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Aprueba contrato de Prestacion de Servicios entre el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA vy
Fundacién Cerro Navia Joven para la compra de
meses de planes de tratamiento para nifios, niflas
ylo adolescentes con consumo problematico de
drogas y alcohol.

RESOLUCION EXENTA 626
SANTIAGO, 13 DE SEPTIEMBRE DE 2023

VISTO: Lo dispuesto en la Ley N° 18.575, Orgéanica
Constitucional de Bases Generales de la
Administracién del Estado; en la ley N° 19.880, que
establece bases de los Procedimientos
administrativos que rigen los actos de los érganos de
la Administracion del Estado; en la Ley N° 19.886 de
bases sobre contratos administrativos de suministro y
prestacion de servicios; en el Decreto Supremo N°
250, de 2004, del Ministerio de Hacienda, que
establecid el Reglamento de la ley individualizada
precedentemente y sus modificaciones; en la Ley N°
20.502 que crea el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol; en la Ley N° 21.516, Ley de Presupuestos
para el sector publico correspondiente al afio 2023; en
la Resolucion N° 7, de 26 marzo de 2019 y en la
Resolucion N° 14, de 29 de diciembre de 2022,
ambas de la Contraloria General de la Republica, que
fijan normas sobre exencion del tramite de Toma de
Razon; en el Requerimiento S-1191/23 del Area de
Tratamiento y en la Solicitud de Recursos N°144,
REC-144/23, de fecha 10 de febrero de 2023; en la
Resolucion N°14, del 16 de marzo de 2023 de
SENDA; en la Resolucion Exenta N° 431, de fecha 27
de junio de 2023, de este Servicio



CONSIDERANDO:

1.-  Que, el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol, SENDA, es el organismo encargado de la ejecucion de las
politicas en materia de prevencién del consumo de estupefacientes, sustancias
psicotrépicas e ingestién abusiva de alcohol, y de tratamiento, rehabilitacion y
reinsercion social de las personas afectadas por dichos estupefacientes y
sustancias psicotropicas y, en especial, de la elaboracion de una Estrategia
Nacional de Drogas y Alcohol.

2.- Que, para tales efectos y para cumplir con los objetivos y funciones
sefialadas en el articulo 19 letra j de la Ley N° 20.502, el Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, se encuentra
facultado para celebrar contratos con entidades publicas o privadas destinados a
otorgar tratamiento y rehabilitar a personas afectadas por el consumo de drogas
estupefacientes o sicotropicas y alcohol.

3.-  Que, el Servicio Nacional para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo
de Drogas y Alcohol, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N° 19.886 de
Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion de Servicios y
su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio
de Hacienda, licité publicamente, a través del portal www.mercadopublico.cl, con
el ID 662237-6-LQ23, la compra de meses de planes de tratamiento para
nifios, niflas ylo adolescentes con consumo problematico de drogas y
alcohol, cuyas bases administrativas y técnicas fueron aprobadas mediante la
Resolucion N° 14, de fecha 16 de marzo de 2023, de SENDA.

4.- Que, mediante la Resolucion Exenta N° 431, de fecha 27 de junio de
2023, de SENDA, se adjudic6 la propuesta publica a Fundacién Cerro Navia
Joven, para la compra de meses de planes de tratamiento, especificamente, la
linea N° 24.

5.-  Que, con fecha 27 de julio de 2023, SENDA y Fundacion Cerro Navia
Joven suscribieron el respectivo contrato, el cual debe ser aprobado mediante la
dictacion del correspondiente acto administrativo.

RESUELVO:

PRIMERO: Apruébese el contrato de
prestacion de servicios celebrado con 27 de julio de 2023, entre SENDA vy
Fundaciéon Cerro Navia Joven para la compra de meses de planes de
tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de
drogas y alcohol.

SEGUNDO: El gasto total que irrogara para el
Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y
Alcohol, SENDA, el contrato de prestacion de servicios que se aprueba por la
presente Resolucion, ascendera a la cantidad de $ 286.286.400.



Con todo, el gasto que irrogard para el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, el contrato de
prestacion de servicios que se aprueba por la presente Resolucién, ascendera
durante el afio 2023, a la cantidad de $ 71.571.600.-

El gasto antes indicado se financiara con cargo a los recursos consultados en la
partida 05-09-01-24-03-001 del Presupuesto del afio 2023.

La cantidad de meses de planes que se contrataran durante el afio 2024 queda
sujeta a la disponibilidad presupuestaria que establezca la Ley de Presupuestos
para el sector publico correspondiente a dicho afio.

TERCERO: Se deja constancia que sin perjuicio
de lo sefialado en la clausula décimo sexta del contrato en que se indica que, para
garantizar el fiel y oportuno cumplimiento de las obligaciones del contrato, asi
como también las obligaciones laborales y previsionales para con sus trabajadores
y multas, el proveedor Fundacién Cerro Navia Joven presenté un endoso de
garantia. La nueva garantia corresponde a un endoso de la Péliza de Seguros, N°
123052-00, por un monto de 326,00 UF, equivalente a $ 11.756.544,52, con fecha
de vencimiento 26-03-2025. Cabe sefialar que ésta garantia es irrevocable y
pagadero a la vista.

CUARTO: El texto del contrato que se aprueba
por el presente acto administrativo, es del tenor siguiente:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS ENTRE
EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL
CONSUMO
DE DROGAS Y ALCOHOL,
SENDA
Y
FUNDACION CERRO NAVIA JOVEN,

PARA LA COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO
PARA NINOS, NINAS Y/O ADOLESCENTES CON
CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS
Y ALCOHOL,

PARA EL PERIODO
2023-2025

En Santiago de Chile, a 27 de julio de 2023, entre el Servicio Nacional para la
prevencion y rehabilitacion del consumo de drogas y alcohol, SENDA, en adelante
indistintamente “El Servicio” 0 “SENDA", RUT N° 61.980.170-9, representado por su
Directora Nacional dofia Natalia Riffo Alonso, ambos domiciliados en Agustinas N°
1235, piso 9, comuna y ciudad de Santiago, por una parte, y Fundacién Cerro
Navia Joven, RUT N° 72.517.200-1, en adelante “la entidad” o “el contratista”,
representada por Niniza Krstulovic Matte, ambos domiciliados en Costanera Sur
8710- A, comuna de Cerro Navia, Regién Metropolitana por la otra, se ha
convenido en lo siguiente:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES



El Servicio Nacional para la prevencién y rehabilitacion del consumo de drogas y
alcohol, es el organismo encargado de la ejecucién de las politicas en materia de
prevencion del consumo de estupefacientes, sustancias psicotropicas e ingestion
abusiva de alcohol y de tratamiento, rehabilitacién y reinsercién social de las
personas afectadas por dichos estupefacientes y sustancias psicotropicas y, en
especial, de la elaboracién de una estrategia nacional de drogas y alcohol.

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefialadas en la Ley
N° 20.502, EI SENDA se encuentra facultado para celebrar convenios con
entidades publicas o privadas destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a
personas afectadas por la drogadiccion y el alcoholismo.

Dentro del contexto descrito, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N° 19.886
de Bases sobre contratos administrativos de suministro y prestacion de servicios y
su reglamento, aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de
Hacienda, se procedié a licitar ptblicamente, la compra de meses de planes de
tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problemaético de
drogas y alcohol, a través del portal www.mercadopublico.cl, bajo el ID 662237-6-
LQ23, cuyas bases administrativas y técnicas fueron aprobadas mediante la
Resolucién N° 14, de fecha 16 de marzo de 2023, de este Servicio.

En el referido proceso de licitacion, mediante la Resolucién Exenta N° 431, de
fecha 27 de junio de 2023, de este Servicio Nacional, se adjudicé la propuesta
publica a Fundacién Cerro Navia Joven para la compra de meses de planes de
tratamiento, especificamente la linea de servicio N°24.

Las partes, mediante este acto, manifiestan su acuerdo en contratar los meses de
planes de tratamiento que se sefialan en la clausula tercera del presente contrato vy,
en este sentido, la entidad se compromete a ejecutar la cantidad de meses de
planes de tratamiento alli sefialadas y el Servicio Nacional, a su vez, a pagar por
ello.

La entidad, por su parte, acepta la labor encomendada en los términos referidos y
se obliga a ejecutarla en la forma y condiciones gque se estipulan en los documentos
gue a continuacion se indican:

1) Las bases administrativas y técnicas de propuesta publica para contratar la
compra de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o
adolescentes con consumo problematico de drogas y alcohol, para el
Servicio Nacional para la prevencién y rehabilitacion del consumo de drogas
y alcohol, SENDA aprobadas mediante la Resolucién N° 14, de fecha 16 de
marzo de 2023, de este Servicio Nacional.

2) La propuesta técnica presentada por “la entidad”, para contratar la compra
de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con
consumo problemético de drogas y alcohol, presentada especificamente
para la linea de servicio N°24,

3) Las aclaraciones, preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la
propuesta publica correspondiente al ID N° 662237-6-LQ23.

4) En la Resolucién Exenta N° 431, de fecha 27 de junio de 2023, de este
Servicio que adjudica la propuesta publica, y declara inadmisibles ofertas y
desiertas lineas de servicios correspondientes al ID N° 662237-6-L.Q23.



SEGUNDO: DE LA APROBACION DEL CONTRATO Y EJECUCION DE LOS
SERVICIOS

El presente contrato, debera ser aprobado a través del correspondiente acto
administrativo y comenzara a regir a contar de la fecha de total tramitaciéon de dicho
acto administrativo.

Sin perjuicio de lo anterior, y en conformidad a lo dispuesto en el niimero 8.6 de las
Bases Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podra
comenzar a prestar el servicio desde la fecha de suscripcién de este contrato, y con
anterioridad a la total tramitacion del acto administrativo que lo apruebe.

El plazo de ejecucién del servicio se extendera desde la fecha de suscripcion del
presente instrumento, y hasta el 30 de junio de 2025. Durante este periodo, la
entidad deberd, a través del establecimiento de su dependencia, realizar la
actividad correspondiente a la linea de servicio ya indicada.

TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO CONTRATADOS
Por este acto, y de acuerdo al nimero 1.4 de las bases administrativas y técnicas,

se establece que el tope maximo de meses planes de tratamiento que la entidad
podra realizar, de conformidad a este contrato, es el siguiente:

Planes anuales | Presupuesto anual

s o

Prestador PAIIA PRIA Total
! Fundacion Cerro | Centra Comunitario | $71.571.600 I %0 $71.571.600
242023 | Metropolitana | Navia _Loslagos 108991 Hptten 0 | e ! | B
' Fundacion Cerro | Centra Comunitario | $143.143.200 | $0 $143.143.200
24 2024 | Metropolitana | Navia Los Lagos 216 0 | ! |
_ | Fundacién Cerro | Centro Comunitario | $71571.600 | $0 |  $71.571.600
24 2025 | Metropolitana | Navia ' Los Lagos 108 0o | i |
Total 2023 | 108 0 | 71571600 0 71.571.600
Total 2024 . 216 0 | 143143200 0 143.143.200
Total 2025 | 108 0 | 71571600 | 0O | 71.571.600
Totaligeneral | | 432 0 | $286.286.400 & SO = $286.286.400

En tal sentido, el monto maximo del presente contrato para el periodo 2023 — 2025
ascendera a la cantidad de $ 286.286.400.

Con todo, en conformidad a la asignacion inicial, establecida en el numeral 1.5 de
las bases de licitacion, por este acto la entidad se compromete a realizar durante
los afios 2023 y 2025 los siguientes meses de planes de tratamiento:

Planes anuales

Presupuesto anual

| parmp | Total

b | | i i ' é
2412023 | Metropolitana | ndacion Cerro SeroEaians Lok 9 | 0 | $59643000, S0 | $59.643.000

Navia Lagos




24 | 2024| Metropalitana Fundacién Cerro Centro Comunitario Los

i 180 | 0 |$1192860000 %0 | $119.286.000
Navia | Lagos . . !
24 2025 Metropolitana E““‘.'adé“ Cemo uentes Comuniiario Los 9 | o0 | $59.643000{ S0 | $59.643.000
avia Lagog .
Total 2023 {80 | © 59.643.000 0 59.643.000
Total 2024 180 0 119.286.000 0 | 119,286 ouo
Total 2025 190 0 | 59.643.000 0o | 59.643.000
Total general 360 | 0 | $238.572 000 $0 | szas 572 ooo

Las partes dejan constancia que el precio mensual por cada unidad de mes de plan
de tratamiento es el siguiente:

PRECIOS POR UNIDAD DE MES DE PLAN DE TRATAMIENTO

Plan Ambulatorio Intensivo Infanto Plan Residencial Infanto Adolescente
Adolescente PR IA
PAIl 1A
$662.700 $851.100

El precio podra ser reajustado en el mes de diciembre de 2023 y diciembre de
2024, y comenzara a regir en el mes de enero de 2024 y enero de 2025,
respectivamente. La cuantia de dicho reajuste sera fijada en la época indicada
previamente, teniendo como factores referenciales el reajuste que experimente el
indice de Precios al Consumidor de los Ultimos doce meses y la disponibilidad
presupuestaria de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector Pdblico del afio
correspondiente. Los reajustes seran notificados a la Entidad una vez totalmente
tramitado el acto administrativo que los aprueba, sin la necesidad de modificar el
presente contrato.

En el caso que el contrato sea renovado, se podra reajustar el precio en los mismos
términos del parrafo anterior, en los meses de diciembre de 2025 y 2026.

Con todo, los recursos que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion
del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA, destinara por cada unidad de mes de
plan de tratamiento, estaran sujetos a lo que establezca la Ley de Presupuesto para
el Sector Publico para el respectivo afio, reservandose este Servicio la facultad de
ajustar el nimero de meses de planes de tratamiento mediante resolucién fundada.

CUARTO: DURACION DEL CONTRATO

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde la fecha de suscripcion del
presente contrato, y hasta el 30 de junio de 2025. Durante este periodo el

contratista debera realizar la actividad correspondiente segln se detalle en el
presente acuerdo.

Sin perjuicio de lo indicado en el parrafo anterior, el presente contrato podra ser

renovado por un plazo maximo de 24 meses, esto es, desde el 01 de julio de 2025

hasta el 30 de junio de 2027, de acuerdo a lo indicado en el nimero 2.2 de las
bases administrativas y técnicas.



En el mes de diciembre del afio 2024, con la informacién obtenida hasta el 31 de
octubre del mismo afio, SENDA definird, mediante la dictacion de un acto
administrativo fundado (que serd debidamente notificado), si el presente contrato
sera o no renovado.

La decision de la renovacion del presente contrato sera fundada especialmente en:

a) Resultado de la aplicacién de la “Pauta de evaluacion técnica para la
renovacion de contratos”.

La aplicacion de este instrumento serd responsabilidad del Area de
Tratamiento de SENDA, y constituye la principal herramienta de evaluacion
de desempefio técnico de un Centro o Programa de Tratamiento para la
definicién institucional de renovar el vinculo contractual.

El mencionado instrumento, que se adjunta como anexo al presente contrato,
podra ser modificado por SENDA, siempre que no desnaturalice sus
elementos, y cumpla con lo establecido en las bases de licitacion. En caso de
realizarse una modificacién, ésta deberad notificarse oportunamente al
prestador.

b) Informe emitido por la jefatura de la Division Juridica, gue se pronunciara
respecto a la existencia de procedimientos administrativos de aplicacién de
medidas de amonestacion, multa y/ o término, respecto del prestador. En el
referido Informe, ademas, se podra abordar cualquier otro aspecto de
connotacion juridica que sea necesario tener presente al momento de decidir
la renovacién del presente contrato.

Con todo, si asi lo hicieren aconsejables razones de buen servicio derivadas de
fundamentos tecnicos, administrativos y/o presupuestarios, el Servicio Nacional
para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol se reserva
expresamente el derecho de no proceder a la renovacion del presente contrato,
pudiendo proceder, por lo tanto, a una nueva contratacion conforme a las
disposiciones de la Ley N° 19.886 y su Reglamento.

En el caso que se decida renovar el presente contrato, la entidad debera presentar
los antecedentes requeridos para la celebracién de la respectiva renovacion de
contrato, en los mismos términos indicados en el ndmero 8 de las bases de
licitacién.

Una vez presentados los antecedentes requeridos, las partes celebraran la
renovacion de contrato, instrumento en el que se dejara constancia de la nueva
garantia de fiel y oportuno cumplimiento presentada, de la asignacién maxima y
asignacion inicial, asi como de cualquier otra estipulacién que, con estricta sujecién
a las bases, las partes estimen necesario pactar.

Con todo, se deja expresa constancia que la compra de meses de planes de
tratamiento, que deban ejecutarse desde el mes de julio 2025 al mes de junio 2027
estar4 siempre sujeta a lo que establezca la ley de presupuesto para el sector
pablico correspondiente a dichos afios, y las necesidades de tratamiento que la
Direccion Nacional de SENDA determine.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

Los prestadores deberan ejecutar los meses de planes de tratamiento y
rehabilitacién ofertados de acuerdo a la distribucién que se indique en el contrato.



En ese sentido, debera proporcionar a las personas usuarias, todas y cualquiera
de las prestaciones que incluye el plan de tratamiento adjudicado, sin exigir al
usuario algin tipo de pago por las atenciones que le seran otorgadas durante su
proceso de tratamiento y recordando que no es un tratamiento gratuito, sino sin
costo para el usuario, dado que el tratamiento es financiado por el Estado.

Sin perjuicio de las especificaciones técnicas, del servicio licitado, descritas en el
documento denominado “Orientaciones Técnicas de los planes de tratamiento y
rehabilitacién para personas con problemas derivados del consumo de drogas y
alcohol”, que es parte integrante del presente contrato, y los posteriores
documentos técnicos o nuevos lineamientos que emanen desde SENDA en el
marco de nuevos desarrollos de evidencia de los programas de tratamiento, un
mes de plan de tratamiento corresponde a un mes en gue una persona con
roblemas de consumo de alcohol y/u otras drogas ici e lan _de
tratamiento rehabilitacién gue contempl conjunto de intervencione
prestaciones recomendables asociadas al cumplimiento de los objetivos
r ico | mi e oceso terapéutico en gue se encuentr

a su plan de tratamiento individualizado .

El tipo de intervenciones y su frecuencia incluidas en un mes de tratamiento se
desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de
tratamiento y rehabilitacion, con el propoésito de lograr los objetivos terapéuticos,
de acuerdo a las caracteristicas y necesidades de las personas usuarias. Las
prestaciones que deben presentarse deben ser resolutivas y responder en
frecuencia a la complejidad de las personas usuarias que el programa atiende.

Se espera gque la mayor parte de las prestaciones contempladas en un mes plan
de tratamiento se ejecuten de manera presencial y en dependencias fisicas del
centro de tratamiento. Para estos efectos, el prestador debe disponer de una
infraestructura debidamente equipada y con la correspondiente autorizacion
sanitaria para favorecer la asistencia y participacion de las personas usuarias, sus
familiares y otros significativos.

Complementariamente, el mes plan de tratamiento incluye la ejecucion de
intervenciones en terreno, considerando domicilio, escuela, trabajo u otros lugares
donde habitan y se desenvuelven cotidianamente las personas usuarias. Lo
anterior, con la finalidad de recabar antecedentes diagnésticos, reforzar el vinculo
terapéutico con las personas y sus familiares, facilitar el acceso y la oportunidad
de algunas intervenciones, entre otros objetivos y requerimientos que pueden
presentarse durante el transcurso del tratamiento.

Por otra parte, si en las modalidades de tratamiento ambulatorio, por motivos de la
persona usuaria o factores ajenos al programa de tratamiento, existen
obstaculizadores para realizar la prestacion de manera presencial, entonces la
prestacion se podra efectuar de manera remota, a través de videollamada y/o
videoconferencia. Lo anterior se podra definir con el objetivo de facilitar el acceso
a la atencion y garantizar la continuidad de los cuidados y siempre y cuando la
persona usuaria y el equipo tratante estén de acuerdo y cuenten con las
condiciones tecnolégicas y de confidencialidad que permitan la ejecucién de una
intervencion terapéutica de manera remota.

En las modalidades de tratamiento residencial, dado que un mes plan de
tratamiento considera cuidados en contexto terapéutico por 24 horas los 7 dias de
la semana, se espera que las prestaciones del programa se realicen de manera
presencial y en dependencias del centro de tratamiento. Lo anterior podra
complementarse, con prestaciones en terreno o prestaciones remotas, mediante



videoconferencia y/o videollamada, durante las salidas programadas de la persona
usuaria al domicilio y siempre que se justifique técnicamente, de acuerdo a los
objetivos y estrategias definidas en el Plan de Tratamiento Individualizado
correspondiente. Las prestaciones remotas, también pueden utilizarse para el
trabajo con familiares y/o cuidadores cuando se dan las condiciones necesarias.

Solo en casos excepcionales, por razones debidamente fundadas, dentro de
plazos claramente definidos y contando siempre con la previa autorizacién, por
escrito, de la oficina regional de SENDA, el prestador podra ejecutar la modalidad
residencial mediante prestaciones remotas.

Para todos los efectos, las prestaciones remotas ejecutadas en un mes plan de
tratamiento deberan estar enmarcadas en un Plan de Tratamiento Individualizado
que permita justificar la pertinencia clinica de la prestacién y deberan tener la
estructura de una prestacion presencial, incluyendo objetivos, desarrollo y
conclusiones y acuerdos.

Tanto las prestaciones presenciales (en el centro y en terreno) como las
prestaciones remotas, deben encontrarse debidamente registradas, tanto en la
Ficha Clinica como en el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento
(SISTRAT), segun las definiciones establecidas para estos efectos.

Las prestaciones sefialadas y vigentes para estas bases seran las siguientes:

a) consulta médica

b) consulta psiguiatrica

c) consulta de salud mental (individual y familiar)

d) intervencion psicosocial de grupo

e) consulta psicolégica

f) psicoterapia individual

g) psicoterapia de grupo

h) psicodiagnéstico (incluye aplicacion de test si corresponde)
i) visita domiciliaria

Estan incluidos ademas en el mes plan, sin costo para el usuario, los examenes y
medicamentos asociados al trastorno por consumo de sustancias y su
comorbilidad, y que se requieran de acuerdo al estado de salud y necesidades de
la persona usuaria. El centro o programa de tratamiento debera proveer y/o
gestionar los mismos, en base al diagnéstico que realiza y que debe mantener
actualizado el equipo clinico. El oferente estd mandatado ademéas a mantener
actualizada la ficha clinica que es el documento en el cual se registra la historia
clinica de una persona y de su proceso de atencion medica, debe registrarse,
ademas de lo anterior, toda aquella informacién que sea sefalada en la normativa
vigente, incluyendo aquellas prestaciones e intervenciones que no se encuentran
consideradas para el registro en SISTRAT, tales como reuniones con el intersector
por un caso en particular, supervisiones clinicas, comparecencia a tribunales,
aplicacion de screening de drogas, entre otras si corresponde.

Por esto Ultimo la ficha clinica siempre contendra mayor informacion ya que ahi se
incorporan todas las intervenciones que se realizan en el marco de un proceso de
tratamiento, pero no podra tener nunca menos prestaciones que las informadas en
el SISTRAT siendo con estas dltimas tener que ser exactas y coincidentes.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia
clinica de una persona y de su proceso de atencién meédica, debe registrarse,



ademas de lo anterior, toda aquella informacion gue sea sefialada en la normativa
vigente.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra
indole o bien se requiera la realizacién de prestaciones no cubiertas en estas
bases, la persona en tratamiento debera ser derivada mediante interconsulta a un
establecimiento del Servicio de Salud respectivo, debiendo constar copia de dicho
documento en la respectiva ficha clinica o, en su defecto, ser trasladada a un
centro asistencial privado, siempre y cuando la persona o su familia opte por esta
alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcion. Para todos los
efectos, SENDA, no cubrira ni financiara atenciones o prestaciones que no estén
expresamente sefialadas en estas bases.

1. Modalidades de plan de tratamiento requerido

El tratamiento sera otorgado en este programa a través de dos modalidades:
a) Plan Ambulatorio Intensivo Infantoadolescente (PAI IA)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resolutivo, de moderada
a alta intensidad y complejidad, que se realiza de manera ambulatoria, orientado al
logro de objetivos terapéuticos y dirigido a nifios, nifas y/o adolescentes, gue
presentan consumo problematico de alcohol y/u otras drogas, con compromiso
biopsicosocial moderado a severo, con o sin comorbilidad psiquiatrica, la que -de
existir- esta compensada.

Esta alternativa de tratamiento debe ser cercana, oportuna y adecuada a las
necesidades de cada persona, por lo que debe trabajar en terreno, donde habitan y
se desenvuelven los usuarios.

La duracidbn del proceso terapéutico, para alcanzar los objetivos y metas
propuestas, es variable. En base a la experiencia, se estima una duracion de
alrededor de 8 meses, cuando el perfil es de menor complejidad, y de hasta 24
meses en los casos mas complejos. No obstante, lo anterior, estos plazos son
aproximados, pues no existen tiempo exactos, lo anterior para evitar que la
intervencion se transforme en una meta a lograr en si misma y deje de lado las
necesidades de las personas. Por ello, es muy relevante que, cada 3 meses, se
evalGe el proceso terapéutico de cada usuario o usuaria, de manera de corregir la
intervencion si no se han alcanzado los logros esperados, o evaluar la mantencion
de ellos.

Adicionalmente, el tiempo en que un nifio, nifia o adolescente demora en establecer
un vinculo de confianza con un equipo terapéutico, que pueda llevar a producir un
vinculo terapéutico, es variable, por lo que el rango de duracion del tratamiento no
puede establecerse a priori.

b) Plan Residencial infantoadolescente (PR |1A)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resolutivo, de alta
intensidad y complejidad, que se desarrolla de manera residencial, orientado al
logro de los objetivos terapéuticos, dirigido a nifios, nifias y/o adolescentes que
presentan consumo probleméatico de alcohol y/u otras drogas, compromiso
biopsicosocial severo, con o sin comorbilidad psiquiatrica, la que de existir, esta
compensada, y familia u otros significativos que en la actualidad presentan una
capacidad de contencion disminuida, donde puede existir consumo perjudicial de



alcohol y otras drogas, trafico de sustancias u otras situaciones gue imposibiliten
temporalmente mantener la abstinencia y los avances terapéuticos en el contexto
ambulatorio.

Este plan proporciona cuidados terapéuticos de 24 horas, con una permanencia en
el centro variable, segln la etapa del tratamiento en el que se encuentre. Considera
una jornada terapéutica de 5-8 horas aproximadas cada dia, en las que se debe
contemplar los permisos de fin de semana u otros, todo esto de acuerdo a las
necesidades de cada usuario/a.

Se espera que el tratamiento se realice basicamente en modalidad ambulatoria, por
lo que la duracion de la modalidad residencial debera permitir alcanzar los objetivos
establecidos en el menor tiempo. posible, de manera de continuar trabajandolos
ambulatoriamente hasta completar el tratamiento.

Ambas modalidades deben considerar:

e En la elaboracién del plan de tratamiento individualizado (PTI) se deben
considerar las necesidades, recursos, etapa evolutiva en que se encuentra,
género, contexto cultural y social, etc., ademas de las actividades y rutinas
gue realizan, de manera que éstas sean complementarias y un apoyo al
tratamiento.

* Las intervenciones deben considerar el trabajo terapéutico con los familiares
y/o adultos significativos de los usuarios/as, en cuanto son un factor clave en
el proceso de integracién de éstos.

e Para asegurar la consecucion de los logros terapéuticos y en virtud del PTI,
la intervencion terapéutica debe considerar intervenciones en terreno y en el
contexto del nifio, nifia o adolescente, incluyendo a su familia y/u otros
significativos.

* El tipo de intervenciones y su frecuencia, incluidas en un mes de tratamiento,
se desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el
proceso de tratamiento y rehabilitacion.

e Estas modalidades deben integrarse a la red o redes socio sanitarias
correspondientes, de manera de permitir a la persona recibir todas las
intervenciones que requiera y asi mismo evitar la sobre intervencion o
duplicidad de acciones. Es relevante en este sentido, la coordinacion y
articulacion en una misma red con otros programas de tratamiento del
consumo de drogas, asi como respecto de otras instancias locales que
enriquezcan el proceso de desarrollo integral y la integraciéon social de los
nifios, nifias y/o adolescentes en intervencion.

Es relevante destacar que, mientras mayor sea el compromiso biopsicosocial del
nifio, nifia o adolescente, mayor trabajo en red y coordinacion con otras
instituciones, que pueden o no estar ya trabajando con ellos (residencias
protegidas, equipos especializados o delegados SENAME, entre otros), de manera
de contribuir a la solucién de aquellos otros problemas que presentan los usuarios y
de los que un programa de tratamiento por consumo problematico de sustancias no
puede hacerse responsable. Es decir, el equipo terapéutico proveerd una
intervencion de tratamiento integral, que sera complementaria e integrada a la que
realiza el equipo o red psicosocial.



SEXTO: CONTENIDO TENICO - CLINICO
1. Prestaciones

El contratista debera ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacién
de acuerdo a la distribucion que se indica en la clausula tercera del presente
contrato.

El contratista proporcionara a los beneficiarios, las prestaciones que incluye el
plan de tratamiento de acuerdo a las necesidades de los usuarios, sin exigir al
usuario algin tipo de pago por las atenciones que le seran otorgadas.

2. Ficha Clinic

Para efectos de este contrato se regulard la utilizacién de la ficha clinica de
acuerdo a la normativa legal vigente Ley 20.584, que regula los derechos y
deberes que tienen las personas en relacion con acciones vinculadas a su
atencién de salud. La ficha clinica es, de acuerdo a la Ley 20.584, el instrumento
obligatorio que tiene como finalidad la integracién de la informacién necesaria para
el proceso terapéutico de cada persona usuaria, considerando el registro de la
historia clinica y de todo el proceso de atencién. La ficha clinica de cada persona
en tratamiento debe contener toda aquella informacién sefialada en la mencionada
Ley, en el Decreto N°41 del 15 de diciembre de 2012 del MINSAL que aprueba el
Reglamento de Fichas Clinicas y otras normativas vigentes, asi como:

< ldentificacion actualizada del paciente: nombre completo, nimero y tipo de
documento de identificacion: cédula de identidad, pasaporte, u otro; sexo,
fecha de nacimiento, domicilio, teléfonos de contacto y/o correo electrénico,
ocupacion, representante legal o apoderado para fines de su atencion de
salud y sistema de salud al que pertenece. Asi mismo, en los casos de
personas TRANS o género no conforme, se debe considerar la normativa
vigente, en que todos los registros utilizados en la atencion, deben
contemplar en primer lugar el nombre legal de la persona (consignado en el
carnet de identidad o documento de identificacion) y en segundo lugar el
nombre social con gue la persona se identifica.

% Namero identificador de la ficha, fecha de su creacion, nombre o
denominaciéon completa del prestador respectivo, indicando cédula de
identificacion nacional o rol Gnico tributario, segun corresponda.

% Antecedentes vinculados a la derivacién, si corresponde (entidad que
deriva, profesional derivante, motivos de la derivacion, entre otros)

< Documento de Consentimiento Informado (Cl) para el ingreso a tratamiento.
El consentimiento informado se comprende como un proceso dial6gico
entre la persona usuaria y el equipo terapéutico, que se desarrolla de forma
permanente durante todo el tratamiento y que releva el derecho de la
persona a decidir sobre su tratamiento disponiendo de toda la informacién
requerida para una toma de decision autonoma y consciente. Para efectos
del ingreso a tratamiento, el proceso de consentimiento se materializa a
través de la firma de un documento donde la persona sefiala su voluntad
para consentir su ingreso al programa de tratamiento. En el caso de
menores de 18 afios, se debe considerar la voluntad de uno/a de los
padres, o quien tenga esa facultad legal, escuchando siempre la opinion
del/a adolescente. EI documento debe incluir: breve descripcion sobre el



servicio a otorgar, aludir explicitamente a la voluntariedad de la persona
para acceder a tratamiento, declarar su derecho a confidencialidad,
informando sobre limites de la confidencialidad (informes a Tribunales o el
intersector) cuando asi corresponda y sefialar que el tratamiento no tiene
costo para la persona usuaria. El Cl debe ser breve y tener un lenguaje
claro y comprensible, considerando tanto la capacidad del/a adolescente
para comprender como la competencia del terapeuta para facilitar dicha
comprension, voluntariedad y capacidad para consentir. Se debe
considerar la normativa vigente gque establece que toda persona tiene
derecho a ser oida respecto de los tratamientos que se le aplican y a optar
entre las alternativas que éstos otorguen, segln la situacion lo permita,
tomando en consideracion su edad, madurez, desarrollo mental y su estado
afectivo y psicologico. En ese sentido, se debe prestar especial atencién a
los derechos de cada adolescente, considerando el proceso de autonomia
progresiva en que se encuentra. En el documento de Cl debera dejarse
constancia que la persona ha sido informada y se le ha oido.

% Otros documentos de consentimiento informado (Cl) que sefialen la
voluntad para consentir procedimientos e intervenciones especificas,
derivaciéon a otros programas o niveles de atencién, u otros que resulten
pertinentes durante el proceso de tratamiento.

» Registro de Evaluacion Integral, con la sintesis comprensiva e integrada de
los diferentes ambitos incluidos en el proceso de evaluacion, considerando
las areas: uso de sustancias, salud mental y fisica, situacion familiar,
funcionamiento social, trasgresién a la norma y motivacién al cambio. Se
espera que este registro no supere los 60 dias posteriores al ingreso de
tratamiento.

% El Plan de Tratamiento Individualizado, entendido como un plan
estructurado, interdisciplinario, orientado segun las necesidades de la
persona usuaria. Es el registro del proceso del tratamiento e implica la
traduccion de las necesidades, las fortalezas y los riesgos identificados, en
un documento escrito que define las metas y objetivos a alcanzar, las
intervenciones  planificadas, el profesional responsable de su
implementacion y los plazos para su ejecucion. Debe ser breve y de facil
comprension y sus contenidos deben ser consensuados entre el equipo
tratante y cada persona usuaria, en una co-construccion que puede
involucrar también a familiares y representantes de la red intersectorial,
cuando asi corresponda. El plan debe identificar las estrategias para
fomentar la adherencia de las personas al tratamiento.?

< Evaluacion y actualizacion del Plan de Tratamiento Individualizado, de
manera periddica, con un plazo no superior a tres meses. Registro de la
evaluacion de la ejecucion del plan y del cumplimiento de los objetivos
propuestos, considerando la incorporacién de ajustes requeridos. Esta
evaluacion es realizada por el equipo tratante en conjunto con cada
persona usuaria, involucrando a familiares y representantes de la red
intersectorial, cuando asi corresponda.

&,
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Examenes meédicos, procedimientos, prescripcion y control de
medicamentos.

! NHS (2006). Care Planning Practice Guide. England: National Treatment Agency for Substance Misuse,
Department of Health Gateway. Recuperado de
http:/fwww.nta.nhs.uk/uploads/nta_care_planning_practice_guide_2006_cpgl.pdf (septiembre de 2012).



% Registro cronolégico y fechado de todas las atenciones de salud recibidas:
diagnéstico integral, consultas, evoluciones clinicas, indicaciones,
procedimientos diagnésticos y terapéuticos, resultados de examenes
realizados, interconsultas y derivaciones, epicrisis y cualquier otra
informacion clinica.

% Decisiones adoptadas por la persona respecto de su atencion, tales como
rechazo de tratamientos, solicitud de alta voluntaria, altas administrativas y
requerimientos vinculados a sus convicciones religiosas, étnicas o
culturales, en su caso. En el caso de una investigacion cientifica biomédica
en el ser humano y sus aplicaciones clinicas, la negativa a participar o
continuar en ella debe ser respetada. Si ya ha sido iniciada, se le debe
informar de los riesgos de retirarse anticipadamente de él.

< Otras autorizaciones que se requieran en el proceso, por ejemplo, respecto
del tratamiento de informacién sensible, de acuerdo a la Ley 19.628.

% Se deben incluir los Informes de derivacion a otro programa, Informes a
Tribunales u otras instituciones.

< Informe de Egreso, donde se sefiale: fecha de egreso, motivo de egreso,
evaluacion del proceso terapéutico final, considerando las areas: uso de
sustancias, salud mental y fisica, situacién familiar, funcionamiento social y
trasgresiéon a la norma. La evaluacion incluye la apreciacion clinica que
hace el equipo en conjunto con la persona usuaria del nivel alcanzado en el
logro de los objetivos terapéuticos planteados al inicio del proceso y
descritos en el plan de tratamiento individualizado. Se incluye también una
apreciacion prongstica.

3. Documentos técnicos

Con la finalidad de favorecer la adecuada organizacion de los servicios, se debe
disponer de un Programa Terapéutico escrito que estructure el funcionamiento
general del programa de tratamiento, considerando los siguientes componentes:

1. Objetivos generales y especificos de la intervencién, considerando
aspectos generales del tratamiento de alcohol y/u otras drogas y su
pertinencia con el tipo de programa implementado, considerando la
modalidad de atencién, la poblacién usuaria y su contexto de intervencion.

2. Descripcion del modelo tedrico o marco conceptual que fundamente la
propuesta de intervencién del programa, incluyendo entre otros elementos
el enfoque de salud mental en que se sustenta el programa, la
conceptualizacion de consumo problematico de alcohol y drogas como un
trastorno de salud y un fendmeno multidimensional que requiere de una
perspectiva integral. El programa terapéutico también debera incluir una
definicion de enfogue de prevencién de recaidas y de practicas basadas en
evidencia que incorporara el programa. Ademas, se espera que considere
las variables: ciclo vital, enfoque de género, derechos de las personas
usuarias, interculturalidad, entre otros.

3. Metodologia del programa que contenga un flujograma del programa y
describa los procedimientos claves para los diferentes hitos de la trayectoria
de atencion considerando: recepcion, evaluacion inicial, evaluacion integral,



elaboracién de PTI, evaluacion de implementacion de PT! y su ajuste
periddico, preparacion para el egreso y seguimiento.

La metodologia del programa también debe describir los procedimientos de
intervencion en ambitos especificos, tales como: procedimientos para el
manejo y prevencion de recaidas, estrategias de intervencion con familia y/
o figuras significativas y procedimientos en el &mbito de integracion social
de las personas usuarias, entre otros ambhitos.

4. Descripcidon del equipo a cargo del programa, con la composicion del
equipo tratante y la definicion de las funciones de cada uno de sus
miembros.

5. Criterios de ingreso establecidos por el programa, los que deben ser
coherentes con el tipo de programa y deben considerar la realidad de su
red local, favoreciendo la equidad y la oportunidad en el acceso. En este
ambito se espera que el programa describa procedimiento para la
priorizacion de los ingresos, definiendo los criterios que utilizara el
programa para organizar el orden de los ingresos cuando la cantidad de
personas que requieren ingresar es superior a la disponibilidad de cupos
del programa.

6. Mecanismos de evaluacidon del programa, que explicite metodologia y
responsables de los procesos de evaluacion y mejora continua de la calidad
que desarrollara el programa, incluyendo elementos tales como Monitoreo
de la ejecucion de procedimientos y protocolos, Monitoreo de procesos de
registro (SISTRAT, Ficha Clinica y otros que correspondan), Analisis y
propuesta de mejora respecto de la Ficha de Monitoreo de Resultados,
Aplicacion y andlisis de resultados de instrumento de Satisfaccion usuaria,
entre otros.

7. Protocolos, instrumentos que definen de manera clara y operativa los
procedimientos, reglas y actuar frente a situaciones especificas. Los
protocolos incluyen la definicion de la tematica a procedimentar, los criterios
de definicién, asf como una clara descripcién de las secuencias de las
acciones y los responsables.

4. Equipo del centro o programa de tratamiento

En la ejecucion de los planes de tratamiento, el prestador deberd asegurar la
disponibilidad de un equipo técnico profesional que cumpla con las condiciones
presentadas en la propuesta adjudicada.

El equipo de tratamiento se encuentre fisicamente en el programa de tratamiento
para poder efectuar atenciones presenciales y mantener el servicio disponible,
segln lo contratado.

En el caso especifico del/la profesional médico/a psiquiatra, considerando la
escasa disponibilidad de esta especialidad en algunos territorios del pais, el
prestador podra incorporar a profesionales que brinden la prestacion psiguiatrica
de manera remota, siempre y cuando esta se combine con prestaciones
presenciales de médico/a general o familiar. En todo caso, durante todo el
desarrollo del convenio se debera dar cumplimiento a la disponibilidad de horas
médicas ofertadas en la propuesta de licitacion, incluyendo junto con las horas
destinadas a la atencion directa de las personas usuarias y sus familiares, algunas



horas de participacion del/a médico/a psiquiatra en reunion de equipo y otras
instancias de coordinacion que resultan necesarias para asegurar la
interdisciplinariedad e integralidad del servicio. Ademas, para la realizacion de las
prestaciones remotas, el prestador deberad velar por que las personas usuarias
cuenten con las condiciones tecnoldgicas y de confidencialidad requeridas para
llevar a cabo la prestacion.

El personal administrativo (por ejemplo, secretaria) como personal de apoyo
(aseo, manipulador de alimentos u otros) cumplen un rol fundamental en el
funcionamiento del centro, por lo que es necesario, en funcion del rol que cada
uno cumple, cuenten con las habilidades necesarias que les permitan una
adecuada vinculacion con los usuarios. Particularmente, el personal
administrativo puede aportar en el mejoramiento de la calidad del programa, por
tanto, es recomendable, que sean incluidos en la elaboracién de protocolos,
revision de procesos u otros.

Los profesionales, no profesionales y técnicos comprometidos en las propuestas
técnicas, deberan cumplir, exclusivamente respecto de los beneficiarios de
SENDA, con el nimero de horas cronoldgicas semanales indicadas inicialmente, y
debera sujetarse estrictamente de acuerdo a la oferta técnica presenta en la etapa
de licitacion.

Se deja expresa constancia que, conforme a la clausula décimo segunda del
presente contrato, las actividades de supervision estaran orientadas, entre otras
funciones, a velar por el cumplimiento de lo indicado en el parrafo anterior.

Dadas las exigencias y la complejidad del perfil de la poblacién atendida en este
programa, el contratista debe contar con un equipo técnico profesional en
condiciones de realizar una intervencion especializada y adecuada a las
necesidades de las personas usuarias.

El contratista debe cautelar y garantizar que los recursos humanos contratados
tengan la formacion, especializacion y perfil idbneo para trabajar con la poblacion
destinataria, en la modalidad que corresponda.

Se deja constancia de que las condiciones contractuales ofertadas en la licitacion,
seran revisadas en las actividades de supervision de los contratos, para velar por
el cumplimiento de las obligaciones laborales comprometidas y segin las
presentes bases.

5. Organizacion técnica del programa

El contratista debe garantizar la interdisciplinariedad y el trabajo integral, evitando
la fragmentacién de la intervencion, a través de la incorporacion en el equipo de
profesionales y técnicos de las distintas disciplinas y contando con una
organizacion interna operativa, que facilite la interaccion y el trabajo colaborativo,
a la vez que, permita una adecuada delimitaciéon de funciones, favoreciendo la
planificacion conjunta y el abordaje integrado de los casos.

Para cumplir con lo anterior, el prestador debera asegurar las condiciones para
que el equipo cuente con instancias de reunién, con periodicidad semanal,
favoreciendo la participacion de los diferentes integrantes del equipo, incluidos los
profesionales médicos, contando con un registro (acta) de los participantes, temas
tratados y acuerdos establecidos.

En caso que algunos integrantes del equipo, como el personal de turno
(residencial) o talleristas, no puedan participar en todas las reuniones de equipo, el



prestador debera generar instancias de coordinacidon especifica con esos
integrantes, contando igualmente con la correspondiente acta.

La reunion de equipo estard destinada a la revisién los siguientes temas técnico
clinicos: evaluacion integral (evaluacion por ambito disciplinas, sintesis diagnostica
fformulacién de caso), elaboracion de PTI (definicion de objetivos, estrategias o
ambitos de intervencion), evaluacion de proceso terapéutico (evaluacion y ajuste
de implementacion de PTI, evaluacién de egreso), andlisis de caso clinico,
monitoreo de resultados de tratamiento y de la satisfaccién usuaria, entre otros
ambitos de evaluacion del programa.

Resulta esperable que reunion de equipo se aborden también tematicas de
organizacion y gestion, entre otras necesarias para el adecuado funcionamiento
del programa, sin embargo, el prestador debera velar porgue el equipo cuente con
suficiente tiempo de reunion para la revision periodica de los aspectos técnico
clinicos antes sefialados, evitando que las situaciones de contingencia y los temas
de gestion operativa obstaculicen los procesos de desarrollo técnico del programa.

Por otra parte, se considera necesario que el contratista implemente un programa
de cuidado de equipo, que dé cuenta de objetivos en esta linea y contemple el
desarrollo de estrategias permanentes y estables para favorecer los ambitos de la
persona del terapeuta, del equipo y de la organizacion, considerando en este
ultimo ambito todas aquellas estrategias y acciones que provee la institucién para
crear y mantener condiciones de trabajo que favorezcan el cuidado de los equipos
de trabajo, referidas a la situacion de empleo y remuneracion, las condiciones de
seguridad y comodidad de las instalaciones, sistemas de evaluacién de
desempeiio e incentivos laborales, aspectos relativos al clima laboral y los estilos
de liderazgo, entre otros ambitos que son de competencia y responsabilidad
institucional. Asimismo, en el marco del programa de cuidado de equipo, el
prestador debera establecer un cronograma de actividades especificas a
desarrollar durante la ejecuciéon del convenio, incluyendo sesiones estructuradas
para abordar tematicas vinculadas al cuidado de equipo y otras actividades de tipo
recreativo.

En consideracion del alto impacto del vinculo terapéutico en los procesos y
resultados del tratamiento, se espera que el contratista promueva practicas
laborales vinculadas a tipo de contrato, remuneraciones, capacitaciones, entre
otras, que favorezcan la estabilidad y mantencion del recurso humano
especializado disponible. No obstante, lo anterior, entendiendo que la rotacion de
recurso humano esta determinada también por variables ajenas a la organizacion,
el oferente debera contar con un programa escrito de formacion del equipo, que
contemple procedimientos definidos para el proceso de induccion al cargo y
formacién de nuevos profesionales y técnicos que se integren al equipo clinico. Lo
anterior constituye una estrategia fundamental para favorecer la continuidad y
calidad del servicio brindado.

Por otra parte, en el programa de formacion del equipo, el prestador debe disponer
de un diagnéstico de las necesidades de formacién, actualizacién técnica y/o
desarrollo de competencias que presentan los distintos integrantes del equipo.
Con este objetivo, debera establecer una metodologia estructurada que permita
realizar un diagnéstico de manera periddica, con una frecuencia al menos anual,
para identificar las necesidades de formacién y definir aquellos ambitos que
resulten prioritarios y factibles de abordar, segln los recursos disponibles en la
institucion y en la red del territorio. Se espera que, en base a los resultados del
diagndstico, la institucion prestadora planifigue y realice al menos 2 actividades
anuales de formacion, durante el periodo de ejecucion del convenio, dirigidas a
fortalecer los conocimientos y competencias de los equipos.



Junto a lo anterior, sera responsabilidad del prestador brindar las condiciones, en
términos de disponibilidad horaria y acceso a equipos computacionales (cuando
sea pertinente), para facilitar la participacion de los integrantes de su equipo en
cursos y actividades de formacion de Academia SENDA y otros ofertados por este
Servicio, asi como también en instancias de capacitacion de los Servicios de
Salud u otras instituciones y organizaciones del territorio.

Por otra parte, el prestador debe procurar que, en la organizacion interna del
equipo, los profesionales y técnicos cuenten con horas destinadas a la
coordinacion con otros actores relevantes de la red, de acuerdo a las necesidades
de los usuarios y en virtud de su plan de tratamiento individualizado,
considerando: sistema educacional, red de salud, programas sociales u otros. En
particular, los equipos tratantes deberan contar con instancias frecuentes de
coordinacion, revisién de planes de tratamiento y analisis de casos con los otros
actores intervinientes en el caso.

El contratista deberéa velar por el conocimiento y manejo, por parte de todo el
equipo, de los protocolos relativos a los procedimientos de atencién de las
personas usuarias, considerando instancias de capacitacion, la revision y ajuste
periodico de protocolos y el monitoreo de su ejecucion para asegurar una correcta
aplicacion. En este marco, se incluyen: Protocolo de Rescate, Protocolo de
Manejo de Crisis y/o Descompensaciones de Cuadro Clinico, Manejo de Riesgo
Suicida, Protocolo para el Manejo de VIH, Protocolo de Manejo de Situaciones de
Vulneracién de Derechos, de Derivacion a Unidad de Hospitalizacion de cuidados
intensivos en psiquiatria (UHCIP), de Complementariedad, de Catastrofes, Manejo
de Enfermedades Infecto Contagiosas (por ejemplo, TBC) y otros. Ademas, se
deben considerar protocolos que favorezcan la inclusién de poblaciones
especificas, tales como: personas en situacion de discapacidad; personas
migrantes; personas de la poblacion LGTBIQ+; personas pertenecientes a pueblos
originarios y afrodescendientes, entre otros.

Junto a lo anterior, se debera velar por la presencia y manejo de los protocolos y/o
adscripcion personalizada de protocolos, normas y procedimientos disponibles,
por ejemplo, en Ministerio de Salud, ONEMI, u otros. Considerando que el
oferente y el programa forman parte de una red de salud, y por lo mismo se
transforma en una respuesta sanitaria que debe regirse por las normas y
procedimientos dispuestos para aquello.

iciones de infraestructura e implementacié

La infraestructura del centro de tratamiento debe ser considerada como un
elemento fundamental, dirigido a favorecer el vinculo con las personas usuarias y
sus familias. Por tanto, el oferente se compromete a que el programa contara con
instalaciones y con el equipamiento suficiente, de acuerdo a la modalidad de
atencion que ejecuta, asegurando su adecuada mantencion.

Las instalaciones deben cumplir con las condiciones necesarias para garantizar la
seguridad de las personas usuarias, familiares y equipos tratantes. Para estos
efectos, el prestador se compromete a evaluar periédicamente la vulnerabilidad de
sus instalaciones y el riesgo para las personas, implementando todas las acciones
requeridas para subsanar estas condiciones. En la seguridad de las condiciones
se deben implementar protocolos que respondan a situaciones criticas o de
emergencia.

Asi mismo, se debe asegurar un lugar de almacenamiento de las fichas clinicas
que permita un acceso oportuno, y resguarde adecuadamente su conservacion y
confidencialidad segun los reglamentos vigentes. Cabe sefialar que, de acuerdo a



la normativa actual, la responsabilidad del prestador respecto a la conservacion y
reserva de la ficha clinica se mantendra por un plazo de quince afios contados
desde el dltimo ingreso de informacion a la ficha.

Por otra parte, se deberd prestar especial atencion al cumplimiento de las
condiciones de almacenamiento y distribucién de medicamentos establecidas en
el Reglamento de botiquin y otras normativas vigentes.

En consecuencia, el centro de tratamiento debera contar con, entre ofras, las
siguientes caracteristicas:

a) Instalaciones sanitarias en buen estado de conservacion y de operacion.

b) Servicios higiénicos que cumplen con condiciones higiénicas y sanitarias.

c) Lugar seguro para el almacenamiento de medicamentos, material clinico y
de primeros auxilios.

d) Calefaccién/ventilacion segura para usuarios y personal.

e) Dormitorios con equipamiento con condiciones adecuadas para la estadia
de los usuarios en el caso de los programas residenciales (guardarropia,
closet y veladores).

f) Cocina con las condiciones higiénicas y sanitarias adecuadas.

g) Muros, pisos y cielos en buen estado de conservacién y mantencion.

h) Libre de deficiencias en la infraestructura que representen posibles riesgos
para usuarios y/o profesionales.

i) Sefaléticas de seguridad.

j) Espacios al aire libre en buen estado de mantencién y con condiciones de
seguridad.

k) Lugar de almacenamiento de las fichas clinicas que asegure un acceso
oportuno, su conservacion y confidencialidad.

7. Coordinacion en redes

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requiere la intervencién en el
tratamiento del consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras
deberan ser participes de la red de centros de tratamiento de la jurisdiccion del
Servicio de Salud correspondiente, participando de manera activa en reuniones
formales de red de alcohol y drogas y/o de salud mental u otras analogas.

Ademas, debera estar en coordinacién permanente con la red de Salud General,
respetando el funcionamiento del sistema de derivacion y contra derivacién
correspondiente a su territorio, con el proposito de facilitar la atencion y
resolutividad de problemas de salud asociados, el acceso a oportunidades de
apoyo a la integracion social y la continuidad de la atencién y cuidados en salud
de las personas usuarias.

Particularmente, se deberd asegurar la vinculacién permanente de las personas
usuarias al establecimiento de atencion primaria de salud que le corresponde y
cuente, con los controles de salud al dia.

Junto con lo anterior, resulta fundamental que los equipos tratantes establezcan
coordinacién con otros programas e instituciones relacionados con la tematica de
infancia y adolescencia, incluyendo la vinculacion con programas del Servicio de
Proteccién Especializada para la Nifiez y Adolescencia (SPE) y otros programas
del Ministerio de Desarrollo Social y Familia relacionados con la tematica.
Asimismo, es fundamental el conocimiento por parte del equipo de las distintas
redes presentes en el territorio en los &mbitos de integraciéon educativa y laboral,



recreacion, participacion y organizacibn comunitaria y otras que resulten
necesarias para favorecer el tratamiento integral de adolescentes y jovenes.

En aquellas jurisdicciones correspondientes a la implementacién del “Sistema
intersectorial de salud integral, con énfasis en salud mental, para nifios, nifas,
adolescentes y jovenes con vulneracion de derechos y/o sujetos a la ley de
responsabilidad penal adolescente”, se deberd procurar la coordinacién y
articulacion con la red de salud, Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la
Nifiez y Adolescencia (SPE) y otros actores relevantes, de acuerdo a los
lineamientos que sean entregados por SENDA para ello.

Para la ejecucion de los servicios, es necesario que se haga, durante el
tratamiento, una diferenciacién de. roles entre los distintos equipos que puedan
estar interviniendo, apuntando a la gestion complementaria de acciones y
estrategias de alto impacto, dependiendo de la etapa en que se encuentre el nifio,
nifia y/o adolescente. Ello determinara la intensidad y frecuencia de las
intervenciones por parte de cada uno de los equipos. Lo anterior se hace a partir
del diagnéstico y elaboracién del plan individual de tratamiento integral e integrado
que se construira y ejecutara promoviendo la participacion activa del usuario o
usuaria y su familia, conjugando las necesidades de intervencion detectadas por
los equipos y evitando la sobre intervencion.

8. Calidad del servicio

El prestador debera relevar la importancia de la calidad del servicio de tratamiento
brindado, en el marco del desarrollo de procesos de mejora continua® que se
refiere al hecho de que nada puede considerarse como algo terminado o mejorado
en forma definitiva. Siempre se esta en un proceso de cambio, de desarrollo y con
posibilidades de mejorar; en busca permanente de la excelencia del servicio y los
procesos que lo sustentan. Estos procesos no son estaticos, sino mas bien son
dinamicos, en constante evolucion. Y este criterio se aplica tanto a las personas,
como a las organizaciones y sus actividades.

La calidad en el tratamiento de adicciones debe comprenderse como un elemento
multidimensional, que se configura a partir de la interaccion entre un conjunto de
ambitos, que incluyen: la accesibilidad del servicio, la oportunidad en el acceso,
los derechos de las personas usuarias, la calidad técnica o competencia
profesional de los programas, la continuidad, de los cuidados, la efectividad del
programa, la eficiencia en el uso de los recursos disponibles, la satisfaccion
usuaria, la seguridad de procedimientos, y comodidad/confort de las instalaciones,
siendo todas estas dimensiones por las cuales debera velar el prestador.
Asimismo, la gestion de la calidad en salud corresponde al conjunto de acciones
sistematizadas y contintas destinadas a incrementar la eficiencia y la calidad del
servicio; mejorando la efectividad en la toma de decisiones; prevenir y/o resolver
oportunamente problemas o situaciones que impidan otorgar el mayor beneficio
posible o0 que incrementan riesgos de los usuarios®, Dentro de estas acciones, se
enfatizan la evaluacién, monitoreo, disefio, desarrollo y cambio organizacional,
como herramientas de los equipos para el mejor cumplimiento de su mision y
objetivos.

Para la gestion de calidad cuyo objetivo central es desarrollar progresivamente
una cultura de la calidad en los equipos de atencion, a través de herramientas
especificas que permitan revisar la propia practica, identificando los nudos criticos
y las fortalezas en el funcionamiento y gestion del programa de tratamiento

? htip://Mmww.conductitlan.net/psicologia_organizacional/la_mejora_continua. pdf.
* Manual para el proceso de evaluacién de la calidad de atencion en salud mental. MINSAL (2007).



adjudicado. Se debe relevar la importancia de la calidad y la gestion de la calidad
en los procesos de intervencion en el ambito de la salud, lo que implica acoger un
mandato de caracter ético. La intervencién sanitaria realizada por el equipo de
tratamiento demanda que éste reconozca al sujeto tanto en su vulnerabilidad
como respecto de sus recursos y potencialidades y exige la blusqueda de una
atencion de excelencia: “la salud es una de las condiciones mas importantes de la
vida humana y un componente fundamental de las posibilidades humanas que
tenemos motivos para valorar™, La intervencion centrada en las personas no
puede hacerse sin mediar la reflexién critica de la organizacion respecto de qué es
lo bueno, lo justo y cuales son las estrategias, metodologias y acciones
especificas para su consecucion.

La gestion entonces, permite incrementar la eficiencia y la calidad de las
prestaciones otorgadas en el centro o programa de tratamiento; disminuir la
variabilidad de la préctica clinica; mejorar la efectividad y la eficiencia en la toma
de decisiones; usar los recursos en servicios con valor demostrado para la mejora
de salud de las personas e incorporar a los profesionales en la gestion de los
recursos utilizados en su propia practica para mejorar la efectividad de las
decisiones; entre otros.

Un sistema de gestion de calidad debe ser concebido en el marco del desarrollo
de procesos de mejora continua® que se refiere al hecho de que nada puede
considerarse como algo terminado o mejorado en forma definitiva. Siempre se
esta en un proceso de cambio, de desarrollo y con posibilidades de mejorar; en
busca permanente de la excelencia del servicio y los procesos que lo sustentan.
Estos procesos no son estaticos, sino mas bien son dindmicos, en constante
evolucion. Y este criterio se aplica tanto a las personas, como a las organizaciones
y sus actividades.

La gestion de calidad impacta, por tanto, en aspectos tan diversos como:
m Gestidon general del programa (programa terapéutico, organizacién de la
atencion, sistemas de registro clinicos, flujpgrama de atencion,

procedimientos de referencia y contra referencia, entre otros).

m Integracion de enfoques pertinentes a las necesidades de la poblacién
atendida.

m Estrategias y técnicas de intervencion individuales, familiares, grupales
®m Estrategias de apoyo a la integracion social.
m Trabajo en equipo interdisciplinario.

m Estrategias de autocuidado y cuidado de equipos a nivel individual, de
equipo e institucional.

m Estrategias de Trabajo en Red, complementariedad e integracién de la
intervencién.

m Conceptos y Estrategias de intervenciones especializadas para poblacion
en conflicto con la ley (enfoque criminolégico, comprension del circuito
judicial, efectos de prisionizacion, etc.).

sen, Amartya, ¢Por qué Equidad en Salud?, Revista Panamericana de Salud Publica, Vol 11 N° 5-6,
Washington, junio 2006.

*http:/fwww.conductitlan. net/ psicologia_organizacionallla_mejora_continua. pdf



m Integracion de la perspectiva de derechos de los usuarios y orientaciones
para su ejercicio.

m Satisfaccion usuaria.

m Aquellos elementos de gestion del programa que inciden en la intervencion:
infraestructura, conformaciéon del equipo, protocolos y procedimientos,
registro y analisis de datos, entre otros.

m  Oftros.

En el marco de la gestién de la calidad de los programas de tratamiento de alcohol
y otras drogas, SENDA ha incorporado la asesorfa, que se entendera como un
proceso continuo de acompafiamiento al equipo tratante, que consiste en brindar
orientacién y apoyo mediante la sugerencia y/o la entrega de informacion relevante
y atingente al tratamiento y los procesos asociados a éste. Es un proceso que
fomenta la capacidad reflexiva de los equipos respecto a su practica de manera
participativa, facilitando la deteccién de problemas, asi como el acomparfiamiento en
la resolucion de éstos, el reconocimiento y reforzamiento de actividades bien
ejecutadas y la propuesta de soluciones correctoras atingentes, cuando
corresponda, a fin de contribuir al mejoramiento continuo de la calidad de la
atencion brindada a las personas usuarias, de acuerdo a sus necesidades y
recursos.

9. Sistemas de evaluacién y monitoreo

El contratista debe contribuir a la promocién de una cultura de evaluacion y mejora
continua de la calidad de los servicios, resguardando la participacion del equipo
profesional en instancias de capacitacion y asesoria, favoreciendo la integracion
en el programa de metodologias de evaluacion de procesos y resultados
terapéuticos.

En ese marco, se sitlia el sistema de monitoreo de resultados, mecanismo de
recoleccion y andlisis de la informacion proveniente del “Sistema de Informacion y
Gestién de Tratamiento” (SISTRAT), que los equipos profesionales deben instalar,
conocer y utilizar de manera periédica, con la finalidad de obtener indicadores de
resultados que apoyen la toma de decisiones orientadas a la mejora continua de la
calidad.

El programa de tratamiento debera realizar un monitoreo de sus resultados
terapéuticos, que incluye variables tales como tiempos de espera, retencion, tipo
de egreso, logro terapéutico.

En base a dichos resultados, el equipo debera elaborar una propuesta de
mejoramiento y/o mantenimiento de indicadores, en formato establecido por
SENDA, el que sera entregado por las respectivas Direcciones Regionales.

El adjudicatario debera velar por que cada centro correspondiente a la o las lineas
adjudicadas, remita la Ficha de Monitoreo de Resultados a la respectiva oficina
regional de SENDA en los siguientes plazos:

e 20 de enero de 2024 que dé cuenta de la informacion del periodo 1 de julio
al 20 de diciembre de 2023.



= 30 de Julio de 2024, que dé cuenta de la informacion del periodo 1 de enero
al 30 de junio de 2024.

e 20 de enero de 2025 que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de julio
al 20 de diciembre de 2024.

e 30 de junio de 2025 que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de enero
al 20 de junio de 2025.
Otro elemento fundamental para monitorear resultados terapéuticos, tanto a nivel
individual, como de un programa en general, lo constituye el instrumento Perfil de
Resultados de Tratamiento, TOP-A (en su adaptacion a poblacion adolescente) y
gue se encuentran anexadas a las bases de licitacion.

Se trata de una herramienta gue permite a los equipos de tratamiento realizar un
seguimiento de los avances terapéuticos de personas usuarias, utilizando medidas
objetivas y comparando el comportamiento antes, durante y después del
tratamiento. Para estos efectos, ambos instrumentos contienen un conjunto de
preguntas que recopilan informacion sobre el consumo de drogas y alcohal, la
salud fisica y psicoldgica, la transgresion a las normas y el funcionamiento social.
Consiste en una entrevista breve entre una persona del equipo y la persona en
evaluacién, es un método simple y adecuado de registro de cambios de
comportamiento durante el tratamiento. La evaluacién en tiempo real es necesaria
mientras dure el tratamiento de la persona usuaria, registrando la informacion de
manera sistematica a lo largo del tratamiento, lo que permite obtener una imagen
construida a partir del progreso y de los resultados que las personas usuarias
perciben, contribuyendo en la entrega de servicios cada vez mas resolutivos y
efectivos para mejorar la calidad de la atencién.

Se recomienda gue cada persona usuaria cuente con una aplicacién del TOP A, al
ingreso del proceso de tratamiento, a los tres meses y a los seis meses, Yy, luego
de ello, cada tres meses sucesivos hasta su egreso, momento en el cual se
debera incluir una aplicacion final de cierre de caso.

Por otra parte, en la evaluacion de la calidad de los programas de tratamiento
también debe considerar la Satisfaccién Usuaria (SU), definida como la medida en
que la atencion sanitaria y el estado de salud resultantes cumplen con las
expectativas de las personas. Se trata de tener en cuenta la manera en gue la
atencion es percibida por la persona usuaria y sus reacciones como consecuencia
de ello. Considera la adaptacién de la atencion a las expectativas, deseos y
valores de las personas.

La medicion de la SU se basa en la consideracion que las personas usuarias de
los programas de tratamiento son los verdaderos “expertos” en lo que les ocurre,
se trata de “su estado de salud”, de “su proceso terapéutico” por lo que sus
respuestas y opiniones deben ser identificadas, reconocidas y consideradas,
constituyéndose en un importante indicador de la calidad de la atencion.

En concordancia con las estrategias y principios definidos para avanzar en la
calidad de los tratamientos entregados a personas con consumo problemético de
sustancias, SENDA ha puesto a disposicion de los distintos equipos terapéuticos
del pais, una herramienta estandarizada, valida y confiable, que les facilite
acceder a informacién util y relevante para la evaluacion de sus programas de
tratamiento desde la satisfaccion de la persona usuaria.

El instrumento de satisfaccion usuaria OPOC (Ontario Perception of Care Tool for
Mental Health and Addictions; Cuestionario de Ontario de Percepcion de los



Cuidados de Salud Mental y Adicciones), desarrollado en Canada entre 2011-2014
(CAMH, 2015; Rush et al., 2013; 2014), y adaptado en Chile por SENDA, OPOC-
CHILE, el cual se encuentra incluido en los anexos técnicos de las respectivas
bases de licitacion.

Por dltimo, es necesario reforzar que la investigacion ha mostrado que el
compromiso de una persona con el tratamiento y su retencion durante un periodo
de tiempo suficiente, son indicadores claves para mejorar los resultados del
tratamiento, los principales hallazgos de los estudios permiten afirmar lo siguiente:
A mayor tiempo de permanencia en el tratamiento, se observan mejores
resultados en el seguimiento posterior al tratamiento. El tiempo minimo de
permanencia que se asocia con resultados positivos en el seguimiento, es 90 dias.

Si bien, en nuestro pais se ha avanzado en la medicion y monitoreo de la
retencién, aln tenemos una tasa de abandono prematuro de las personas
usuarias y este continta siendo un d&mbito relevante a trabajar para mejorar en la
calidad de los programas. Los investigadores a nivel internacional han identificado
algunos factores asociados a la retencién y a la prevencion del abandono
temprano en el tratamiento, que deberian considerarse, incluyendo: la motivacion
para asistir a tratamiento, las expectativas acerca de los resultados del
tratamiento, las experiencias positivas en la vinculacién con el equipo tratante, y el
nivel de involucramiento de la persona en su propio tratamiento.

Por todo lo anterior, se espera que durante la ejecuciéon del convenio el oferente
planifique, implemente y monitoree practicas técnico -administrativas dirigidas a
aumentar la retencién de las personas usuarias y prevenir su abandono de
tratamiento, incorporando estrategias especificas a nivel de gestién clinica y en
aspectos operativos de los programas

10. Enfoque de derechos y consideraciones éticas

La normativa vigente incorpora algunos elementos que buscan regular la relacién
entre las personas usuarias y los equipos de salud. En esta linea se incluyen,
entre otras, las siguientes leyes y sus reglamentos: Ley 20.584 (Ley de Deberes y
Derechos de las Personas en Relacién con Acciones Vinculadas a su Atencién en
Salud), Ley 21.331 (Del reconocimiento y proteccién de los derechos en la
atencion de salud mental), Ley 19.628 (sobre la Proteccién de la Vida Privada),
Ley 20.422 (sobre Igualdad de Oportunidades e Inclusién Social de Personas con
Discapacidad), Ley 20.609 (sobre Medidas Contra la Discriminacién), Convencién
Internacional de los Derechos de Nifios, nifias y Adolescentes y otros; todo esto
sumado a los Decretos y circulares del Ministerio de Salud.

Asi mismo, desde un enfoque de derechos y en especial consideracién de la
proteccion de las poblaciones mas vulnerables, los programas deben regirse por
marcos establecidos en la Declaracién de Derechos Humanos, Convencién
Internacional de los Derechos de Nifios, nifias y Adolescentes, los Principios de
Yogyakarta, asi como también Pactos, Convenciones y otros instrumentos
internacionales ratificados por el Estado de Chile, entre otros.

Por otra parte, se deben considerar los cddigos deontolégicos particulares
definidos desde disciplinas biopsicosociales, que definen un marco general de
accion para los diversos actores que se vinculan en el espacio de la intervencion
en salud.

El contratista debe prestar especial a las siguientes situaciones, las que, a la luz
del desarrolio de la dimension ética y las normativas legales, constituyen



conductas o acciones éticamente cuestionables y legalmente punibles algunas de
ellas, en tanto riesgo o abierta vulneracion de los principios que sustentan los
Derechos Humanos, tales como:

Discriminacion de personas por condicion de género, juridica, etnia,
problemas de salud, econémicos u otros.

Establecimiento de transacciones comerciales entre integrantes del equipo
y personas usuarias del programa de tratamiento y rehabilitacion.

@ Establecimiento de relaciones que impliguen abuso de poder y/o que

desvirtle la relacion terapéutica entre integrantes del equipo y usuarios.

@ Practicas que vulneren la dignidad de las personas.

® Uso de informacion confidencial levantada en el marco del proceso

terapéutico, para fines distintos, sin el consentimiento libre, voluntario e
informado de la persona usuaria.

Utilizacion de estrategias éticamente cuestionables tales como chantaje,
amedrentamiento, manipulacién o coaccién con la finalidad de obtener el
consentimiento de la persona usuaria.

Gestion de hospitalizacion psiquiatrica voluntaria o involuntaria fuera del
marco legal, normativo y técnico establecido; u otras acciones o
procedimientos terapéuticos que atenten contra el libre consentimiento de
las personas en su atencién de salud y que puedan restringir su libertad.

SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

A.

En conformidad a lo establecido en la clausula segunda del contrato y el 8.6
de las bases citadas, se podra comenzar a prestar el servicio desde el 1 de
julio de 2023, o desde la fecha de suscripcion del contrato (si fuese
posterior a esa fecha) y con anterioridad a la total tramitacion de este.

Bajo ninguna circunstancia podréa la entidad ceder parcial o totalmente a un
tercero las obligaciones que emanan del presente contrato.

En consideracion al servicio requerido y definido en este contrato, la entidad
debera contar con la implementacién y equipamiento adecuado del centro
de tratamiento que permita la entrega del servicio, asi como con la totalidad
del recurso humano propuesto.

Para lo anterior, SENDA podra, desde la suscripcion del presente contrato,
visitar el centro de tratamiento para velar por el cumplimiento de las
condiciones del parrafo anterior.

Se deja expresa constancia que la entidad, respecto de los profesionales o
técnicos que participen en el otorgamiento de los servicios que se
contratan, y cuyas funciones involucren una relacién directa y habitual con
menores de edad, debera dar estricto cumplimiento a las disposiciones de
la Ley 20.594, que crea inhabilidades para condenados por delitos contra
menores y establece registro de dichas inhabilidades, en especial lo
dispuesto en su articulo 2, que introduce modificaciones al Decreto Ley N°
645, de 1925, sobre el Registro General de Condenas.



E. Las partes dejan constancia que la entidad present6 declaracion jurada en
la cual declara que la entidad ha revisado en el registro de Inhabilidades
para trabajar con menores de edad del Registro Civil e Identificacién de
Chile, a todos los trabajadores sefialados en la(s) propuesta(s) técnica(s)
presentada(s), y que no se encuentran inhabilitados para trabajar con
menores de edad.

F. La entidad se obliga a revisar periédicamente (y al menos cada 2 meses) el
referido registro de inhabilidad, y adoptar las medidas pertinentes para gue,
en el evento que alguno de sus trabajadores apareciere en el referido
registro, cese inmediatamente en sus funciones.

G. El deber de informar a la Direccién Regional procedera incluso cuando no
exista ningin cambio en el estado de habilidad de los respectivos
trabajadores. Las partes dejan constancia que la entidad present6
declaracion jurada en la cual declara que la entidad ha revisado en el
registro de Inhabilidades para trabajar con menores de edad del Registro
Civil e Identificacién de Chile, a todos los trabajadores sefialados en la(s)
propuesta(s) técnica(s) presentada(s), y que no se encuentran inhabilitados
para trabajar con menores de edad.

OCTAVO: CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES LABORALES

La entidad debera, para cada pago, y durante la toda vigencia del contrato,
presentar a SENDA un informe con el monto y estado de cumplimiento de las
obligaciones laborales y previsionales que le corresponden con sus trabajadores,
mediante un certificado de cumplimiento de obligaciones laborales y previsionales
emitido por la Direccion del Trabajo o cualquier medio idoneo que garantice la
veracidad del monto y estado de cumplimiento.

En caso de que el contratista no presente el certificado, o éste registre saldos
insolutos de remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales
trabajadores, SENDA rechazara la factura correspondiente a dicho mes, y sera
debidamente aceptada una vez que se subsane la situacion antes indicada.

Con todo, si el contratista acredita que dichas obligaciones no tienen su origen en
las obligaciones adquiridas al amparo del contrato vigente, SENDA estara facultado
para cursar el pago de las facturas.

En ningn caso el cumplimiento de esta obligacién implicara subcontratacion en los
términos del articulo 183 A y siguientes del Cédigo del Trabajo.

NOVENO: OTRAS OBLIGACIONES
1. Placa identificadora

La entidad debera instalar en dependencias del Centro respectivo una placa
identificadora que sociabilice la circunstancia de que en él se prestan planes de
tratamiento con el financiamiento del Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitaciéon del Consumo de Drogas y Alcohol y del Gobierno de Chile, el que
sera entregado al oferente adjudicado de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria de SENDA.

La placa identificadora, se elaborara por SENDA, de acuerdo al disefio propuesto
y visado por la Unidad de Imagen del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, el



que se hara llegar por la contraparte técnica, de acuerdo a la disponibilidad
presupuestaria del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del
Consumo de Drogas y Alcohol.

Sera necesario, ademas, que los soportes graficos, publicitarios y de difusién de
cualquier clase de Centro de tratamiento, que se relacione con la(s) linea(s)
adjudicada(s), grafiquen -de igual forma- el rol y apoyo de SENDA, mediante la
inclusion de su logo institucional y, cuando corresponda, la frase “Este programa
de Tratamiento cuenta con el apoyo técnico y financiamiento de SENDA, Gobierno
de Chile”. De igual forma, de corresponder a medios de difusiones radiales y/o
audiovisuales, debera sefialarse en el guion el rol y apoyo de SENDA.

Todo formato de logos e imagenes seran entregadas por la contraparte técnica, y
deberan cesar su uso al momento del término del contrato.

2. Gestion de reclamos

En cumplimiento de lo establecido en el articulo 37, de la ley N° 20.584, sobre
Derechos y Deberes de las Personas en Atencién de Salud, las entidades deberan
contar con un sistema de registro y respuesta escrita de los reclamos realizados
por los usuarios.

Como complemento de lo anterior, la entidad debera, ademas de lo indicado en el
parrafo anterior, instalar junto al libro de reclamos correspondiente, un cartel
indicando los medios de contacto con las instituciones vinculadas a su tratamiento.

El mencionado cartel, se elaborara por SENDA, el que se hara llegar mediante la
Direccion Regional correspondiente, de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria
del Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas
y Alcohol.

3. Verificador de cumplimiento de personal ofertado

Con el objeto de verificar el cumplimiento de la oferta técnica presentada por el
prestador, particularmente respecto al nimero de horas semanales ofrecidas para el
Recurso Humano, toda entidad, durante la ejecucion de los servicios debera llevar
un registro de ellas.

El instrumento o mecanismo elegido por el prestador, debera corresponder a un acto
de registro formal que se aplique en tiempo real, donde se consigne el nimero de
horas semanales, y su correspondiente verificador, pudiendo ser electrénico o
material, y sin perjuicio de la relacién contractual entre la entidad y el Recurso
Humano respectivo.

4, Carta de Derechos y deberes del paciente

Toda entidad, en cumplimiento de lo establecido en el articulo 8°, de la ley N°
20.584, sobre Derechos y Deberes de las Personas en Atencion de Salud, deberan
colocar y mantener en un lugar publico y visible, una carta de derechos y deberes de
las personas en relacion con la atencion de salud.

5. Deber de informaciéon

Si durante la ejecucion del contrato la entidad sufre cambios, como por ejemplo
modificaciones en el nombre o la razén social, representante legal u otro dato



relevante para la ejecucion del servicio, debera informar a la oficina regional de
SENDA de la ocurrencia de ese hecho, dentro de los 10 dias habiles de acaecido el
hecho.

Por otra parte, cuando se trate de un cambio en la direccién de funcionamiento del
centro o de la renovacion o modificaciones en la Resolucion sanitaria o en el caso
de que el hecho constituya un riesgo a la seguridad de los usuarios, el prestador
debera enviar dicha informacion a la oficina regional de SENDA en tiempo real,
dentro del dia habil siguiente, desde ocurrida la situacion.

El incumplimiento en cualquiera de estos casos se abordara conforme a la letra h)
del 11.2 de las presentes bases de licitacion.

DECIMO: PAGO

SENDA pagard, a través de Tesoreria General de la Republica, al prestador los
meses de planes de tratamiento y rehabilitacion por mes de plan de tratamiento y
rehabilitacion efectivamente otorgada.

Sin perjuicio de la descripcién realizada en estas bases, y particularmente en sus
documentos Anexos Técnicos respecto a los servicios requeridos, se entendera por
mes de plan de tratamiento y rehabilitacién valido para pago, cuando se cumpla con
el registro mensual en el Sistema de Gestion de Tratamiento (SISTRAT) de las
prestaciones mencionadas en la clausula quinta y que correspondan al tipo de plan
de la linea de servicio adjudicada.

Con todo, excepcionalmente, y en consideracion a las complejidades propias de los
servicios requeridos, una vez realizado el pago, SENDA podra requerir informacion
respecto de la efectiva realizacion de un mes de plan de tratamiento y rehabilitacion,
teniendo en consideracion, entre otros elementos técnicos, las caracteristicas y
necesidades propias de las personas usuarias.

En tal caso, el director regional de SENDA solicitara al contratista, mediante oficio,
informacion sobre la ejecucién de meses de planes de tratamiento determinados,
indicando el cédigo de usuario, y el mes o meses de que tratare.

El contratista dispondrd de diez dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para entregar la informacién solicitada, acompafiando las
justificaciones que acrediten la efectiva realizacién del mes de plan de tratamiento
pagado.

Si el contratista responde fuera de plazo, o la informacién remitida no es idénea para
acreditar la efectiva realizacion de un mes de plan de tratamiento, y siempre que
SENDA cuente con antecedentes que permitan inferir fundadamente que el mes de
plan de tratamiento pagado no fue efectivamente prestado, el contratista reintegrara
el monto pagado por SENDA, dentro del plazo maximo de 30 dias habiles contados
desde la notificaciéon del acto administrativo que asi lo dispone o del que resuelve,
en su caso, el Recurso de Reposicion presentado.

No obstante, si el proveedor no procede al reintegro de los recursos, SENDA estara
facultado para deducir el monto, a su arbitrio, del valor de cualquiera de los pagos
que corresponda efectuar, o hacer efectiva la garantia de fiel y oportuno
cumplimiento de contrato, lo que debera informar al prestador mediante oficio. En
caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, el contratista debera entregar
una nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde la
notificacion del oficio que informa el cobro al prestador.



Todo lo anterior es sin perjuicio de las causales de término anticipado y multas
sefialadas en las presentes bases, si concurriesen los presupuestos para ello.

El pago al adjudicatario de las prestaciones contratadas se realizara se realizara a
30 dias y se hara efectivo s6lo una vez que SENDA, a través de la Direccién
Nacional o Regional, segin corresponda, haya recibido la respectiva factura y su
documentacion de respaldo, por el monto exacto de los meses de planes de
tratamiento otorgados en el respectivo mes, dentro de los tres primeros dias corridos
del mes siguiente, en los términos del articulo 79 bis del reglamento de la ley 19.886.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la
Prevencion y Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol o SENDA, RUT N°©
61.980.170-9, direccion calle Agustinas N° 1235, piso 2, Santiago o en la forma que
el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y
Alcohal, instruya a futuro.

SENDA no pagard facturas que no se encuentren debidamente extendidas,
reclamando en contra del contenido de la factura dentro del plazo de 8 dias corridos,
de acuerdo a lo establecido en la Ley N° 19.983.

La respectiva transferencia se realizara directamente a la cuenta corriente bancaria
(u otra cuenta a la vista) que sefiale el prestador.

Con la certificacion de la factura por parte de la contraparte técnica, la institucion
ejecutara una orden de pago, la cual serd gestionada por la Tesoreria General de la
Republica, a objeto que esta Ultima realice el pago al acreedor vigente dentro de los
plazos legales establecidos.

Sin perjuicio que SENDA pagara mensualmente el monto de los meses de planes de
tratamiento que efectivamente fueron realizados por cada adjudicatario por la linea
de Servicio, considerando el maximo mensual de planes asignados sefialado en el
nimero 1.5 de estas bases, este Servicio Publico realizard cada cuatro meses un
proceso de ajuste en el pago de los meses de planes de tratamiento contratados.

Conforme a este proceso, SENDA, pagara al adjudicatario los meses de planes de
tratamiento que hubiere efectivamente realizado en el correspondiente periodo por
sobre los maximos mensuales asignados, pero bajo el maximo asignado acumulado
al periodo de ajuste correspondiente, de conformidad a la cldusula tercera de este
contrato. Con todo, SENDA se reserva el derecho de realizar ajustes en meses
distintos a los anteriormente sefialados.

En el caso que el contratista, al momento de contratar registre saldos insolutos de
remuneraciones 0 cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o
con trabajadores contratados en los ultimos dos afios, los primeros estados de pago
producto del contrato licitado deberan ser destinados al pago de dichas obligaciones,
debiendo la empresa acreditar que la totalidad de las obligaciones se encuentran
liguidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucién original del contrato, con un
méaximo de seis meses.

SENDA exigira que el contratista proceda a dichos pagos y presente los
comprobantes y planillas que demuestren el total cumplimiento de la obligacién en el
plazo previsto en el parrafo anterior.

El incumplimiento de estas obligaciones por parte de este dara derecho a dar por
terminado el respectivo contrato, pudiendo llamarse a una nueva licitacion en la cual
este no podra participar.



Adicionalmente, el contratista debera, durante la ejecucién del contrato, informar el
monto y estado de cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales que le
corresponden con sus trabajadores, mediante certificados emitidos por la Direccién
del Trabajo o cualquier medio id6neo que garantice la veracidad de dicho monto y el
estado de cumplimiento de estas.

Finalmente, los pagos solo podran hacerse efectivos una vez que se encuentre
totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el respectivo contrato y
contra entrega por parte del contratista de las facturas y demas documentacion
correspondiente.

Con todo, los pagos estaran condicionados a los recursos que para este Servicio
Nacional contemple la Ley de Presupuestos para el sector publico para los afios
correspondientes.

DECIMO PRIMERO: SISTEMA DE INFORMACION Y GESTION DE
TRATAMIENTO (SISTRAT)

Para el adecuado control de la actividad y supervision del Programa, asi como
también para el analisis técnico de la informacion, el oferente debera contar con
un sistema organizado de registro y analisis de la informacién que estara a cargo
del Coordinador o Director técnico que tendra a disposicién el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), software en linea, con
plataforma estable, para el registro de la informacién requerida y sera responsable
de asegurar que la informacion sea confiable y verificable, que la frecuencia del
monitoreo sea diaria y en tiempo real y que se establezcan planes de mejora del
registro al menos una vez por semestre.

1. Claves de acceso

Para cada centro de tratamiento habra un maximo de 2 claves de acceso al
sistema, las cuales deberan ser intransferibles, por lo que el propietario de dicha
clave, sera el responsable de la informacion registrada en el sistema. Una de las
claves sera del coordinador y/o director técnico y la otra sera asignada a un
miembro del equipo definido para dicha tarea.

En caso de que alguno o ambos integrantes del equipo con claves de acceso a
SISTRAT, cesen sus funciones en forma definitiva, el Director Téchico o
coordinador debera informar a SENDA vy solicitar la desactivacién de la clave de
acceso en un plazo no mayor a 5 dias, del cese de funciones de dicho profesional.
En caso de que sea el Director técnico, el que cese sus funciones, sera obligacion
del representante de la entidad, informar en el mismo plazo para la desactivacion
de su clave.

Para lo anterior, se debera informar, al Encargado de Tratamiento de la Direccién
Regional correspondiente o quien lo subrogue, mediante correo electrdnico, lo
siguiente:

1. Nombre del Profesional con clave que cesa sus funciones.

2. Nombre de nuevo Profesional con clave a sistema.

3. Rut de nuevo Profesional con clave a sistema.
4. Mail personal de nuevo Profesional con clave a sistema.

El adjudicatario tiene la obligacién de ingresar los datos correspondientes en todas
las Fichas existentes en el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento



(SISTRAT) o aquellas que sean incorporadas durante el periodo de vigencia del
convenio. Es fundamental el registro oportuno de la informacién, dado que estas
Fichas tienen como objetivo contar con una informacién completa y homogénea de
las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias del Programa y su
diagnostico clinico, el cual se efectuard dentro de los tres primeros meses en
tratamiento.

Los datos correspondientes a las fichas mensuales deberan ser ingresados, por el
adjudicatario, regularmente (lo mas cercano a la fecha en que se realiza la
prestacion). La ficha mensual estara disponible hasta el Ultimo dia del mes en que
se otorgue efectivamente la prestacion del servicio, con un plazo méaximo de
ingreso hasta el primer dia corrido del mes siguiente a aquel en que se ejecutaron
las atenciones, dia que se considerara de cierre de sistema. Sera obligacion del
contratista, generar las condiciones necesarias, para dar cumplimiento a esta
tarea en los plazos establecidos.

De acuerdo a lo establecido en el titulo quinto de la clausula décimo segunda del
presente contrato, en lo referido a que el mes plan de tratamiento y rehabilitacion,
es valido de pago cuando se cumple con el registro mensual de prestaciones en el
Sistema de Gestion de Tratamiento (SISTRAT), cabe sefialar que, el ingreso de
datos (prestaciones) a las fichas mensuales, considera ciertos requisitos técnicos
fundamentales para el adecuado otorgamiento de la atencion, los que de no
cumplirse, bloquean la posibilidad del ingreso de prestaciones.

En el caso que la entidad deje de prestar servicios en determinada linea, tiene la
obligacién de asegurar el registro, del centro o programa que no continda, de toda
la informacién en Sistema de Informacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT)
con todos los datos correspondiente a cada uno de los usuarios, hasta el Gltimo
dia de vigencia del convenio o hasta el Gltimo dia que se tenga disponible el
acceso a SISTRAT para registro. Debera ademas garantizar el egreso de todos
los usuarios activos en el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento
(SISTRAT) completando la informacién correspondiente a la ficha de egreso.

Si por alguna razon el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento
(SISTRAT) no estuviera habilitado para el ingreso de informacién, el adjudicatario
debera enviar la informacién completa del egreso del usuario a la oficina regional
de SENDA, en un plazo maximo de 10 dias corridos posteriores al liltimo dia de la
prestacién de los servicios. Para dar cumplimiento a lo anterior, el adjudicatario,
enviara una planilla Excel, via correo electrénico que debe contener el cédigo del
usuario, motivo de egreso, evaluacién parcial y general del egreso y toda aquella
informacién necesaria para dar efectivo cierre en los sistemas de registro.

Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes de tratamiento
ejecutados durante los meses de diciembre de 2023 y diciembre de 2024 deberan
registrarse en el Sistema de Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT),
hasta el dia 20 de diciembre de 2023 y 20 de diciembre de 2024 respectivamente,
considerados dias de cierre del sistema en esos meses especificos. Sin perjuicio
de lo anterior, el adjudicatario deberda continuar ejecutando hasta el 31 de
diciembre del respectivo afio, las prestaciones requeridas conforme a las
necesidades de las personas tratadas.

En el evento de cualquier dificultad en el ingreso de la informacién que no puede
ser resuelto a nivel de programa de tratamiento durante el mes de registro
correspondiente, ya sea estos errores del sistema o errores de usuario, se debera
reportar a SENDA Regional via correo electrénico, hasta el Ultimo dia habil antes
del cierre del sistema.



En el caso que la informacién sea enviada con posterioridad al dltimo dia habil del
cierre del sistema o con posterioridad al 20 de diciembre, la modificacion del error
no podré ser considerada para el mes en curso y se hara efectiva a partir del mes
siguiente,

Ademas, para supervisar el correcto cumplimiento del contrato, el adjudicatario
debera proporcionar a este Servicio Nacional toda la informacién que éste le
requiera, estando facultado para efectuar visitas al centro de tratamiento, debiendo
darsele las facilidades del caso de acuerdo a lo sefialado en los nlimeros
anteriores. Con todo, lo anterior debera hacerse siempre con el debido respeto a
lo dispuesto en la Ley N° 19.628, sobre proteccion de la vida privada, y la Ley N°
20.584, sobre “Derechos y Deberes de las Personas en Atencién de Salud”, y en
cualquier otra norma legal que regule el caracter secreto o reservado de la
informacion o nuevos dictdmenes que puedan entregar facultades a SENDA para
supervisar la informacion registrada.

Sin perjuicio de lo expuesto, SENDA - en virtud de sus atribuciones legales y a
objeto de velar por la correcta ejecucion de los servicios contratados- podra
realizar modificaciones al sistema de registro de prestaciones, las que deberan ser
informadas a las entidades ejecutoras para su correcta, veraz, eficiente y oportuna
implementacion.

DECIMO SEGUNDO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

1. Di ibili | Per l

El prestador, conforme a lo establecido en estas bases de licitacion, y al contenido
de su propuesta técnica, debera contar con el equipo profesional, técnico y no
profesional ofrecido en el proceso licitatorio, durante todo el desarrollo del
programa en las mismas condiciones propuestas.

El prestador debera resguardar durante todo el periodo de vigencia del convenio la
continuidad de las condiciones del equipo profesional, técnico y no profesional
ofertado, considerando: la mantencién de horas profesionales, técnicas y no
profesionales, las condiciones contractuales comprometidas en la propuesta, las
caracteristicas de multidisciplinariedad y la experiencia del recurso humano,
incluyendo al Coordinador técnico del programa de tratamiento.

2. i | inicio de los se

Sera responsabilidad del oferente cumplir con el recurso humano propuesto en el
proceso licitatorio, asegurando su disponibilidad para brindar el servicio contratado
desde la misma fecha de suscripcion del contrato.

Con el objetivo de asegurar el apropiado conocimiento que requiere SENDA de
esta circunstancia, toda entidad deberd informar, como requisito para contratar,
mediante un formulario Anexo a las bases de licitacion (Anexo N° 10), la némina
de los profesionales, no profesionales o técnicos que ejecutaran las tareas
encomendadas desde el primer dia de inicio de los servicios.

En aquellos casos que, por razones debidamente justificadas, un miembro del
recurso humano que inicia los servicios no se trataré de la misma persona que se
sefialé en la propuesta técnica comprometida, el proponente debera sefialar dicha
circunstancia en el mencionado anexo, en cuyo caso contara con 10 dias habiles



para presentar el anexo N°8 respecto de la vacancia del miembro del equipo, y
sujetarse a dichas normas respecto del reemplazo.

3. Vacancia definitiva

Si por cualguier motivo, dejare de prestar servicios definitivamente algin
integrante del equipo profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director
del centro de tratamiento, la entidad debera informar a SENDA de la vacancia del
cargo, mediante el procedimiento que a continuacién se indica:

Presentacion de Anexos N° 7Ay 7B:

El contratista debera comunicar, al Encargado de Tratamiento de la Direccion
Regional o quien lo subrogue, mediante correo electrénico, dentro de un plazo de
5 dias habiles desde ocurrido el hecho, completando los formularios
correspondientes con lo siguiente:

Anexo N° 7A Formulario de comunicacion de vacancia:

a) Cargo

b) Titulo académico, cuando corresponda

c) Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
d) Ndmero de horas

e) Fecha de Cese de funciones

Anexo N°7B Formulario de mecanismo de suplencia:

a) Funciones del profesional, no profesional o técnico vacante
b) Profesional, no profesional o técnico que realizara cada funcion
c) Observaciones

Por mecanismo de suplencia: debe comprenderse, la forma en que el centro de
tratamiento mitigara el impacto técnico para los usuarios, derivado de la ausencia
de algun profesional, no profesional o técnico del equipo, estableciendo el medio
por el cual se ejecutaran las funciones y tareas del profesional o técnico ausente,
considerando alternativas tales como: distribuciéon de tareas entre miembros del
equipo, reemplazante temporal, atenciones particulares, entre otras.

Recibidos los Anexos N° 7A y 7B, SENDA podra aprobar el mecanismo de
suplencia propuesto o podra realizar observaciones al mismo. Realizada las
observaciones, el prestador tendra un plazo de 5 dias habiles para subsanarlas. Si
el prestador no realiza las subsanaciones solicitadas, se entendera por no
presentado anexo N°7B, transcurriendo los plazos para la aplicacion de la multa
correspondiente.

Si no se realizan observaciones, se entiende aprobado el mecanismo de
suplencia.

Presentacién Anexo N°8: Posteriormente, el contratista debera informar al
encargado de tratamiento de la Direccién Regional mediante correo electrénico y
dentro de 20 dias habiles de ocurrida la vacancia (salvo lo indicado en la letra a)
del presente numeral acerca de Disponibilidad desde el inicio de los servicios),
respecto de la persona que asumira el cargo vacante. Para estos efectos, debera
completar el formulario correspondiente (Anexo N°8) enviar el curriculum vitae y la




documentacion que acredita la calidad de técnico o profesional, de acuerdo a lo
exigido en las presentes bases de licitacién respecto del equipo de la propuesta
técnica y certificado emitido por el Registro Civil respecto del Registro de personas
con prohibicién para trabajar con menores de edad.

Es responsabilidad del oferente mantener y cumplir con el recurso humano
propuesto y por el cual obtuvo la calificacion aplicada. Por lo anterior, se espera
que él realice el primer analisis asegurandose de cumplir con todas las
condiciones requeridas para mantener los criterios de horas profesionales,
multidisciplinariedad y experiencia incorporados en la propuesta técnica con la
cual se adjudicéd la correspondiente linea de servicio antes de solicitar el
reemplazo, y evitar tiempos de latencias sin profesional o técnicos y no técnicos
que no cumplan con los requisitos. .

En un plazo no superior a 20 dias habiles, la Direccion Regional de SENDA,
evaluard los reemplazos de Recurso Humano propuestos por el adjudicatario y los
autorizara siempre que estos cumplan con las condiciones del equipo ofertado en
el proceso de licitacion, considerando: horas profesionales y técnicas, la
multidisciplinariedad y la experiencia del recurso humano cuando corresponda,
incluyendo al Coordinador técnico del programa de tratamiento por medio de
correo electronico.

En caso de no autorizar el cambio del nuevo profesional, no profesional o técnico,
la Direccion Regional de SENDA informara de esta decision y otorgard un nuevo
plazo de 10 dias habiles con que contara la entidad para complementar los
antecedentes o proponer a un nuevo Recurso Humano.

El no cumplimiento de los plazos establecidos sera abordado de acuerdo al N°
11.2 letra f) de las bases de licitacion.

Plazo extraordinario Anexo N°8: En caso de que no se lograra la contratacion de
un nuevo profesional, La Direcciébn Regional correspondiente podrd otorgar un
nuevo plazo, no superior a 20 dias habiles, para la presentacion de un nuevo
profesional.

En caso de no cumplir el prestador con las indicaciones establecidas de
conformidad al procedimiento excepcional del parrafo anterior, los antecedentes
seran enviados y abordados por el Area de Control de Supervisién y Cumplimiento
de Contratos de la Divisién Juridica de SENDA, conforme a lo establecido en el
11.2 letra f) de las presentes bases administrativas y técnicas.

Con todo, si el proceso de modificacién de recurso humano resultare imposible de
cumplirse debido a la falta de un profesional de reemplazo, El Director Regional de
SENDA, podra, en casos excepcionales y por motivos fundados, autorizar que esa
plaza sea cubierta por otro profesional, siempre y cuando cumpla con los objetivos
del programa en cuestion.

4, Vacancia temporal

Si algln integrante del equipo profesional, técnico y na profesional, incluyendo al
Director del centro de tratamiento, dejare de prestar servicios temporalmente, y
por un plazo igual o superior a 30 dias corridos, el contratista debera comunicar al
Encargado de Tratamiento de la Direccién Regional o quien lo subrogue, mediante
correo electrénico completando los formularios correspondientes con lo siguiente:

Anexo N° 7A Formulario de comunicacion de vacancia:



a) Cargo

b) Titulo académico, cuando corresponda

¢) Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
d) NUmero de horas

e) Periodo de Cese de funciones

Anexo N°7B Formulario de Mecanismo de Suplencia:

a) Funciones del profesional o técnico vacante
b) Profesional o técnico que realizara cada funcién
c) Observaciones

Recibidos los anexos N°7A y 7B SENDA podra aprobar el mecanismo de
suplencia propuesto o podra realizar observaciones al mismo. Realizada las
observaciones, el prestador tendra un plazo de 5 dias habiles para subsanarlas. Si
el prestador no realiza las subsanaciones solicitadas, se entendera por no
presentado el Anexo N°7B, transcurriendo los plazos para la aplicacion de la multa
correspondiente.

Si no se realizan observaciones, se entiende aprobado el mecanismo de
suplencia.

Si la vacancia temporal correspondiere a licencia pre o postnatal, la entidad
debera abordarlo conforme a las reglas de la vacancia definitiva, con un tiempo de
antelacion suficiente, que permita el reemplazo de la profesional, técnico o no
profesional a partir de la fecha estimada de inicio de la licencia prenatal.

Con todo, la vacancia temporal o definitiva debera corresponder a una situacion de
excepcion en la ejecucion de los servicios. En consecuencia, si por su nimero o
recurrencia la vacancia afectare el desarrollo de los planes de tratamiento en
términos tales gue se incumpla el contrato, sera abordado conforme a las medidas
en esta clausula.

5. Supervision de los Servicios

SENDA podra realizar supervisiones de caracter general, aleatorias, y mediante
visitas sin previo aviso a los centros ejecutores de programas, cada vez que lo
estime pertinente, con el objeto de asegurar la calidad de los servicios prestados a
los usuarios. En estas supervisiones generales podra este Servicio realizar
supervisiones técnicas, financieras, administrativas o de cualquier tipo. Donde se
podra considerar entrevistas a usuarios previo consentimiento y autorizacion por
parte de la persona usuaria y donde quede explicitado el motivo y objetivo de la
entrevista; conocer su percepcion del servicio recibido.

6. Supervision d mplimient ntr

Esta supervision tendra como objetivo velar la adecuada ejecucion de los servicios
contratados, cautelando un correcto manejo o utilizacion de los recursos
entregados, a fin de proveer a los beneficiarios de los programas de tratamiento
un servicio de calidad.

La mencionada supervisién y control se efectuara con la periodicidad determinada
por SENDA, sin perjuicio de lo cual, podran igualmente realizar visitas
extraordinarias, a los centros ejecutores en convenio.



SENDA asesorara, supervisard y evaluara en forma periddica el funcionamiento y
operacion de los servicios licitados.

Lo sefalado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervision y
fiscalizacion que le competen al Ministerio de Salud en su rol de autoridad
sanitaria y gestores de red, a través de las respectivas SEREMIS y los servicios
de salud.

Las entidades deberan proporcionar las facilidades de acceso a los registros,
informes y datos que le sean requeridos por el SENDA para su evaluacion,
asesoria y supervision. La programacion de estas visitas sera acordada entre los
responsables de la asesorfa y evaluacion de los equipos, y los equipos de las
entidades prestadoras, indicAndose quiénes asistiran a las reuniones técnicas y
los objetivos de las distintas visitas programadas. Sin perjuicio de lo anterior, se
podran realizar visitas, no programadas, sin aviso previo.

Para efectos de evaluar y supervisar el cumplimiento del tratamiento otorgado por
las entidades, SENDA podra comunicarse directamente con los usuarios de los
planes de tratamiento, considerando lo dispuesto en la Ley N°19.628, la Ley
N°20.584, y en cualquier otra norma que regule el caracter secreto de la
informacion. Se velara siempre por contar con autorizacion y consentimiento para
realizar la mencionada accion.

SENDA, a objeto de velar por el correcto funcionamiento de los servicios
contratados, podra realizar modificaciones en los sistemas de registros de
prestaciones vigentes o introducir otras mejoras o adecuaciones tecnalogicas que
permitan cautelar la adecuada ejecucion de los programas de tratamiento. Estas
modificaciones, mejoras o adecuaciones seran informadas a las entidades
ejecutoras, las que deberan implementarlas de forma adecuada, veraz, eficiente y
oportuna.

DECIMO CUARTO: MODIFICACION Y TERMIMO DEL CONTRATO

Si con posterioridad a la suscripcién del contrato, SENDA o bien la entidad,
requieren realizar maodificaciones al convenio suscrito, se evaluara y propondra la
eventual modificacion del mismo, la que, en ningln caso, podra exceder el 30%
del monto originalmente pactado.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podrd desnaturalizar los servicios
licitados y adjudicados.

De acuerdo a lo indicado en la clausula tercera, respecto a las reasignaciones,
cualquier aumento en el nimero de meses de planes de tratamiento asignado a
cada tipo de plan, en cada linea de servicio, que supere el tope maximo mensual
indicado en la clausula segunda, conllevara una modificacion del contrato, que
deberéa ser aprobada mediante acto administrativo.

Se excluye de este numeral toda modificacion relativa a cambio del personal del
centro de tratamiento, el que debera ser abordado conforme a la clausula décimo
segunda del contrato.



DECIMO QUINTO: REASIGNACIONES

SENDA comunicard periédicamente a los prestadores el nimero de meses de
planes de tratamiento requeridos para cada periodo, cuyo limite correspondera al
tope maximo de meses de planes de tratamiento establecido en la clausula tercera
del presente contrato®,

Para estos efectos, la ejecucion del contrato se divide en 3 periodos:

PERIODO 1 1 de julio de 2023 — 31 de diciembre de 2023
PERIODO 2 1 de enero de 2024 — 30 de junio de 2024
PERIODO 3 1 de julio de 2024 — 31 de diciembre de 2024
PERIODO 4 1 de enero de 2025 — 30 de junio de 2025

En el caso de ser renovado el contrato total o parcialmente, los periodos de
reasignacion ordinaria seran los siguientes:

PERIODO 17 1 de julio de 2025 — 31 de diciembre de 2025
PERIODO 2 1 de enero de 2026 — 30 de junio de 2026
PERIODO 3 1 de julio de 2026 — 31 de diciembre de 2026
PERIODO 4 1 de enero de 2027 - 30 de junio de 2027

1. Asignacion inicial

La asignacion de meses de planes de tratamiento para el periodo 1 corresponde a
la asignacion inicial establecida en la clausula tercera del citado contrato, y que
por regla general se mantendra para los periodos siguientes, salvo lo dispuesto en
los préximos parrafos.

Respecto de las reasignaciones para los periodos siguientes, SENDA evaluara el
nivel de ejecucion de los meses de planes de tratamiento respectivos de cada
plan, definido en cada linea de servicio, y comunicara oportunamente a las
entidades ejecutantes el nimero de meses de planes de tratamiento que requerira
para los periodos siguientes. En tal sentido, SENDA podra mantener, aumentar o
disminuir este nimero. El aumento no podra exceder el tope maximo indicado en
el N° 1.4 de estas bases, sin perjuicio de la facultad de modificar el contrato de
acuerdo a los indicados en el N° 10.9 de las presentes bases.

Por otra parte, los criterios para el aumento o disminucién de los meses de planes
de tratamiento son los siguientes:

a) Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucion, no ha
cumplido el prestador con realizar el 100% del nimero de meses de planes
de tratamiento respectivos, definido en cada linea de servicio contratada
para el periodo evaluado, SENDA podra disminuir la cantidad de meses de
planes de tratamiento anuales y mensuales.

b) Si producto de dicha evaluacioén, la Entidad a la referida fecha presentare
una ejecucion superior o igual al 100% del nimero de meses de planes de
tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada para el respectivo periodo, SENDA, podra aumentar el nimero
de meses planes de tratamiento anuales y mensuales contratados
correspondiente al afio en curso, a efectos de cubrir asi la demanda

% Sin perjuicio de la asignacion de planes de tratamiento que se regula en este numeral 1.4 de las bases de
licitacion, SENDA y el prestador podran, de mutuo acuerdo, modificar el contrato y por ende el nimero de
meses de planes de tratamiento, de acuerdo a lo establecido en la clausula décimo cuarta del presente
contrato.

7 O desde la fecha de celebracion del contrato si ésta fuese posterior al 1 de julio de 2025.



existente, sin superar el nimero maximo de establecidos en las bases de
licitacion y el contrato.

Con todo, cuando se reasigne el nimero de planes de tratamiento mensual,

SENDA velard por la correcta proporcionalidad del nimero de usuarios, y la
cantidad de horas de Recurso Humano del respectivo centro de tratamiento.

2. Reasignaciones extraordinarias

SENDA, de forma excepcional y fundadamente, podra evaluar en periodos
distintos al sefialado precedentemente, el porcentaje de ejecucion esperado al
periodo evaluado, de los meses de planes de tratamiento respectivos de cada
plan, definido en cada linea de servicio contratada, utilizando los mismos criterios
antes sefialados, para el aumento o disminucién de los meses de planes de
tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
contratada.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja expresa constancia que la compra de meses
de planes de tratamiento, que deban ejecutarse durante la ejecucion del convenio
estard sujeta a lo que establezca la ley de presupuesto para el sector publico
correspondiente a dichos afios, reservandose este Servicio la facultad de requerir
modificaciones a los convenios suscritos con los contratistas.

Con todo, estos aumentos en meses de planes de tratamiento no podrén
extenderse a planes no incluidos originalmente en alguna de las lineas de servicio
que se haya contratado con el prestador.

3. Proceso de Ajuste

Sin perjuicio que SENDA pagara mensualmente el nimero de meses de planes de
tratamiento que efectivamente sean realizados por cada entidad ejecutante,
considerando la asignacion que corresponda a cada periodo, este Servicio Publico
realizard cada cuatro meses un proceso de ajuste en el pago.

Conforme a este proceso, SENDA podra pagar a la entidad ejecutante los meses
de planes de tratamiento que hubiere efectivamente realizado dentro de los meses
considerados en el proceso de ajuste, y que excedan la asignacion mensual
definida, siempre que no superen la asignacion de meses de planes de
tratamiento correspondiente. Los meses para realizar los ajustes seran los cierres
de los meses de abril, agosto y diciembre de cada afio respectivamente.

Con todo, SENDA se reserva el derecho de realizar ajustes en meses distintos a
los anteriormente sefialados.

DECIMO SEXTO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

Para garantizar el fiel y oportuno cumplimiento de las obligaciones que emanan de
la presente renovacion de contrato, asi como también las obligaciones laborales y
previsionales para con sus trabajadores y multas, Fundacion Cerro Navia Joven,
RUT N° 72,517.200-1, de acuerdo a lo prescrito en el numeral 8.4 de las bases de
licitacion, ha entregado a SENDA una garantia por un monto® de 326,00 uf,
equivalente a $ 11.756.544,52, consistente en una Podliza de garantia a primer

® Monto de la garantia en pesos corresponde al valor de la U.F. al dia de la emisién del respectivo instrumento
por parte de la entidad aseguradora.



requerimiento y a la vista, emitida con fecha 25 de julio del 2023 por Contempora
Compaiiia de Seguros Generales, identificado con el N° 123052-00, con una
vigencia hasta el 26 de septiembre de 2024, tomado a favor del Servicio Nacional
para la prevencién y rehabilitacion para el consumo de drogas y alcohol, para
garantizar el fiel y oportuno cumplimiento de las obligaciones del presente contrato,
asi como también las obligaciones laborales y sociales con sus trabajadores y
multas, garantizando asi, la linea de servicio N°24.

DECIMO SEPTIMO: EFECTOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas en las bases de
licitacion, en el presente contrato, u otro instrumento vinculante para la ejecucion
del servicio contratado, SENDA podra aplicar medidas a la entidad, en los
términos que a continuacion se indican:

1. Amonestaciones

Por amonestacion debe entenderse la advertencia que se realiza al contratista, en
virtud de la cual se le representa un hecho refiido con la fiel ejecucion del contrato,
y donde se le insta a la enmienda de la conducta, conminandolo con la
advertencia de una sancién mayor en el evento de reincidir o incurrir nuevamente
en otra conducta o hecho susceptible de ser amonestado.

SENDA, podra amonestar por escrito al contratista en el evento de producirse
alguno de los siguientes hechos:

a) Dar cumplimiento tardio, con un méaximo de 5 dias héabiles desde el
vencimiento de los plazos, a lo establecido en la clausula décimo segunda
sobre “Disponibilidad del Personal Profesional Ofertado” del presente
contrato.

b) Falta de congruencia en la cantidad de prestaciones registradas en el
sistema informatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que
la diferencia entre ambos instrumentos sea de baja entidad, en términos de
su reiteracion y/o magnitud, y que de aquella falta de congruencia no derive
un pago injustificado en beneficio de la Entidad.

c) Falta de coincidencia entre la informacion registrada en el Sistema
informético SISTRAT, y los datos del usuario, particularmente respecto al
Nombre, Rut, Sexo y Fecha de nacimiento.

d) Haber incurrido en una causal de multa en que SENDA, de conformidad a
lo establecido en el titulo segundo de la presente clausula, se determine
aplicar una amonestacion, por los motivos que ahi se expresan.

e) Haber incurrido en una causal de multa en que SENDA, determine que en
términos de su reiteracion y/o magnitud sea de baja relevancia y que no
justifique la aplicacién de una multa.

licaci6 n ion
Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de amonestaciones por

este Servicio, SENDA le comunicara al contratista mediante oficio los hechos que
originan la amonestacion.



Las notificaciones que se efectlen al contratista en virtud de este procedimiento
se realizaran mediante correo electrénico dirigido a la casilla de correo electrénico
indicada por la entidad al momento de la contratacion o el que haya consignado en
la propuesta técnica Se entendera por notificado al dia habil siguiente desde el
envio del referido correo electrénico.

Seré obligacién del prestador dar aviso oportuno del cambio del correo electrénico
de contacto.

En caso que el prestador no cumpla con mantener actualizada dicha informacién,
se entendera por notificado de los actos administrativos correspondientes.

Con todo, en caso de ser imposible realizar la notificacion via correo electronico,
SENDA podra efectuar dicha diligencia a través de carta certificada al domicilio
proporcionado por el contratista. Las notificaciones por carta certificada se
entenderan practicadas a contar del tercer dia siguiente a su recepcion en la
oficina de correos que corresponda.

El contratista tendrd un plazo de 5 dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA,
acompafando todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de un
caso fortuito, fuerza mayor o que demuestren fehacientemente que no ha tenido
responsabilidad en los hechos que originan la amonestacion, o que desvirtaen los
antecedentes analizados por el SENDA.

Con todo, si el contratista no presentare sus descargos en el plazo sefialado, se
tendran por acreditados los hechos constitutivos de amonestacion y se procedera
a dictar el correspondiente acto administrativo que asi lo declare.

De conformidad a lo establecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 19.880, el
contratista podra presentar recurso de reposicion ante la jefatura superior del
Servicio Nacional, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion
de la resolucion que se recurre, quien dispondra por su parte de diez dias habiles,
contados desde la recepcién del recurso, para resolver si lo acoge total o
parcialmente. Si el contratista no presenta recurso de reposicion dentro del plazo
indicado, la multa quedarad firme, sin perjuicio de la pertinencia del recurso
extraordinario de revisién previsto en el articulo 60 del mismo cuerpo legal.

En el oficio de amonestacion, SENDA podra requerir Informacion en torno a una o
mas cuestiones que se ventilen en dicha comunicacion, y las acciones destinadas
a revertir los efectos de la conducta a sancionar, y los mecanismos implementados
para detectar, evitar y gestionar incumplimientos futuros.

Dicha informacion debera ser dirigida, conjunta o separadamente con los
descargos al oficio de amonestacién, mediante oficio dirigido a la jefatura de la
Divisién Programatica, en el mismo plazo dispuesto para evacuar los descargos al
oficio de amonestacion. El incumplimiento de entrega de la informacion requerida
dard lugar a la infraccion sefialada en la letra i) del titulo segundo de esta clausula

2. Muiltas

SENDA podra aplicar multas al contratista, relacionadas con incumplimientos por
parte de éste, aplicables en los siguientes casos:

a) Incumplimiento de las normas legales, reglamentarias y administrativas
que rigen el convenio: 10 Unidades de Fomento por cada ocasion en que
SENDA verifique la infraccion.



b)

c)

d)

f)

Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Unidades de Fomento
por cada ocasion que SENDA verifique la infraccién.

Actuacion o practica que interfiera en el adecuado desarrollo del proceso
terapéutico o la entrega del mes de plan de tratamiento no responde a lo
técnicamente requerido. 20 unidades de Fomento por cada ocasion que
SENDA verifique la infraccion. Si del analisis se concluye que el o los
meses de planes de tratamiento de que trata, fueron cobrados
injustificadamente a SENDA en beneficio de la entidad, la entidad debera
reintegrar el total del monto pagado injustificadamente.

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en el
sistema informatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que
la diferencia entre ambos instrumentos sea relevante, en términos de su
reiteracion y/o magnitud, y que de ella no derive un pago injustificado en
beneficio de la Entidad: 10 Unidades de Fomento por cada vez que
SENDA advierta la infraccion.

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en el
sistema informatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, de un modo
tal que de ella derive un cobro injustificado a SENDA en beneficio de la
Entidad, en los términos que a continuacién se sefialan:

. En caso de haberse percibido dicho pago injustificado, la Entidad
debera reintegrar el total del monto pagado injustificadamente vy,
adicionalmente, sufrird el cobro de una multa equivalente al 30%
del total de dicho monto.

II. En caso de no haberse alcanzado a percibir dicho pago
injustificado, la Entidad sufrird el cobro de una multa equivalente al
30% del total de dicho monto.

No dar cumplimiento al procedimiento de modificaciones en el Recurso
Humano, establecido en la clausula décimo segunda del contrato, en los
términos que a continuacion se sefialan:

I.  No dar cumplimiento a la obligacion de informar la Vacancia de un
profesional. 10 unidades de Fomento por cada vez que se verifique
esta circunstancia.

Se aumentara la multa en 10 UF por cada 10 dias habiles de no
comunicacion, con un tope de 120 UF, momento desde el cual sera
abordado conforme al titulo tercero de esta clausula.

II.  No dar cumplimiento a la obligacion de comunicar un nuevo
profesional. 10 unidades de Fomento por cada vez que se verifique
esta circunstancia.

Se aumentara la multa en 10 UF por cada 10 dias de no comunicacién,
con un tope de 120 UF, momento desde el cual sera abordado conforme
al titulo tercero de esta clausula.

Misma multa se aplicara en los casos en que el profesional sea rechazado
por la Direccién regional correspondiente, y el prestador no cumpla con el
nuevo plazo otorgado.



Ill.  No dar cumplimiento al procedimiento extraordinario de cambio de
un miembro del equipo, que la Direccion Regional respectiva, haya
establecido excepcionalmente para la modificaciéon de uno o mas
miembros del equipo. 10 unidades de Fomento por cada vez que se
verifique esta circunstancia.

g) No dar cumplimiento al nimero de horas de personal ofertado: 10 UF por
cada cargo en que se verifique esta circunstancia. Se aumentara la multa
en 10 UF por cada mes de incumplimiento con un tope de 180 UF.
momento desde el cual sera abordado conforme al titulo tercero de esta
clausula.

h) No cumplir con a la obligacion de mantener el porcentaje de profesionales
y técnicos gue cuenten con una jornada laboral igual o superior a 22 horas
semanales, contratados, incluido al/la coordinadora del programa, de
acuerdo a lo ofertado por el prestador en su propuesta técnica. En una
primera instancia, en que se detecta el incumplimiento, se aplicard una
multa de 10 UF y se otorgara un plazo de 30 dias corridos para regularizar
su obligacién, lo que debera ser informado a la direccion regional de
SENDA. Si el prestador no cumpliere con el porcentaje de profesionales
contratados en el plazo antes otorgado, se le dispondra una multa de 20
UF, con un aumento de 20 UF por cada 15 dias corridos, con un tope de
120 UF, momento desde el cual sera abordado como un término
anticipado de contrato conforme lo sefialado en el titulo tercero de esta
clausula.

i) No dar cumplimiento a la entrega de informacion solicitada por SENDA en
el marco de un procedimiento sancionatorio, de acuerdo a lo siguiente: 5
UF por cada vez que se verifigue esta circunstancia en un proceso de
amonestacion, 10 UF en un proceso de multas y 20 UF en un proceso de
término anticipado de contrato. Con todo, SENDA podra insistir
nuevamente en la entrega de la informacién.

j) Haber incurrido dos o mas veces, durante la ejecucion del contrato, en la
misma conducta de las establecidas como objeto de amonestacion: 10
Unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta circunstancia.

Con todo, el monto maximo de las multas aplicadas no podra exceder del 30%
del monto total del contrato. En caso de llegar al monto antes indicado, SENDA
podra poner término anticipado al contrato, de acuerdo al titulo tercero de esta
clausula.

Pr imi li i |

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de multas por este
Servicio, SENDA le comunicara al contratista mediante oficio los hechos que
originan la amonestacion.

Las notificaciones que se efectlen al contratista en virtud de este procedimiento
se realizaran mediante correo electronico dirigido a la casilla de correo
electronico indicada por la entidad al momento de la contratacion o el que haya
consignado en la propuesta técnica Se entendera por notificado al dia habil
siguiente desde el envio del referido correo electrénico.

Serda obligacion del prestador dar aviso oportuno del cambio del correo
electrénico de contacto. En caso que el prestador no cumpla con mantener



actualizada dicha informacion, se entendera por notificado de los actos
administrativos correspondientes.

Con todo, en caso de ser imposible realizar la notificaciéon via correo electrénico,
SENDA podra efectuar dicha diligencia a través de carta certificada al domicilio
proporcionado por el contratista. Las notificaciones por carta certificada se
entenderan practicadas a contar del tercer dia siguiente a su recepcion en la
oficina de Correos que corresponda.

El contratista dispondra de 10 dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA,
acompafiando todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de
un caso fortuito o fuerza mayor o que demuestren fehacientemente que no ha
tenido responsabilidad en los hechos que originan las multas o que desvirtden
los antecedentes analizados por SENDA.

Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procederi la aplicacion de la o las multas
gue correspondan, dictandose la pertinente resolucién por parte SENDA y en la
que se establecera el monto de la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor
de la UF.

Con todo, la entidad podra renunciar a su derecho a presentar descargos y
proceder directamente al pago, para lo cual se debera considerar el valor de la
U.F. correspondiente al 01 de enero del afio en que se dictd el oficio.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamente SENDA dispondra de
veinte dias habiles, contados desde la recepcién de los descargos, para resolver,
sea rechazandolos o acogiéndolos, total o parcialmente, dictdndose la pertinente
resolucion por parte SENDA y en la que se establecera el monto de la multa, en
pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF de la fecha de la dictacion del
respectivo acto administrativo. De lo resuelto, se notificara al contratista por
correo electrénico.

Con todo, si el contratista presenta medidas destinadas a revertir los efectos de
la conducta, e implementar mecanismos para detectar, evitar y gestionar
incumplimientos futuros, SENDA podra por una sola vez, y siempre que la
sancién no sea mayor de 80 UF, no disponer la respectiva multa, y aplicar la
amonestacion de la letra d) del titulo segundo de esta clausula, sin iniciar un
nuevo proceso.

Asimismo, si el contratista presenta medidas destinadas a revertir los efectos de
la conducta, e implementa mecanismos para detectar y evitar incumplimientos
futuros, SENDA podra, rebajar, por una sola vez, en un 50%, el valor de la multa
cursada, siempre gue el valor de la misma no sobrepase a 160 UF.

Dicho lo anterior, explicamos que para sustituir la multa a amonestacion o rebajar
en un 50% su monto, se deben cumplir con los siguientes requisitos copulativos:

a) Se puede aplicar una sola vez por contrato
b) Que el prestador haya presentado el anexo N°7A y 7B en tiempo y forma
(si correspondiere) o que no haya existido perjuicio en el tratamiento de

los usuarios

c) Que no exista la obligacion por parte del prestador de realizar un reintegro
debido a un pago injustificado.



De conformidad a lo establecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 19.880, el
contratista podra presentar recurso de reposicion ante la jefatura superior del
Servicio Nacional, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion
de la resolucién que se recurre. Si el contratista no presenta recurso de
reposicién dentro del plazo indicado, la multa quedaréa firme, sin perjuicio de la
pertinencia del recurso extraordinario de revision previsto en el articulo 60 del
mismo cuerpo legal.

Sin perjuicio de lo anteriormente sefialado, el contratista podra pagar la multa
voluntariamente en un plazo de 30 dias corridos desde notificada la resolucién.
No obstante, si el proveedor no paga directamente la multa, SENDA estara
facultado para deducirla, a su arbitrio, del valor de cualquiera de los pagos que
SENDA le corresponda efectuar respecto de cualquiera de sus contrataciones de
anéloga naturaleza, o satisfacer el monto de aquélla haciendo efectiva la
garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, lo que deberéa informar al
prestador mediante oficio.

Con todo, la presentacion del recurso de reposicién por parte del contratista no
suspendera el procedimiento de cobro de la garantia de fiel cumplimiento del
contrato. En caso de haberse hecho efectiva el cobro de la Garantia de fiel
cumplimiento de contrato y acogerse total o parcialmente el Recurso de
Reposicion presentado por el contratista, SENDA hara devolucién de la
diferencia a quién corresponda.

Para todos los efectos, el valor de la multa se debera calcular de acuerdo al valor
de la UF que indica el Banco Central de Chile, al 01 de enero del afio en que
dict6 el oficio que comunicé los hechos que originaron la multa.

En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, el contratista debera
entregar una nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes,
contados desde la notificacion del oficio que informa el cobro al prestador. La no
presentacion de la nueva garantia sera causal de término anticipado del contrato.

La aplicacion de alguna de estas multas no impide que SENDA pueda poner
término anticipado al contrato si se configuran las causales previstas, ya citadas.

3. Término Anticipado parcial o total del contrato

SENDA podré poner término total o parcial al contrato, por acto administrativo
fundado, en el evento que acaeciere alguna de las siguientes circunstancias:

1. Revocacion o ausencia de la autorizacién sanitaria del contratista, o de
otras autorizaciones legales que requiera para el funcionamiento del
centro de tratamiento.

2. Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones
contraidas por el contratista, por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo
el oportuno otorgamiento de los meses de planes de tratamiento
convenidos, en términos tales que uno o mas usuarios, no reciban el
tratamiento.

3. Actuacion o practicas, debidamente calificadas, que interfieran
gravemente el desarrollo del proceso terapéutico, tales como afectar
derechos o garantias de los usuarios, involucrar a los usuarios en
actividades que no se enmarquen dentro del proceso terapéutico



(reportando o no beneficio econémico al prestador), entre otras de igual
magnitud.

4. Si el contratista que al momento de contratar registraba saldos insolutos
de remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales
trabajadores o con trabajadores contratados en los dos ultimos dos afios y
no dio cumplimiento a la obligacion de imputar los primeros estados pagos
producto de este contrato al pago de esas obligaciones o no acredit6
dicho pago en la oportunidad establecida en el contrato.

5. Efectuar cobros improcedentes a uno o mas usuarios del Centro de
Tratamiento.

6. No presentar nueva garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato,
segun corresponda.

7. No presentar a SENDA la autorizacién sanitaria pendiente - sin
restricciones de edad respecto de los servicios requeridos —cuando
corresponda, segun lo indicado parrafo final de la letra a) del namero 6.2
de las bases y de clausula quinta del presente contrato.

8. En el evento que las multas aplicadas a la entidad por SENDA, fueren
iguales o superiores al 30% del monto total del contrato, segin lo
establecido en la letra j) de esta clausula.

9. Falta de veracidad de la informacion presentada por la entidad durante el
proceso de licitacion, en particular, aquella que fue especialmente
considerada en el proceso de evaluacion de propuestas.

10.Si se dictare respecto del contratista, resolucion de liquidacion en un
Procedimiento Concursal de Liguidacion y Renegociacién, o si éste cayere
en estado de notoria insolvencia, a menos que se mejoren las cauciones
entregadas o las existentes sean suficientes para garantizar el
cumplimiento del contrato.

11.Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las
prestaciones contratadas

12. Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.
13. Si el contratista se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere.
14. Por exigirlo el interés publico o la seguridad nacional.

15. Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de
ley o de autoridad que hagan imperativo terminarlo.

Procedimiento de aplicacién de término anticipado

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacién del término anticipado
por este Servicio, la jefatura de la Divisibn Programatica de SENDA le
comunicara al contratista, mediante oficio, los hechos que originan el término
anticipado parcial o total del contrato.

Las notificaciones que se efectien al contratista en virtud de este procedimiento
se realizaran en los mismos términos que para las sanciones indicadas



precedentemente, reiterando que es obligacion del prestador mantener
actualizado la casilla de correo electronico de contacto, entendiéndose notificada
la entidad, al dia habil siguiente desde el envio del referido correo electrénico por
SENDA. En caso de imposibilidad de notificacién electrénica, esta podra ser
efectuada mediante carta certificada dirigida al domicilio proporcionado por el
contratista al momento de la contratacion. Las notificaciones por esta via, se
entenderan practicadas a contar del tercer dia siguiente a su recepcion en la
oficina de correos gue corresponda.

El contratista dispondrd de 10 dias habiles contados desde que se le haya
notificado el referido oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA,
acompafiando todos los antecedentes y pruebas que acrediten la existencia de
un caso fortuito o fuerza mayor o .que demuestren fehacientemente que no ha
tenido responsabilidad en los hechos que originan el término anticipado o que
desvirtlen los antecedentes analizados por SENDA.

Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por
acreditadas la o las faltas imputadas y procedera al término anticipado total o
parcial, dictandose la pertinente resolucién por parte de SENDA.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamente, ante la jefatura
superior del Servicio Nacional, dispondra de veinte dias habiles, contados desde
la recepcion de los descargos, para resolver, sea rechazandolos o acogiéndolos,
total o parcialmente, dictdndose la pertinente resolucion por parte de SENDA.

De conformidad a lo establecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 19.880, el
contratista podra presentar recurso de reposicion ante el jefe Superior del
Servicio, dentro de los cinco dias habiles contados desde la notificacion de la
resolucion que se recurre, quien debera resolver si lo acoge total o parcialmente.
Si el contratista no presenta recurso de reposicion dentro del plazo indicado, la
multa quedara firme, sin perjuicio de la pertinencia del recurso extraordinario de
revision previsto en el articulo 60 del mismo cuerpo legal.

En caso de verificarse alguna de las causales sefialadas, SENDA, podra,
ademas, solicitar judicialmente la indemnizacién de perjuicios que corresponda,
de conformidad a las reglas generales del derecho comun.

En todos aquellos casos en que el término anticipado de contrato se disponga
por causa imputable al proveedor, SENDA hara efectiva la garantia de fiel
cumplimiento de contrato.

Con todo, en aquellos casos en que el termino anticipado del convenio se
produzca por alguna de la causal prevista en las letras a), b) y c), la jefatura
superior de este Servicio Nacional, antes de dictar y notificar el acto
administrativo que disponga el termino anticipado del contrato, podra - atendida
la gravedad de las circunstancias acontecidas- ordenar mediante resolucion, la
suspension de los servicios que la entidad se encuentra otorgando, caso en que
este Servicio Nacional solo debera pagar por los servicios que efectivamente se
hayan alcanzado a prestar hasta esa fecha.

El contratista, cuyo contrato termine anticipadamente, debera realizar las
prestaciones adecuadas a las necesidades de las personas en tratamiento hasta
la fecha decretada de término del mismo, ademas de realizar la derivacién
asistida, de cada caso, al centro de tratamiento que continuara la atencion,
acompafiando un Informe actualizado que dé cuenta del diagnostico, plan de
intervencién, estado de avance de los objetivos terapéuticos, esquema



farmacoldgico, si corresponde, y de todos aquellos datos relevantes para el éxito
de la continuidad del proceso terapédutico.

En el caso de que se produzca la suspensién de los servicios ordenada por este
Servicio Nacional, en el marco de lo indicado en este nimero de las bases de
licitacidn, la obligacion dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la
fecha de la indicada suspension.

Respecto del registro de las prestaciones, el contratista cuyo contrato se termine
anticipadamente debera evaluar el tipo de egreso de cada una de las personas
usuarias, como alta terapéutica o derivacién a otro centro, con o sin convenio
segln corresponda y realizar el registro correspondiente en SISTRAT.

Sin perjuicio de lo anterior, si la causal de término concurriese respecto de una o
mas lineas de servicio, pero no a la totalidad de las lineas contratadas, SENDA
pondréa término parcial al contrato, respecto de aquellas lineas en que se ha
materializado el incumplimiento, continuando la ejecucién del contrato respecto
de las lineas no terminadas anticipadamente.

En este evento, SENDA hara efectiva la garantia de fiel y oportuno cumplimiento
en el porcentaje que corresponda y restituira el saldo si los hubiere, debiendo el
contratista entregar una nueva garantia, en los mismos términos sefialados en el
numero 8.4 de las presentes bases, en el plazo de 30 dias corridos desde la
notificacion de la resolucién gque disponga el término parcial, o que resuelva el
recurso de reposicion, si correspondiese. Con todo, no se cursaran pagos, hasta
la entrega de una nueva garantia. La no presentacion de la nueva garantia sera
causal de término anticipado del contrato.

DECIMO OCTAVO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Niniza Krstulovic Matte, para actuar en representacion de
Fundacion Cerro Navia Joven, escritura publica otorgada ante Primera Notaria de
Santiago, don Juan Alberto Ibafiez Miranda, en la gue se reduce acta de sesion
extraordinaria de Directorio, celebrada con fecha 14 de julio de 2022, cuyo registro
consta en el Repertorio N°19.622/2022.

La representacion con la que comparece dofia Natalia Riffo Alonso, en su calidad
de Directora del Servicio Nacional para la prevencion y rehabilitacion del consumo
de drogas y alcohol, consta en el Decreto N° 346, de fecha 30 de noviembre de
2022, del Ministerio del Interior y Seguridad Publica.

DECIMO NOVENO: JURISDICCION

Las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales ordinarios de justicia de la
comuna de Santiago.

VIGESIMO: COPIAS

El presente contrato se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y fecha,
quedando uno en poder de la entidad, y uno en poder de SENDA.

Firman: Niniza Krstulovic Matte. Representante. Fundacién Cerro Navia Joven.
Natalia Riffo Alonso. Directora Nacional. Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol, SENDA.
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS ENTRE
EL SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y REHABILITACION DEL CONSUMO
DE DROGAS Y ALCOHOL,
SENDA
Y
FUNDACION CERRO NAVIA JOVEN,

PARA LA COMPRA DE MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO
PARA NINOS, NINAS Y/O ADOLESCENTES CON
CONSUMO PROBLEMATICO DE DROGAS
Y ALCOHOL,

PARA EL PERIODO
2023-2025

En Santiago de Chile, a 27 de julio de 2023, entre el Servicio Nacional para la prevencion y
rehabilitacion del consumo de drogas y alcohol, SENDA, en adelante indistintamente “El Servicio”
0 “SENDA", RUT N° 61.980.170-9, representado por su Directora Nacional dofia Natalia Riffo
Alonso, ambos domiciliados en Agustinas N° 1235, piso 9, comuna y ciudad de Santiago, por
una parte, y Fundacién Cerro Navia Joven, RUT N° 72.517.200-1, en adelante “la entidad” o
“el contratista”, representada por Niniza Krstulovic Matte, ambos domiciliados en Costanera
Sur 8710- A, comuna de Cerro Navia, Regi6én Metropolitana por la otra, se ha convenido en
lo siguiente:

PRIMERO: ANTECEDENTES GENERALES

El Servicio Nacional para la prevencién y rehabilitacion del consumo de drogas y alcohol, es el
organismo encargado de la ejecucién de las politicas en materia de prevencion del consumo de
estupefacientes, sustancias psicotropicas e ingestion abusiva de alcohol y de tratamiento,
rehabilitacién y reinsercién social de las personas afectadas por dichos estupefacientes y
sustancias psicotropicas y, en especial, de la elaboracién de una estrategia nacional de drogas
y alcohol.

Para estos efectos y para cumplir con los objetivos y funciones sefialadas en la Ley N° 20.502,
El SENDA se encuentra facultado para celebrar convenios con entidades publicas o privadas
destinados a otorgar tratamiento y rehabilitar a personas afectadas por la drogadiccion y el
alcoholismo.

Dentro del contexto descrito, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley N° 19.886 de Bases
sobre contratos administrativos de suministro y prestacién de servicios y su reglamento,
aprobado por el Decreto Supremo N° 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda, se procedio a
licitar piblicamente, la compra de meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o
adolescentes con consumo problematico de drogas y alcohol, a través del portal
www.mercadopublico.cl, bajo el ID 662237-6-LQ23, cuyas bases administrativas y técnicas
fueron aprobadas mediante la Resolucién N° 14, de fecha 16 de marzo de 2023, de este
Servicio.




En el referido proceso de licitacion, mediante la Resolucién Exenta N° 431, de fecha 27 de junio
de 2023, de este Servicio Nacional, se adjudico la propuesta publica a Fundacién Cerro Navia
Joven para la compra de meses de planes de tratamiento, especificamente la linea de servicio
N°24.

Las partes, mediante este acto, manifiestan su acuerdo en contratar los meses de planes de
tratamiento que se sefialan en la clausula tercera del presente contrato y, en este sentido, la
entidad se compromete a ejecutar la cantidad de meses de planes de tratamiento alli sefaladas
y el Servicio Nacional, a su vez, a pagar por ello.

La entidad, por su parte, acepta la labor encomendada en los términos referidos y se obliga a
ejecutarla en la forma y condiciones que se estipulan en los documentos que a continuacion se
indican:

1) Las bases administrativas y técnicas de propuesta publica para contratar la compra de
meses de planes de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo
problematico de drogas y alcohol, para el Servicio Nacional para la prevencién y
rehabilitacion del consumo de drogas y alcohol, SENDA aprobadas mediante la
Resolucion N° 14, de fecha 16 de marzo de 2023, de este Servicio Nacional.

2) La propuesta técnica presentada por “la entidad”, para contratar la compra de meses de
planes de tratamiento para nifios, nifias y/o adolescentes con consumo problematico de
drogas y alcohol, presentada especificamente para la linea de servicio N°24.

3) Las aclaraciones, preguntas y respuestas efectuadas en el proceso de la propuesta
publica correspondiente al ID N° 662237-6-LQ23.

4) En la Resolucion Exenta N° 431, de fecha 27 de junio de 2023, de este Servicio que
adjudica la propuesta publica, y declara inadmisibles ofertas y desiertas lineas de servicios
correspondientes al ID N° 662237-6-LQ23.

SEGUNDO: DE LA APROBACION DEL CONTRATO Y EJECUCION DE LOS SERVICIOS

El presente contrato, debera ser aprobado a través del correspondiente acto administrativo y
comenzara a regir a contar de la fecha de total tramitacion de dicho acto administrativo.

Sin perjuicio de lo anterior, y en conformidad a lo dispuesto en el nimero 8.6 de las Bases
Administrativas y Técnicas, por razones de buen servicio, se podra comenzar a prestar el servicio
desde la fecha de suscripcion de este contrato, y con anterioridad a la total tramitacién del acto
administrativo que lo apruebe.

El plazo de ejecucion del servicio se extendera desde la fecha de suscripcién del presente
instrumento, y hasta el 30 de junio de 2025. Durante este periodo, la entidad debera, a través
del establecimiento de su dependencia, realizar la actividad correspondiente a la linea de servicio
ya indicada.

TERCERO: DE LOS MESES DE PLANES DE TRATAMIENTO CONTRATADOS




Por este acto, y de acuerdo al nimero 1.4 de las bases administrativas y técnicas, se egtablece
que el tope maximo de meses planes de tratamiento que la entidad podra realizar, de

conformidad a este contrato, es el siguiente:

LS Aio

Region

Prestador

Planes

anuales

Establecimiento PAIIA PR IA

Presupuesto anual

PAl 1A

PR IA

Total

Centro
Fundacion  |Comunitario Los $71.571.600 | $0 $71.571.600
24 12023 | Metropolitana |Cerro Navia |Lagos 108 0
Centro
Fundacion  |Comunitario Los $143.143.200| $0 $143.143.200
2412024 | Metropolitana | Cerro Navia |Lagos 216 0
Centro
Fundacion |Comunitario Los $71.571.600 | 30 $71.571.600
242025 | Metropolitana| Cerro Navia |Lagos 108 0
Total 2023 108 0 71.571.600 0 71.571.600
Total 2024 216 0 143.143.200 | 0 143.143.200
Total 2025 108 0 71.571.600 | 0O 71.571.600
Total general 432 0 $286.286.400( $0 $286.286.400

En tal sentido, el monto maximo del presente contrato para el periodo 2023 — 2025 ascender4 a
la cantidad de $ 286.286.400.

Con todo, en conformidad a la asignacion inicial, establecida en el numeral 1.5 de las bases de
licitacion, por este acto la entidad se compromete a realizar durante los afios 2023 y 2025 los
siguientes meses de planes de tratamiento:

Planes
anuales

PALIA PRIA

Presupuesto anual

L3, [Afo Total

Region Prestador Establecimiento PRIA PAI MP

. Fundacién Cerro | Centro Comunitario Los
2412023 |Metropolitana o Eaigos 90 0 | $59.643.000 S0 $59.643.000
. Fundacién Cerra | Centro Comunitario Los
242024 | Metropolitana Navia Liges 180 0 [$119.286.000 50 $119.286.000
24{2025| Metropolitana | FUdaci0n Cerro. - |Centro ComunitarioLos | g0 | | 4cq caz000]  sg $59.643.000
Navia Lagos
Total 2023 Qf 0 59.643.000 0 59.643.000
Total 2024 180 0 |119.286.000 0 119,286.000
Total 2025 %0 | 0 59.643.000 0 59.643.000
Total general 360| 0 |$238.572.000| $0 $238.572.000
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Las partes dejan constancia que el precio mensual por cada unidad de mes de plan de
tratamiento es el siguiente:

PRECIOS POR UNIDAD DE MES DE PLAN DE TRATAMIENTO

Plan Ambulatorio Intensivo Plan Residencial Infanto Adolescente
Infanto Adolescente PR IA
PAI IA
$662.700 $851.100

El precio podra ser reajustado en el mes de diciembre de 2023 y diciembre de 2024, y
comenzara a regir en el mes de enero de 2024 y enero de 2025, respectivamente. La cuantia de
dicho reajuste ser3 fijada en la época indicada previamente, teniendo como factores referenciales
el reajuste que experimente el indice de Precios al Consumidor de los Ultimos doce meses yla
disponibilidad presupuestaria de acuerdo a la Ley de Presupuesto del Sector Publico del afio
correspondiente. Los reajustes seran notificados a la Entidad una vez totalmente tramitado el
acto administrativo que los aprueba, sin la necesidad de modificar el presente contrato.

En el caso que el contrato sea renovado, se podra reajustar el precio en los mismos términos del
parrafo anterior, en los meses de diciembre de 2025 y 2026.

Con todo, los recursos que el Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacion del Consumo
de Drogas y Alcohol, SENDA, destinar4 por cada unidad de mes de plan de tratamiento, estaran
sujetos a lo que establezca la Ley de Presupuesto para el Sector Publico para el respectivo afio,
reservandose este Servicio la facultad de ajustar el nimero de meses de planes de tratamiento
mediante resolucién fundada.

CUARTO: DURACION DEL CONTRATO
El plazo de ejecucion del servicio se extenderd desde la fecha de suscripcion del presente

contrato, y hasta el 30 de junio de 2025. Durante este periodo el contratista debera realizar la
actividad correspondiente segun se detalle en el presente acuerdo.

Sin perjuicio de lo indicado en el parrafo anterior, el presente contrato podra ser renovado por un
plazo maximo de 24 meses, esto es, desde el 01 de julio de 2025 hasta el 30 de junio de 2027,
de acuerdo a lo indicado en el nimero 2.2 de las bases administrativas y técnicas.

En el mes de diciembre del afio 2024, con la informacidn obtenida hasta el 31 de octubre del
mismo ano, SENDA definira, mediante la dictacién de un acto administrativo fundado (que sera
debidamente notificado), si el presente contrato sera o no renovado.

La decision de la renovacion del presente contrato sera fundada especialmente en:

a) Resultado de la aplicacion de la “Pauta de evaluacion técnica para la renovacion de
contratos”.

La aplicacion de este instrumento serd responsabilidad del Area de Tratamiento de
SENDA, y constituye la principal herramienta de evaluacién de desempenio técnico de un
Centro o Programa de Tratamiento para la definicion institucional de renovar el vinc
contractual.




El mencionado instrumento, que se adjunta como anexo al presente contrato, podra ser
modificado por SENDA, siempre que no desnaturalice sus elementos, y cumpla con lo
establecido en las bases de licitacion. En caso de realizarse una modificacidn, ésta debera
notificarse oportunamente al prestador.

b) Informe emitido por la jefatura de la Division Juridica, que se pronunciara respecto a la
existencia de procedimientos administrativos de aplicacion de medidas de amonestacion,
multa y/ o término, respecto del prestador. En el referido Informe, ademas, se podra
abordar cualquier otro aspecto de connotacion juridica que sea necesario tener presente
al momento de decidir la renovacion del presente contrato.

Con todo, si asi lo hicieren aconsejables razones de buen servicio derivadas de fundamentos
técnicos, administrativos y/o presupuestarios, el Servicio Nacional para la Prevencion y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol se reserva expresamente el derecho de no
proceder a la renovacién del presente contrato, pudiendo proceder, por lo tanto, a una nueva
contratacion conforme a las disposiciones de la Ley N° 19.886 y su Reglamento.

En el caso que se decida renovar el presente contrato, la entidad debera presentar los
antecedentes requeridos para la celebracion de la respectiva renovaciéon de contrato, en los
mismos términos indicados en el nimero 8 de las bases de licitacién.

Una vez presentados los antecedentes requeridos, las partes celebraran la renovacion de
contrato, instrumento en el que se dejara constancia de la nueva garantia de fiel y oportuno
cumplimiento presentada, de la asignacion maxima y asignacion inicial, asi como de cualquier
otra estipulacién que, con estricta sujecion a las bases, las partes estimen necesario pactar.

Con todo, se deja expresa constancia que la compra de meses de planes de tratamiento, que
deban ejecutarse desde el mes de julio 2025 al mes de junio 2027 estara siempre sujeta a lo que
establezca la ley de presupuesto para el sector publico correspondiente a dichos afos, y las
necesidades de tratamiento que la Direccién Nacional de SENDA determine.

QUINTO: DE LOS SERVICIOS Y PRESTACIONES

Los prestadores deberan ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacién ofertados
de acuerdo a la distribucién que se indique en el contrato.

En ese sentido, debera proporcionar a las personas usuarias, todas y cualquiera de las
prestaciones que incluye el plan de tratamiento adjudicado, sin exigir al usuario algun tipo de
pago por las atenciones que le seran otorgadas durante su proceso de tratamiento y recordando
que no es un tratamiento gratuito, sino sin costo para el usuario, dado que el tratamiento es
financiado por el Estado.

Sin perjuicio de las especificaciones técnicas, del servicio licitado, descritas en el documento
denominado “Orientaciones Técnicas de los planes de tratamiento y rehabilitacién para
personas con problemas derivados del consumo de drogas y alcohol”, que es parte integrante
del presente contrato, y los posteriores documentos técnicos o nuevos lineamientos que
emanen desde SENDA en el marco de nuevos desarrollos de evidencia de los programas de
tratamiento, un mes de plan de tratamiento corresponde a un mes en gue una persona con
roblemas de consumo_de alcohol v/u otras drogas participa de un plan de tratamiento

rehabilitacion que contempla un conjunto de intervenciones y prestaciones recomendables

asociadas al cumplimiento de los objetivos terapéuticos del mismo, de acuerdo al roceso

terapéutico en que se encuentra Yy a su plan de tratamiento individualizado
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El tipo de intervenciones y su frecuencia incluidas en un mes de tratamiento se desarrollan de
manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de tratamiento y rehabilitacién,
con el propdsito de lograr los objetivos terapéuticos, de acuerdo a las caracteristicas y
necesidades de las personas usuarias. Las prestaciones que deben presentarse deben ser
resolutivas y responder en frecuencia a la complejidad de las personas usuarias que el
programa atiende.

Se espera que la mayor parte de las prestaciones contempladas en un mes plan de tratamiento
se ejecuten de manera presencial y en dependencias fisicas del centro de tratamiento. Para
estos efectos, el prestador debe disponer de una infraestructura debidamente equipada y con
la correspondiente autorizacion sanitaria para favorecer la asistencia y participacion de las
personas usuarias, sus familiares y otros significativos.

Complementariamente, el mes plan de tratamiento incluye la ejecucion de intervenciones en
terreno, considerando domicilio, escuela, trabajo u otros lugares donde habitan y se
desenvuelven cotidianamente las personas usuarias. Lo anterior, con la finalidad de recabar
antecedentes diagnosticos, reforzar el vinculo terapéutico con las personas y sus familiares,
facilitar el acceso y la oportunidad de algunas intervenciones, entre ofros objetivos y
requerimientos que pueden presentarse durante el transcurso del tratamiento.

Por otra parte, si en las modalidades de tratamiento ambulatorio, por motivos de la persona
usuaria o factores ajenos al programa de tratamiento, existen obstaculizadores para realizar la
prestacion de manera presencial, entonces la prestacion se podra efectuar de manera remota,
a través de videollamada y/o videoconferencia. Lo anterior se podra definir con el objetivo de
facilitar el acceso a la atencién y garantizar la continuidad de los cuidados y siempre y cuando
la persona usuaria y el equipo tratante estén de acuerdo y cuenten con las condiciones
tecnoldgicas y de confidencialidad que permitan la ejecucion de una intervencion terapéutica de
manera remota.

En las modalidades de tratamiento residencial, dado que un mes plan de tratamiento considera
cuidados en contexto terapéutico por 24 horas los 7 dias de la semana, se espera que las
prestaciones del programa se realicen de manera presencial y en dependencias del centro de
tratamiento. Lo anterior podra complementarse, con prestaciones en terreno o prestaciones
remotas, mediante videoconferencia y/o videollamada, durante las salidas programadas de la
persona usuaria al domicilio y siempre que se justifique técnicamente, de acuerdo a los objetivos
y estrategias definidas en el Plan de Tratamiento Individualizado correspondiente. Las
prestaciones remotas, también pueden utilizarse para el trabajo con familiares y/o cuidadores
cuando se dan las condiciones necesarias.

Solo en casos excepcionales, por razones debidamente fundadas, dentro de plazos claramente
definidos y contando siempre con la previa autorizacion, por escrito, de la oficina regional de
SENDA, el prestador podra ejecutar la modalidad residencial mediante prestaciones remotas.
Para todos los efectos, las prestaciones remotas ejecutadas en un mes plan de tratamiento
deberan estar enmarcadas en un Plan de Tratamiento Individualizado que permita justificar la
pertinencia clinica de la prestacién y deberan tener la estructura de una prestacion presencial,
incluyendo objetivos, desarrollo y conclusiones y acuerdos.

Tanto las prestaciones presenciales (en el centro y en terreno) como las prestaciones remotas,
deben encontrarse debidamente registradas, tanto en la Ficha Clinica como en el Sistema de
Informacion y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), segun las definiciones establecidas para
estos efectos.




Las prestaciones sefialadas y vigentes para estas bases seran las siguientes:

a) consulta médica

b) consulta psiquiatrica

¢) consulta de salud mental (individual y familiar)

d) intervencion psicosocial de grupo

e) consulta psicolégica

f) psicoterapia individual

g) psicoterapia de grupo

h) psicodiagnéstico (incluye aplicacién de test si corresponde)
i) visita domiciliaria

Estan incluidos ademas en el mes plan, sin costo para el usuario, los examenes y medicamentos
asociados al trastorno por consumo de sustancias y su comorbilidad, y que se requieran de
acuerdo al estado de salud y necesidades de la persona usuaria. El centro o programa de
tratamiento deberd proveer y/o gestionar los mismos, en base al diagnostico que realiza y que
debe mantener actualizado el equipo clinico. El oferente estd mandatado ademas a mantener
actualizada la ficha clinica que es el documento en el cual se registra la historia clinica de una
persona y de su proceso de atencién médica, debe registrarse, ademas de lo anterior, toda
aquella informacion que sea sefialada en la normativa vigente, incluyendo aquellas prestaciones
e intervenciones que no se encuentran consideradas para el registro en SISTRAT, tales como
reuniones con el intersector por un caso en particular, supervisiones clinicas, comparecencia a
tribunales, aplicacion de screening de drogas, entre otras si corresponde.

Por esto ultimo la ficha clinica siempre contendra mayor informacion ya que ahi se incorporan
todas las intervenciones que se realizan en el marco de un proceso de tratamiento, pero no
podra tener nunca menos prestaciones que las informadas en el SISTRAT siendo con estas
dltimas tener que ser exactas y coincidentes.

Considerando que la ficha clinica es el documento en el cual se registra la historia clinica de
una persona y de su proceso de atencion médica, debe registrarse, ademas de lo anterior, toda
aquella informacion que sea sefialada en la normativa vigente.

En el caso de existir complicaciones médicas, psiquiatricas o de cualquier otra indole o bien se
requiera la realizacion de prestaciones no cubiertas en estas bases, la persona en tratamiento
debera ser derivada mediante interconsulta a un establecimiento del Servicio de Salud
respectivo, debiendo constar copia de dicho documento en la respectiva ficha clinica o, en su
defecto, ser trasladada a un centro asistencial privado, siempre y cuando la persona o su familia
opte por esta alternativa debiendo firmar un documento que explicite esta opcion. Para todos
los efectos, SENDA, no cubrira ni financiara atenciones o prestaciones que no estén
expresamente sefaladas en estas bases.

1. Modalidades de plan de tratamiento requerido

El tratamiento ser4 otorgado en este programa a través de dos modalidades:

a) Plan Ambulatorio Intensivo Infantoadolescente (PAI IA)




Esta alternativa de tratamiento debe ser cercana, oportuna y adecuada a las necesidades de
cada persona, por lo que debe trabajar en terreno, donde habitan y se desenvuelven los usuarios.

Adicionalmente, el tiempo en que un nifio, nifia o adolescente demora en establecer un vinculo
de confianza con un equipo terapéutico, que pueda llevar a producir un vinculo terapéutico, es
variable, por lo que el rango de duracion del tratamiento no puede establecerse a priori.

b) Plan Residencial infantoadolescente (PRA)

Este plan consiste en un programa terapéutico de caracter resolutivo, de alta intensidad y
complejidad, que se desarrolla de manera residencial, orientado al logro de los objetivos
terapéuticos, dirigido a nifios, nifias ylo adolescentes que presentan consumo problematico de

Este plan proporciona cuidados terapéuticos de 24 horas, con una permanencia en el centro
variable, segin la etapa del tratamiento en el que se encuentre. Considera una jornada
terapéutica de 5-8 horas aproximadas cada dia, en las que se debe contemplar los permisos de
fin de semana u otros, todo esto de acuerdo a las necesidades de cada usuario/a,

Se espera que el tratamiento se realice basicamente en modalidad ambulatoria, por lo que la
duracién de la modalidad residencial debera permitir alcanzar los objetivos establecidos en el
menor tiempo posible, de manera de continuar trabajandolos ambulatoriamente hasta completar
el tratamiento.

Ambas modalidades deben considerar:

¢ En la elaboracién del plan de tratamiento individualizado (PTI) se deben considerar las
necesidades, recursos, etapa evolutiva en que se encuentra, género, contexto cultural y
social, etc., ademas de las actividades y rutinas que realizan, de manera que éstas sean
complementarias y un apoyo al tratamiento.




* Las intervenciones deben considerar el trabajo terapéutico con los familiares y/o adultos
significativos de los usuarios/as, en cuanto son un factor clave en el proceso de integracion
de éstos.

* Para asegurar la consecucién de los logros terapéuticos y en virtud del PTI, la intervencién
terapéutica debe considerar intervenciones en terreno y en el contexto del nifio, nifia o
adolescente, incluyendo a su familia y/u otros significativos.

* El tipo de intervenciones y su frecuencia, incluidas en un mes de tratamiento, se
desarrollan de manera progresiva en la medida que se avanza en el proceso de
tratamiento y rehabilitacion.

» Estas modalidades deben integrarse a la red o redes socio sanitarias correspondientes,
de manera de permitir a la persona recibir todas las intervenciones que requiera y asi

consumo de drogas, asi como respecto de otras instancias locales que enriquezcan el
proceso de desarrollo integral y la integracién social de los nifios, nifias y/o adolescentes
en intervencion.

Es relevante destacar que, mientras mayor sea el compromiso biopsicosocial del nifio, nifia o
adolescente, mayor trabajo en red y coordinacién con otras instituciones, que pueden o no estar
ya trabajando con ellos (residencias protegidas, equipos especializados 0 delegados SENAME,
entre otros), de manera de contribuir a la solucién de aquellos otros problemas que presentan
los usuarios y de los que un programa de tratamiento por consumo problematico de sustancias
no puede hacerse responsable. Es decir, el equipo terapéutico proveera una intervencion de
tratamiento integral, que sera complementaria e integrada a la que realiza el equipo o red
psicosocial.

SEXTO: CONTENIDO TENICO — CLiNICO

1. Prestaciones

El contratista debers ejecutar los meses de planes de tratamiento y rehabilitacion de acuerdo a
la distribucién que se indica en la cldusula tercera del presente contrato.

El contratista proporcionara a los beneficiarios, las prestaciones que incluye el plan de
tratamiento de acuerdo a las necesidades de los usuarios, sin exigir al usuario algun tipo de
pago por las atenciones que le seran otorgadas.

2. Ficha Clinica




Identificacién actualizada del paciente: nombre completo, namero y tipo de documento
de identificacion: cédula de identidad, pasaporte, u otro; sexo, fecha de nacimiento,
domicilio, teléfonos de contacto y/o correo electrénico, ocupacién, representante legal o
apoderado para fines de su atencién de salud y sistema de salud al que pertenece. Asi
mismo, en los casos de personas TRANS o género no conforme, se debe considerar la

documento de identificacion) y en segundo lugar el nombre social con que la persona se
identifica.

Numero identificador de la ficha, fecha de Su creacion, nombre o denominacion completa
del prestador respectivo, indicando cédula de identificacion nacional o rol (nico tributario,
segun corresponda.

Antecedentes vinculados a la derivacion, si corresponde (entidad que deriva, profesional
derivante, motivos de la derivacion, entre otros)

Documento de Consentimiento Informado (Cl) para el ingreso a tratamiento. El
consentimiento informado se comprende como un proceso dialégico entre la persona
usuaria y el equipo terapéutico, que se desarrolla de forma permanente durante todo el

dicha comprension, voluntariedad y capacidad para consentir. Se debe considerar Ia
normativa vigente que establece que toda persona tiene derecho a ser oida respecto de
los tratamientos que se le aplican y a optar entre las alternativas que éstos otorguen,
segun la situacion lo permita, tomando en consideracion su edad, madurez, desarrollo

Otros documentos de consentimiento informado (Cl) que sedalen la voluntad para
consentir procedimientos e intervenciones especificas, derivacion a otros programas o
niveles de atencion, u otros que resulten pertinentes durante el proceso de tratamiento.

Registro de Evaluacion Integral, con la sintesis comprensiva e integrada de los diferentes

ambitos incluidos en el proceso de evaluacion, considerando las areas: uso de
sustancias, salud mental y fisica, situacion familiar, funcionamiento social, trasgresién a
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la norma y motivacion al cambio. Se espera que este registro no supere los 60 dias
posteriores al ingreso de tratamiento.

El Plan de Tratamiento Individualizado, entendido como un plan estructurado,
interdisciplinario, orientado segun las necesidades de la persona usuaria. Es el registro
del proceso del tratamiento e implica la traduccion de las necesidades, las fortalezas y
los riesgos identificados, en un documento escrito que define las metas y objetivos a
alcanzar, las intervenciones planificadas, el profesional responsable de su
implementacion y los plazos para su ejecucion. Debe ser breve y de facil comprension
Yy sus contenidos deben ser consensuados entre el equipo tratante y cada persona
usuaria, en una co-construccion que puede involucrar también a familiares y
representantes de la red intersectorial, cuando asi corresponda. El plan debe identificar
las estrategias para fomentar la adherencia de las personas al tratamiento. '

Evaluacion y actualizacion del Plan de Tratamiento Individualizado, de manera
periodica, con un plazo no superior a tres meses. Registro de la evaluacién de la
ejecucion del plan y del cumplimiento de los objetivos propuestos, considerando la

Examenes médicos, procedimientos, prescripcién y control de medicamentos.

Registro cronoldgico y fechado de todas las atenciones de salud recibidas: diagndstico
integral, consultas, evoluciones clinicas, indicaciones, procedimientos diagnésticos y
terapéuticos, resultados de examenes realizados, interconsultas y derivaciones, epicrisis
y cualquier otra informacioén clinica.

vinculados a sus convicciones religiosas, étnicas o culturales, en su caso. En el caso de
una investigacion cientifica biomédica en el ser humano y sus aplicaciones clinicas, [a
negativa a participar o continuar en ella debe ser respetada, Si ya ha sido iniciada, se le
debe informar de los riesgos de retirarse anticipadamente de éI.

Otras autorizaciones que se requieran en el proceso, por ejemplo, respecto del
tratamiento de informacién sensible, de acuerdo a la Ley 19.628.

Se deben incluir los Informes de derivacion a otro programa, Informes a Tribunales u
otras instituciones.

Informe de Egreso, donde se sefale: fecha de egreso, motivo de egreso, evaluacion del
proceso terapéutico final, considerando las areas: uso de sustancias, salud mental y
fisica, situacion familiar, funcionamiento social y trasgresion a la norma. La evaluacion
incluye la apreciacion clinica que hace el equipo en conjunto con la persona usuaria del
nivel alcanzado en el logro de los objetivos terapéuticos planteados al inicio del proceso

' NHS (2006). Care Planning Practice Guide. England: National Treatment Agency for Substance Misuse, Department of Health
Gateway. Recuperado de hltp:I/www.n:a.nhs.uk!uploadslnﬁa_cara _planning_practice '_guide_2006_cpg1.pdf (septiembre de

2012).




y descritos en el plan de tratamiento individualizado. Se incluye también una apreciacion
prondstica.

3. Documentos técnicos

Con la finalidad de favorecer Ia adecuada organizacién de los servicios, se debe disponer de
un Programa Terapéutico escrito que estructure el funcionamiento general del programa de
tratamiento, considerando los siguientes componentes:

1. Objetivos generales y especificos de la intervencion, considerando aspectos generales

del tratamiento de alcohol y/u otras drogas y su pertinencia con el tipo de programa
implementado, considerando la modalidad de atencion, la poblacion usuaria y su
contexto de intervencion,

- Metodologia del programa que contenga un flujograma del programa y describa los
procedimientos claves para los diferentes hitos de la trayectoria de atencién
considerando: recepcién, evaluacién inicial, evaluacién integral, elaboracién de PTI,
evaluacién de implementacién de PTl y su ajuste periédico, preparacién para el egreso

y seguimiento.

La metodologia del programa también debe describir los procedimientos de intervencién
en ambitos especificos, tales como: procedimientos para el manejo y prevencion de
recaidas, estrategias de intervencién con familia y/o figuras significativas y
procedimientos en el &mbito de integracioén social de las personas usuarias, entre otros
ambitos.

- Descripcion del equipo a cargo del programa, con la composicion del equipo tratante yla
definicién de las funciones de cada uno de sus miembros.

- Criterios de ingreso establecidos por el programa, los que deben ser coherentes con el

incluyendo elementos tales como Monitoreo de la ejecucion de procedimientos y
protocolos, Monitoreo de procesos de registro (SISTRAT, Ficha Clinica y otros que
correspondan), Andlisis y propuesta de mejora respecto de la Ficha de Monitoreo de
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Resultados, Aplicacion y analisis de resultados de instrumento de Satisfaccion usuaria,
entre otros.

7. Protocolos, instrumentos que definen de manera clara Y operativa los procedimientos,
reglas y actuar frente a situaciones especificas. Los protocolos incluyen la definicién de
la tematica a procedimentar, los criterios de definicion, asi como una clara descripcion
de las secuencias de las acciones y los responsables.

4. Equipo del centro o programa de tratamiento

adjudicada.

El equipo de tratamiento se encuentre fisicamente en el programa de tratamiento para poder
efectuar atenciones presenciales y mantener el servicio disponible, segun lo contratado.

En el caso especifico del/a profesional médico/a psiquiatra, considerando Ia escasa
disponibilidad de esta especialidad en algunos territorios del pais, el prestador podra incorporar
a profesionales que brinden la prestacion psiquiatrica de manera remota, siempre y cuando esta

a cabo la prestacion.

El personal administrativo (por ejemplo, secretaria) como personal de apoyo (aseo, manipulador
de alimentos u otros) cumplen un rol fundamental en el funcionamiento del centro, por lo que
€8 necesario, en funcién del rol que cada uno cumple, cuenten con las habilidades necesarias
que les permitan una adecuada vinculacién con los usuarios. Particularmente, e| personal
administrativo puede aportar en el mejoramiento de la calidad del programa, por tanto, es
recomendable, que sean incluidos en la elaboracién de Protocolos, revisién de procesos u otros.
Los profesionales, no profesionales y técnicos comprometidos en las propuestas técnicas,
deberan cumplir, exclusivamente respecto de los beneficiarios de SENDA, con el niimero de
horas cronolégicas semanales indicadas inicialmente, y debera Sujetarse estrictamente de
acuerdo a la oferta técnica presenta en la etapa de licitacion,

Se deja expresa constancia que, conforme a la clausula décimo segunda del presente contrato,
las actividades de supervision estaran orientadas, entre otras funciones, a velar por el
cumplimiento de lo indicado en el parrafo anterior.

Dadas las exigencias y la complejidad del perfil de la poblacion atendida en este programa, el
contratista debe contar con un equipo técnico profesional en condiciones de realizar una
intervencion especializada Yy adecuada a las necesidades de las personas usuarias.




Se deja constancia de que las
isadas en las actividades de s
las obligaciones laborales comprometidas y segun las presentes bases.

condiciones contractuales ofertadas en Ia licitacion, seran
upervision de los contratos, para velar por el cumplimiento de

5. Organizacién técnica del programa

técnicos de las distintas disciplinas y contando con una organizacion interna operativa, que
facilite la interaccion y el trabajo colaborativo, a la vez que, permita una adecuada delimitacion
de funciones, favoreciendo la planificacién conjunta y el abordaje integrado de los casos,

Para cumplir con lo anterior, el p

restador debera asegurar las condiciones para que el equipo

cuente con instancias de reunion, con periodicidad semanal, favoreciendo la participacion de
los diferentes integrantes del equipo, incluidos los profesionales médicos, contando con un
registro (acta) de los participantes, temas tratados y acuerdos establecidos.

En caso que algunos integrantes del equipo, como el personal de turno (residencial) o talleristas,
no puedan participar en todas las reuniones de equipo, el prestador debera generar instancias
de coordinacion especifica con esos integrantes, contando igualmente con la correspondiente

acta.

La reunién de equipo estara destinada a la revision los siguientes temas técnico clinicos:

evaluacion integral (evaluacion

por ambito disciplinas, sintesis diagndstica fformulacion de

caso), elaboracién de PTI (definicion de objetivos, estrategias o ambitos de intervencion),

evaluacién de proceso terapéutico (evaluacién y ajuste de implementacién de PTI, evaluacion
de egreso), anlisis de caso clinico, monitoreo de resultados de tratamiento y de la satisfaccién
usuaria, entre otros ambitos de evaluacion del programa.

Resulta esperable que reunion de equipo se aborden también tematicas de organizacion y
gestion, entre otras necesarias para el adecuado funcionamiento del programa, sin embargo, el
prestador debera velar porque el equipo cuente con suficiente tiempo de reunién para la revisién

periddica de los aspectos técnic
contingencia y los temas de gest
del programa.

o clinicos antes senalados, evitando que las situaciones de
ion operativa obstaculicen los procesos de desarrollo técnico

Por otra parte, se considera necesario que el contratista implemente un programa de cuidado

de equipo, que dé cuenta de obj

etivos en esta linea y contemple el desarrollo de estrategias

permanentes y estables para favorecer los ambitos de la persona del terapeuta, del equipo y de

de seguridad y comodidad de las instalaciones, sistemas de evaluacion de desempefio e
incentivos laborales, aspectos relativos al clima laboral y los estilos de liderazgo, entre otros
ambitos gue son de competencia y responsabilidad institucional. Asimismo, en el marco del

programa de cuidado de equipo,
especificas a desarrollar durante
para abordar tematicas vinculada

el prestador debera establecer un cronograma de actividades
la ejecucion del convenio, incluyendo sesiones estructuradas
s al cuidado de equipo y otras actividades de tipo recreativo.




En consideracion del alto impacto del vinculo terapéutico en los procesos y resultados del
tratamiento, se espera que el contratista promueva practicas laborales vinculadas a tipo de
contrato, remuneraciones, Capacitaciones, entre otras, que favorezcan la estabilidad y
mantencion del recurso humano especializado disponible. No obstante, lo anterior, entendiendo

Por otra parte, en el programa de formacion del equipo, el prestador debe disponer de un
diagnostico de las necesidades de formacion, actualizacion teécnica y/o desarrollo de

Junto a lo anterior, sera responsabilidad del prestador brindar las condiciones, en términos de
disponibilidad horaria Y acceso a equipos computacionales (cuando sea pertinente), para

favorezcan la inclusion de poblaciones especificas, tales como: personas en situacion de
discapacidad; personas migrantes; personas de |a poblacién LGTBIQ+; personas
pertenecientes a pueblos originarios y afrodescendientes, entre otros.

Junto a lo anterior, se debera velar por la presencia y manejo de los protocolos y/o adscripcion
personalizada de protocolos, normas y procedimientos disponibles, por ejemplo, en Ministerio

de salud, y por lo mismo se transforma en una respuesta sanitaria que debe regirse por las
normas y procedimientos dispuestos para aquello.




6. Condiciones de infraestructura e im lementacion
———————== & Niraestructura e implementacién

La infraestructura del centro de tratamiento debe ser considerada como un elemento
fundamental, dirigido a favorecer el vinculo con las personas usuarias y sus familias. Por tanto,
el oferente se compromete a que el programa contar4 con instalaciones y con el equipamiento
suficiente, de acuerdo a la modalidad de atencion que ejecuta, asegurando su adecuada
mantencion.

Las instalaciones deben cumplir con las condiciones necesarias para garantizar la seguridad de
las personas usuarias, familiares Y equipos tratantes. Para estos efectos, el prestador se
compromete a evaluar periédicamente la vulnerabilidad de sus instalaciones y el riesgo para las

del prestador respecto a la conservacion y reserva de la ficha clinica se mantendra por un plazo
de quince afios contados desde el Giltimo ingreso de informacion a la ficha.

Por otra parte, se debera prestar especial atencion al cumplimiento de las condiciones de
almacenamiento y distribucién de medicamentos establecidas en el Reglamento de botiquin y
otras normativas vigentes.

En consecuencia, el centro de tratamiento debera contar con, entre otras, las siguientes
caracteristicas:

a) Instalaciones sanitarias en buen estado de conservacién y de operacion.

b) Servicios higiénicos que cumplen con condiciones higiénicas y sanitarias.

¢) Lugar seguro para el almacenamiento de medicamentos, material clinico y de primeros
auxilios.

d) Calefaccién/ventilacion Segura para usuarios y personal.

e) Dormitorios con equipamiento con condiciones adecuadas para la estadia de los
usuarios en el caso de los programas residenciales (guardarropia, closet y veladores).

f) Cocina con las condiciones higiénicas y sanitarias adecuadas.

9) Muros, pisos y cielos en buen estado de conservacion Yy mantencion.

h) Libre de deficiencias en la infraestructura que representen posibles riesgos para usuarios
ylo profesionales.

i} Senaléticas de seguridad.

j) Espacios al aire libre en buen estado de mantencién y con condiciones de seguridad.

k) Lugar de almacenamiento de las fichas clinicas Que asegure un acceso oportuno, su
conservacion y confidencialidad.

7. Coordinacién en redes

Para cumplir con la integralidad y la flexibilidad que requiere la intervencion en el tratamiento
del consumo problematico de sustancias, las entidades prestadoras deberan ser participes de
la red de centros de tratamiento de la jurisdiccion del Servicio de Salud correspondiente /©



participando de manera activa en reuniones formales de red de alcohol y drogas y/o de salud
mental u otras analogas.

Para la ejecucién de los servicios, es necesario que se haga, durante el tratamiento, una
diferenciacion de roles entre los distintos equipos que puedan estar interviniendo, apuntando a
la gestion complementaria de acciones Yy estrategias de alto impacto, dependiendo de la etapa
€N que se encuentre el nifio, nifia y/o adolescente. Ejio determinara la intensidad y frecuencia
de las intervenciones Por parte de cada uno de los equipos. Lo anterior se hace a partir del
diagnéstico y elaboracién del plan individual de tratamiento integral e integrado que se
Construira y ejecutara promoviendo la participacion activa del usuario o usuaria y su familia,
conjugando las necesidades de intervencién detectadas por los equipos y evitando la sobre
intervencion.

8. Calidad del servicio
==2lidad del servicio

el marco del desarrolio de procesos de mejora continua?, que se refiere al hecho de que nada
puede considerarse como algo terminado o mejorado en forma definitiva. Siempre se esta en
un proceso de cambio, de desarrolio Y con posibilidades de mejorar; en busca permanente de
la excelencia del servicio y los procesos que lo sustentan. Estos procesos no son estaticos, sino
mas bien son dinamicos, en constante evolucion. Y este criterio se aplica tanto a las personas,
€omo a las organizaciones Y sus actividades,

La calidad en el tratamiento de adicciones debe Ccomprenderse como un elemento
multidimensional, que se configura a partir de Ia interaccion entre un conjunto de ambitos, que

2 http:!fwww.conducti!lan.netfpsicologia_organizacianalna_mejora_continua.pdf.




La gestion entonces, permite incrementar la eficiencia y la calidad de las prestaciones otorgadas
en el centro o programa de tratamiento: disminuir la variabilidad de Ia practica clinica: mejorar

Un sistema de gestion de calidad debe ser concebido en el marco del desarrollo de procesos
de mejora continua’. que se refiere al hecho de que nada puede considerarse como algo
terminado o mejorado en forma definitiva. Siempre se esta en un proceso de cambio, de
desarrollo y con posibilidades de mejorar; en busca permanente de la excelencia del servicio y
los procesos que lo sustentan. Estos procesos no son estaticos, sino mas bien son dinamicos,
en constante evolucion. Y este criterio se aplica tanto a las personas, como a las organizaciones
Y sus actividades.

La gestion de calidad impacta, por tanto, en aspectos tan diversos como:
* Gestion general del programa (programa terapéutico, organizacion de Ia atencion,

sistemas de registro clinicos, flujograma de atencion, procedimientos de referencia y
contra referencia, entre otros).

* Manual para el proceso de evaluacién de la calidad de atencién en salud mental, MINSAL (2007).
“Sen, Amartya, ; Por qué Equidad en Salud?, Revista Panamericana de Salud Publica, Vol 11 N° 5-6, Washington, junio 2006,

5http:1’.'\-vwv.v.conductitiem.net."psic;olcpgiaL_organizar:i»:)n.=.|In’la__uw_-jot‘a_l::t;:onlinua.pr.if




* Integracion de enfoques pertinentes a las necesidades de la poblacién atendida.
* Estrategias y técnicas de intervencién individuales, familiares, grupales

* Estrategias de apoyo a la integracion social.

* Trabajo en equipo interdisciplinario.

 Estrategias de autocuidado y cuidado de equipos a nivel individual, de equipo e
institucional.

* Estrategias de Trabajo en Red, complementariedad e integracion de la intervencion.

= Conceptos y Estrategias de intervenciones especializadas para poblacion en conflicto
con la ley (enfoque criminologico, comprension del circuito judicial, efectos de
prisionizacion, etc.).

* Integracién de Ia perspectiva de derechos de los usuarios y orientaciones para su
ejercicio.

= Satisfaccién usuaria.

= Aguellos elementos de gestion del programa que inciden en la intervencién:
infraestructura, conformacion del equipo, protocolos Y procedimientos, registro y analisis
de datos, entre otros.

= Otros.

En el marco de Ia gestion de la calidad de los programas de tratamiento de alcohol y otras drogas,
SENDA ha i rado la asesoria, que se entendera como un proceso continuo de
acompanamiento al equipo tratante, que consiste en brindar orientacién Y apoyo mediante Ja
sugerencia y/o la entrega de informacion relevante y atingente al tratamiento Y los procesos
asociados a éste. Es un proceso que fomenta la capacidad reflexiva de los equipos respecto a

evaluacion de procesos y resultados terapéuticos.
En ese marco, se sitia el sistema de monitoreo de resultados, mecanismo de recoleccion y

andlisis de la informacién proveniente del “Sistema de Informacién ¥ Gestién de Tratamiento”
(SISTRAT), que los equipos profesionales deben instalar, conocer y utilizar de manera
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periddica, con la finalidad de obtener indicadores de resultados que apoyen la toma de
decisiones orientadas a la mejora continua de la calidad.

El programa de tratamiento debera realizar un monitoreo de sus resultados terapéuticos, que
incluye variables tales como tiempos de espera, retencion, tipo de egreso, logro terapéutico.
En base a dichos resultados, el equipo debera elaborar una propuesta de mejoramiento y/o
mantenimiento de indicadores, en formato establecido por SENDA, el que sera entregado por
las respectivas Direcciones Regionales.

El adjudicatario deber4 velar Por que cada centro correspondiente a la o las lineas adjudicadas,
remita la Ficha de Monitoreo de Resultados a la respectiva oficina regional de SENDA en los
siguientes plazos;

e 20 de enero de 2024 que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de julio al 20 de
diciembre de 2023,

* 30 de Julio de 2024, que dé cuenta de la informacion del periodo 1 de enero al 30 de
junio de 2024,

* 20 de enero de 2025 que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de julio al 20 de
diciembre de 2024,

* 30de junio de 2025 que dé cuenta de la informacién del periodo 1 de enero al 20 de junio
de 2025,
Otro elemento fundamental para monitorear resultados terapéuticos, tanto a nivel individual,
como de un programa en general, lo constituye el instrumento Perfil de Resultados de
Tratamiento, TOP-A (en su adaptacion a poblacion adolescente) y que se encuentran anexadas
a las bases de licitacion.

Se trata de una herramienta que permite a los equipos de tratamiento realizar un seguimiento
de los avances terapéuticos de personas usuarias, utilizando medidas objetivas y comparando
el comportamiento antes, durante y después del tratamiento. Para estos efectos, ambos
instrumentos contienen un conjunto de preguntas que recopilan informacién sobre el consumo
de drogas y alcohol, la salud fisica Y psicoldgica, Ia transgresion a las normas y el
funcionamiento social. Consiste en una entrevista breve entre una persona del equipo y la

Se recomienda que cada persona usuaria cuente con una aplicacién del TOP A, al ingreso del
proceso de tratamiento, a los tres meses y a los seis meses, ¥, luego de ello, cada tres meses
sucesivos hasta su egreso, momento en el cual se debera incluir una aplicacién final de cierre
de caso.

Por otra parte, en la evaluacién de la calidad de los Programas de tratamiento también debe
considerar la Satisfaccion Usuaria (SU), definida como la medida en que la atencion sanitaria y
el estado de salud resultantes cumplen con las expectativas de las personas. Se trata de tener
en cuenta la manera en que la atencién es percibida por la persona usuaria Y sus reacciones




Como consecuencia de ello. Considera la adaptacion de la atencién a las expectativas, deseos
y valores de las personas,

La medicion de la SU se basa en |a consideracion que las personas usuarias de los programas
de tratamiento son los verdaderos ‘expertos” en lo que les ocurre, se ftrata de “su estado de
salud”, de “su proceso terapéutico” por lo que sus respuestas y opiniones deben ser
identificadas, reconocidas Y consideradas, constituyéndose en un importante indicador de Ia
calidad de la atencion.

En concordancia con las estrategias y principios definidos Para avanzar en la calidad de los
tratamientos entregados a personas con consumo problemético de sustancias, SENDA ha
puesto a disposicion de los distintos equipos terapéuticos del pais, una herramienta
estandarizada, valida y confiable, que les facilite acceder a informacion util y relevante para la
evaluacion de sus programas de tratamiento desde la satisfaccion de Ia persona usuaria.

Elinstrumento de satisfaccién usuaria OPOC (Ontario Perception of Care Tool for Mental Health
and Addictions; Cuestionario de Ontario de Percepcién de los Cuidados de Salud Mental y
Adicciones), desarrollado en Canada entre 2011-2014 (CAMH, 2015; Rush et al., 2013; 2014),
Yy adaptado en Chile por SENDA, OPOC-CHILE, el cual se encuentra incluido en los anexos
técnicos de las respectivas bases de licitacion.

Por ditimo, es necesario reforzar que la investigacién ha mostrado que el compromiso de una
persona con el tratamiento y su retencién durante un periodo de tiempo suficiente, son

del abandono temprano en el tratamiento, que deberian considerarse, incluyendo: la motivacién
para asistir a tratamiento, las expectativas acerca de los resultados del tratamiento, las
experiencias positivas en Ia vinculacion con el equipo tratante, y el nivel de involucramiento de
la persona en sy propio tratamiento.

Por todo lo anterior, se espera que durante la ejecucion del convenio el oferente planifique,
implemente y monitoree préacticas técnico -administrativas dirigidas a aumentar la retencién de
las personas usuarias Y prevenir su abandono de tratamiento, incorporando estrategias
especificas a nivel de gestion clinica y en aspectos operativos de los programas

10. Enfoque de derechos Y consideraciones éticas

La normativa vigente incorpora algunos elementos que buscan regular la relacion entre las
personas usuarias y los equipos de salud. En esta linea se incluyen, entre otras, las siguientes
leyes y sus reglamentos: Ley 20.584 (Ley de Deberes y Derechos de las Personas en Relacion
con Acciones Vinculadas a su Atencién en Salud), Ley 21.331 (Del reconocimiento y proteccién
de los derechos en la atencién de salud mental), Ley 19.628 (sobre la Proteccion de la Vida
Privada), Ley 20.422 (sobre Igualdad de Oportunidades e Inclusién Social de Personas con
Discapacidad), Ley 20.609 (sobre Medidas Contra la Discriminacion), Convencién Internacional




de los Derechos de Nifios, nifas y Adolescentes y otros; todo esto sumado a los Decretos y
circulares del Ministerio de Salud.

y Adolescentes, los Principios de Yogyakarta, asi como también Pactos, Convenciones Yy otros

disciplinas biopsicosociales, que definen un marco general de accion para los diversos actores
que se vinculan en el espacio de Ia intervencion en salud,

El contratista debe prestar especial a las siguientes situaciones, las que, a la luz del desarrollo
de la dimensioén ética y las normativas legales, constituyen conductas o acciones éticamente

® Discriminacion de personas por condicion de genero, juridica, etnia, problemas de salud,
econdmicos u otros.

® Establecimiento de transacciones comerciales entre integrantes de| equipo y personas
usuarias del programa de tratamiento y rehabilitacion.

® Establecimiento de relaciones que impliquen abuso de poder y/o que desvirtie la relacion
terapéutica entre integrantes del equipo y usuarios.
e Practicas que vulneren la dignidad de las personas.

® Uso de informacién confidencial levantada en el marco del proceso terapéutico, para
fines distintos, sin el consentimiento libre, voluntario e informado de la persona usuaria.

® Utilizacion de estrategias  éticamente Cuestionables tales como chantaje,
amedrentamiento, manipulacion o coaccion con la finalidad de obtener e[ consentimiento
de la persona usuaria,

* Gestion de hospitalizacion psiquiétrica voluntaria o involuntaria fuera del marco legal,
normativo y técnico establecido; u otras acciones 0O procedimientos terapéuticos que
atenten contra el libre consentimiento de las personas en su atencion de salud y que
puedan restringir su libertad.

SEPTIMO: OBLIGACIONES GENERALES DE LA CONTRATACION

A. En conformidad a lo establecido en la clausula segunda del contrato y el 8.6 de Jas bases
citadas, se podra comenzar a prestar el servicio desde el 1 de julio de 2023, o desde la
fecha de suscripcion del contrato (si fuese posterior a esa fecha) y con anterioridad a la
total tramitacion de este.

B. Bajo ninguna circunstancia podra la entidad ceder parcial o totalmente a un tercero las
obligaciones que emanan del presente contrato.

C. En consideracion al servicio requerido y definido en este contrato, la entidad debera
contar con la implementacion Yy equipamiento adecuado del centro de tratamiento que
permita la entrega del servicio, asi como con la totalidad del recurso humano propuesto.
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Para lo anterior, SENDA podra, desde la suscripcion del presente contrato, visitar el
centro de tratamiento para velar por el cumplimiento de las condiciones del parrafo
anterior.

la(s) propuesta(s) técnica(s) presentada(s), y que no se encuentran inhabilitados para
trabajar con menores de edad.

F. La entidad se obliga a revisar periédicamente (y al menos cada 2 meses) el referido
registro de inhabilidad, y adoptar las medidas pertinentes para que, en el evento que
alguno de sus trabajadores apareciere en el referido registro, cese inmediatamente en
sus funciones.

G. El deber de informar a la Direccién Regional procedera incluso cuando no exista ningiin
cambio en el estado de habilidad de los respectivos trabajadores. Las partes dejan

rechazara la factura correspondiente a dicho mes, y sera debidamente aceptada una vez que se
subsane la situacion antes indicada.

Con todo, si el contratista acredita que dichas obligaciones no tienen su origen en las
obligaciones adquiridas al amparo del contrato vigente, SENDA estara facultado para cursar el
pago de las facturas.

En ninglin caso el cumplimiento de esta obligacion implicara subcontratacion en los términos del
articulo 183 A y siguientes del Cadigo del Trabajo.
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NOVENO: OTRAS OBLIGACIONES

1. Placa identificadora

La placa identificadora, se elaborara por SENDA, de acuerdo al disefio propuesto y visado por
la Unidad de Imagen del Ministerio del Interior y Seguridad Publica, el que se hara llegar por la

Sera necesario, ademas, que los soportes graficos, publicitarios y de difusién de cualquier clase
de Centro de tratamiento, que se relacione con la(s) linea(s) adjudicada(s), grafiquen -de igual
forma- el rol y apoyo de SENDA, mediante la inclusion de su logo institucional y, cuando
corresponda, la frase “Este programa de Tratamiento cuenta con el apoyo técnico y
financiamiento de SENDA, Gobierno de Chile”. De igual forma, de corresponder a medios de
difusiones radiales y/o audiovisuales, deber4 sefalarse en el guion el rol y apoyo de SENDA.

Todo formato de logos e imagenes seran entregadas por la contraparte técnica, y deberan cesar
su uso al momento del término del contrato.

2. Gestién de reclamos

En cumplimiento de lo establecido en el articulo 37, de la ley N° 20.584, sobre Derechos y
Deberes de las Personas en Atencion de Salud, las entidades deberan contar con un sistema
de registro y respuesta escrita de los reclamos realizados por los usuarios.

Como complemento de Io anterior, la entidad debera, ademas de lo indicado en el parrafo
anterior, instalar junto al libro de reclamos correspondiente, un cartel indicando los medios de
contacto con las instituciones vinculadas a su tratamiento.

El mencionado cartel, se elaborara por SENDA, el que se hara llegar mediante la Direccién
Regional correspondiente, de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria del Servicio Nacional
para la Prevencién y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol.

3. Verificador de cumplimiento de personal ofertado
Con el objeto de verificar el cumplimiento de la oferta técnica presentada por el prestador,
particularmente respecto al nimero de horas semanales ofrecidas para el Recurso Humano, toda
entidad, durante la ejecucién de los servicios debera llevar un registro de ellas.

El instrumento o mecanismo elegido por el prestador, debera corresponder a un acto de registro
formal que se aplique en tiempo real, donde se consigne el nimero de horas semanales, y su

correspondiente verificador, pudiendo ser electrénico o material, y sin perjuicio de la relacion/o

contractual entre la entidad y el Recurso Humano respectivo.




4. Carta de Derechos y deberes del paciente

Toda entidad, en cumplimiento de lo establecido en el articulo 8°, de la ley N° 20.584, sobre
Derechos y Deberes de las Personas en Atencion de Salud, deberan colocar Yy mantener en un
lugar publico y visible, una carta de derechos y deberes de las personas en relacion con Ia
atencion de salud.

5. Deber de informacién

servicio, debera informar a la oficina regional de SENDA de la ocurrencia de ese hecho, dentro

Por otra parte, cuando se trate de un cambio en la direccién de funcionamiento del centro o de
la renovacién o modificaciones en la Resolucién sanitaria o en el caso de que el hecho constituya
un riesgo a la seguridad de los usuarios, el prestador debera enviar dicha informacién a la oficina
regional de SENDA en tiempo real, dentro del dia habil siguiente, desde ocurrida la situacién.

El incumplimiento en cualquiera de estos casos se abordara conforme a la letra h) del 11.2 de
las presentes bases de licitacion.

DECIMO: PAGO

SENDA pagar4, a través de Tesoreria General de la Republica, al prestador los meses de planes
de tratamiento y rehabilitacion por mes de plan de tratamiento y rehabilitacién efectivamente
otorgada.

realizacion de un mes de plan de tratamiento y rehabilitacion, teniendo en consideracion, entre
otros elementos técnicos, las caracteristicas y necesidades propias de las personas usuarias.

En tal caso, el director regional de SENDA solicitara al Contratista, mediante oficio, informacién
sobre la ejecucion de meses de planes de tratamiento determinados, indicando el codigo de
usuario, y el mes o meses de que tratare.

El contratista dispondra de diez dias habiles contados desde que se le haya notificado el referido
oficio, para entregar la informacién solicitada, acompariando |as justificaciones que acrediten Ia
efectiva realizacion del mes de plan de tratamiento pagado.




plazo maximo de 30 dias habiles contados desde Ia notificacion del acto administrativo que asi lo
dispone o del que resuelve, en su caso, el Recurso de Reposicion presentado.

No obstante, si el proveedor no procede al reintegro de los recursos, SENDA estara facultado
para deducir el monto, a sy arbitrio, del valor de cualquiera de los pagos que corresponda efectuar,
0 hacer efectiva la garantia de fiel Yy oportuno cumplimiento de contrato, lo que debera informar al
prestador mediante oficio. En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, el contratista
debera entregar una nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde

la notificacion del oficio que i

nforma el cobro al prestador.

Todo lo anterior es sin Perjuicio de las causales de término anticipado y multas sefialadas en las
presentes bases, si concurriesen los presupuestos para ello.

El pago al adjudicatario de las prestaciones contratadas se realizara se realizara a 30 dias y se
hara efectivo sélo una vez que SENDA, a través de la Direccién Nacional o Regional, segun

@ respectiva factura y su documentacién de respaldo, por el monto

exacto de los meses de planes de tratamiento otorgados en el respectivo mes, dentro de los tres
primeros dias corridos del mes siguiente, en los términos del articulo 79 bis del reglamento de Ia

ley 19.886.

Las facturas deberan ser extendidas a nombre del Servicio Nacional para la Prevencién y
Rehabilitacion del Consumo de Drogas y Alcohol o SENDA, RUT N° 61 -980.170-9, direccion calle
Agustinas N° 1235, piso 2, Santiago o en la forma que el Servicio Nacional para la Prevencién y

Rehabilitacién del Consumo

SENDA no pagara facturas q

de Drogas y Alcohol, instruya a futuro.

U€ no se encuentren debidamente extendidas, reclamando en contra

del contenido de la factura dentro del plazo de 8 dias corridos, de acuerdo a lo establecido en la

Ley N° 19.983.

La respectiva transferencia se realizara directamente a la cuenta corriente bancaria (u otra cuenta

a la vista) que seale el pres
rtificacion de la fac

Con la ce
orden de pago, la cual serg
esta ultima realice el pago al

tratamiento contratados.

Conforme
que hubiere efectivamente

tador.

tura por parte de la contraparte técnica, la institucion ejecutara una
gestionada por la Tesoreria General de la Republica, a objeto que
acreedor vigente dentro de los plazos legales establecidos.




obligaciones se encuentran liquidadas al cumplirse la mitad del periodo de ejecucion original del
contrato, con un maximo de seis meses,

SENDA exigira que el confratista proceda a dichos Pagos y presente los comprobantes y planillas
que demuestren el total cumplimiento de la obligacion en el plazo previsto en el parrafo anterior.
El incumplimiento de estas obligaciones por parte de este dara derecho a dar por terminado el
respectivo contrato, pudiendo llamarse a una nueva licitacion en la cual éste no podra participar.

DECIMO PRIMERO: SISTEMA DE INFORMACION Y GESTION DE TRATAMIENTO
(SISTRAT)

Para el adecuado control de la actividad y supervisién del Programa, asi como también para el
analisis técnico de la informacion, el oferente debers contar con un sistema organizado de

registro y andlisis de Ia informacién que estara a cargo del Coordinador o Director técnico que
tendra a disposicién el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT), software

Para lo anterior, se debers informar, al Encargado de Tratamiento
comrespondiente o quien lo subrogue, mediante correo electronico, lo

1. Nombre del Profesional con clave que cesa sus funciones.
2. Nombre de nuevo Profesional con clave a sistema.

3. Rut de nuevo Profesional con clave a sistema.




4. Mail personal de nuevo Profesional con clave a sistema.

El adjudicatario tiene la obligacién de ingresar los datos correspondientes en todas las Fichas
existentes en el Sistema de Informacién y Gestion de Tratamiento (SISTRAT) o aquellas que
sean incorporadas durante el periodo de vigencia del convenio. Es fundamental el registro

oportuno de la informacién, dado

que estas Fichas tienen como objetivo contar con una

informacién completa Y homogénea de las atenciones otorgadas a las personas beneficiarias
del Programa y su diagnéstico clinico, el cual se efectuara dentro de los tres primeros meses

en tratamiento.

Los datos correspondientes a las fic

De acuerdo a Io establecido en el

has mensuales deberan ser ingresados, por el adjudicatario,

d
regularmente (lo mas cercano a Ia fecha en que se realiza Ia prestacion). La ficha mensual

titulo quinto de la clausula décimo segunda del presente

contrato, en lo referido a que el mes plan de tratamiento y rehabilitacién, es valido de pago
cuando se cumple con gf registro mensual de prestaciones en el Sistema de Gestién de
Tratamiento (SISTRAT), cabe sefialar que, el ingreso de datos (prestaciones) a las fichas
mensuales, considera ciertos requisitos técnicos fundamentales Para el adecuado otorgamiento
de la atencion, los que de no cumplirse, bloquean la posibilidad del ingreso de prestaciones.

En el caso que la entidad deje de p

restar servicios en determinada linea, tiene la obligacion de

asegurar el registro, del centro o programa que no continua, de toda la informacion en Sistema
Ge i

de Informacién y

stion de Tratamiento (SISTRAT) con todos los datos correspondiente a

cada uno de los usuarios, hasta el ultimo dia de vigencia del convenio o hasta el ditimo dia que
se tenga disponible el acceso a SISTRAT para registro. Debera ademas garantizar el egreso
de todos los usuarios activos en el Sistema de Informacion y Gesti6n de Tratamiento (SISTRAT)
completando la informacion correspondiente a la ficha de egreso.

Si por alguna razén el Sistema de In

formacién y Gestién de Tratamiento (SISTRAT) no estuviera

habilitado para el ingreso de informacion, el adjudicatario debers enviar Ia informacién completa
del egreso del usuario a la oficina regional de SENDA, en un plazo maximo de 10 dias corridos
posteriores al Gltimo dia de Ja prestacion de los servicios. Para dar cumplimiento a lo anterior,
el adjudicatario, enviara una planilla Excel, via correo electrénico que debe contener el cadigo
del usuario, motivo de egreso, evaluacion parcial y general del egreso y toda aquella informacion

necesaria para dar efectivo cierre e

n los sistemas de registro.

Con todo, las prestaciones correspondientes a los planes de tratamiento ejecutados durante los
meses de diciembre de 2023 y diciembre de 2024 deberan registrarse en el Sistema de




errores del sistema o errores de usuario, se debera reportar a SENDA Regional via correo
electronico, hasta el ultimo dia habil antes del cierre del sistema.

En el caso que la informacion sea enviada con posterioridad al ltimo dia habil del cierre del
sistema o con posterioridad al 20 de diciembre, la modificacién del error no podra ser
considerada para el mes en curso y se hara efectiva a partir del mes siguiente.

facultado para efectuar visitas al centro de fratamiento, debiendo darsele las facilidades del
caso de acuerdo a lo sefialado en los numeros anteriores. Con todo, lo anterior debers hacerse
siempre con el debido respeto a lo dispuesto en la Ley N° 19.628, sobre proteccion de Ia vida
privada, y la Ley N° 20.584, sobre “Derechos y Deberes de las Personas en Atencion de Salud i
¥ en cualquier otra norma legal que regule el caracter secreto o reservado de la informacién o
nuevos dictamenes que puedan entregar facultades a SENDA para supervisar la informacion
registrada.

Sin perjuicio de lo expuesto, SENDA - en virtud de sus atribuciones legales y a objeto de velar
por la correcta ejecucion de los servicios contratados- podra realizar modificaciones al sistema
de registro de prestaciones, las que deberan ser informadas a las entidades ejecutoras para su
correcta, veraz, eficiente ¥ oportuna implementacion.

DECIMO SEGUNDO: DISPONIBILIDAD DEL PERSONAL OFERTADO

1. Disponibilidad del Personal Ofertado

El prestador, conforme a Io establecido en estas bases de licitacién, y al contenido de su
Propuesta tecnica, debera contar con el equipo profesional, técnico Yy no profesional ofrecido en
el proceso licitatorio, durante todo el desarrollo del programa en las mismas condiciones
propuestas.

2. Disponibilidad desde el inicio de los servicios

Sera responsabilidad del oferente cumplir con el recurso humano propuesto en el proceso
licitatorio, asegurando su disponibilidad para brindar el servicio contratado desde la misma
fecha de suscripcion del contrato.

Con el objetivo de asegurar el apropiado conocimiento que requiere SENDA de esta
circunstancia, toda entidad debera informar, como requisito para contratar, mediante un
formulario Anexo a las bases de licitacion (Anexo N° 10), la némina de los profesionales, no
profesionales o técnicos que ejecutaran las tareas encomendadas desde el primer dia de inicio
de los servicios.

En aquellos casos que, por razones debidamente justificadas, un miembro del recurso humand 2
que inicia los servicios no se trataré de la misma persona que se sefialb en la propuesta técnica
comprometida, el proponente debera sefalar dicha circunstancia en el mencionado anexo, e




Cuyo caso contara con 10 dias habiles para presentar el anexo N°8 respecto de la vacancia del
miembro del equipo, Y sujetarse a dichas normas respecto del reemplazo.

3. Vacancia definitiva

Si por cualquier motivo, dejare de prestar servicios definitivamente algin integrante del equipo
profesional, técnico y no profesional, incluyendo al Director del centro de tratamiento, la entidad
debera informar a SENDA de la vacancia del cargo, mediante el procedimiento que a
continuacion se indica:

Presentacion de Anexos N° 7A y 7B:

El contratista debera comunicar, al Encargado de Tratamiento de la Direccion Regional o quien
lo subrogue, mediante correo electrénico, dentro de un plazo de 5 dias habiles desde ocurrido
el hecho, completando los formularios correspondientes con o siguiente:

Anexo N° 7A Formulario de comunicacién de vacancia:

a) Cargo

b) Titulo académico, cuando corresponda

¢) Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
d) Numero de horas

e) Fecha de Cese de funciones

Anexo N°7B Formulario de mecanismo de suplencia:

a) Funciones del profesional, no profesional o técnico vacante
b) Profesional, no profesional o técnico que realizara cada funcién
¢) Observaciones

mitigara el impacto técnico para los usuarios, derivado de Ia ausencia de algun profesional, no
profesional o técnico del equipo, estableciendo el medio por el cual se gjecutaran las funciones
y tareas del profesional o técnico ausente, considerando alternativag tales como: distribucion
de tareas entre miembros del equipo, reemplazante temporal, atenciones particulares, entre
ofras.

0 podra realizar observaciones al mismo. Realizada las observaciones, el prestador tendra un
plazo de 5 dias habiles Para subsanarias. Si el prestador no realiza las subsanaciones
solicitadas, se entendera por no presentado anexo N°7B, transcurriendo los plazos para la
aplicacion de la multa carrespondiente.

Si no se realizan observaciones, se entiende aprobado el mecanismo de suplencia.

Presentacién Anexo N°8: Posteriormente
tratamiento de la Direccién Regional mediante correo electrdnico y dentro de 20 dias habiles de




vacante. Para estos efectos, debera completar el formulario correspondiente (Anexo N°8) enviar
el curriculum vitae y la documentacion que acredita la calidad de técnico o profesional, de
acuerdo a lo exigido en las presentes bases de licitacion respecto del equipo de la propuesta
técnica y certificado emitido por el Registro Civil respecto del Registro de personas con
prohibicion para trabajar con menores de edad.

Es responsabilidad del oferente mantener y cumplir con el recurso humano propuesto y por el
cual obtuvo la calificacién aplicada. Por lo anterior, se espera que él realice el primer analisis

horas profesionales, multidisciplinariedad y experiencia incorporados en la propuesta técnica
con la cual se adjudicé la correspondiente linea de servicio antes de solicitar el reemplazo, y
evitar tiempos de latencias sin profesional o técnicos y no técnicos que no cumplan con los
requisitos.

En un plazo no superior a 20 dias habiles, la Direccion Regional de SENDA, evaluara los
reemplazos de Recurso Humano propuestos por el adjudicatario y los autorizarg siempre que
estos cumplan con las condiciones del equipo ofertado en el proceso de licitacién,
considerando: horas profesionales y técnicas, la multidisciplinariedad y la experiencia del
recurso humano cuando corresponda, incluyendo al Coordinador técnico del programa de
tratamiento por medio de correo electrénico.

En caso de no autorizar el cambio del nuevo profesional, no profesional o técnico, la Direccién
Regional de SENDA informara de esta decision y otorgara un nuevo plazo de 10 dias habiles
Con que contara la entidad para complementar los antecedentes o proponer a un nuevo Recurso
Humano.

El no cumplimiento de los plazos establecidos sera abordado de acuerdo al N° 11.2 letra f) de
las bases de licitacion.

En caso de no cumplir el prestador con las indicaciones establecidas de conformidad al
procedimiento excepcional del parrafo anterior, los antecedentes seran enviados y abordados
por el Area de Control de Supervision y Cumplimiento de Contratos de la Divisién Juridica de
SENDA, conforme a lo establecido en el 11.2 letra f) de las presentes bases administrativas y
técnicas.

Con todo, si el proceso de modificacién de recurso humano resultare imposible de cumplirse
debido a la falta de un profesional de reemplazo, El Director Regional de SENDA, podra, en
Casos excepcionales y por motivos fundados, autorizar que esa plaza sea cubierta por otro
profesional, siempre y cuando cumpla con los objetivos de| programa en cuestion.

4. Vacancia temporal

Si algun integrante del equipo profesional, técnico ¥ no profesional, incluyendo al Director del
centro de tratamiento, dejare de prestar servicios temporalmente
a 30 dias corridos, el contratista debera comunicar al Encargado

Anexo N° 7A Formulario de comunicacion de vacancia:




a) Cargo

b) Titulo académico, cuando corresponda

c) Nombre del Profesional, no profesional, o técnico
d) Numero de horas

€) Periodo de Cese de funciones

Anexo N°7B Formulario de Mecanismo de Suplencia:

a) Funciones del profesional o técnico vacante
b) Profesional o técnico que realizara cada funcion
c) Observaciones

solicitadas, se entendera por no presentado el Anexo N°7B, transcurriendo los plazos para la
aplicacion de la multa correspondiente.

Si no se realizan observaciones, se entiende aprobado el mecanismo de suplencia.

Si la vacancia temporal correspondiere a licencia pre o postnatal, la entidad debera abordario
conforme a las reglas de la vacancia definitiva, con un tiempo de antelacion suficiente, que
permita el reemplazo de la profesional, técnico o no profesional a partir de la fecha estimada de
inicio de la licencia prenatal.

Con todo, la vacancia temporal o definitiva debers corresponder a una situacion de excepcion
en la ejecucion de los servicios. En consecuencia, si por su numero o recurrencia la vacancia
afectare el desarrollo de Jos planes de tratamiento en términos tales que se incumpla el contrato,
sera abordado conforme a las medidas en esta clausula.

5. Supervisién de Jos Servicios

generales podra este Servicio realizar supervisiones técnicas, financieras, administrativas o de
cualquier tipo. Donde se podra considerar entrevistas a usuarios previo consentimiento y
autorizacion por parte de la persona usuaria y donde quede explicitado el motivo y objetivo de
la entrevista: conocer su percepcion del servicio recibido.

6. Supervision de cumplimiento de contratos

Esta supervisién tendra como objetivo velar la adecuada ejecucion de los servicios contratados,
utelando un correcto manejo o utilizacion de los recursos entregados, a fin de proveer a los
beneficiarios de los Programas de tratamiento un servicio de calidad.




7. Asesoria, Supervision y Evaluacion Técnica

SENDA asesorars, supervisara y evaluara en forma periodica el funcionamiento Y operacioén de
los servicios licitados.

Lo sefialado precedentemente es sin perjuicio de las facultades de supervision vy fiscalizacion
que le competen al Ministerio de Salud en su rol de autoridad sanitaria y gestores de red, a
través de las respectivas SEREMIS y los servicios de salud.

Las entidades deberan proporcionar las facilidades de acceso a los registros, informes y datos
que le sean requeridos por el SENDA para su evaluacién, asesoria Y supervision. La
programacion de estas visitas serg acordada entre los responsables de la asesoria y evaluacion
de los equipos, y los equipos de las entidades prestadoras, indicandose quiénes asistiran a las
reuniones técnicas y los objetivos de las distintas visitas programadas. Sin perjuicio de lo
anterior, se podran realizar visitas, no programadas, sin aviso previo.

Para efectos de evaluar Y supervisar el cumplimiento del tratamiento otorgado por las entidades,
SENDA podra comunicarse directamente con los usuarios de los planes de tratamiento,
considerando lo dispuesto en |a Ley N°19.628, la Ley N°20.584, Y en cualquier otra norma que
regule el caracter secreto de la informacién. Se velara siempre por contar con autorizacion y
consentimiento para realizar la mencionada accion.

Si con posterioridad a [a suscripcion del contrato, SENDA o bien [a entidad, requieren reafizar
modificaciones al convenio suscrito, se evaluara y propondra Ia eventual modificacién del
mismo, la que, en ningun caso, podr exceder el 30% del monto originalmente pactado.

Con todo, ninguna de estas modificaciones podra desnaturalizar los servicios licitados y
adjudicados,




DECIMO QUINTO: REASIGNACIONES

SENDA comunicara periédicamente a los prestadores el nimero de

meses de planes de

tratamiento requeridos para cada periodo, cuyo limite correspondera al tope maximo de meses
de planes de tratamiento establecido en la clausula tercera del presente contrato®.

Para estos efectos, la ejecucion del contrato se divide en 3 periodos:

PERIODO 1 1 de julio de 2023 - 31 de diciembre de 2023

PERIODO 2 1 de enero de 2024 — 30 de junio de 2024

PERIODO 3 1 de julio de 2024 — 31 de diciembre de 2024
[ PERIODO 4 1 de enero de 2025 — 30 de junio de 2025

En el caso de ser renovado el contrato total o parcialmente, los periodos de reasignacion

ordinaria seran los siguientes:

PERIODO 17 1 de julio de 2025 — 31 de diciembre de 2025
PERIODO 2 1 de enero de 2026 - 30 de junio de 2026
PERIODO 3 1 de julio de 2026 — 31 de diciembre de 2026
PERIODO 4 1 de enero de 2027 - 30 de junio de 2027

1. Asignacién inicial

a) Si como resultado de estas evaluaciones de nivel de ejecucion

» No ha cumplido el

prestador con realizar el 100% del nimero de meses de planes de tratamiento
respectivos, definido en cada linea de servicio contratada para el periodo evaluado,
SENDA podra disminuir la cantidad de meses de planes de tratamiento anuales y

mensuales.

b) Si producto de dicha evaluacion, la Entidad a la referida fecha pres

entare una ejecucion

Superior o igual al 100% del nimero de meses de planes de tratamiento respectivos de

cada plan, definido en cada linea de servicio contratada para e

| respectivo periodo,

SENDA, podra aumentar el nimero de meses planes de tratamiento anuales y
mensuales contratados correspondiente al afio en curso, a efectos de cubrir asi Ia

% Sin perjuicio de la asignacion de planes de tratamiento que se regula en este numeral 1.4 de las
¥ ¢l prestador podran, de mutuo acuerdo, modificar el confralo y por ende el nimero de meses d
acuerdo a lo establecido en la dausula décimo cuarta del presente contrato,

" O desde la fecha de celebracion del contrato si ésta fuese posterior al 1 de julio de 2025.

bases de licitacion, SENDA
e planes de tratamiento, de
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demanda existente, sin Superar el nimero maximo de establecidos en las bases de
licitacion y el contrato.

Con todo, cuando se reasigne el nimero de planes de tratamiento mensual, SENDA velara por
la correcta proporcionalidad del nimero de usuarios, y la cantidad de horas de Recurso Humano
del respectivo centro de tratamiento.

2. Reasignaciones extraordinarias

SENDA, de forma excepcional y fundadamente, podra evaluar en periodos distintos al sefialado
precedentemente, el porcentaje de ejecucion esperado al periodo evaluado, de los meses de
planes de tratamiento respectivos de cada plan, definida en cada linea de servicio contratada,
utilizando los mismos criterios antes sefalados, para el aumento o disminucién de los meses
de planes de tratamiento respectivos de cada plan, definido en cada linea de servicio
confratada,

DECIMO SEXTO: DE LA GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPLIMIENTO

Para garantizar el fiel Y oportuno cumplimiento de las obligaciones que emanan de la presente
renovacion de contrato, asi igaci




por un monto® de 326,00 uf, equivalente a $ 11.756.544,52, consistente en una Péliza de garantia
a primer requerimiento Yy a la vista, emitida con fecha 25 de julio del 2023 por Contempora
Compaiiia de Seguros Generales, identificado con el N° 123052-00, con una vigencia hasta el
26 de septiembre de 2024, tomado a favor del Servicio Nacional para la prevencion y
rehabilitacién para el consumo de drogas y alcohol, para garantizar el fiel y oportuno
cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, asi como también las obligaciones
laborales y sociales con sus trabajadores y multas, garantizando asi, la linea de servicio N°24,

DECIMO SEPTIMO: EFECTOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas en las bases de licitacién, en el
presente contrato, u ofro instrumento vinculante para la ejecucion del servicio contralado,
SENDA podra aplicar medidas a la entidad, en los términos que a continuacion se indican:

1. Amonestaciones

Por amonestacién debe entenderse la advertencia que se realiza al contratista, en virtud de Ja
cual se le

SENDA, podra amonestar por escrito al contratista en el evento de producirse alguno de los
siguientes hechos:

a) Dar cumplimiento tardio, con un maximo de 5 dias habiles desde el vencimiento de los
plazos, a lo establecido en la clausula décimo segunda sobre “Disponibilidad del
Personal Profesional Ofertado” del presente contrato.

b) Falta de congruencia en la cantidad de prestaciones registradas en el sistema informatico
SISTRAT vy en Ia ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre ambos

¢) Falta de coincidencia entre |a informacion registrada en el Sistema informatico SISTRAT,
y los datos del usuario, particularmente respecto al Nombre, Rut, Sexo y Fecha de
nacimiento.

d) Haber incurrido en una causal de multa en que SENDA, de conformidad a lo establecido
en el titulo segundo de la presente clausula, se determine aplicar una amonestacion, por
los motivos que ahi se expresan.

e) Haber incurrido en una causal de multa en que SENDA, determine que en términos de
Su reiteracién y/o magnitud sea de baja relevancia y que no justifique la aplicacion de
una multa.

Procedimiento de aplicacién de amonestaciones

Si analizados los antecedentes se determina la aplicacion de amonestaciones por este Servicio,
SENDA le comunicara al contratista mediante oficio los hechos que originan la amonestacion.

* Monto de la garantia en Pesos corresponde al valor de la UF, al dia de la emision del respectivo instrumento por parte de la
entidad aseguradora,
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Las notificaciones que se efectiien al contratista en virtud de este procedimiento se realizaran
mediante correo electrénico dirigido a la casilla de correo electrénico indicada por la entidad al
momento de la contratacion o el que haya consignado en |a propuesta técnica Se entenders
por notificado al dia hébil siguiente desde el envio del referido correo electrénico.

Sera obligacion del prestador dar aviso oportuno del cambio del correo electrénico de contacto.
En caso que el prestador no cumpla con mantener actualizada dicha informacion, se enfendera
por notificado de los actos administrativos correspondientes.

Con todo, en caso de ser imposible realizar la notificacion via correo electronico, SENDA podra
efectuar dicha diligencia a través de caria certificada al domicilio proporcionado por el
confratista. Las notificaciones por carta certificada se entenderan practicadas a contar del tercer
dia siguiente a su recepcion en la oficina de correos que corresponda.

correspondiente acto administrativo que asi lo declare.

De conformidad a lo eslablecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 19.880, el contratista podra
presentar recurso de reposicion ante la jefatura superior del Servicio Nacional, dentro de los
cinco dias habiles contados desde la notificacion de |a resolucion que se recurre, quien
dispondra por su parte de diez dias habiles, contados desde la recepcién del recurso, para
resolver si lo acoge total o parcialmente. Si el contratista No presenta recurso de reposicion
dentro del plazo indicado, la multa quedara firme, sin perjuicio de la pertinencia del recurso
extraordinario de revision previsto en el articulo 60 del mismo cuerpo legal.

En el oficio de amonestacion, SENDA podra requerir Informacion en torno a una o mas
cuestiones que se ventilen en dicha comunicacion, y las acciones destinadas a revertir los
efectos de la conducta a sancionar, y los mecanismos implementados para detectar, evitar y

Dicha informacidn debers ser dirigida, conjunta o Separadamente con los descargos al oficio de
amonestacion, mediante oficio dirigido a la jefatura de |a Division Programatica, en el mismo
plazo dispuesto para evacuar los descargos al oficio de amonestacion. El incumplimiento de
entrega de la informacién requerida dara lugar a la infraccion sefialada en la letra i) del titulo
segundo de esta clausula

2. Multas
SENDA podra aplicar multas al contratista, relacionadas con incumplimientos por parte de éste,

aplicables en los siguientes casos:

convenio: 10 Unidades de Fom
infraccion.




b)

)

d)

e)

Incumplimiento de obligaciones contractuales: 10 Unidades de Fomento por cada
ocasion que SENDA verifique la infraccién.

Actuacion o practica que interfiera en el adecuado desarrollo del proceso terapéutico o
la entrega del mes de plan de tratamiento no responde a lo técnicamente requerido. 20

informatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, siempre que la diferencia entre
ambos instrumentos sea relevante, en términos de su reiteracion y/o magnitud, Y que
de ella no derive un pago injustificado en beneficio de |a Entidad: 10 Unidades de

Falta de congruencia entre la cantidad de prestaciones registradas en el sistema
informatico SISTRAT y en la ficha clinica del usuario, de un modo tal que de ella derive
un cobro injustificado a SENDA en beneficio de Ja Entidad, en los términos que a
continuacion se sefialan:

. En caso de haberse percibido dicho pago injustificado, la Entidad debers
reintegrar el total del monto pagado injustificadamente y, adicionalmente, sufrira
el cobro de una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.

Il.  En caso de no haberse alcanzado a percibir dicho Pago injustificado, la Entidad
sufrira el cobro de una multa equivalente al 30% del total de dicho monto.

No dar cumplimiento al procedimiento de modificaciones en el Recurso Humano,
establecido en la clausula decimo segunda del contrato, en los términos que a
continuacion se sefalan:

. Nodar cumplimiento a la obligacion de informar la Vacancia de un profesional.
10 unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta circunstancia.

Se aumentara la multa en 10 UF por cada 10 dias habiles de no comunicacion,
con un tope de 120 UF, momento desde el cual sera abordado conforme al titulo
tercero de esta clausula.

Il.  No dar cumplimiento a Ja obligacion de comunicar un nuevo profesional. 10
unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta circunstancia.

Se aumentara la multa en 10 UF por cada 10 dias de no comunicacion, con un tope de
120 UF, momento desde el cual sera abordado conforme al titulo tercero de esta
clausula.

Misma multa se aplicara en los casos en que el profesional sea rechazado por la
Direccién regional correspondiente, y el prestador no cumpla con el nuevo plazo
otorgado.

lll.  Nodar cumplimiento al procedimiento extraordinario de cambio de un miembro
del equipo, que la Direccion Regional respectiva, haya establecido




excepcionalmente para la modificacion de uno o mas miembros del equipo. 10
unidades de Fomento por cada vez que se verifique esta circunstancia.

g) No dar cumplimiento al nimero de horas de personal ofertado: 10 UF por cada cargo
€N que se verifique esta circunstancia, Se aumentara la multa en 10 UF por cada mes

h) No cumplir con a la obligacion de mantener el porcentaje de profesionales y técnicos

el cual sera abordado como un término anticipado de contrato conforme lo sefialado en
el titulo tercero de esta clausula.

i) Nodar cumplimiento a la entrega de informacion solicitada por SENDA en el marco de
un procedimiento sancionatorio, de acuerdo a lo siguiente: 5 UF por cada vez que se

J) Haber incurrido dos o mas veces, durante Ia ejecucion del contrato, en la misma
por cada vez que se verifique esta circunstancia.

Con todo, el monto maximo de las multas aplicadas no podra exceder del 30% del monto total
del contrato. En caso de llegar al monto antes indicado, SENDA podré poner término
anticipado al contrato, de acuerdo al titulo tercero de esta clausula.

Procedimiento de aplicacién de multas

al momento de la contratacion o el que haya consignado en |a Propuesta técnica Se entendera
por notificado al dia habi| siguiente desde el envio del referido correo electrénico.

Con todo, en caso de ser imposible realizar la notificacion via correo electronico, SENDA podra
efectuar dicha diligencia a través de carta certificada al domicilio proporcionado por el |
contratista. Las notificaciones por carta certificada se entenderan practicadas a contar del
tercer dia siguiente a sy recepcion en la oficina de Correos que corresponda.




Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo sefalado, se tendran por acreditadas
la o las faltas imputadas y proceders la aplicacion de la o las multas que correspondan,
dictandose la pertinente resolucion por parte SENDA y en la que se establecera el monto de
la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF.

Con todo, la entidad podra renunciar a su derecho a presentar descargos y proceder
directamente al pago, para lo cual se debera considerar el valor de la U.F. correspondiente al
01 de enero del afio en que se dicto el oficio.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamente SENDA dispondra de veinte dias
habiles, contados desde |a recepcioén de los descargos, para resolver, sea rechazandolos o
acogiéndolos, total o parcialmente, dictandose la pertinente resolucién por parte SENDA y en
la que se establecers e} monto de la multa, en pesos chilenos, de acuerdo al valor de la UF de
la fecha de la dictacion del respectivo acto administrativo, De lo resuelto, se notificara al
contratista por correo electrénico.

Con todo, si el contratista presenta medidas destinadas a revertir los efectos de Ia conducta,
€ implementar mecanismos para detectar, evitar y gestionar incumplimientos futuros, SENDA
podra por una sola vez, y siempre que la sancion no sea mayor de 80 UF, no disponer la
respectiva multa, y aplicar la amonestacion de la letra d) del titulo segundo de esta clausula,

Asimismo, si el contratista presenta medidas destinadas a revertir los efectos de Ia conducta,
e implementa mecanismos para detectar y evitar incumplimientos futuros, SENDA podra,
rebajar, por una sola Vvez, en un 50%, el valor de la multa cursada, siempre que el valor dela
misma no sobrepase a 160 UF.

Dicho lo anterior, explicamos que para sustituir |a multa a amonestacion o rebajar en un 50%
Su monto, se deben cumplir con los siguientes requisitos copulativos:

a) Se puede aplicar una sola vez por contrato

b) Que el prestador haya presentado el anexo N°7A y 7B en tiempo y forma (si
correspondiere) o que no haya existido perjuicio en el tratamiento de los usuarios

¢) Que no exista la obligacion por parte del prestador de realizar un reintegro debido a un
Pago injustificado.

De conformidad a lo establecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 19.880, el contratista podra
presentar recurso de reposicion ante Ia jefatura superior del Servicio Nacional, dentro de los




cualquiera de los pagos que SENDA le corresponda efectuar respecto de cualquiera de sus
contrataciones de analoga naturaleza, o satisfacer el monto de aquella haciendo efectiva Ia
garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, lo que debera informar al prestador
mediante oficio.

Para todos los efectos, el valor de la multa se debera calcular de acuerdo al valor de la UF que
indica el Banco Central de Chile, al 01 de enero del afio en que dicto el oficio que comunico
los hechos que originaron Ia multa.

En caso de hacer efectiva la garantia de fiel cumplimiento, el contratista debera entregar una
nueva de garantia, dentro de los 30 dias habiles siguientes, contados desde la notificacion del
oficio que informa el cobro al prestador. La no presentacién de la nueva garantia ser4 causal
de término anticipado del contrato.

La aplicacién de alguna de estas multas no impide que SENDA pueda poner término
anticipado al contrato si se configuran las causales previstas, ya citadas.

3. Término Anticipado parcial o total del contrato

SENDA podra poner término total o parcial al contrato, por acto administrativo fundado, en el
evento que acaeciere alguna de las siguientes circunstancias:

1. Revocacién o ausencia de la autorizacion sanitaria del contratista, o de otras
autorizaciones legales Que requiera para el funcionamiento del centro de tratamiento.

2. Por incumplimiento grave, debidamente calificado, de las obligaciones contraidas por
el contratista, por ejemplo, aquellas que pongan en riesgo el oportuno otorgamiento de
los meses de planes de tratamiento convenidos, en términos tales que uno o0 mas
usuarios, no reciban el tratamiento.

4. Si el contratista que al momento de contratar registraba saldos insolutos de
remuneraciones o cotizaciones de seguridad social con sus actuales trabajadores o con
trabajadores contratados en los dos ultimos dos afios y no dio cumplimiento a |a
obligacion de imputar los primeros estados Pagos producto de este contrato al pago de
esas obligaciones o no acredit dicho pago en la oportunidad establecida en e| contrato.

5. Efectuar cobros improcedentes a uno o mas usuarios del Centro de Tratamiento.

6. No presentar nueva garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, segun
corresponda.
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7. No presentar a SENDA la autorizacion sanitaria pendiente - sin restricciones de edad
respecto de los servicios requeridos —cuando corresponda, segan lo indicado parrafo
final de la letra a) del nimero 6.2 de las bases y de clausula quinta del presente contrato.

8. En el evento que las multas aplicadas a la entidad por SENDA, fueren iguales o
superiores al 30% del monto total del contrato, seglin lo establecido en la letra j) de esta
clausula.

9. Falta de veracidad de Ia informacion presentada por la entidad durante el proceso de

licitacion, en particular, aquella que fue especialmente considerada en el proceso de
evaluacion de propuestas.

11.Falta de disponibilidad presupuestaria para cubrir el pago de las prestaciones
contratadas

12.Por resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.
13.8Si el contratista se tratase de una sociedad, cuando ésta se disolviere,
14. Por exigirlo el interés pablico o la seguridad nacional.

15.Caso fortuito o fuerza mayor, comprendiéndose dentro de ellas razones de ley o de
autoridad que hagan imperativo terminarlo.

Procedimiento de aplicacién de término anticipado

momento de la contratacion, Las notificaciones por esta via, se entenderan practicadas a
contar del tercer dia siguiente a su recepcion en la oficina de correos que corresponda.

El contratista dispondra de 10 dias habiles contados desde que se le haya notificado el referido
oficio, para efectuar sus descargos ante SENDA, acompafiando todos los antecedentes y
pruebas que acrediten Ia existencia de un caso fortuito o fuerza mayor o que demuestren
fehacientemente que no ha tenido responsabilidad en los hechos que originan el término
anticipado o que desvirtuen los antecedentes analizados por SENDA.
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Si el contratista no presenta sus descargos en el plazo sefialado, se tendran por acreditadas
la o las faltas imputadas y procedera al término anticipado total o parcial, dictandose Ia
pertinente resolucion por parte de SENDA.

Si el contratista ha presentado descargos oportunamente, ante la jefatura superior del Servicio
Nacional, dispondra de veinte dias habiles, contados desde la recepcion de los descargos,

pertinente resolucion por parte de SENDA.

De conformidad a lo establecido en el articulo N° 59, de la Ley N° 1 9.880, el contratista podra
presentar recurso de reposicién ante el jefe Superior del Servicio, dentro de los cinco dias
habiles contados desde la notificacion de la resolucion Que se recurre, quien debera resolver
si lo acoge total o parcialmente. Si el contratista no Presenta recurso de reposicion dentro del
plazo indicado, la multa quedara firme, sin Perjuicio de la pertinencia del recurso extraordinario
de revision previsto en el articulo 60 del mismo cuerpo legal.

En caso de verificarse alguna de las causales senaladas, SENDA, podra, ademas, solicitar
judicialmente Ia indemnizacion de perjuicios que corresponda, de conformidad 3 las reglas
generales del derecho comun.

En todos aguellos casos en que el término anticipado de contrato se disponga por causa
imputable al proveedor, SENDA hara efectiva la garantia de fiel cumplimiento de contrato.

En el caso de que se produzca la suspensién de los servicios ordenada por este Servicio
Nacional, en el marco de lo indicado en este numero de las bases de licitacion, la obligacién

dispuesta en el parrafo anterior debera realizarse desde la fecha de la indicada suspension.
Respecto del registro de Jas prestaciones, el contratista cuyo contrato se termine




En este evento, SENDA hara efectiva la garantia de fiel Y oportuno cumplimiento en el
porcentaje que corresponda y restituira el saldo si los hubiere, debiendo el contratista entregar
una nueva garantia, en los mismos términos sefialados en el numero 8.4 de las presentes
bases, en el plazo de 30 dias corridos desde la notificacion de la resolucion que disponga el

DECIMO OCTAVO: DE LAS PERSONERIAS

La personeria de Niniza Krstulovic Matte, para actuar en representacion de Fundacién Cerro
Navia Joven, escritura publica otorgada ante Primera Notaria de Santiago, don Juan Alberto
Ibanez Miranda, en la que se reduce acta de sesion extraordinaria de Directorio, celebrada con
fecha 14 de julio de 2022, cuyo registro consta en el Repertorio N°19.622/2022.

La representacion con la que comparece dofia Natalia Riffo Alonso, en su calidad de Directora
del Servicio Nacional Para la prevencién y rehabilitacion del consumo de drogas y alcohol,
consta en el Decreto N° 346, de fecha 30 de noviembre de 2022, del Ministerio del Interior y
Seguridad Publica,

DECIMO NOVENO: JURISDICCION

Las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales ordinarios de justicia de la comuna de
Santiago.

VIGESIMO: COPIAS

El presente contrato se firma en dos ejemplares de idéntico tenor y fecha, quedando uno en
poder de la entidad, Y uno en poder de SENDA.

\ ;
MATTE NATALIA RIFFO ALONS
NTE LEGAL DIRECTORA NACIONAL
FUNDACION CERRO SERVICIO NACIONAL PARA LA PREVENCION
NAVIA JOVEN \\.\TERIOE y REHABILITACION DEL CONSUMO DE
SR nehemﬁn,,;}fé‘o DROGAS Y ALCOHOL, SENDA
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