolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Repdblica, que Fija Normas de Procadimiento sobre Rendicion de Cuentas, de:

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

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

3. Mantener a disposicion de la Centraloria General de la Replblica, los antecedentes relativos a la rendicion de cuentas de las
sefialadas transferencias.

Por su parte, el Ejecutor deberé entregar,

a) Comprobanie de ingreso de los fondos transferidos que debe especificar el origen de los recursos, de conformidad a le dispuesto en la resolucion
N® 30, de 2015, de la Contraloria General de a Repiblica y Ios Informes mensuales y final de su inversian, descritos en la clausula anterior.

INFORMES FINANCIEROS

Informes Financieros Mensuales: Deberan dar cuenta de la ejecucion de los recursos transferidos, el monto detallade de la inversion realizada,
fechas en que se realizé, uso en el que se aplicd y e! saldo disponible para el mes siguiente, tode 1o cual se realizara en base al Plan de Cuentas del
dispositive aprobado por la SEREMI, conforme a lo dispuesto en la clausula cuarta del presente convenio. En case de no exislir gastos se debe
informar "sin movimientos”.

Informe Financiero Final: Debera dar cuenta de 1a gjecucion de los recursos recibidos, & monto detallade de la inversicn realizada, desagregada por
items, y el saldo no ejecutado, si lo hubiers,

Estos informes deberan presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso, y ademas ser remitidos a
traves del Sistema de Gestidn de Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarralio Social y Familia, dentro de los 15 {quince) dias habiles siguientes al
término del periodo que informan o de la ejecucion, segin comesponda. La anteriar, sin perjuicio de toda ofra documentacidn que el ejecutor estime
necesaria incluir para justificar los ingresos o gasto de los fondos respectivos.

Los documentos sefiaiados, deberan ser acompafados 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 (ficina de Parles de la
respectiva SEREM! y podra aprobarlos u cbsenvarlos. En caso de tener observaciones o reguerir aclaraciones par parle del organismo Ejecutor,
respecto de los Informes, o bien de los comprobantes que lo respaldan, o de su faita de correspondencia con el Informe Final, éstas deberan ser
notificadas al ejecutor por escrito, en un plazo de 5 (cinco) dias corridos siguientes ai término de la revision. El Ejecutor tendra un plaza de 10 {diez)
dias corridos contados desde la notificazion de las observaciones, para hacer las correcciones u aclaraciones pertinentes y entregarlos a la SEREM|
respectiva, fa que deberd revisarlas dentro de los 10 {diez) dias comidos siguientes a la fecha de su recepcion, debienda aprobarios o rechazarlos de
forma definitiva, lo que debera ser notificade al Ejecutor dentro de los 4 {cuatro) dias corridos siguientes de adopiada fa decision por la SEREMI. Una
vez notificade por el SEREMI, el ejecutor tendré un plaze de 20 (veinte) dias habiles a fin de reintegrar fos sakdos no ejecutados, no rendidos wu
observados,

La no presentacion de los Informes Mensuales de Inversion, la no realizacién de las correcciones o aclarasiones notificadas por ia SEREMI dentra del
plazo estiputado, o el rechazo definitivo del Informe de Inversion, se considerara un incumplimiento grave del Convenio, que habilitara a la SEREMI a
poner término anticipade ai Convenio y exigir al ejecutor la restitusicn de los recursos no rendides, no gjecutades, observados yio rechazados, segun
corresponda.

Con tedo lo referido a la forma de presentacion de los informes, asi come los plazos sefialados y el contenido de los mismos regulados en ia presente
ciausula, sera sin perjuicio de toda instruceion que dicte el Subsecrelaric de Servicios Sociales en atencion a a situacidn de catstrofe en que se
encuentra ei pais.




SEPTIMA: DEL PLAZO DE EJECUCION Y LA VIGENGIA DEL CONVENID,

El Convenic entrara en vigencia una vez que se encuentre totalments tramitado el Gimo acto adminisirativa que lo aprueba, y se mantendra vigente
hasta Ja aprobacion o rechazo definitive de los Informes Técnicos y Financieros Finales, y reintegrados los saldos no rendidos, no ejecutados,
observados y/o rechazados; en case de existir.

El plazo de ejecucion para lz Ruta Médica se computara desde la fecha en gue la SEREMI transfiera los recursos, y constara de 3 atapas: a)
Instalacion; b) Entrega de Servicios y ¢) Cierre.

Solo a partir de la fecha de transferencia de la primera cucta podran ejecutarse desembolsos en efeclivo e imputarse gastos. Sin parjuicio de fo
anterior, una vez suscrito el prasente convenio, podrdn empezar a desarrollarse acciongs que permitan la implementacion de! dispositivo, que no
iroguen gastos.

A continuacion, se describen cada una de las elapas sefialadas:

a)  instalacidn:

Deniro del plazo maximo de 15 (quince} dias corridos confados desde fa fecha de transferancia de los recursos, se realizara el proceso de Instalacicn
del dispositivo, esto es, confratacion de los recursos humancs, compra de insumos, efc. Al 12 (décimo segunda) dia, la Contraparte Técnica de la
SEREMI de Desarollo Social y Familia, revisaré las condiciones de operacion del disposiivo y olergard su aprobacion mediante Acta de Apertura,
extendida para tales efectos, en la cual deberd constar la fecha exacta de aprobacicn, con Ia finalidad de tener certeza de la fecha de inicio de la
siguiente etapa.

En caso que la Contraparta Técnica de la SEREMI no apruebe la apertura del dispositivo, el ejecutor tendra un plazo maximo adicional de 2 (dos) dias
carridos para solucionar las observacionas que impiden su apertura. Cumplido este plazo, la Conlraparte Técnica se pronunciard at dia siguiente habil
aprobando ¢ rechazando de manera definitiva la apertura del respectiva dispositivo.

En caso que sea rechazada la apertura del dispositiva, se declarara el incumplimiento del Convenio y el érminc anticipade de éste mediante el acto
administrativo correspondiente. La SEREMI, a fravés de Oficie, nofificara a la antidad ejecutora, quien tendra 5 {cinco} dias habiles para la restitucion ¥
reintegro de los montos transferidos una vez notificado ef t&rmino del convenio.

b)  Entrega de Servicios:

Aprobada la aperura del dispositiva per la Contraparte Técnica de la SEREM, se dard inicio a 1a elapa de Enlrega de Servicios comprometidos en el
presente convenio. Esta etapa es la ejecucion directa del disposifivo y tendra una duracion de 60 dias contados desde el dia siguiente a la fecha de
aprobacion gue conste én el Aria de Aperlura respectiva y conforme a lo dispuesto en la clausula primera del presente convenic.

Dentro de los 7 (siete) dias habiles siguientes a la fecha de inicio de !a entraga de servicios, gue consta en el Acta de Apertura, el ejecutor deberd
enviar un Informe de Instalacian que confiene la informacion del dispositiva. Dicha informe deberé ser presentade en la Oficing de Partes de la SEREM!
y via SIGEC e Indicar claramente la fecha de iniio de la enlrega de servicios. Para praceder con la aprobacion del Informe de Instaigcion en SIGEC, la
contraparie tecnica de la SEREMI, deberd adjuntar el Acta de Apertura en la pestaia de supenvision respectiva del SIGEC.

Excepcionalmente v a solicitud formal, escrita y fundada por el ejecutor, debidamente calificada por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se podra
ampliar e! plazo de la etapa “Entraga de Servicies”, modificar o ampliar el horario de funcionamignto del dispositivo y/o cobertura y/e el numero y/o tipo
de prestaciones entregadas, en los casos que se indican:

. Existencia de malas condiciones climaticas en la region.

. Existencia de situacicnes que pongan en riesgo fa vida, salud e integridad de las parsonas en situacian de calle.

. Otras eventualidades definidas por la SEREMI que se refacionen directamente con el objete del componente Plan de Inviemo.
*  Siuaciones asociadas a la Emergencia Sanitaria COVID-19,

Lo anterior procedera en |a medida que el ejecutor cuente con recursos disponibles del convenio a a fecha de iniciarse este nuevo plazo. La solicitud
del ejecutor debera ser formulada por escrito y presentada dantro del pertodo de ejecucion del dispositive. Para lo anterior, se suscribira una
modificacion del presente convenio, debiendo aprobarse mediante el acto administrativo pertinente. Los racursos disponibles podran ser reinvertides en
la atencion de log participantes durante el referido periodo, de canformidad con las reglas sobire gastos v rendicion de cuentas reguladas en &l presente
instrumento.

En taso que el Ejecutor ne cuente cen recursos disponibles para levar a cabo eslas modificaciones, siempre que se encuentre en ios casos indicados
anteriormente, podra solicitar la entrega adicional de recursos. Dicha solicitud debera ser presentada por escrito al SEREMI dentro del pericdo de
gjecucion del dispositive.

Una vez recapcicnada 1 solicitud del ejecutor, elfla SEREMI debera remitir un informe tenico que justifique la solicitud, dirigido al Jefe de Division de
Promecion y Proteccion Social de 12 Subsecretaria de Servicios Sociales, quien evaluar y verificara si es factible realizar una nueva transterencia de
recursos atendida la disponibilidad presupuestaria del programa.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, e} Jefe de Ia Division informara mediante Oficic a la SEREMI, quien a su vez debera suscribir una
modificacion al convenio, previo al trmino del periode de la etapa Enfrega de Servicics, la cual debera ser aprobada por el acto administrative
correspondiente.

Sera requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, que fa institucion ejecutora se encuentre al dia en la presentacion de
rendicién de cuentas de 1os convenios suscritos en el marco dei Programa Noche Digna,

¢} Cieme

Al finalizar &l plazo de Entrega de Servicios que estipula el presente convenio, y en un plaza maximo de 15 (quince) dias corridos contados desde
lermino de ejecucion del dispesitiva, el Ejecutor realizard todas las acciones relacionadas con el cierre del dispositivo, eslo es: reparaciones en el
recinto, limpieza del lugar, inventario de bienes, entre olvas acciones, segun sorresponda

OCTAVA: DE LA CONTRAPARTE TECNICA

La contraparle Técnica del presente convenic, sera ejercida por la Secretaria Regicnal Ministerial de Desarollo Sccial y Familia de la Regién del
Biobie, o por quien ésta designe en el plaze de 7 {siete) dias coridos contados desde la transferencia de los recursos; quien{es) deberd{n)ser
funcionariols) con rasponsabilidad administrativa y tendra(n) las siguigntes funciones:

a)  Realizar el seguimiento, supervision, menitoren y control del comecto desarroiic ¥ ejecucion de los dispositives, velande por el estricto
cumplimignto de Yo acordade en el presente Convenio y sus anexos ademas de seguir as orientaciones que emanen desde la
Subsecretaria de Servicios Sociales, en concordancia con lo estipulado en el Manual de Crientaciones y Estandares Técnicos del Plan de
Inviemne vigente pudiendo para elle requerir al Ejecuter informacian scbre su ejecucidn, citar a reuniones periddicas, aclarar dudas que
surjan durante el proceso, establecer acuerdos fanto 1&cnicos como operativos, efectuar capacitaciones, entre ofras labores.

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

cj  Maniener un archivo actualizado con la totalidad de los antecedentes del Convenio.

d)  Capacilar yfo coordinar la capacitacion del ejecutor en el uso y mangjo del SIGEC y coordinar con el encargado financiera de la SEREMI,
la capacitacion en el ambite presupuestaric.

g]  Levantar acta de los incumplimientos qua tome conocimiento en el desempefio de su rof come contrapane técnica.

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




g) Realizar la Capacitacion Técnica del Plan de Inviemo a la entidad ejeculora y coordinar el apoyo del nivel central del Programa Noche
Digna cuando sea necesario.

h)  Transmitir al ejecutor las novedades respecto a los lineamientos metodologicos del programa, que surjan desde el Ministerio de Desarralio
Social y Familia.

i) 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 Servicios convenidos.

i Evaluar el desempefio del ejecutor, debiendo aplicar los instrumentos de supervision disponibles en la plataforma de SIGEC, en la etapa
de Habilitacian, Entrega de Servicios y cierre

k)  Cualguier otra funcion que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del Convenio y sus anexos, los que forman parte integrante del
mismo.

Por su parte, el ejecutor designa a Neil Palma Cartes, cedula de identidad N°13.727,200-8, quien se desempefia como Director de Atencion
Primaria, la que se relacionara con la Contraparte Técnica de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobio,
para todos los efectos sefialados anteriormente y debera velar por el cumplimiento del presente convenio

NOVENA: CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO
La SEREMI podra paner termino anticipado al convenio y exigir a la Institucion ejecutora la devolucion del monto de los recursos entregados, en los
siguientes casos:
a)  Sila 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.
b)  Si la documentacion, informacion o antecedentes oficiales presentados por la Institucion ejecutora no se ajustan a la realidad o son
adulterados.
c)  Si el financiamiento cubriera bienes o servicios no utilizados durante la ejecucion de los dispositivos, de acuerdo a lo establecido en el
presente Convenio y sus anexos, los que forman parte integrante del mismo.
d)  Sila institucion ejecutora recibiera recursos por parte de ofro organismo, sobre la base del mismo dispositivo para financiar idénticos
gastos.
e)  Sila Institucion ejecutora no efectua las actividades formuladas en el presente Convenio o no presenta los informes comprometidos en los
plazos exigidos.
f) Si la entidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasion del presente Convenio a los objelivos 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 sefialado el Anexo N°1.
h)  Sieldisposilivo no se ha instalado en los 15 (quince) dias corridos, conlados desde efectuada la transferencia de recursos.
i) Silaentidad ejecutora no realiza el registro de las personas atendidas y de las prestaciones entregadas en el Sistema Informatico de
Registro del Programa Noche Digna.
j)  Sila entidad ejecutora no procede a la apertura del dispositivo dentro de los plazos establecidos o la Secretaria Regional Ministerial no da
la aprobacion de apertura del dispositivo por no cumplimiento de los estandares minimos exigido.

Ademas de lo anterior, también se considerara incumplimiento grave de las obligaciones que impone el convenio, el hecho que 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 mativan 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 notificacion 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 ejecutados, 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 administrative que pone término al convenio

La SEREMI notificara el termino anticipado del convenio por las razones sefialadas. exigiendose la restitucion integra de |a totalidad de los recursos
transferidos, debiendo el Ejecutor proceder al reintegro de los fondos en el plazo indicado precedentemente.

El mal uso de los fondos sera denunciado al Ministerio Pablico y perseguido penalmente, a través las acciones que al efecto resulten pertinentes
ejercer en contra de quien (es) corresponda.

DECIMA: DE LAS PERSONERIAS.

La personeria con la que comparece don NEIL PALMA CARTES, DIRECTOR (S), para actuar en representacion del SERVICIO SALUD CONCEPCION
consta en Decreto N°71 del 27 de noviembre de 2020, del Ministerio de Salud.

La personeria de don Alberto Moraga Kiel para actuar en representacion de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la
Region del Biobio, consta en Decreto N°43 de 2018, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

3° IMPUTESE el gasto que demande la presente resolucion a la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item
03, Asignacion 998, Programa Noche Digna del Presupugsto del afio 2021 de la Seremi de Desarrollo Social y Familia del

Biobio. \

AMK/COA/CFFIMBOIR
Distribucion:
~  Unidad de Administracion y Finanzas, Seremi de Desarrollo Social del Biobio
- Unidad de Proteccion Social, Seremi de Desarrollo Social Region del Biobio.
~  Oficina de Partes /




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

REGION BIOBIO
Y
SERVICIO DE SALUD CONCEPCION
“RUTA MEDICA"

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

En Concepcion, a ﬂﬂﬁ}t_@_ del 2021, entre la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL
DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION DEL BIOBIO, representada por su
Secretaric Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia, don ALBERTO MORAGA KIEL,
ambos comiciliados parz estos efectos en Anibal Pinto N°442 piso 3 Concepcion, en adelante e
incistintamente Iz "SEREMI", por una parte; y por la otra Servicio de Salud CONCEPCION, en
adelante e indistintamente el "EJECUTOR", representada por Director (S) don NEIL PALMA
CARTES, ambos domiciliados pars estos efectos en Avenida O'HIGGINS N°297,
CONCEPCION. han acordado el siguiente convenio.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministeric de Desarrollc Social y Familia es la Secretaria de Estado encargada del

disefio y aplicacion de politicas, pianes y programas en materiz de equidad y/o desarrollo

social, especiaimente aguellas destinadas a erradicar la pobreza y brindar proteccion social

& las personas, famiias o grupos vulnerables, en distintos momentos del ciclo vital




promoviende la movilldad e integracion social v la paricipacién con igualdad de
oportunidades en ia vida nacional.

Que, ta Ley NY 21.28% de Presupuestos del Sector Publico para el afig 2021, centernpia en
la Partica z1. Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 03, Asignacién 988, s Programa
Noche Digna, como punto de partids pars 3 concrecion de una Politica Pdblics para
Pergonas en Sitwacién de Calle, el cual tiene por finalidad brindar proteccidn a 1as persenas
gue se encuentran £n situacion de calle en nuestro pais en iz &poca de bajas temperaturas,
con et obieto de prevenir los deterioros graves en la salud de éstos, mediante el mejoramiento

de las condiciones en fque pernactan, viven y se alimentan las personas en situacién de calie.

Que, para el cumplimienic de sus objetivos, el Programa Noche Digna del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, cuenia con dos componentes, uno de elios denominado Plan de
invierne, f gue tene por obieto que las personas en situacion de calle accedan a servicios
sociales basices a fin de proteger su vida, mediante ia provision de alojamiento, alimentacidn,

sarvicios para higiene personal, abrigo v atencidn de saiud,

Que, mediante Resolucion Exenta N*110, de fecha 03 de febrero de 2021, de ia
Subsacretaria de Servicios Sociales, se aprobd ef Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos del Plan de invierno, en el cual se individualizan los dispositivos a implementar en
2l marco del Programa Noche Digna afo 2021, asi como las normas t€cnicas & las cuales

deberan cefiirse los ejecutores an la impiementacion de los mismos.

Que, segin da cueniz el Manual de Crientaciones v Esténdares Técnicos, el dispositivo “Ruta
Medica”, so enmarca en i0s servicios de Atencién de Salud establecidos en el Plan de
invierno, & incluye servicios orisntados & proteger la vida y evitar los delericros graves en ia
salud 2 personas en situacion de calle producto de las condiciones climaticas propias del
invierno a través de ia entrega de una atencion médica ambulatoria, en el lugar en que éstas
parnocien.

Que, segln se indica en &) Manua! de Orientaciones y Esténdares Técnicos, para efectos de
implementar los servicics de alencidn de salud los organismos iddneos técnica vy

acministrativarnente para su gjecucion, soio son los servicios de salud, los cuales cuenian




con & capacidad téenica, el perscnal caiificado, & nexo con [a red de salud piblica y ia

experiencia en atencion a poblacion vuinerable que se requiere.

7. Es porio antericr que la Sacretaria Regional Ministerial de Desarrolio Sccial y Familia de la

Region det Biobio, previa verificacion de 12 idoneidad técnica y financiera, segun informe

suscrito por la autoridad indicade, de facha 27 de abrit de 2021, ha determinado & pertinenciz
de suscribir un convenic de transferencia de recursos con Servicio de Salugd CONCEPCION
para la implementacidn de ia Ruta Médica en la regidn.

8. Que, medianie Resolucitn Exenta N° 35, de fecha 22 de enaro de 2020, del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, se delegd en los {las) Secratarios {as) Regionales Ministeriales
cde Desarrclic Social y Familia, ai gjercicio de la facuitad de suscribir y aprobar convenios de
transferencia de recursos, con corganismos ejecutores del Programa Noche Digna,
coniemplado en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Sublitulo 24, item 03, Asignacian
298, da la Ley N° 21.2868 de Fresupuestos del Sector Pablico, vigenie para cada anualidad,
cuye cuanifa sea inferior a 5.000C Unidades Tributarias Mensuales, en el ambito de su
respectiva region, as{ como también suscribir v aprobar los actes relacionados con la

gjecucidn vy términc de dichos convenios.

§°  Que, en esie contexto, as partes comparecientes han acordado suscribir el presenie

convenio de transferencia de recurses an los términos que se indican a continuacion.

PRIMERA: DEL CBJETC.

El objeto del presenie convenio as la transforenciz de recursos por parie de la Secretaria
Regional Ministerial de Desarrolio Social v Familia de la Regién del Biobio a Servicio de Salud
CONCEPCION, a fin cue implementa y ejecute el dispositive “Ruta Médica”, en ia Regién del
Bicbio, en ! marce del Programa Noche Digna, componenie 1: Plan de Invierno para personas
en situacién de calle, durante el afio 2021,

Lo anterior, an conformidad a o previste en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
para Piar ce Invierne anc 2021, aprobado por Resolucien Exenta N 0110, de 2021, de Iz

Subsecretaria de Servicios Socleles, el cual para todos los efectos se entiende conogido v




aceptado por las partes, v lo dispueste en el presente convenio ¥ sus anexos, lodos los cuales

se entignden formar parte integranie del mismo.

La Ruiz Medica tiene como objetive que ias personas en situacién de calle accedan a atencion
médica en oS puntos de calie o en los dispositivos gue otorgan &l servicio de alojamiento del
Plan de Invierne, a iraves de las rondas medicas calendarizadas en conjunto con la contraparte
técnica v en caso de ser necesario, derivar ¢ trasladar a los usuarios a centros de salud de la red
publica. En esta atencidon ambulatoria de salud que se entregara busca prevenir muertes por
enfermedades respiraterias en personas en situacion de calle v en & marco de la emergencia

sanitaria, realizar 1a pesquisa de posibles contagios de COVID-18.

La Ruta Medica deberz ejecutarse en los términos que se indican a continuacion, sin perjuicio

de ic dispuesto en el Manual ya individualizado:
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* La rute medica se ejecutara 3 dias s la semana}

SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES

Er el marce de la ejecucion del dispositivo sefalado en la clusula anterior, el Ejecutor se obliga,
entre oiras acciones a:
1. Desarrollar todas tas acciones necesarias para la adecuada implementacién del
dispositive, cumpliendo tz totalidad de las metas compremetidas en términos de
prestaciones an ia clausula anterior. segln los esténdares y consideraciones establecidas

en el Anexo N° 1 del presente cenvenio v el manual de corientaciones ya mencionada.

 Conferme al Manual ol fundioramisnto de la Rute médica debe ser de entre 5 2 12 horas continuas. Sin perjulicio
de elle, ei horario de inicio sera acordado entre |3 cortraparte v el servicio de salud.




2. Entregar los servicios descritos en gl presente convenio, solo a parsonas y/o familias en
situacion de calle?.

3. Para af carrecto avance y adgministracion de! dispositivo indicado, el gjecutor debe contar
los recurses humancs necesarios de acuerdo a los perfiles indicados en el Anexe N° 1
del presente convenio.

4, Entregar un informe de Planificacidn, un informe de Instalacion, informes Técnicos
bimastrales {cada dos meses) y un Informe Téonico Final, de acuerdo a lo establecido en

la ciausulza guinta del presente convenio.

(931

Rendir cuenta de ios recursos transferidos por la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social v Familia, de conformidad a la Resolucidén N° 30, de 2015, de la
Cantraloria General de 1z Republica o norma que la reemplace.

B. Ingresar informacién en forma diaria, al Sistemez de Registro informatico del Programa

Noche Digna del Ministerio, de conformidad con o gstablecido en el Anexo N° 1 del

presente convenio.

~d

Er caso que la institucion mantenga una pagina web, deberd informar que se trata de una
iniciativa gubsmamantal. Asimisme, tode publicacion gue se realice, en las paginas web
institucionales, deberén insertar el logo del Ministeric de Desarrollo Social y Familia.
Dichos insumes estardn disponibles en iz pagina del SIGEC (Sistema de Gestion de
Convenios del Ministerio}

8. Coordinar con ia SEREM toga difusién, plan comunicacional, nota de prensa u otras
actividades comunicacionales, haciendo alusion de que se trata de una iniciativa

gubernamental.

o

Coordinar con la SEREM los dias de la semana en gue se ejecutara la Ruta Médica,

10. Bfectuar un mapeo de 105 puntos de calie en ios términos indicados en el Anexa N° 1 del
presenie convenio,

11. Restituir los saldos no ejecutadas, no rendidos, observados y/o rechazados, en el plazo
de 20 {veinte) dias habiles de ia notificacién efectuada por elila SEREMI.

12, En atencian al brote de COVID-19, e gjecutor deberd adoptar las medidas necesarias

pars resguatdar la saiud de las perscnas, ya sean parte de su equipo, colaboraderes o

*Para efecios de esta cldusuia se entendeard por personas 20 situacian de caile, ias siguientas:

- Persanas yfo familias que carecen de residencia fla v gue pernoctan en lugares plblicos o privades, que no tienen fas
caracteristicas bisicas de una vivienda, aunque cumpian esa funcién (no incluye campamentos. Asimismo, aquellas personas que,
de conformidad con una reconocida trayectaria da situzcion de calle, reciben alojamiento tempoeral o por pericdes significativos,
orovisto 2or instituciones que e brindzn 2poyo diepsitosacial [considerande definicitn establecida en el numeral 8, del articuio
3° dei Dacrete N° 25, de 2013 del entonces Ministerio de Desarralin Social, Subsecretaria de Servicios Sociales).




13.

usuarios, dande cumplimiento g las medidas de higiena vy asec que permitan cumplir con
los raguerimientos v sugerencias de i2 autoridad sanitaria.

Dar cumplimiente a tode protocoio o instruccién que emane de la autoridad sanitaria para
iz atencion y derivacion de los usuarios en el marco de emergencia sanitaria COVID-18,

asi como tambien del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

. Participar de todas las instancias de coordinacion, asistencia técnica v capacitacion que

el Plan de Inviernc genere, debiendo coordinar especialmente con |a Contraparie Técnica
de la SEREM!, Ias actividades relacionadas con la difusidn det Plan de invierno, y sus
resultados.

. Reportar a la Central de Coordinacidn la cobertura del dispositive.

El incumpiimiento de alguna de las obligaciones antes enumeradas podra dar motivo al término

anticipado del presente convenio.

Por su parie la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Sacial y Familia de la Regién
Biobio sc obiiga a:

1.

2

I~

Transferir {os recurses de conformidad a lo sefialado en la clausula cuarta del presente
CONVEenio.
Acormpafar v supervisar técnicamente 'a ejecucion de la Ruta Médica.

torgar claves al Digcutor y coordingr |z capacitacion para & uso adecuado de SIGEC y
dei Sistema de Registro del Programea Noche Digna, ambos dei Minisierio de Desarroilo
Saocial y Familia.
Exigir las rendiciones de cuenizas, en conformidad a o sefalado an la Resolucidn N° 30,
de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que fija Normas de Procedimiento
sobre Rendicion de cuentas, o norma que la reemplace.
Dar cporiune cumplimiento a ios ttlermpos de revisidn de ios informes Técnicos e informes
de Inversion vy & ias respectivas notificaciones con los resultados de dicha revisidn.
Convocar y participar de ias mesas téonicas, si resulta pertinante.
Realizar cualguier otra funcién que tenga por objeto velar por la correcta gjecucion del
aresenie convenic.
Coordinar con el ejecutor los dias de la semana en que se sjecutard ja Ruta Médica.

Remitir al gjecutor los Protocolos de atencion v derivacion da las Personas en Siiuacion
de Calle.




TERCERA: DE LA SUPERVISION DEL CONVENIO.

La Ruta Médica seran supervisada por la Secretaria Regiona! Ministerial de Desarrolio Social y
Familia de ia Regién de! Biobio ajustandose a lc dispuesic en el Manual de Orientaciones v
Estandares Técnicos del Pian de Invierno aprobado por Resolucion Exenta N° 110 de 2021, de
ja Subsecretaria de Servicios Sociales, en el presente convenio y sus anexos, sin periuicio de
las funciones de acompanamiento y asistencia de la Division de Promocion y Proteccidn Social
de la Subsecretaria de Sarvicios Socizles.

Esta supervision incluird visitas, monitoreo y odas las actividades que se originen por el
desarroilc de las funciones de supervisidn, especificadas en el presente convenio,

cemprometiendose el Ejecutor a prestar la coleboracion necesaria a! efecto.®

CUARTA: DE LOS RECURSCS, DISTRIBUCION £ ITEMS FINANCIABLES,

FParz iz ejecucion del presente convenio, la SEREM! de la Region del Biobio transferird al
Servicio de Salud CONCEPCION la cantidad de $25.200.000 - (veinticinco milionas doscientos
mil pesos), recurses destinados a financiar el dispositivo de! Plan de Invierno denominado Ruta
Medica, en la region cei Bicbio.

Los fondes comprometidos, se encueniran contermplados en la Partida 21, Capltulo 01, Programa
0. Subsecretaria de Senvicios Sociales. Subtitulo 24, ftem 03, Asignacion 988, Programa Nache

Digra. del presupuesta de la Subsecretaria de Servicinos Saociales vigente para el afo 2021.

La frapsfersncia de recurses se resiizara en dos cuotas. La primera de elias, correspondiente al
70% del monio fotal &l sefialado precedentemente, se fransferira una vez que el ditimo acto

dministrative que aprugbe ef convenic de transferencia de recursos se encuentre tofalmente
tramitado, ef ejecuicr haya entregado e Informe de Planificacién exigido en ia clausula quinta dei
oresente convenio v la instilucidn se encuentre al dia en la presentacion de las rendicicnes de
cuentas del Programa Noche Digna, en la respectiva regién conforme a jo indicado en la Glosa
N° 15 de la asignacion presupuestaria referida. La segunda cucta correspondiente al 30% del

monto total indicade, se transierira dentro de los 5 {cinco} digs habiles postericres a iz

* Deberé reslizarse adeoptando todas las medicas de resguardo pertinente ante la emergencia sanitaria COVID -318y
siemnpre gue $ez posibie llavar a cahe taies visitas atendida la contingencia nacional,




presentacion del Primer informe Técnico de Avance, siempre qus la institucion se encuentre al

dia en iz presentacion de [as rendiciones de cuentas del programa en la respectiva regién.

Los recurscs transferidos serdn depositades por la SEREMI en iz cuenta bancaria que posea el

Ejecutor, ne pudiende presentarse para este obiele, cuentas de personas naturales.

El Ejecutor una vez recibida la transferencia, deberd emitir a ta SEREM!, |a certificacidn de
conformidad de este ingreso, indicando el maonte transferido v la fecha en gue se hizo efectiva,

er: un plazo maximo de 7 (siete) dias corridos contado desde la transferencia de los recursos.

Con la finalidad de dar cumplimiento al obieto del presenie convenio, el Ejecutor deniro de los
10 {ciez} dias corricos siguienies a su suscripcion, debera presentar en SIGEC una distribucion
presupuestaria por cada dispositivo, 12 gue deberd ajustarse a los items del Plan de cuentas
contenido en e Anexo N° 2 cel presente convenio v conforme al Glosario dal mismo que se
encontrara dispenible en 3IGEC,

En tode caso, el Ejecutor debera destinar como minimo el 80% del total del monto establecido
para el dispositive. &l item "Gastos Directos a Participantes”. Las distribuciones presupuestarias
presentacas deberan ser aprobadas por la SEREMI en sy calidad de Contraparte Financiera del
convenio.

Los gastos gue incurra el sjecutor serdn aprobados sdlo si estan auicrizados e incluides en &

respectivo Plan de Cuentas. A su vez, los recurses no podran ser destinados a la compra de
proplecades, sitios ¢ inmuebles,

Para ia administracion de los fondos transferidos, el ejecutor debera crear un registro contable

especial para 10s gastos de este convenio, que permita ef adecuads control de los recursos.

Sin pariuicio de lo anterior, se podrd autorizar 12 redistribucion da gastos, en ias condisiones gue

a conlinuacion se sefalan;

Las redistribucicnes de gastos entra los ltems v sub flems debera ser solicitada por el Ejecutor a
la SEREM!, vie oficio, previo a le eiecucion de los recurses vy fundads en causas debidaments
justificadas. Asimismo, la solicitud debe ser ingresada a la plataforma SIGEC.




La Uliima solicitud de redistribucion no podréd ser presentada mas allé de ios 20 (veinte) dias
corridos anteriores al término de la elecucidn v en ningun caso podra sobrepasar el 30% (treinta
par cienio) del total ¢el dispositivo.

La redistribucion no debe signfficar una disminucion del item "Gastos Directos a Participantes”.

La SEREM! podra o no autorizar la redistribucion soficitada, denire de 7 (siete) dias corridos

desde ia presentacion de ia sclicitud, lo gue serd informade al Ejecutor por medio de oficio v por
SIGEC.

QUINTA: DE LOS INFORMES TECNICOS Y SU REVISION.

El Fjeculor, debera entregar a la SEREM, los Informes que & contintacidn se sefalan, en los
plazes que en cada caso se indican:

A} INFORME DE PLANIFICACION

£l ejeculor deberz eniregar a 'a SEREMI un informe de Planificacién, dentro del plazo de cinco
{8) dias hablies siguienies a ia fecha de ia suscripcién del presente convenio y previc z la
fransferencia de los recursos. Este informe debe contener las acciches y/o actividades de
coordinacidn realizadas previc 2 le enfrega del informe {por ejemplo, reuniones de eauipo,
intersectoriales, la SEREMI, entre otros). En caso de iratarse de reuniones, se deberan indicar
los carticipantes, fechas de realizacién y teméticas tratadas. Asimismo. el informe deberd
contener una planificacion de las actividades que se desarroliardn en la ejecucian del dispositivo
y debera presentarse a lravés del SIGEC conforme al formato disponible en la Plataforma.
Asimismo. un integrante def equino ejecutor {coordinador o menitor) debera realizar previe a la
transferencia de recurses, de forma obligatoria el curse del Plan de Inviernc en la plataforma
infermada por la SEREMI vy que dispone el Ministario para tal efecto, debiendo adjuntar por parte
del sjecutar ef Certificado de aprobacién del curso por Is participacion indicada, at memento de
subir ef Infermea de Planificacion a la Plataforma SIGEC.




B} INFORME TECNICO DE INSTALACION,

del plazo ce 7 {(siete) dias corrides siguientes a la fecha de aprobacicn del Acta de Apertura del
dispositive respectivo, dando cusnta de dicho praceso, certificando que el dispositive se
encuentra en cendiciones de dar Inicio a fa Etapa de entrega de servicios conforme a lo dispuesto
en ¢ Manual de Orlentacicnes y Estandares Técnicos ya indicado, el presente convenic y sus
Anexos. Ademas, deberé adiuntar copia del curricuium de las personas que han sido contratadas
para ia gjecucién del respectivo dispositivo, con indicacion de 2 funcion 2 desarrollar para cada
una de eflas

Ei Informe de instalacidn se enconirara disponible an el SIGEC para ser completado por ei
ejecuior v enfregado postericrmente en ia Oficina de Partes de '@ SEREMI dentro de! plazo

indicade precedentemente, recibienda ef correspendiente timbre de ingreso.

T} INFORMES TECNICOS DE AVANGCE.

La insiitucion ejecutora deberé entregar 2 la SEREMI informes Técnicos de Avance Bimestrales
{cada dos meses) segln corresponda dado el plazo de ejecucion. Taies informes deberan
entregarse dentro del plazo de 7 (siete) dias corridos siguientes al témmino del periodo que
informa. Los Informes deberan gar cuenta, al menos, de los avances en las prestaciones
comprometidas y el cumplimiento de los estdndares exigidos en f Anexo N° 1 del presenis
convenio. B primer informe debera contener iz informacion del dispositive, de 2 o menos los
primercs 80 dias corridos siguisntes 2 la fecha jue censia en el Acta de Aperiura que se levante

¥ B8] sucesivamente segln corresponda.

Los Informes de Avance se encaoniraran disponibles en SIGEC para ser completados por el
elecutar y entregados posteriormente en la Oficina de Partes de 12 SEREMI dentra del plaza

incicado precedentements, recibiendn &l correspondiente timbre de ingreso.
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D! INFORME TECNICO FINAL

La Institucion gjeculora debera entregar a la SEREM! un Infarme Tecnico Final dentro del plazo
de treinta {30) dias corrides contados desde e! término de la etapa entrega de servicios el qus

debera contener, todos los procesos desarrollzdos en torno & la gjecucion del dispositivo.

El Informe Técnico Final se encontrard disponibie en SIGEC para ser complelado por el gjecutor
v eniregado postedonmente en la Oficing de Partes de ia SEREMI deniro del plazo indicado,

reciblendo el correspondiente timbre da ingrese.

£} INFORME DE CARACTERIZACION DE LA CONDICION DE SALUD DE LAS
PERSCONAS EN SITUACION DE CALLE ATENDIDAS:

En ei marce de los acuerdos establecidos con el gjecutor, éste se compromete a la entrega de
un informe con datos innominados de las personas en situacion de calle, en 2l cual detallara af
funcionamiente de ia Ruta Médica v a su vez, entregara una caracterizacion de la condicién de
salud gque presentan ias personas consultantes. Este documento sera de gran utilidad para
profundizar en aspecios epidemicldgicos de |a poblacion que se encuentra en situacion de calle
y, con esto, poder generar estrategias mas pertinentes pars su infervencion. Este informe
debera ser entregado dentro de los 20 {veinte) dias habies siguientes af término del Gitimo plazo

maximo de ejecucion de!l dispositiva,

Revision de los Informes Técnicos.

Los referidos informes seran revisados por la contrapaite téenica de ia SEREMI, quien tendra el
plazo de 12 {doce) dias comide contados desde su recepcisn. La Contraparte Téenica de la

SEREM! podra aprobarios o rechazarios a través del SIGEC,

Los informes gue sean rechazacos en el SIGEC, deberan ser subsanados por el Ejecutor, quien
lendra un plazo de 7 (siete) dias conidos contados desde el rechazo para corregirlos. La
contraparie técnica de la SEREM procedera a su aprobacion o rechazo definitivo dentro del

piazc de 7 (siete) dias carridos contados desde su correccion por ef Elecutor en e] SIGEC.
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Con tode, lo referide a la forma de presentzcion de los informes asi come 1os plazos sefalades
y ei contenido de [as mismos reguiados an |3 presenta clausuia, sera sin perijuicio de 1a instruccién
gue cicie of Subsecretario ce Servicios Scciales en atencidn a la sifuacian de catastrofe en que
se encuenira i pals.

SEXTA: DE LA RENDICION DE CUENTAS

La Secrelaria Regional Ministerial de Desarolle Socizl v Familia de la Ragidn del Biobio, sera
responsable, de conformidad con o establecido en la Resolucién N° 30, de 2015, de i3
Contraloria General de la Repiblica, que Fiia Normas de Procedimiento scbre Rendicion de
Cuentas. de:

g

Exigir rendicion mensual de cuentas de ios fondes otorgados, la cual debe ser
enlregada dentro de ios gquince (15) orimeros dias hébiles del mes siguiente al
que se rinde.

2. Proceder a su revisidn en un plazo de quince {13) dias habiles desde |a recepcién
de ios informes para delerminar ia corecta gjecucian de los recursos transferidos

y el cumgplimiento de los objetivos pactadoes.

[

Mantener a disposicion de la Contraloria General de la Reptblica, los

antecedenies relativos a la rendicion de cuentas de las sefialadas fransferencias.
Por su parie, ei Ejecuter debera entregar:

a} Comprobante de ingreso de los fondes transferides que debe especificar el origen de los
recurses, de conformidad & lo dispuesio en la resclucién N° 30, de 2015, de la Contraloria

Generg| de la Republica y los informes mensuales v final de su inversién, descritos en la
clausula anterior.

INFORMES FINANCIEROS

informes Financieros Mensuales: Deberan dar cuenta de la siecucidn de los recursos

transferidos, el monto detallado de la inversidn realizada, fechas en que se realizd, Uso en el que

se aplico y ¢l saldo dispenible para el mes siguiente, todo to cual se realizars en base al Plan de
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Cuentas del dispositivo aprebads por l2 SEREMI, conforme a lo dispuesto en la clausula cuara

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

Inferme Financierp Final: Debers dar cuenta de ia ejecucién de los recursos recibidos, el monto

detaliado de la inversion realizada, desagregada por ftems, v el saido ne ejecutado, silo hubiere.

Estos informes deberan presentarse en la Oficinz de Partes de la SEREMI, recibiendo el
correspondienie timbre de ingreso, y ademas ser remitidos a través del Sistema de Gestion de
Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrolic Sociaj y Familia, deniro de los 15 {quince) dias
habiles siguientes al término del periado que informan o de iz ejecucion, segdn corresponda. Lo
anterior, sin perjuicio de toda otra documentacian gue ei gjecutor eslime necesaria incluir para
Justificar s ingrescs ¢ gasto de los fondos respectivos.

Los documenios sefalados. deberan ser acompafiados sin enmiendas ¢ adulteraciones;
asimisme, no se aceptaran gastos qua no cuenten con su debido respalds.

Revisidn de los Informes Financieros.

La SEREMI revisara los informes financieros dantro del plazo de 1% (guince} dias habiles,
contades desde su recepcion en la Oficinz de Partes de la respectiva SEREMI y podra aprobarios
u observarlos. En caso de tener ohservaciones o requerir aciaraciones per parte del organismo
Ejecuior, respeacto de los Informes, o bien de los comprobanies gue lo respaldan, o de su falta
ce correspondencia con el Infarme Final, éstas deberan ser notificadas al ejecutor por gscrito, en
un plaze de 5 {cinco} dias corridos siguientes al tarminc de ia revision, B Ejecutor tendrd un
plazo de 10 (diez) dias corridos contados desde la notificacion de las observaciones, para hacer
las correcciones u aclaraciones pertinentes y entregarlos a la SEREM respectiva, la que debers
revisarias dentro de ios 10 {diez) dias corridos siguientes a la fecha de su recepcién, debiendo
aprobarios o rechazarles de forma dafinitiva, 1o que debera ser notificade al Ejecutor dentro de
i0s 4 (cuatrs) dias cerridos siguientss de adoptada la decisidn por la SEREM!. Una vez notificado
por ef SEREMI, e ejecutor tendra un plazo de 20 (veinte) dias habiles a fin de reintegrar los
saidos no gjecutados, no rendidos yviu observados.
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La no presentacion de los Informes Mensuales de Inversion, la no realizacién de las correcciones
o aclaraciones notificadas por la SEREMI dentro del plazo estipulado, o ei rechazo definitivo del
informe de Inversion, se considerard un incumplimiento grave del Convenic, que habilitara a la
SEREMI 2 porer términc anticipade al Convenio v exigir at sjecutor |a restilucién de los recursos

no rendides, no glecutados, observados y/o rechazados, segun coresponda.

Con todo lo referido a |z forma de presentacion de fos informes, asi como los plazos sefalados
y e conienido ce los mismos regulacdos sn la presente clausula, sera sin perjuicio de toda
instruccion cue dicte el Subsecretaric de Servicics Sociales en alencién a la situacién de

catastrofe en que se encuenira 2l pais.

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

=i Convenio enfrar en vigentia una vez que se encuenire tolaimente tramitado el Gltimo acto
administrativo que lo aprueba. v se mantendra vigente hasta la aprobacidn o rechazo definitive
de los informes Tecnicos v Financieros Finales, v reintegrados los saldos no rendidos, no

ejecutados, cbservados y/o rechazados: en casc de existir.

El plaze de ejecucion para la Ruta Médica se computarad desde la fecha en que ja SEREM

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

Solo 2 partlr de la fecha de transferendia de la primera cuota podran ejecutarse desemboisos en
efeclivo e imputarse gastos. Sin perjuicio de fo anterior. una vez suscritc el presente convenio,
podran empezar 2 desarrollarss acciones cue permitan ia implementacion del dispositiva, que

no irreguen gastos.
A continuacion, se describen cada una de |as etapas sedzladas:

z] Instalacion:

Dentro del plaze maximo de 15 {quince) dias corridos contados desde la fecha de transferencia
de 10s recursos, se realizard el proceso de instalacion del dispositivo, esto es, contratacidn de
los recursos numanos, compra de insumos, etc. Al 12 {décimo segunde) dia, iz Contrapare
Tecnica de la SEREMI de Desarrcilo Social y Familia, revisara 'as condiciones de operacién del

dispositive y clorgaré su aprobacién mediante Acta de Apertura, extendida para {ales efectos, en




la cusl deberd constar la fecha exacta de aprobacién, con iz finalidad de tener certeza de |z fecha
de inizio de la siguienie etapa.

En caso que la Contraparie Téonics de la SEREM! nc apruebe la aperiura del dispositivo, el
electtor tendra un plazo méaxime adicional de 2 (cos) dias corridos para solucionar las
observaciones que impiden su aperiura. Cumplide sste plazo, la Contraparte Téconita se

pronunciara ai dia siguiente habil aprobande o rechazando de manera definitiva la aperiura dej
respactiva dispositive.

En casc que ssa rechazads la apertura del dispositive, s¢ daclarard el incumplimiento det
Convenis y el términc anticipado de ésle mediante e! acto adrministrativo correspondiante. La
SEREM! a través de Oficie, notificars a la entidad ejecutora. quier tendra 5 (cinco) dias habiles
para la resliiucion y reintegre de los montos transferidos una vez notificado el @rmino del
COnvenio.

b} Entregs de Servicios:

Aprcbaca la aperiura del disposhive por la Contraparie Técnica de ia SEREMI, se dara inicio a
l2 elapa de Enirega de Servicios comprometidos en el presente convenic. Ests etapa es ka
ejecucion directa del dispositive y tendra una duracion de 60 dias cantados desde of dia siguiente
a la fecha de aprobacion que conste er el Acta de Apertura respectiva y conforme a lo dispuesto
en la cidusula primera del presente convenio.

Benwro de ios 7 {siete) dias habiles siguientes a la fecha de inicio de la enirega de servicios, que
consta en o Acla de Apertura, ¢ gjeculor debera anviar un Informe de Insalacion gue contiene
la informacion del dispositive. Dicho informe debera ser presentado en la Oficina de Partes de la
SERZMI vy via SIGEC & indicar claramente la fecha de inicio de la entraga de servicios. Para
proceder con lz apropacién del Informe de Instalaciér en SIGEC, la contraparie fcnica de la

SEREMI, debera adjuntar i Acta de Aperiura en la pestafia de supernvisian respectiva del SIGEC.

Excepcionalmente v a solicitud formal. escrita y fundada por el giecutor, debidamente calificada
por ia Contraparte Técnica de la SEREMI, se podrd ampliar ef plaze de la etapa "Entrega de
Servicios”, modificar o ampliar el horaric de funcionamiento del dispositivo y/o cobertura yio el

nUMers y/o tipo de prestacionas entregadas, en los casos gue se indican:
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*  Exigiencia de malas condiciones climaticas =n 'a regidn.

° Exislercia de siluaciones que pongan en riesgo la vida, salud = integridad de las personas
en situacion de callc.

» Ctras eventuglidades definidas por 1z SEREMI que se relacionen directamente con el
obieto del componente Plan de Invierna.

< Situaciones asociadas 2 la Emergencia Sanitaria COVID-19,

L0 anterior nroceders en la medida que el gjecuter cuente con recursos disponibles del convenio
& la fecha de iniclarse este nuevo plara. La solicitud del eecutor deberd ser formulada por escrito
¥y presentada denirc del perioda de ejecucion del dispositive, Para o anierior, se suscribird una
modificacion del presente convenio, debiends aprobarse mediante el aclo administrativo
partinente. Los recursos disponibles podran ser reinverticos en la atencién de los participantes
durants el referido pericdo, de conformidad con las reglas sobre gastos v rendicion de cuentas
recliadas er ol presenic instrumento.

En case gue e Elecutor no cuente con recursos disponibles para levar a cabo estas
modificacicnes, siempre cue s encuenire en los casos indicados anteriormente, podra solicitar
la entrega adicional de recurses. Dicha solicitud debers ser presentada por escrito at SEREM!

dentro del perioco de ejecucidn dal dispositive.

Una vez recepcionadsa ia solicitud dal ejecutor, elfla SEREMI debera remitir un informe téenico
que [ustifique la solicitud, dirigide al Jee de Division de Promacidn v Proteccion Social de la
Subsecretaria ce Servicios Sociales, quien evaluara y vertiicara si es factible reatizar una nzeva

transferencia de recursos atendida la disponibilidad presupuestaria de! nrograma.

En casc de existir la disponibiidad presupuestaria, el Jefe de la Divisién informars mediante
Oficio a la SEREM!, guien g su ver deberd suscribir una modificacien al convenio, previo ai
término del periodo de ia etapa Enirega de Servicios. la cual debera ser aprobada por el aclo

administrative correspondionte,

Serd requisitc ndispensable para procadsr 2 i3 transferencia de nuevos recursos, que la
institucion ejscuiora se encuenire al diz en iz presentacion de rendicion de cuentas de los
convenios suscritos en e} marco del Programa Noghe Digna.
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¢} Cierre

Al finalizar el plazo de Entrega de Servicios Que estipuia el presente convenio, y en un plazo
maximo de 15 (quince) dias corridos contados desde ‘érmino da gjecucion del dispositivo, el
Ejscuior realizara todas las acciones relacionadas con el cierre del dispositivo, estc es:

reparaciones en el recinto, limpicza del tugar, inventario de bienes, entre otras acciones, segin
corresponda.

OCTAVA: DE LA CCNTRAPARTE TECNICA

La contraparte Técnica del presente convenio, sera ejercida por la Secretaria Regionai Ministerial
de Desarrollc Sccial v Familia de fa Region del Biobio, o por quien ésta designe en el piazo de 7
{siete} dias corridos contados desde la transferencia de los recursos,; quien{es) debera{n)ser
funcionarin(s} con responsabilidad adminisirativa y tendra(n) las siguientes funciones:
g) Realizar ef seguimiento, supervisién, menitoreo y control del correcto desarrollo v
elecucion de les dispositivos, velando por ef estricto cumplimiento da lo acordado en el
presente Convenio v sus anexos ademas de seguir las orientaciones que emanen desds
la Subsccretaria de Servicios Socizies. en concordanciz can lo estipulado en el Manual
ce Orientacionss y Esténdares Téenicos del Plan da inviermo vigenie pudiendo pars slio
requers al Sjecuior Informacidn sobre su ejecucidn, citar 2 reuniones periddicas, aclarar
dudas que surjan durante el proceso, establecer acuerdos iantoc técnicos como
operatives, efectuar capacitacionss, entre otras labores.

b} Recepcionar, evaiuar y aprobar los informes técnicos presentados por el gjecutor.

¢} Mantenes un archivo actualizads con la wtalidad de los antecedentes del Convenia.

d) Capacitar y/o coordinar la capacitazion del elecutor en & uso y manejo del SIGEC vy
coordinar con el encargade financiere de la SEREM:, la capaciiacidn en el ambito
presupuestario,

&) Levantar acta de los incumplimienios que tome conocimientc en el desempedo de su rol
como contraparte téonica.

f) Capacitar el usc y manejo del Sistema de Registra Noche Digna.

g) Realizar ia Capacitacion Técnica del Plan de invierno a la entidad ejecutora y coordinar

el apoyo del nivel centra’ dei Programa Noche Digna cuando sea necesario,




Transmdir al ejecutor lzs novedades respecto a los ineamientos metodaidgicos dei
programa, que surjan cesde el Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

Aphcar y suscrfbir el Acia de Aperiura, la cue estarz disponible en la plataforma de
SHZEC, con ef cual ia SEREMI aprueba o rechaza el inicio de ig Entrega de Servicios
convenidos.

Evaluar ef cesempefic del ejecutor. debiendo aplicar los instrumentos de supervision
disponibies ar la plataforma de SIGEC, en la etapa de Habilitacion, Entrega de Servicios
y clerre,

Cualquier otra funcion que tenga por objeto velar por ia correcta ejecucion det Convenio
¥y 5US anexos, ios gue forman parte integrante dal misrma,

Por su parte. el elecutor designa a Neil Palma Cartes, cédula de identidad N°13.727.200-8,

quien se desempefa como Director de Atencion Primaria, la que se relacionard con ia

Contraparte Teécnica de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrallo Social y Familia de |a

Region del Biobio, para todos ios efecios sefalades anteriormente y deberg velar por el

cumplimiento del presente convenio.

NOVENA: CAUSALES DE INCUMPLIMIENTC

La SEREMI podra poner iérmino anticipado al convenio Y exigit a la institucion ejecuiora la

devalucicn dei monto de fos recursos entregados, en los siguiantes cesos:

a)

D)

a)

e)

Stia Institucion ejecutora utiliza ia tctalidad o parte de los recursos, para fines diferentes
a ios estipulados en el presente Convenio ¥ 5US anexos, 10s que forman parie integrante
del mismo.

Stla documentacion, informacién o antecedentes oficiales presentados por ia institucion
gjecuiorz no se ajusian & la realicad ¢ son adufferados.

Si el firanciamientc cubriera bienes o servicios no utifizados durante la ejecucion de ios
cispositivos, de acterdo a lo estabiecido en el presenie Convenio y sus anexoes, 1os que
forman parte integrante del mismo.

3 1a institucion ejecutors recibiera recurscs pc;r parte da otro crganismo, sobre la base
del mismo dispositive para financiar idénticos gasios.

Siia institucion ejecutera ne efectia ias actividades formuladas en gl gresente Convenio
C o presenta los informes comprometidos en los plazos exigidos.
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fy Siia eniidad ejecutora no destina los bienes adquiricos can ocasion del presente
Corvenio a los objetivos comprometidos.

g} Si iz enlidad elecutora no emplea nersonal en la centidad o con las competencias
necesanas para la prestacion de los servicios, de acuerdo con lo sefaiade el Anexo N°1.

h} Si &l dispositive no se ha instalado en los 15 {quince; dias corridos, contados dasde
efecivada la transferencia de recursos.

i} S0 ia eniidad ejecttora no realiza el registro de las personas atendidas y de las
prestaciones entregadas en el Sistema Informético de Registro del Programa Noche

[
S

Siia entidad ejecutora no procede & 2 apertura del dispesitive dentro de fos plazos
establecides o la Secretaria Regiona Ministerial no da la aprobacion de apertura del
dispositivo por no cumplimiento de los estandares minimos exigido.

Ademas de !o anterior, también se considerars incumplimiento grave de las abligaciones que
Impane el convenio, &l heche que iz Institucidn ejecutora no de cumplimiento a ios estandares
minimos exigidos en e Anexo N°1,

Para efecics de proceder a porer irmino anticipado al convenio, ia SEREMI debera aplicar el
siguients progedimients previo: Se enviara por escrito al Ejecuter ias circunstancias que motivan
el incumplimients, mediante carta certificada al domicilic indicado en la camparecencia, dentrg
de ios 7 {siete) dias cotridos siguientes a la toma de conocimiento del incumplimiento por parte
de ia SEREMI El Ejecutor disoondra de 7 (siete) dias corridos a partir de esta netificacion para

presentar un informe que rectfisue & incumplimiento yio explicite las razones de éste.

La SEREMI tendré un plazo de 7 (sietej dias corridos para revisar el referido infarme,
agrobandcio o rechazéndolo. De no presentarse al Infarme, o se determing que e} resyitado de
l2 evaluacién de sus conteridos no justifica las razones de los incumplimientos, la SEREM! podra
poner términe anticipado ai Convenio, medianta acto administrativo y en tal caso debera exigir la
restitucisn de los saldos ne ejecutados, no rendidos, observados v/ rechazados an caso de existir
dabiendo ol ejecutor proceder at reintegro de tales recursos en ef piaze de 20 {veinte) dias habiles

desde ‘a notificacion del acie administrativo que pone érmino al convenio.

La SEREMI netificara el término anticipads del convenio por ias razenes sefialadas, exigiéndose
ta restitucion integra de la totalidad de los recursos transferides, debiendo el Ejecutor proceder

al reirtegre de ios fondos en ol plazo indicado precedentemante.
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El mal uso de los fondos sers denunciado al Ministerio Publico y perseguido penalmente, a través
las acciones que al efecto resulten pertinentes ejercer en contra de quien (es) corresponda.

DECIMA: DE LAS PERSONERIAS.

La perscneria con la que comparece don NEIL PALMA CARTES, DIRECTOR (S), para actuar
en representacion del SERVICIO SALUD CONCEPCION consta en Decreto N°71 del 27 de
noviembre de 2020, del Ministerio de Salud.

La personeria de don Alberto Moraga Kiel para actuar en representacion de la Secretaria
Regicnal Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region del Biobio, consta en Decreto
N°®43 de 2018, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

UNDECIMA: EJEMPLARES.

L

El presente convenio se firma Mos) ejemplares igualmenterquténti quedando 1 (uno) en
poder de cada parte. P \
i /
/ &
74 /{'&’f’
m.,'CAR' s‘g BRI
F. L \ '

| OR [Sli\- Gl \\E
LUD CONCER
o et
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ANEXGS

ORIENTACIONES TECNICAS DE LA RUTA MEDICA

Dependiends del ndmero de dias z iz semana en que se sjecute el dispositivo, este tendré una
durac:an de entre § 2 12 horas continuas. Bi horario ds funcionamiento de la Ruta Médica, seré
acordade entre ia contraparte técnica de la SEREMI de Desarollo Sagial y Familia

correspondiente v el Ljecutor, atendiende a la realidad regional v 2 las necesidades que esia
preseniz.

En los casos gue, por condiciones de salud individuai ¢ colectiva, sifuaciones climaticas u otra
situacion excepcional se requiera alguna modificacion horaria, 4sta debera ser autorizada par la
caniraparte técnica de ia SEREM! comrespondiente via oficio.

Otras ceonsideracionss respecto al funcionamiento

s El horario considera 30 minutos para la preparacion de ios kits de salud y planificacion
del recerrido, entre otras accienes, Por tanto, al horario de inicio de la Ruta Médica que
s defing en conjunts con la contraparte técnica de ia SEREMI corrgspengdiente, se
debera incluir tempo previe para la “Preparacion del turno”,

o
m

P 2quino de ia Rula médica podra realizar rondas médicas en los dispositives gque
torgan hospedaje del Programa Noche Digna v, en caso de ser necesario, derivar y/o
trasiadar & las personas en situacion de calie 2 centros de salud de la red poblica. Dichas
rondas se realizardn segdin la calendarizacién definida en conjunto con la contraparte
regional de la SEREMI de Desarrolic Social v Familia correspondiente.

]

= Asimismo, la Ruts Médica, tendré gue reporiarse a la Central de Coordinacidn v
Reperabilidad, al inicic de 1a hora de preparacian y ai término del recorrids.

¢ La hora ce termino de ‘a Rula Médica es en el recorrido ¥ no en el punto de encuentro
inicial, & excepcicn def conductor gue deoe guardar ei veniculo.

1

-t Ca80 de ne existr nuevos focos, el equipo de la Ruta Médica pedra volver al punto de
nouentro, pere en ringtn caso terminar el turno, dado que deberan quedar a la
spera de un posible llamado {de ia Central de Coordinacion, Fono Calle, SEREM u otra)
acudlr en case de ser necesario.

© 7

hec i 1]

+ & dias de bajas temperaturas v precipitaciones, la contraparte técnica de la SEREMI da
Desarroliv Social y Familla puede solicitar, previo acuerdo con la institucién aiecutora, el

Cimn
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reforzamiento de 1z cantidad de personas 2 atender y prestaciones a entregar, de acuerdo
a lo esiablecide en el manual de origntaciones y estandares técnicos del Plan de Invierno.

« Dada su urgencia, la Ruta Médica deberd priorizar sus visitas con los casos derivados

desde la Central de Coordinacion y Reportabilidad, aun cuando la Ruta tenga un recorrido
frazaco previamente,

2.- ESTANDARES DE LA RUTA MEDICA.

A conlinuacion, se eniregan orientaciones sobre tos estdndares minimos de calidad que
deberdn taner ‘os dispositivos para sntragar de manera adecuada los servicios a personas
en situasidn de calle.

3 ESTANDARES TANGIBLES.

T [T

1 . VEHICULO
1

ii. Descripsion : ii. Caracteristicas

| Ampbulancia, furgén, camioneta o van con |

: L ) quinta pueria levaniable.
¢ Debera utilizarse un vehiculo que

1 este  oebidamenie  acondicicnado ‘ Capacidad para fransporiar pasajeros
| para eilo. - {equipo de trabajo, incluidos voluntarios) o

) alguna persona en situacion de calle gue
{ gasio asociado a combustible para | requiera traslade.

cesarreilo de la Ruta Médica esta |
| definide de acuerco 2 los esténdares " GPSY
de: rendimienio maximo aulorizado
{asociado al consume por kilometra). i Posee un sistema para el traslado de los
Esta informacian serd entregada por % medicamentos e insumos meédicos, gue le
la SEREM! de Desarollo Social y Permite almacenarios  en  condiciones
Familia correspondiente. | adecuadas.

m

=

£l vehicule deberd cumplir con normativa
L vigente para circular.

‘;Se puede [ons:3 21 use oB algdn cein a- que posea GRS,




TELEFONIA g 5
Descripeién Caracteristicas
| Cada Rutz Médica debera contar con
“un weléfono celular gue  tenga ’
capacidad suficienie para poder | Celuiar
comunicarse  fluidameme con g
Central de la Coerdinacion.

H-ESTANDARES DE PRESTACIONES:

En cada una de las Ruies Médicas s# entregaran ias prestaciones basicas de salud que sa

detallan a continuacion:

PRESTACION DE VINCULACICN CON LA RED DE SALUD PUBLICA

DESCRIPCION H CARACTERISTICAS

! Se realizard orizntacion a los usuarios que
requieran vincularse con la red plblica de
| salud, v asi generar acciones que faciliten
3 SU acceso a estos servicios.

La Ruta Médica debera cocrdinar  En lode momenio se debera apoyar ia
acciones con los prestadores de la red vinculacidn de las personas, cen las redes
| publica de saiud. formales de los establecimientos de
: atencion primaria de salud, propendiendoe a
maniener ta continuicad de la atencion,
w‘ especiaimente en i@ deteccion  de
} patologias de cursc crénico o de larga
. svolucidn.

PRESTACION DE ATENCiDN MEDICA BASICA
Descripcion Caracleristicas
Se realizara un dlagnosﬁco de salud | Los participaniss reciben ateﬂc%on bas%ca
en lerrano contando cor herramientas | tales como control de sintomas, control de
i basicas, ademas de lz clasificacion do | ' uso de medicamantos, curacion bésica de
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los pacientes por prioridad a través del | heridas, control  de  signos  vitales,
TRIAGE. - nebuiizacion, otros.
En el marco de la pandemia provocada | De acuerdo a su situacion final, terminada
por el COVID-19, debera ajustarse a  la atencidn basica se decide la necesidad
los  wrotecoles  emanados  de  la | de traslado a2 SAPU yo Centro de Urgencia
autoridad sarnilana v los contenidos an | dei territorio, segin complejidad. En casc
el Manual de Orientaciones Técnicas | de iratarse de posibles contagiados per
cef Plzn de Invierno. COVIE-19  debers seguirse a  los
protocclos  emanados de la autoridad |
sanitaria vy los contenidos en el Manual de |
Crientaciones  Técnicas del Flan de
Invierno.

HI.ESTANDARES INTANGIBLES
= Recursos Humanos:

Es necesaric cue el equipo de frabajo cuente con experiencia en las dreas de salud, social y
comunitaria. Ademas, se espera que sea un equipo motivado para rabglar con personas en
situacion de calle, disponible para el rabajo interdiscipiinaric e intersectorial y con accionar
centrade 2n el respeto de los derechos humanos.

El eguipo de rabajo debera ser confonmado a partir de un proceso de seleccion que asegure
iz idonc.cad del personal. La salud deberéd ser competible con el cargo, y se espera un
manejo aslime ce las refaciones intarpersonales,

En cuanto 2 ls dinamica cel eguipo ca trabajo, la institucion ejecutora debera considerar ia

nocién de cuidado del equipo en dos niveles:

imero, en cuanio a 'a necesidad de gererar instancias protecioras del recurse
profesional, especialmente e iravés de una politica institucional de resguardo y
respelc de {os trabajacdores. Serd responsabilidad exclusiva del ejecutor el cumplir
cen ias medidas de resguardo entregadas por 12 auteridad sanitaria.

= 3egundo, Iz capacidad de los profesionales de auto cuidarse.

+

il
1
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Cargo, Funcicnes y perfil del Equipo de Trabajo:

CARGO PRINCIPALES FUNGIONES | PERFIL DEL CARGO" "
T {Responsable de las atenciones primarias en Profesional del area de la
terreno y su diagnéstico. saiud con titulo profesional de
Realizar & TRIAGE (clasificacian de los|médico cirujano, con salud
pacientes por pricridad). fisica y menial compatibie con
Derivar al SAPU u oftro Servicio de Urgencia el cargo. capacac_iad para
) v trabgjar en equipo, CoON
o de rnayfor complejigad, en casc de ser iniciativa v alto grado de
 Madico necesano. compromiso con los pacientes,
Reaiizar maniobras de primercs auxilios. conocimientos de la red de
; 'Realizar control ds salud, en casc de ser| Salud pablica, capacidad de
| necesario. |gestion derivacién  de
: . Ny . | pacientes.
. Realizar prescripcidn de medicamenios, en:
. Cas0 ge Ser NECasErio.
Realizar gestiones para derivar a2 personas
en situacian de calle a dispositivos de la red
pulica de saiugd. \
Reslizar atencién primaria por orden deijProfesional del #rea de Iz
médico a cargo. I'saiud con titule profesion{a! de
Administrar los medicamentos solicitados por | Snfermero/a, con salud fisica y
w ol médico mental compatable con .ei
! ' L cargo, capacidad para trabajar
(Apoyar en la realizacion de TRIAGE gn equipo, con iniciativa y alto
g (clasificacion de los pacienies por prioridad) y | grado de compromiso con los
'derivaciones. nacientes, conocimientos de la
; l Realizar manicbras de primeros auxilios. "ead aciddaed §ZEUG esggﬁﬁca'
. . . LooiC
1Realzza'r curaciones avar?zao.as ’d‘e heridas derrjivacif}n de pacie%z’ies y.
{UPP, diceras venosas, pe diabético, ulcera
Enfermerc ’EFQSEOH‘ e‘;c)_ B [
(a) Entregar informacién sobre redes de saiud,i
PR de alojamientos y apoye al servicie de:
i Q;Jerso.“.as de situacion de calie, en caso de,
| ser pertinents. i
| Administrar medicamenios par via |
intramuscuiar.
Supervisar y diriglr las actividades asignadas |
s &l parsonal teonico paramedico & su Cargo. '
- Supervisar gue se cumpla el plan de cuidadus |
'y atencidn de enfermearia. i
i Colaborar y acompanar en el examen fisico
L | de la persona. |
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Técnico en
Enfermeria
fTENS)

Coordinador/
a Social

Conductor
Ruta

" pudieran presentar,

| Realizar l2s acciones de atencion primatia’
ordenadas por el meédico v/o enfermero/a,
Realizar maniobras de primeros auxilios.
'Reatizar curacicnes simpies.

Entregar informacion sobre redes de salud,
de giojamientos y apoyo al
|personas de  siluacion  de
i corresponde.

servicie de
calle, sl

informar v educar al paciente.
[ Colabarar vy acompafiar er el examen fisicc a
tla persona.

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

(8), con capacidad para
manejo y resolucion  de
canfiictes, capaz de
comprometerse con los:

iobjetives v tareas de la Ruta

Medica

Proveer los iNSUMOS necesarios para las
atenciones diarias.

Conocer y gestionar las redes de salud. !
Definir &l recorrido diaric de atencion del
joouipe  medico,  incluyendo  las  rondasi
imédicas 5
Reportar digriamente a iz Central de
Coordinacion y Reportabilidad,

¢ Clencias

‘Mantener  actualizado el registro de
‘atenciones diarias en el Sislema de Regisire
Noche Digra,

Coordinar con el centro de  salud!
‘corresponc‘%emet la informacion respecto de |

iz evolucian del paciente derivade.

Gesticnar, a través de la Central de
Caordinacion, af ingreso del paciente luego
de su slta médica, al albergue

.gorrespondiente en caso de corresponder. |
Asegurar la efectiva realizacidn ce la Ruta,
Médica, aniicipande problemas gque se

Profesiona! o técnico de nivel
superior del area de las
sociales, con
conocimientos del sistema de
salud  plblico, de los
programas  sociales  del
Estado, con manejo de
herramigntas

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

basicas,

‘Apcyar a oquipo en la atencion de ios
fususrios.

Conduci ¢l vehicuio durante el recorride de
ia ruta.

Se preccupard de mantener el vehiculo en

.condiciones  apropiadas para realizar 10s
i recorridos,
Planificar junic al equipo, los recorridos

“diarios.

.de comprometerse con

I'oersona mayor de 18 zfios
i con licencia de conducir tipo A~

2, con experiencia
demostrabie en el ifransporie
de pasajeros, con capacitacion
an primeres auxilios,
capacidad de ftrabaio bajo
presién, responsable, capaz
las
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i ' EVeiar por el cumpiimients de ias normas\tareas y objetivos de la Rula
‘basicas de seguridad durante e recorrido  Meédica.
‘ | (uso de cinturones de seguridad, entre otros). \

La tabla getailaca entericrmenice corresponde & la plantilla de RRHH con la cual debera contar el
disposiiiva vy debera informarse en los respectivos informes Técnicos de instalacion y Final.

Eventuaimenie, el ejecutor podra realizer ajustes a la tabla de Recursos Humanos, atendiendo a
fa realidad iocal, slempre y cuango se encuentre debidamente justificade y cuente con una

aprobacion farmat (via oficio) por pante e la contraparte téconica de Iz SEREM! correspondiente.

3.- MAPEQD DE PUNTOS CALLE:

Parz lograr un conccimiento acebade del territoric, 1a ruta medica debe realizar un mapeo de
los puntos de calle, identificando, registrande y actuzlizando los sectores donde se rednen las
perscnas gue podrian ser atendidos por la Ruta Médica.

Parz ia identificacién v aclualiizacién de estos puntos es necesario contar con un registro
detallado, ¢ qie s2 debard informar en base al siguiente ejemplo:

REGISTRO ACTUALIZADO DE PUNTOS CALLE

o | Tipo | Nombre | _ ,
Region : Comuna | 2p, o o N Referencia i Categoria de punto
: | devia | delavia | i
i 1
. . 1 |
; i Ruco cen una pareia, - Critico
o P enaraimente se - De segurigad
Mauie | Molina | Calie | Merced | 116 g . ) L ) g )
; ; ! ‘ encuentra en el punio | - Prioritario
| , { calle desde las 15 hrs. | - De organizaciones

Para completar de marera correcia e registro, se deberd informar lo siguiente:
3 S

al  Regidn: nombre de lz region
ny Cemunag: nombre de la comuna

Tipo de via: calle, avenide, pasaje, ruta, elc.

Nombre de ia viar Identificader nominal con gue se reconoce o identifica z Ja calle
o caming en iz se encuentra ubicado el punte calle. Ejemplo: Merced.

el Numero o numerc de domicilio adyacente: !deniificador numérico del lugar o
domicilio mas cercano donde se encuentra ublcado el punto calle.

Refersncias: Caracteristicas del lugar y/o de las persanas que ahi se encuentran.
Por eiemplo: ‘bajo &l puente Carrascal en ia ribers sur dei ric Mapocho, se
encuenira un TUce Con una pargja y un aduito mayor”, entre otras cualidades que
hacen identfficable en jugar v el tipo o cantidad de personas que en el se

[
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encueniren. iguaimente, puede servir para incorporar observaciones relevantes,
lales como:

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

- Rutinas asociadas al punto calle o dispositivo: estrategias de subsistencia
para enconirar alimeniacidn. alojamiento, abrigo, diversidn, etc. Por ello, sus
punios de encuentrc puecen taner una o mas de estas esiraleglias.

Ademas, el Mapeo deberd considerar una clasificacion de log puntos de calie identificados en &l
territoric, en las siguientes categorias:

= Puntos Criticos: Lugares peligrosos y/o de dificll acceso. para acceder 2 estos puntos
se debera solichtar iz colaboracion de Seguridad Municipal o Carabineros, a no serque
el eouipo de la Hule fenga la dinamica v el conocimiento acabade del lugar, v se
encuentre validade por el grupo que transita por ésis.

» Puntos de Seguridad: Lugares de alio transito, iluminados v que poseen resguardo
policiar yio de sequridad Municipak.

= Punics Prioritarios: Lugares donde se encuentran adulics mayores ¢ adultos con
cancicionss de fragilidad: mujeras; nifics, nifias v jdvenes v que no son asistidos por
ofras orgenizaciones sociales. La frecuencia de visita debera ser diaria o dia per medio.

= Puntos de organizaciones que trabajan ¢on personas en situacion de calle:

Lugares donde varigcas ofganizaciones sociales ¢ grupos de voluntarios asisten a las
personas en situacion de calte, motivo por el gue dicho punio no es considerado
pricritario. La Rula Medica no deberia acudir mas de una vez a la semana, 2 menos

que pof demanda dei Fono Calle se requiera asistir,

Esta calegoria deberd traducirse en una priorizacion a iz hora de realizar la planificacion y
postericr asisiencia ai lugar, donde el "punto pricritario” debera tenar mayor frecuencia en las
visitas, y el punto de "organizaciones que trabajan con personas en situacion de calle” fa menor
frecuencia co visita a & semana.

Adicioralmente &l mapeo de punios calle, el equipe de la Ruta Médica, debera realizar una
planificacion diaria del recorrido g informarlo a la Central de Coordinacion y Reportabilidad via
cofrec eiectrdnics, v a la confraparte téenica de la SEREMI de Desarrollo Sociai y Familia
correspondiente.
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4.- ESTANDAR DE COORDINACION Y COMUNICACION:

Para la correcie ejecucion dol Plan de Invierno, resulia fundamental efactuar una coordinacion
eficiente v pertinente con ia institucicnalidad local, especialmente cen el municipio
correspondients, sarvicics de saiud y ofros dizpositives del Plan de [nvierno.

El nombre de jos dispositives en cdo documento escrito formal e informal, sera “RUTA MEDICA,
MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA”. En este contexio se prohibe el uso de
un nombra o marca distinta a esta.

Asimismo, todas publicaciores en las paginas web institlucionales deberan insertar e logo del
Ministerio de Oesarrolio Social y Familiz y del Programa Noche DPigna. los que serén

proporcionacos nor la Contraparte Tecnica de la SEREMI de Desarrofio Social y Familia
correspengdienta,

Toda difusion. plan comunicacional, nota de prensa debe ser coordinade con la SEREMI
correspondients, haciendo alusion a una iniciativa gubernamanial. No cumplir con este estandar,
puede dar origen incluso al ermino anticipado del convenio.

Los derechos de los documentos, metodologias v sisiematizacion gue emanen de esta
experiencia son de exclusiva propiedad del Ministerio de Uesarralio Sociai y Familia,

Sistermna de registre:

{ 3 Ruta Médica cuenta con el Sistema informatico de Registro del Programa Noche Digna (SNDJ,
hito-//snd.ministericdesaraliosonialaob.cl, el cual permite recoger, consignar y gestionar las
atenciones realizadas por &l gispositivo.

En dicho sislama sa debe regisirar & menos:

¥ Cade parsona que se atiende diariamente.
% Drestaciones asociadas a cada persona atendida diariamente.
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ANEXC N° 2

PL AN DE CUENTAS RUTA MEDICA

INA | PLAN OE CUENTAS DISPOSITIVO DE RUTA MEDICA

: GASTOS DIRECTO A PARTICIPANYES

! SERVICIC) DE RECURSOS HUMANOS

RECURSOS HUMANOS

COQRDINADOR

SERVICIOS ESPECALIZADOS

CITROS RECURSOS HUMANGS

SERVICIOS

01 SERVICIOS MEDICOS

02 1SERVICIOS DENTALES

33 ; TRAMITES Y [ERTIFICADOS

‘04 | APORTE PAGO FUNERARIOS

07 MOVILIZACION PARTICIPANTES

g COLACIONES PASA PARTICIZANTES

[ w . Tacmvos

o1 ! LACTIVOS

07 | ARTICULOS DE ASEQ PARA LOS PARTICIPANTES

08 INDUMENTARIA PARA PARTICIPANTES

10 MATERIALES DE CONSTRUCCION

tos |1 | GASTOS DE SOPORTE

o1 | HABILITACION

Ie | MANTENCIOR, HABILITACIGN Y REPARACION DEL RECINTO

|0 § ARRIENDC DE INFRAESTRUCTURA Q RECINTO

| i3 SERVICIOS BASICOS

| {02 | |OYROSGASTOS DE 5OPORTE
] 1

03 | MANTENCION DF VEHICULDS

FAMDVILIZACION PARA EL EQUIRC DE TRABAJD

| MDUMENTARIA PERSONAL

; DTROS GASTOS SCRORTE

| GASTOS INTERNOS

| GASTQS INDIRECTOS

RECURSDS HUMANOS SOPORTE

APOYD ADMINISTRATIVE

102 ; MATERIAL FUNGIBLE

la: ! MATERIAL DE OFICINA

! 10z | WPRESION, FOTOCOPIAS ¥ ENCUADERNACKIN

| 02 ;| OTROSDE ADMINISTRACION
P e ——— - 43
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| CORUN CATIGN ¥ DIFUSION

COMPRA DE EQUFPbS INFORMATICOS

SERVICID DE MANTENCIGN Y REPARACION DE EQUIPOS
NFORMATICOS

P53

| MONTC TOTAL PRO

VECTD




INFORME TECNICO DE {DENTIFICACION
Y
VERIFICACION DE IDONEIDAD TECNICA

“RUTA MEDICA - SERVICIO SALUD CONCEPCION”

En Concepcién a 27 de abril del afio 2021, se informa por parte de este Secretario Regional lo
siguiente:

1° Que, mediante Resolucion Exenta N° 35, de fecha 22 de enero de 2020, del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, delegd en los Secretarios Regionales Ministeriales de Desarrollo Social
y Familia, el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar convenios de transferencia de recursos,
con organismos ejecutores del Programa Noche Digna, contemplado en la Partida 21, Capitulo 01,
Programa 01, Subtitulo 24, ftem 03, Asignacién 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 convenias.

2° Que, mediante Resolucion Exenta N°110, de fecha 03 de febrero de 2021, de la Subsecretaria de
Servicias Sociales, se aprobo 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 1os ejecutores en

la implementacién de los mismos.

3° Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, el dispositivo “Ruta
Médica”, se enmarca en los Servicios de Atencién de Salud establecidos en el Plan de Invierna, €
incluye servicios orientados a proteger la vida y evitar los deterioros graves en la salud a persoenas
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 gue éstas pernocten. Que, segun se
indica en e! citado Manual, para efectos de implementar los servicios de atencion de salud los
organismos idoneos técnica y administrativamente para su ejecucion, solo son los servicios de
salud, los cuales cuentan con la capacidad técnica, el personal calificado, el nexo con la red de

salud publica y la experiencia en atencién a poblacién vulnerable que se requiere.

4° Con la finalidad de materializar la ejecucion del “Programa Noche Digna, Componente 1: Plan
de Invierno para Personas en Situacion de Calle 2021, Region del Biobio”, y luego de conocer la
naturaleza del servicio se identifica gue es necesaria una institucidn que cuente con:
a  Equipos de profesionales y/o técnicos consolidados en el manejo de situaciones vinculadas
al programa en cuestion.
b.  Cobertura territorial necesaria para satisfacer a los usuarios del citado Programa.

Rendiciones Financieras sin deudas o retrasos, en versiones anteriores a este programa.
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5° Que, tras un proceso de evaluacion de idoneidad y especificidad del servicio, verificacion de
solvencia técnica y financiera en la region, la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE
DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION DE BIOBIO, ha determinado la necesidad y
pertinencia de suscribir convenio de transferencia de recursos con el SERVICIO DE SALUD
CONCEPCION o que, cuenta con experiencia comprobable, asi como también profesionales
capacitados, tras ejecutar dispositivos para personas en situacion de calle en afios anteriores, a

saber;

Afio 2016: Plan de Invierno 2016 Dispositivos de Salud;

Afio 2017: Plan de Invierno 2017 Dispositivos de Salud,;

Afio 2018: Plan de Invierno 2018 Dispositivos de Salud;
e Afio 2019: Plan de Invierno 2019 Dispositivos de Salud;
e Afio 2020: Plan de Invierno 2020 Dispositivos de Salud.
Cumpliendo con todo lo necesario para implementar oferta Plan Invierno 2021, de manera

eficiente y oportuna.

6° Con todo lo anterior se certifica que el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION, RUT: 61.607.100-9;
representado por don RENATO MEDINA RAMIREZ, DIRECTOR (S), ubicado en O’Higgins 297
Concepcion, manifiesta su interés mediante ORD. N°1623 de fecha 27 de abril de 2021, para
ejecutar el “Programa Noche Digna Componente 1: Plan de Invierno para Personas en Situacion de
Calle 2021, Region del Biobio - Ruta Médica y cumple con los objetivos del referido Programa,
esto es “Brindar proteccién a las personas que se encuentran en situacion de calle, en época de
bajas temperaturas, con el fin de prevenir deterioros graves en la salud, mediante el mejoramiento
de las condiciones en que pernoctan, viven y se alimentan”.

A fin de posibilitar la ejecucion de:

COMUNAS TIPO DE MONTO DE | CAPACIDAD DIAS DE DIAS DE DIAS DE DIAS DE
DISPOSITIVO | DISPOSITIVO INSTALACION | ENTREGA DE CIERRE FUNCIONAMIENTO
SERVICIOS SEMANAL.
CONCEPCION | RUTA S 20 15 60 15 3 VECES A LA SEMANA
CORONEL MEDICA 25.200.000. o a definir segun
LOTA calendario
epidemiologico. J

7° Todo lo informado es sin perjuicio de las revisiones técnicas y financieras que se encuentren en

tramite en esta Secretaria Ministerial.

SECRETARIO
REGIONAL 3

ADMBERTEIMTORAGA KIEL

ISTERIAL DE QESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA

AMK/RET/COA/CFF/MIB

Distribucion:

1. Programa Noche Digna Seremi Desarrollo Socal y Familia. Region Biobio.

2.- Archivo Oficina de Partes, Seremi Desarrollo Social y Familia. Region Biobio.




SUSDIRECCIO TION ASISTENCIAL

gs-g‘rc ATENC RIMARIA EM SALUD 2? ABR 282; - G i 5 2 3
z ; '
lﬁ: R !N %@Ci}ra. CRD. N° 2R/ /
H
A1 ANT: OFICIC N°137 MIDESC DEL
21/04/2021.
MAT: ACEPTA EJECUCION DE RUTA
MEDICA 2021 Y NOMBRA  REFERENTE
DEL SERVICIO SALUD CONCEPCION.
DE SR. RENATO MEDINA RAMIREZ

DIRECTOR (S) SERVICIO DE SALUD CONCEPCION

A : ALBERTO MORAGA KIEL )
SEREMI DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA REGION DEL BIO BIO

Junto con saludar cordiaimente, en virlud de la invitacidn a formar parte
de iz Alianza en la Ejecucién de ia Ruta Medica 2021, enmarcada en e! Programa
Noche Digna Ruta Médica, Plan Invierno 2021, nuestro Servicio de Saiud acepta la
invitacion y ademas informa profesional referente que a continuacion se detalia:

s Valeria Carrilio Vallejos, Rut 16.764.828-2, Profesional Enfermera del
Departamento  de  Atencidn  Primaria de  Salud, correo
valgriz carrillo@ssconcepcion.cl.

Saluda at

niamente a usted

&
SO AIRECTOR (S)
ERHESS DE SALUD CONCEPCION

ORD. INT. N°2R 308 / 27.04.2021.
DiSTRiBSC!O‘\i
LAINDICADA.
C/C.: SUBDIRECCION MEDICA
SAMU COSTA, DRA. DANIELA DOMINGUEZ
OF. DE PARTES,
ARCHIVC.
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Ricardo Sepuiveda

De: Ricardo Sepulveda

Enviado el: jueves, 06 de mayo de 2021 11:51

Para: Marla José Bustamante Cliveros

ccC: Claudio Fredes Flores

Asunto: Informe tacnico Ruta Médica

Datos adjuntos: Informe tecnico Ruta Médica S.S. ARAUCO . pdf; Informe técnico Ruta Médica 5.5.

Concepcion.pdf

Buen dia MJ. Bustamante.

Me permito hacer llegar Informes técnicos Ruta Medica S.5. Arauco / 5.5. Concepcion

——Atte

Ricardo Sepulveda Cariaga
Encargado Oficina de Partes y Gestion Documental

Secretaria Regional Ministerial de Desarroilo Social del Biobio
Ministerio de Desarrcllo Social | Gobierno de Chile

Tel: (041) 2741159

rsepulveda@desarrollosocial.cl




