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SERNAMEG DEJA SIN EFECTO RESOLUCION EXENTA N°1596
Aufory i Cauitad DE 31 DE DICIEMBRE DE 2019 Y APRUEBA

de Ganerg

ORIENTACIONES TECNICAS DE DISPOSITIVO
CASAS DE ACOGIDA PROGRAMA DE ATENCION,
PROTECCION Y REPARACION EN VIOLENCIA
WaR CONTRA LAS MUJERES PARA EL ANO 2021 DEL
SERVICIO NACIONAL DE LA MUJER Y LA
EQUIDAD DE GENERO.

NDCR/JLS/ILG/CCV/MLFZ/SPM

RESOLUCION EXENTA N° 685

SANTIAGO, 31 de diciembre de 2020.

VISTOS:

Ley N° 18.575, de Bases Generales de la Administracién del Estado cuyo texto refundido,
coordinado y sistematizado fue fijado por el Decreto con Fuerza de Ley N° 1 (Ley N°19.653)
del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, de 13 de diciembre de 2000; la Ley
N°19.880 sobre Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los actos de los
érganos de la Administracion del Estado; Ley N° 19.023, que crea el Servicio Nacional de la
Mujer y la Equidad de Género; Decreto N°10 del Ministerio de la Mujery la Equidad de Género
y las Resoluciones N° 7 y 8 ambas de 2019, de la Contraloria General de la Republica.

CONSIDERANDO:

1° Que, el Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, en adelante también
SernamEG, es un Servicio Publico funcionalmente descentralizado, dotado de personalidad
juridica y patrimonio propio, que se relaciona con el/la Presidente/a de la Republica a través
del Ministerio de la Mujer y la Equidad de Género; y tiene por objeto ejecutar las politicas,
planes y programas que le encomiende el mencionado Ministerio.

2° Que, la direccidn superior técnica y administrativa del Servicio, esta a cargo de la Directora
Nacional del Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género.

3° Que, el Servicio Nacional de la Mujer y |a Equidad de Género, tiene como misién fortalecer
las autonomias y ejercicio pleno de derechos y deberes de la diversidad de mujeres a través
de la implementacién y ejecucién de Politicas, Planes y Programas de Igualdad y Equidad de
Género, considerando el enfoque territorial y aportando al cambio cultural que se requiere

para alcanzar una sociedad mas igualitaria entre hombres y mujeres en el pais.

4° Que, dicho objetivo se concreta a través de la Unidad de Violencia Contra las Mujeres,
donde se implementan dos programas que se ejecutan a nivel nacional mediante entidades

colaboradoras publicas y privadas. Estos programas se denominan:
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» Programa de Prevencion en Violencia contra las Mujeres.

» Programa de Atencion, Proteccion y Reparacion en Violencia contra las Mujeres.

5° Que, el Programa cuenta con 111 Centros de la Mujer, 1 Casa de Acogida para mujeres
vulneradas por la Trata, 3 Centros de Atencién y Reparacion en Violencia Sexual, 43 Casas de
Acogida, 16 Centros de Reeducacién para hombres que ejercen violencia de pareja, el Servicio
de Asistencia Telefénica y Telematica (1455) y 3 nuevos modelos de intervencién en la Regidn
Metropolitana, Centro de Atenciéon Reparatoria Integral en violencias contra las Mujeres,
Representacion Juridica a mujeres que asisten a primera audiencia en Centro de Medidas
Cautelares (CMC) de Santiago y Piloto de Atencidén Continua a mujeres victimas de violencia

grave en contexto de pareja o ex pareja.

6° Que, el Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, a traves del Dispositivo Casas
de Acogida Programa de Atencion, Proteccion y Reparacién en Violencia Contra las Mujeres,
asegurarad la proteccion de las mujeres, mediante una atencién residencial temporal de
calidad, de todas las mujeres mayores de 18 afios, con o sin hijas e hijos, cuya situacién de
riesgo es de caracter grave o vital producto de la viclencia que ha vivido por parte de su actual

o anterior pareja.

7° Que, mediante Resolucién Exenta N°1596, de 31 de diciembre de 2019, se aprueban las
Orientaciones Técnicas del” Dispositivo Casas de Acogida Programa de Atencidén, Proteccién y
Reparacion en Violencia Contra las Mujeres”, de la Unidad de Violencia Contra las Mujeres del

Servicio.

8° Que, por razones de buen servicio, debido a los cambios y mejorias experimentadas por el
programa, corresponde dejar sin efecto Resolucidon Exenta N°1596, de 31 de diciembre de
2019, dictadas por el Servicio, y aprobar las nuevas Orientaciones Técnicas del Programa,
mediante el presente acto administrativo.

9° Que, por lo anteriormente expuesto,
RESUELVO:

PRIMERO: DEJASE SIN EFECTO, las Orientaciones Técnicas del” Dispositivo Casas de

Acogida” del Programa de Atencién, Proteccion y Reparacién en Violencia Contra las Mujeres,

de la Unidad de Violencia Contra las Mujeres del Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de
Género, aprobadas por Resolucién Exenta N°1596, del 31 de diciembre de 2019

SEGUNDO: APRUEBASE, en su lugar las nuevas Orientaciones Técnicas para el Dispositivo
Casas de Acogida del Programa de Atencidn, Proteccion y Reparacion en Violencia Contra las
Mujeres, de la Unidad de Violencia Contra las Mujeres del Servicio Nacional de la Mujer vy la
Equidad de Genero, cuyo texto reemplaza al anterior:
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“ORIENTACIONES TECNICAS” / DISPOSITIVO CASAS DE ACOGIDA PROGRAMA DE
ATENCIf)N, PROTECCION Y REPARACION EN VIOLENCIA CONTRA LAS MUJERES /
UNIDAD DE VIOLENCIA CONTRA LAS MUJERES//

PROLOGO

El Programa de Gobierno del Presidente Sebastian Pifiera Echenique, junto con la Agenda
Mujer, liderada por la Ministra Ménica Zalaquett Said, definen una serie de desafios cuyo
principal objetivo es terminar con la discriminacién y con las brechas entre hombres y mujeres
que el mismo Presidente enfatiz6: “Frente a todos ustedes y frente a todos mis compatriotas,
quiero expresar, con la mayor fuerza y claridad, el firme compromiso de nuestro Gobierno
para avanzar, con decision y urgencia, hacia una sociedad en que, respetando nuestras
maravillosas diferencias, podamos avanzar para que hombres y mujeres tengamos los mismos

derechos, deberes, oportunidades y dignidad”1.

El Gobierno plantea objetivos en sintonia con la Organizacién de Naciones Unidas (ONU) y
diversas Convenciones Internacionales que han sido ratificadas por el Estado de Chile. Como
la Agenda 2030 sobre el Desarrollo Sostenible (2015), la cual constituye un llamado a que los
paises y sus sociedades emprendan un nuevo camino para mejorar la vida de todas las
personas. La Agenda profundiza los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) y propone
avanzar hacia aquellas metas que no fueron alcanzadas.

La relevancia y visibilidad que ha dado Naciones Unidas a los derechos de las mujeres es de
larga data, se inicia con la Declaracion Universal de los Derecho Humanos2, aprobada en
1948, que sefiala “derechos iguales para hombres y mujeres” y la proteccién y el fomento de
los derechos humanos de las mujeres como responsabilidad de todos los Estados.

La discriminacion por motivo de sexo esta prohibida en diversos tratados, entre ellos, el Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos y el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales, que “en virtud del articulo 3, com(n a ambos, asegura a los hombres y
a las mujeres igual titulo a gozar de todos los derechos enunciados en esos documentos”
(ACNUDH3, 2016).

Debido a las desigualdades que afectan a las mujeres, se han elaborado tratados y organizado
comisiones expertas dedicadas especificamente a hacer efectivos los derechos humanos de
las mujeres. Algunos de éstos son:

e La Convencion sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacion contra la mujer

(CEDAW, por sus siglas en inglés, 1979)

En esta Convencion, considerada la carta internacional de derechos de las mujeres, define que

es la discriminaciéon y establece un programa de accién nacional para ponerle fin. La

3 http:,//WWW.msgg.gob.cl!wp)’index.phpﬁo18/05;’23ftodosportodas-presidente-pinera—anuncia-
agenda-de-equidad-de-genero/

2 http://www.un.org/es/universal-declaration-human-rights/. También disponible en
https://undocs.org/es/A/RES/217(111)

3 Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos.
https://www.0hchr.org/sp/issues}women/’wrgs/pagesfwrgsindex.aspx
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Convencidn fue aprobada por las Naciones Unidas en 1979 y entrd en vigor el 3 de septiembre
de 1981. Chile ratificd la CEDAW en 1989, pero su implementacion comenzé el afio 1991, con

la creacion del Servicio Nacional de la Mujer.

e El Comité para la Eliminacion de la Discriminacidon contra la Mujer

La supervision de la Convencion esta a cargo del Comité para la Eliminacion de la
Discriminacion contra la Mujer. Los Estados Parte en la Convencion deben presentar cada
cuatro afnos informes detallados sobre el cumplimiento de sus cldusulas. El Comité examina
esos informes y puede también aceptar denuncias e investigar situaciones de vulneracién
grave o sistematica de los derechos de las mujeres.

El Ministerio y Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, forman parte de la
comision pais que reporta los avances nacionales en materia de Derechos Humanos de las

Mujeres.

Contexto Nacional

En el transcurso de las Ultimas décadas, las mujeres en Chile han experimentado una
transformaciéon que ha tenido efectos significativos: avances en la igualdad ante la ley,
valoracion e impulso a su incorporacién plena a la vida publica en todos los ambitos, mayor
autonomia personal e independencia econdémica con la creciente incorporaciéon al mundo del
trabajo y el emprendimiento. Paralelamente, se ha avanzado paulatinamente hacia la
corresponsabilidad, promoviendo la participacion activa de los hombres en las tareas
domésticas y de cuidado de personas, como condicidn necesaria para la conciliacién entre vida

laboral y familiar de mujeres y hombres.

En sintonia con lo anterior, el Gobierno del Presidente Sebastian Pifiera se ha propuesto
avanzar prioritariamente en tres grandes desafios:

1. Consolidar definitivamente la igualdad ante la ley para las mujeres terminando con
todas las discriminaciones legales existentes, impulsando una agenda legislativa
tendiente a modificar el régimen de sociedad conyugal permitiende a la mujer
administrar la sociedad y/o sus bienes propios.

2. Terminar con el impedimento legal de contraer segundas nupcias antes de los 270 dias
desde la disolucion del vinculo por divorcio, nulidad o muerte.

3. Asegurar el acceso a sala cuna universal para las madres trabajadoras de hijos menores
de 2 afios, y tramitar un proyecto de ley sobre el Derecho de las Mujeres a una Vida
Libre de Violencia.

El Gobierno busca generar condiciones que contribuyan a incrementar la autonomia y la
integracién laboral de las mujeres, promover una cultura de respeto a su dignidad en todos
los espacios y a la proteccién de su vida y su integridad, combatiendo sin tregua la violencia
intrafamiliar, apoyar a las mujeres en situaciones especiales de vulnerabilidad, y fortalecer la
participacién de las mujeres en cargos de responsabilidad y en cargos de representacién
politica.
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La agenda regional de género se ha basado de manera consistente y coherente en los
instrumentos internacionales de derechos humanos que, con caracter vinculante, obligan a los
Gobiernos a adoptar medidas y destinar recursos para garantizar el ejercicio de |los derechos
de las mujeres (CEDAW y su Protocolo Facultativo, la Convencion de Belém do Pard, y los

Convenios 100, 111, 156, 183 y 189 de la Organizacién Internacional del Trabajo —OIT).

Contexto Nacional Emergencia Sanitaria COVID

Estamos en un contexto en el cual, la vulnerabilidad de las mujeres se manifiesta nitidamente.
En este contexto, el deber del Estado es, mds que nunca, resguardar los derechos de los
grupos vulnerables y trabajar para erradicar la discriminacién contra las mujeres. Para ello, el
Ministerio de la Mujer y la Equidad de Género cred el Consejo Mujer Covid -19, que realizd
Propuestas para enfrentar la situacion desde la accion del Estado (Documento de Propuestas,
septiembre 2020) destacando como ejes principales de intervencién:

L. Proteccion, violencia contra la mujer y salud.

II. Reactivacién econdmica.
III. Cuidados.

Los programas del Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, constituyen una base
fundamental para el despliegue de parte de la estrategia propuesta. Durante el afio 2020 se
gestiond y reorientd los programas para continuar y fortalecer la ejecucion durante la
Emergencia Sanitaria; se han implementado formas de gestidn a distancia, se ha fortalecido
la participacion remota en los Programas. Esta reorientacién ha significado un tremendo
desafio para todos los equipos de gestién programatica del Servicio y equipos ejecutores, que
son nuestros socios estratégicos en la gestién, y ha implicado el ajuste casi completo de la
intervencion en terreno. Escenario que podria repetirse en el 2021. Es por ello que estas
orientaciones plantean la posibilidad de enviar nuevas instrucciones a lo largo del afio, a fin
de garantizar la continuidad en la ejecucién, adaptando la intervencion en distintos escenarios,
la rapidez en la respuesta para adaptar la oferta del Estado en general y de SernamEG al
contexto actual, es un factor clave para aminorar los impactos de la crisis en la que nos

encontramos.

En esta situacion de Pandemia, es necesario fortalecer el compromiso con la vida y salud de
la poblacién; tomar los resguardos necesarios, buscar vias eficientes para el acceso de las
mujeres a los Programas del Servicio resguardando el bienestar de las Participantes y de los
Equipos.
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CAPITULO 1: Marco Orientador del Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de

Género.

Conforme a la Ley N°20.820, del afio 2015, que crea el Ministerio de la Mujer y la Equidad de
Género, “la Equidad de Género comprende el trato idéntico o diferenciado entre hombres y
mujeres, que resulta en una total ausencia de cualquier forma de discriminacién arbitraria
contra las mujeres por ser taleg, en lo que respecta al goce vy ejercicio de todos sus derechos

humanos”.

Esto quiere decir que el Servicio interviene en una de las formas especificas de discriminacion
que se produce en nuestra sociedad, que esta referida a la desigualdad o discriminacién por
razén de género. Para el desarrollo de esta tarea, el Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad
de Género, ha definido, para el afio 2021, en su Ficha de Definiciones Estratégicas 2019-2022

los siguientes objetivos estratégicos, que constituyen la justificacion de los programas que

constituyen la oferta del Servicio a la poblacién:

Objetivo estratégico 1:

Fortalecer la autonomia econémica de las mujeres mediante |la implementacidn de iniciativas,

acciones y programas con pertinencia cultural y territorial, que promuevan la generacion de
ingresos, el acceso y control de sus recursos, su incorporacién, permanencia y desarrollo en
el mundo del trabajo remunerado -en el marco del trabajo decente- potenciando su

empoderamiento individual y colectivo.

Los productos estratégicos asociados a este objetivo corresponden a los Programas del
Area Mujer y Trabajo:

a) Programa Mujeres Jefas de Hogar para contribuir al fortalecimiento de la autonomia

economica de las mujeres jefas de hogar fortaleciendo sus competencias laborales.

b) Programa 4 a 7 que proporciona a mujeres responsables de nifios y nifias de 6 a

13 afos, acceso al servicio de cuidado provisto por el programa, en apoyo a su
participacion en el mercado laboral.

c) Programa Mujer Emprende que otorga herramientas técnicas y de gestién a

mujeres con emprendimientos, a fin de fortalecer las competencias y habilidades
como emprendedoras, potenciando el crecimiento, viabilidad y sostenibilidad de sus
negocios y favoreciendo su acceso a espacios de formacion para generar nuevos
canales de comercializacién para el desarrollo de sus emprendimientos.

d) Linea de accidn estratégica Buenas Practicas Laborales con Equidad de Género, que

promueve el cambio cultural y la construccién de culturas laborales libres de sesgos

de género en organizaciones publicas y privadas.

Objetivo Estratégico 2:
Promover y fortalecer la autonomia fisica de las mujeres y jdvenes, mediante la
implementacién de programas e iniciativas para el fortalecimiento del ejercicio de sus

derechos en los ambitos de la sexualidad y la maternidad.
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Vinculado a este objetivo estratégico, el Servicio cuenta con el Programa Mujer, Sexualidad y
Maternidad que busca contribuir a fortalecer la autonomia fisica de mujeres y jévenes por
medio de la entrega de herramientas que fomenten el empoderamiento en la toma de
decisiones, promuevan la igualdad de mujeres y hombres, y la no discriminacion de las

mujeres a través de talleres y atenciones personalizadas.

Objetivo Estratégico 3:
Contribuir a fortalecer las autonomias de las mujeres, promoviendo su derecho a una vida
libre de violencias, a través de programas o iniciativas relacionadas con la prevencion,
atencion y reparacion de la violencia contra las mujeres y el acceso a la justicia, a través de
la representacion especializada. Este objetivo estratégico se corresponde con los Programas
de la Unidad de Violencia Contra las mujeres

a) Atencion, Proteccién y Reparacién Integral de la Violencia Contra las Mujeres, que

busca disminuir el dafio psicosocial de las mujeres victimas de violencia de género a
través de distintos dispositivos coordinados para atender distintos tipos y gravedad de
la violencia.

b) Prevencion de la Violencia Contra las Mujeres que contribuye a fortalecer el rol

preventivo en materia de violencia contra las mujeres en jovenes hombres y mujeres
de 14 a 29 aios y agentes estratégicos que trabajan con jovenes, que promuevan el

derecho de las mujeres a una vida libre de violencias.

Objetivo Estratégico 4:

Fomentar la participacién de las mujeres en diversos ambitos de la sociedad, en la toma de
decisiones y en cargos de representacion publicos y privados, en igualdad de condiciones y
oportunidades que los hombres.

A través del Programa Mujer y Participacién Politica, el Servicio busca contribuir al

fortalecimiento de las habilidades para la participacién politica de las mujeres para avanzar

en la autonomia de las mujeres en la toma de decisiones.

Enfoques Orientadores de SernamEG y la Agenda Mujer

Los Programas, acciones y distintas lineas de intervencién del SernamEG, se basan en
enfoques de intervencién, que determinan la manera de gestionar los programas y suponen
un posicionamiento ético, una base tedrica y metodoldgica, y ciertos aspectos técnicos
operativos. A continuacién, se desarrolla brevemente cudles son y en qué consisten los

enfoques:

a) Enfoque de Derechos Humanos y de Equidad de Género.

El enfoque de Derechos Humanos reconoce “los derechos iguales e inalienables de todos los
seres humanos establecen las bases para la libertad, la justicia y la paz en el mundo, segun
la Declaracién Universal de Derechos Humanos, adoptada por la Asamblea General de las
Naciones Unidas en 1948. El enfoque basado en los derechos humanos se centra en los grupos

de poblacion que son objeto de una mayor marginacion, exclusion y discriminacion. Este
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enfoque a menudo requiere un analisis de las normas de género, de las diferentes formas de
discriminacion y de los desequilibrios de poder a fin de garantizar que las intervenciones
lleguen a los segmentos mas marginados de la poblacion”4 (UNFPA).

La Convencion para la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion Contra la Mujer
(CEDAW) promueve la igualdad sustantiva como horizonte de las acciones de equidad de
geénero. Mas alla de la igualdad formal que pueda garantizarse a través de las legislaciones,
los Estados deben asumir un compromiso activo para que sus acciones generen igualdad de
acceso y oportunidad, para lo cual, es necesario distinguir como operan las brechas y barreras
y orientar medidas especificas de accion afirmativa temporales, que permitan frenar y/o
neutralizar, las dindmicas de discriminacion existentes en los distintos ambitos.

Si bien, el enfoque de Derechos Humanos nos ofrece un marco general para la intervencién
en politicas sociales, el Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género tiene como
mision: “Fortalecer las autonomias y ejercicio pleno de derechos y deberes de la diversidad
de mujeres, a través de la implementacion y ejecucién de Politicas, Planes y Programas de
Igualdad y Equidad de Género, considerando el enfoque territorial, y aportando al cambio
cultural que se requiere para alcanzar una sociedad mas igualitaria entre mujeres y hombres
en el pais”5. Las intervenciones del Servicio, por tanto, incorporan el enfoque de derechos
humanos de las mujeres, especificamente.

El logro de los objetivos estratégicos del Servicio debe considerar dos principios que permiten

asegurar la pertinencia de la intervencién; estos son el territorio y la interseccionalidad:

b) Enfoque de Territorialidad e Interseccionalidad

El Concepto de territorio ha ido modificdndose desde una concepcion (inicamente juridica, a
un concepto mas complejo; “El territorio es un concepto tedrico y metodoldgico que explica y
describe el desenvolvimiento espacial de las relaciones sociales que establecen los seres
humanos en los ambitos cultural, social, politico o econémico”6 (Llanos, 2010). Los Programas
Sociales se instalan en el territorio y son permeados por el mismo. A fin de garantizar una
mayor eficacia y eficiencia de la intervencion, es necesario observar y analizar cémo se
comportan las dinamicas y grupos sociales que se espera atender, revisando, a la luz del
territorio, cuales son los ajustes que es necesario hacer al modelo programatico existente.
En el territorio nos encontramos con dindmicas de inclusidon y de exclusién. La
Interseccionalidad se entiende como la discriminacién compuesta, doble o mdltiple y referida
a la interaccién entre dos o mas formas de discriminacién, por ejemplo, la interseccion de
género, raza (PNUD, 2009, p. 28), clase y sexualidad (incluyendo la orientacién sexual, la
identidad y la expresién de género), asi como la nacionalidad, edad, entre otras, relevando
que no existe un grupo homogéneo de personas, sino una diversidad que se debe considerar
en la intervencion.

Las personas de culturas y pueblos indigenas, y/o migrantes, constituyen sectores sociales
con caracteristicas especificas, con cosmovisiones y culturas propias y por tanto reguieren de

una aproximacién del Estado y su institucionalidad, que reconozca su historia y su identidad.

* Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas; https://www.unfpa.org/es/el-enfoque-basado-en-los-
derechos-humanos

> Matriz de definiciones estratégicas 2019-2023 del SernamEG.

¢ Llanos Hernandez, Luis (2010) El Concepto de territorio en la investigacién Social.
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1870-54722010000300001
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SernamEG entonces, propone modelos de intervencidn que dan cuenta tanto de las
particularidades y especificidades de las mujeres que conforman el territorio, como del hecho
que en la realidad las discriminaciones que las afectan se encuentran muchas veces
entrecruzadas.

De esta manera, tanto el enfoque de territorio como de interseccionalidad promueven la
generacion de analisis en torno a las dinamicas que se producen y como estas afectan a
publicos especificos, para saber cudles son los ajustes necesarios en la intervencién local que
se realiza, a fin de gestionar programas con una mayor pertinencia y por tanto eficacia y

calidad.

CAPITULO 2: ASPECTOS PROGRAMATICOS SERNAMEG.

Modelo de Gestién Programatica del Servicio.

En el afio 2021, el Servicio continuard avanzando en el Modelo de Gestién Programatica
transversal, que tiene por objetivo asegurar el correcto funcionamiento de los programas en
el territorio, incorporando el sello del Gobierno de acuerdo con los lineamientos y principios
de eficiencia, eficacia, calidad de atencion y planificacion establecidos. Una nueva forma de
trabajar que estandariza los procedimientos entregando una guia o mapa de ruta que mejorara
la gestién, homologando el trabajo a nivel nacional; creando un lenguaje comin para todos
los Programas del Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género.

Gestion Programatica

a. Actores claves y sus funciones
a.1 Actores Claves en Nivel Central:

I. Depto. de Gestién de Programas:

Sus funciones son:

- Velar por la correcta ejecucién de los programas en los distintos niveles, conforme lo
establecido en el Modelo de Gestién de Programas del SernamEG, y garantizar su
concordancia con los lineamientos entregados por el Ministerio de la Mujer y la Equidad
de Género.

- Liderar el seguimiento de resultados y definicidn de planes de mejora que aseguren
una ejecucion programatica de acuerdo con los lineamientos y principios de eficiencia,
eficacia, calidad de atencién y planificacion establecidos.
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- Revisar y acordar con las regiones los planes de supervision de ejecutores.

- Definir procesos, herramientas, instrumentos y lo necesario para la gestidon de
programas.

- Instruir a areas programaticas en materias de procedimientos, administracion de
recursos, coordinacidn y control de gestion, vinculados al drea respectiva.

- Apoyar el analisis de informaciéon de los registros administrativos de la institucion que

realiza el Departamento de Planificacion y Control de Gestion.

II. Jefas de Programas y Equipos:

Funciones:

- Responsable de asesorar, capacitar y brindar soporte en temas de gestion
programatica a los equipos regionales.

- Proponer y disefiar ajustes o modificaciones a la gestion programatica, que permitan
asegurar la pertinencia e impacto esperado.

- Elaboracion de materiales para el desarrollo de los programas, guias, orientaciones, de
formacion de equipos y trabajo con participantes.

- Definir estandares minimos para la adecuada implementacién del programa.

- Velar por la correcta implementacién de su programa.

- Administrar y optimizar los recursos del programa, velando por el debido uso de éstos,
mediante el control de rendiciones.

-  Definir perfiles profesionales y tecnicos, para los equipos de trabajo que ejecutan el
programa.

IIL. Unidad de Monitoreo y Gestion de Programas (Dependiente del Departamento
de Gestion de Programas).

Funciones:

- Control y seguimiento al plan de supervision y evaluaciones realizadas a los ejecutores
por las Direcciones Regionales.

- Supervisiones en terreno complementarias a ejecutores que presenten mayores
riesgos o quiebres de control para recomendar a las autoridades del Servicio, medidas
de mitigacion.

- Coordinar acciones de seguimiento derivadas de los hallazgos de auditorias internas o
externas.

- Evaluar la gestion y grados de cumplimiento de los ejecutores de acuerdo con lo
determinado en el convenio para la gestion programatica.

- Coordinacion y desarrollo de proyectos extrapresupuestarios presentados por las
Direccicnes Regionales a los Gobiernos Regionales asesorando la presentacion de
proyectos, asegurar reportabilidad de rendiciones de FNDR y monitorear de los

proyectos vigentes.
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a.2 Actores Claves en el Nivel Regional

I. Directora Regional:

Para el adecuado desarrollo de sus funciones, cada Direccién Regional cuenta con las
siguientes unidades basicas: Asesoria legal, Asesoria Comunicacional, Oficina de

Informaciones, Reclamos y Sugerencias, Administracion y Finanzas y Gestién de Programas.

Funciones:

» Implementar el Modelo de Gestion Programatica de la Region para asegurar la correcta

ejecucién de programas en la region.
+ Gestionar recursos y planes para la correcta ejecucion de los programas.

* Reportar y gestionar, en el caso que corresponda, a la Jefa del DEPGP y Directora
Nacional, cualquier irregularidad o situacién que pueda obstaculizar el adecuado
cumplimiento de los objetivos institucionales o ejecucion de los programas. Para la

gestién de las soluciones puede apoyarse en las areas de soporte de nivel central.

* Responsable de la supervision de ejecutores, velando por el cumplimiento del programa

y por el debido uso de recursos, para lo cual elaborara un plan de supervision anual.
« Representar al SernamEG en la regidn.

* Validar la informacion que se genera en la gestién regional, velando por la confiabilidad
y oportunidad en la entrega de informacién de gestién programas, reporte del panel
de Control, informes de gestidn y otros que se indique.

II. Gestién de Programas Regional:

La gestion de Programas en las regiones esté constituida por la Coordinadora de Programas y
a las/os Encargadas/os Regionales de Programas y son, en la region, el soporte para la gestion

de Programas, siendo el soporte basico de la Directora Regional en las materias relacionadas.
Sus funciones son:
+ Coordinar la relacion con equipos ejecutores.

* Responsable de la habilitacion, capacitacién, asesoria y supervision de equipos ejecutores
en modelo de gestién de programa, enfoques del Servicio, disefio tedrico metodoldgico de
los programas, trabajo con registros administrativos y demds materias necesarias para la

gestion de los Programas.

* Asegurar el debido uso de recursos del programa, controlando y validando rendiciones

(supervision), para lo cual recibe apoyo de Administracién y Finanzas Regional.
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» Realizar correctamente la implementacion y ejecucion del o los programas, asegurando la

pertinencia territorial del mismo.

- Reportar y gestionar, en el caso que corresponda, a la Directora o Director Regional y/o al
Area Programatica del Nivel Central, cualquier irregularidad o situacién que pueda
obstaculizar el adecuado cumplimiento de los objetivos institucionales o ejecucion de los

programas.

* Entregar informacién confiable y oportuna sobre la gestion de programas validando la

informacién entregada por los Ejecutores.

- Proponer ajustes o modificaciones a la gestién programatica, que permitan asegurar la

pertinencia territorial.

a.3 Actores Clave a Nivel Territorial:

Ejecutores

Frecuentemente, el equipo estd compuesto por Contraparte Administrativa o Representante
del Ejecutor, Contraparte Contable y el Equipo Programatico, que estd a cargo de la ejecucién.
De contar con disponibilidad de recursos, se recomienda considerar la contratacién de Apoyos
Administrativos. El Equipo Programatico se constituye y selecciona a partir de los perfiles

establecidos en las Orientaciones por el Servicio.
Las funciones del ejecutor y su equipo son las siguientes:

- Ejecutar el Programa de acuerdo con los lineamientos entregados por el Servicio,
promoviendo la participacién de los equipos en las instancias formativas del Servicio y
mostrar disposicion para las supervisiones en las modalidades que sean requeridas.

- Implementar el Programa a nivel territorial considerando una infraestructura y
materiales para la adecuada gestion, conforme lo instruido por el Servicio, avanzando
hacia el cumplimiento de los requisitos legales propios de accesibilidad en lugares de
atencion al publico a fin de promover la igualdad de oportunidades y de inclusién social
de personas con discapacidad (Decreto 50 del Ministerio de Vivienda y Urbanismo afio
2015).

- Contratar y gestionar un equipo para la ejecucion del Programa que cumpla con las
indicaciones entregadas por el SernamEG.

- Asegurar el buen uso de los recursos transferidos e inyectados por el mismo ejecutor
o terceros (siempre y cuando sea el caso), manteniendo un riguroso control del gasto
y realizando en tiempo y forma las rendiciones presupuestarias (procedimiento
indicado en el Manual de Rendiciones vigente del Servicio).

- Aplicar los instrumentos de registro administrativo de la gestion, de acuerdo con Io
instruido en las Orientaciones Técnicas (OT), asegurando un adecuado sistema de
archivo de trdmites originales y resguardando la informacion en el sistema o planilla
que el Servicio indigue, procurando que la informacion se consolide practicamente en

tiempo real o con un desfase menor, a un mes.
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Garantizar los derechos y condiciones laborales de los Equipos contratados para la
ejecucion del programa.

Elaborar informes de gestion presupuestaria, administrativa, de rendiciones y de
ejecucion en plazos y formas indicados por el Servicio.

Gestionar asociaciones con actores clave para difundir la oferta del Servicio y promover
la realizacion de acciones conjuntas que potencien la intervencion y su integralidad.
Promover la coordinacion entre los distintos programas del Servicio, presentes en el
territorio o comunas aledanas, a fin de generar intervenciones integrales.

Proponer a la Direccidn Regional del Servicio, ajustes al Programa a nivel local, a fin
de garantizar la pertinencia del mismo y promover un mayor impacto de la
intervencion.

Generar mecanismos para la deteccion y adecuada derivacién de casos de violencia
contra las mujeres (a partir de la ficha Unica de inscripcién u otras instancias

pertinentes).

a) Implementacion

El proceso de implementacion es aquel a través del cual, un ejecutor, genera las condiciones

necesarias para el adecuado funcionamiento del programa, con apoyo de la Direccidén Regional

del Servicio.

Los requerimientos para la implementacion se agrupan de la siguiente manera:

1. Cumplimiento de requisitos logisticos:

Garantizar con un espacio fisico adecuado para la atencién de las mujeres y la
realizacién de las actividades con condiciones de accesibilidad, privacidad, iluminacion,
ventilacién y bafios de acuerdo con lo que requiera la intervencién.

Disponer de los mobiliarios de oficina e insumos requeridos: Gestionar los procesos de
compra e instalacion necesarios, computador, teléfono, escritorio y silla, impresora,
data show, conectividad a internet, materiales de oficina y para el trabajo con

participantes del programa, hojas, toner, papeldgrafos, plumones.

2. Equipo Ejecutor:

El ejecutor debe contar con un equipo acorde a lo requerido por cada programa,
gestionando procesos de seleccién publicos y transparentes garantizando en los
mismos, el cumplimiento del Perfil técnico establecido por SernamEG.

Los contratos del equipo ejecutor deberdn cumplir con las normativas en materia
laboral vigentes en el pais que son recogidas, igualmente en el Convenio de
Transferencias, pudiendo, de acuerdo con sus criterios institucionales, gestionar
mejoras en beneficio de las y los trabajadores.

La Direccion Regional del Servicio tiene a su cargo la habilitacién de equipos ejecutores
en aspectos tanto técnicos como administrativos, a fin de garantizar la correcta
ejecucién del programa. Es de vital importancia que el ejecutor comprometa la
participacion del equipo en las instancias que indique la Direccién Regional del Servicio

para estos efectos.
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El cumplimiento de los requisitos antes mencionados corresponde a una adecuada
implementacion que permite generar las condiciones necesarias para el desarrollo y gestion

de los programas con estandares de calidad.

b) Indicaciones para el trabajo con registros administrativos e instrumentos de

gestion.

En el trabajo de los Programas Sociales se recaba y registra cierta informacion referida a las
y los participantes, a través de mediciones a la llegada al pregrama y durante el desarrollo de
este; asi como de seguimiento. La ficha de inscripcion considera variables que permiten
describir al publico atendido en base a: edad, nivel educativo alcanzado, ruralidad, migracion,
pertenencia étnica, raza, tipo de violencia a la que ha estado expuesta la mujer, factores y
niveles de riesgo asociados, tipe de emprendimiento que desarrolla.

En los dltimos treinta afios, se ha trabajado relevando la importancia de estos pues la
informacioén producida en estos procesos es de una alta relevancia. Se considera que los
registros administrativos son parte de la Estadistica Nacional, gracias a los cuales se puede,
en algunos casos directamente, responder a indicadores internacionales que dan cuenta de la
situacion de la mujer en el pais.

Los beneficios de contar con registros administrativos confiables son enormes. Es una
herramienta de gestion, la cual nos permite identificar demandas en el territorio y entregar
insumos para garantizar la pertinencia territorial de las intervenciones.

En el trabajo con estos resulta crucial garantizar la calidad de los datos; para ello se
recomienda que:

Para la aplicacion de cualquier instrumento de recoleccién de informacidn, es indispensable
generar un vinculo de confianza entre entrevistador/a y en este caso, participante. Es

importante respetar el momente de intervencion que se define para la aplicacion.

Siendo fundamental que la persona que aplica la ficha conozca el instrumento y sus variables;
a fin de orientar la respuesta, asesorando a las/os postulantes o participantes en su uso para
con esto garantizar la exactitud de |a informacién disminuyendo las interpretaciones erréneas.
Asi como de revisar las fichas para asegurar que estén correctamente respondidas y
completas. En caso de detectar inconsistencias o vacios en el llenado, el equipo ejecutor debe
contactar a la persona participante y completar o validar la informacién que es de caracter

relevante para el programa y la intervencion.

A fin de garantizar la oportunidad y puntualidad de esta, se recomienda aplicar las fichas

cuando corresponda, de acuerdo con lo indicado en las Orientaciones Técnicas.
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Para cumplir con la puntualidad de la informacion, cada ejecutor debera aseg urarse de que
el desfase enla entrega de la informacion sea minimo; para ello, el primer dia habil de cada
-mes, eI _ejecutor garantizara contar con toda la informacién relativa al mes de jjg_estién

iﬁmédiaﬁmeﬁté:an_teriqr, subiendola al sistema informatico, que es Ia herrarhiénta;'fﬁ_ésic,a_

- paraelreglstro de las intervenciones.

En el trabajo con registros administrativos es crucial la accesibilidad, motivo por el cual, las
fichas deberan archivarse ordenadamente, de acuerdo a lo que cada programa instruya,
garantizando que los equipos ejecutores tengan la informacién a mano y que se resguarde la

confidencialidad de la misma de acuerdo con la Ley 19.628 de Derecho a la Privacidad.

1. Funcionamiento del Sistema de Gestion de Programas.

El Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, cuenta con un Sistema Informético
que contiene la informacion referente a participantes contenida tanto en la Ficha Unica de
Postulacién, Fichas especificas de los distintos Programas e informacién respecto a la
asistencia a las intervenciones. Los Equipos Ejecutores tienen la responsabilidad de actualizar
permanentemente dicho sistema. Los Equipos Ejecutores, tienen como plazo el primer dia
habil de cada mes para hacer el cierre de la subida de informacién del mes anterior.

La capacitacion para el trabajo con el sistema informatico se realiza a través del e-learning
dispuesto por el Servicio para este objetivo y es responsabilidad de los equipos ejecutores,
realizar el curso, reportar incidencias que se presenten, incorporar la informacion al sistema
procurando que este sistema refleje adecuadamente las gestiones realizadas, informar en caso
de cambio profesionales de los equipos para ajustar usuarias/os del Sistema y demas
procedimientos necesarios para el adecuado funcionamiento del sistema?.

Requisitos para trabajar con el Sistema de Gestion de Programas:

1) CPU Intel o AMD de 1,5 mhz

2) RAM de 2GB o superior (recomendado 4GB)

3) Navegadores WEB Chrome, Firefox, Safari, Opera, Microsoft Edge en versiones recientes
(2018 en adelante). En el caso de Chrome se recomienda su versién méas reciente
(noviembre 2019)

4) Cualquier sistema operativo (Windows, Mc 0OS, Linux), que soporte navegadores
recientes.

5) Internet dedicado de al menos 10 megas8.

c) Protocolos:

A fin de resguardar la continuidad en el funcionamiento de los programas, se establecen una

serie de protocolos para el abordaje de situaciones excepcionales que, eventualmente podrian

7 Cabe indicar que, en caso de una falla mayor en el Sistema Informatico, cada Programa del Servicio
dispondrd de un medio alternativo para la recopilacién de la informacion (hoja de célculo Excel u otro
pertinente), manteniéndose los procedimientos y responsabilidades indicadas para los ejecutores,

8 El requerimiento vinculado a conectividad de internet se ajustara de acuerdo a la disponibilidad del
servicio a nivel local, ya que la oferta, fluctua significativamente en el pais.
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poner en riesgo la normal ejecucion de los programas. En estos casos, es necesario remitirse

a los protocolos generales que para ello se han establecido:

e Oficio Circular N® 0004 del SernamEG “Fija texto de Protocolo de accidn en caso de
vulneracion o amenaza de derechos de mujeres, nifos, nifias o adolescentes
beneficiarias oferta programatica SernamEgG. 27/12/2019.

o Resex N°® 395/2020 SernamEG “Aprueba manual de lineamientos estratégicos para la
gestion de riesgos de emergencias y desastres naturales disponiéndose la creacion de
los Comités de Emergencias Regionales y de la Direccién Nacional del Servicio Nacional
de la Mujer y la Equidad de Género. 11/08/2020.

» Protocolo de derivacion a dispositivos del Programa de Atencidén, Proteccién y

Reparacion de Violencia Contra las Mujeres desde los distintos Programas SernamEG.

Si por causa de caso fortuito o fuerza mayor, no es posible dar cumplimiento en todo o
parte a las presentes orientaciones técnicas, el Servicio podra, asegurando el cumplimiento
de los objetivos del Programa, entregar instrucciones complementarias para adecuar la
gestion en contextos de emergencia, asegurando la continuidad de la ejecucidén. Las
instrucciones antes sefialadas, seran aprobadas por acto administrativo del Servicio, y
supliran o complementaran por periodos determinados de tiempo, las instrucciones

contenidas en el presente instrumento.

d) Optimizacion territorial

Se espera que cada ejecutor, desde el nivel local, pueda proponer medidas de optimizacién
territorial, la cual entenderemos como el proceso a través del cual, un modelo programatico
disefiado con ciertos niveles de abstraccion se ajusta al territorio, a fin de garantizar la eficacia
y efectividad de la gestién y, por tanto, del impacto del Programa. Este proceso se realiza en

el proyecto comunal, pero constituye un proceso permanente de mejora continua.

Con base a los enfoques mencionados anteriormente, es fundamental contar con un
diagnéstico acabado de la situacién de la localidad con relacion especificamente a los asuntos
que se planea abordar en las intervenciones y una base general diagndstica sobre los
principales indicadores de género. Este diagndstico, elaborado en el proyecto del ejecutor, es
necesario revisarlo para realizar una planificacion estratégica del Programa en el territorio.

Conocer la realidad del territorio y conocer las instituciones publicas y privadas que trabajan
en el mismo a través del mapa de actores nos permite distinguir plblicos prioritarios, asi como

alianzas necesarias para llegar a estos publicos y fortalecer la intervencion.
2. Coordinacion Intersectorial

a) Interinstitucional
La Coordinacion Intersectorial es una forma de mejorar la intervencién, a través del

apalancamiento de recursos, asi como de la derivacién oportuna de participantes del Programa
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hacia programas de otras instituciones para recibir atencion y acceder a espacios en los cuales
satisfacer otras necesidades de las participantes. También se expresa en la generacion de
concatenaciones y escalonamientos que permitan profundizar la intervencion realizada y
apoyen el desarrollo de habilidades en las y los participantes. En ambos casos, el objetivo de

estas coordinaciones es potenciar la integralidad de la intervencion.

En un analisis piramidal, el Nivel Central del Servicio, firma convenios con otras instituciones
que describen los acuerdos y compromisos. En el Nivel Regional se operativizan estos acuerdos
generando para ello, con base a la pertinencia, acuerdos operativos a Nivel Regional, mismos
que son implementados a nivel local por las instituciones ejecutoras. Ademas, en las
Direcciones Regionales y de Ejecutores, resulta crucial potenciar la coordinaciéon con otros

sectores publicos y entidades privadas.

Elaboracién de mapas de actores:

Cada ejecutor debe elaborar un mapa de actores que identifique cuales son los sectores y las
instituciones vinculadas con la promocion de la autonomia de las mujeres en el territorio,
identificar su mision, en qué consisten sus intervenciones y revisar las posibles alianzas que
se pueden establecer a fin de potenciar el programa y sus objetivos. En algunos programas
esto se resuelve via coordinacion bilateral, mientras que en otros se propone la gestién de
mesas de coordinacion intersectorial. Ello depende tanto del territorio como de lo avanzado
del proceso intersectorial y se entregan instrucciones especificas para cada programa mas
adelante. Para todos los casos, se recomienda establecer planes de trabajo que incorporen
instancias de monitoreo que permitan potenciar y detectar dificultades de coordinacién a fin

de ir las subsanando.

Coordinaciones transversales Subsistema de Seguridades y Oportunidades

En la medida en que los programas del Servicio forman parte de la politica social,
especificamente del Subsistema de Seguridades y Oportunidades, que se compone de cuatro
programas: Programa Calle, Familias, Abriendo Caminos y Vinculos, la coordinacién entre
estos y los programas del Servicio a nivel regional y local resulta crucial. El compromiso que
tienen los Programas de SernamEG en este marco, es garantizar el acceso preferente de
mujeres participantes en el subsistema. Actualmente son cuatro los Programas que forman
parte del Convenio: 4 a 7, Mujeres Jefas de Hogar, Atencién Proteccidn y Reparacién de VCM
y Mujer, Sexualidad y Maternidad. Para potenciar estas coordinaciones, es necesario a nivel
local sostener reuniones y entregar informacion respecto a las fechas de postulacién, informar
a las contrapartes los perfiles, procesos y las descripciones de los pregramas en términos

generales, asi como del proceso de derivacién APR de VCM.

Las intervenciones del Servicio son el referente de la incorporacién de género en los programas
y acciones. A fin de contribuir al objetivo del Servicio de transversalizar la perspectiva de
género, se recomienda establecer en el plan de trabajo de coordinacidn, instancias de

capacitacion con los equipos de los otros sectores e instituciones publicas y/o privadas.
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Programa Odontoldgico Integral (Ministerio de Salud)

Las Participantes en Programas del Servicio son publico prioritario del Programa Odontoldgico
Integral, motivo por el cual, se incorpora en la ficha Unica de ingreso la pregunta por si la
participante quiere ser derivada al Componente Mas Sonrisas, de dicho programa, que esta

destinado para mujeres con un dafio severo.

Salud dispone de un espacio de diagndstico donde se revisa el nivel de dafio de cada mujer y

se deriva internamente a los distintos componentes del Programa.

La deteccidon debe realizarse durante todo el afio con el ingreso de las mujeres y la derivacidn
se realiza a través de listados que son entregados a los referentes odontoldgicos locales, a fin
de mes de mayo9. Cada Direccion Regional coordinara los plazos de entrega de dichos listados
e instruira en términos especificos al respecto. Cada ejecutor debe conocer las Orientaciones
Técnicas de este Programa, tener claridad en torno a la cartera de prestaciones incluida, a fin
de informar adecuadamente a las mujeres (pues hay una falsa expectativa de que contiene
implantes, cuando en realidad tiene protesis removibles o en la intervencion puede detectarse,

por ejemplo, que se requiere una extraccion, lo cual genera ansiedad).

En el marco de la Emergencia Sanitaria, dependera de la fase en la que se encuentre la
comuna, la posibilidad de atencién, por lo cual, es necesario reforzar las coordinaciones a nivel
local y regional. Esto quiere decir que las indicaciones y operatividad instruida para un afio
normal, pueden ser modificadas. Es posible que en las atenciones haya momentos de avance,
asi como suspensiones de la atencién, o momentos en que solo se trabaje en el proceso de
diagndstico y derivacion interna; es por ello que las coordinaciones locales seran la forma de

trabajar durante 2021.

b) Coordinacion Intrainstitucional.

A Nivel Regional, cada Direccién tiene a su cargo la entrega de informacién de los Programas
con los cuales cuenta el servicio, asi como su localizacién, misma que serd transmitida a los
equipos de ejecutores. De la misma manera, cada Direccion Regional promovera instancias
de coordinacién de los Programas SernamEG en el territorio, de acuerdo con su estrategia y

programacion.

Un paso importantisimo en la coordinacién de los programas del Servicio es la incorporacién
en la ficha Unica para el ingreso a nuestros programas es la pregunta sobre situaciones de

violencia sufridas por las mujeres en momentos previos o en la actualidad y si quiere ser

9 Fin de mayo es el plazo a nivel nacional que se entrega desde salud, sin embargo, regional y localmente
se puede coordinar envios posteriores si en los consultorios especificos tienen la flexibilidad y factibilidad
para ello, por lo que se recomienda establecer las coordinaciones pertinentes para averiguar si esto fuese
posible. Igualmente, se recomienda tener claridad en torno a este plazo pues es importante no generar
expectativas que discutan con este gran criterio nacional. Lo que se puede hacer, es enviar a mayo del
ano siguiente el listado que se continla elaborando durante el resto del afio. En esta situacion es
necesario aclarar con las participantes que podran acceder a mediados del préximo afio recién. Se
recomienda incorporar en el listado, como segundo nimero telefénico, el contacto del Programa, ya que
hay una importante cantidad de cupos que se pierden por no lograr establecer contacto. Dada la
Emergencia Sanitaria, Salud podria indicar otras formas de trabajo para el 2021 que se ajustarian
localmente; ya que las fechas y forma operativa mencionadas son para un afio de ejecucion normal.
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derivada a un Centro De la Mujer (CDM). Para el Servicio es importante gestionar formas de
deteccion de situaciones de Viclencia Contra las Mujeres a fin de entregar un servicio oportuno
al respecto e intervenir para prevenir, atender, proteger y reparar el dafio que la exposicion
a la violencia haya generado. En términos practicos esto significa garantizar que cada ejecutor
de programa tiene contacto directo con la coordinacion del CDM mas cercano, que los equipos
gue trabajan en los distintos programas del Servicio cuentan con un apresto minimo que les

permite realizar estas gestiones; apresto que es entregado por las Direcciones Regionales.

Mas alld de esta coordinacién que ha sido definida, en cada localidad pueden promoverse
acciones conjuntas de difusién de programas del Servicio, acciones de capacitacién a los
actores clave en enfoque de género, de concatenacion y derivacién entre programas y
cualquier iniciativa que se considere pertinente para dar cumplimiento al objetivo del Servicio

con el apoyo y orientacion de la respectiva Direccion Regional,

Oficinas de Informacién, Reclamos y Sugerencias SernamEG.

Las oficinas estdan presentes en las Direcciones Regionales del Servicio, tanto la
implementacién como la regulacién de las mismas responde, por un lado, a lo mandatado en
el Decreto Ley N°680, del 16 de octubre del afio 1.990, que obliga a todos los organos de la
Administracion del Estado a contar con espacios de atencion ciudadana y la Ley N°19.880, del
29 de mayo de 2003 que establece las bases de los procedimientos administrativos que rigen

los actos de los drganos de la administracién del Estado.

Las OIRS de SernamEG, ademas incorporan como parte de sus lineamientos, los enfoques
orientadores del servicio. Nuestras OIRS son un espacio de atencién de publico donde se
entrega atencién personalizada, oportuna y responsable sobre derechos de las mujeres, oferta
publica y oferta especifica de nuestro Servicio.

Las personas pueden acceder a atencién a través de los siguientes canales: pagina web del

servicio, correo electronico, en forma presencial o telefénica.
El modelo de atencién de publico de nuestras OIRS, considera los siguientes momentos:

» Contencién y primera acogida.

» Deteccion de necesidades de informacién y orientacion.

* Entrega de informacion y orientacion.

* Derivacion vinculante a nuestros dispositivos, redes de servicios publicos, etc.

* Seguimiento.
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CAPITULO 3: ASPECTOS PROGRAMATICOS ESPECIFICOS

3.1. Modelo de Intervencion de la Unidad en VCM

Planteamiento del problema

El reconocimiento de la violencia contra las mujeres como una violacidon de derechos humanos
ha situado el problema en la agenda publica mundial. Elevario a un problema publico permite
prevenirlo, atenderlo, sancicnarlo y en general, avanzar como sociedad en su erradicacion, tal

como indica la Declaracién de Pachuca (2014).

El origen de la violencia contra las mujeres es de caracter sociocultural —considerando factores
histéricos, econdmicos, religiosos, culturales, entre otros-, y las causas estructurales van
dando lugar a causas mas préximas al problema. Lo anterior evidencia la complejidad de dicha
problematica, que esta basada en un orden social discriminatorio y, por tanto, hacerse cargo
de ella, implica enfrentarla desde diferentes angulos. Por ello, la experiencia internacional
concuerda en la necesidad de enfocar politicas y planes intersectoriales y de largo plazo para

tener éxito en su resolucion.

El Servicio Nacional de la Mujer SernamEG ejecuta programas con el objetivo de promover la
autonomia de las mujeres y el respeto de sus derechos en coherencia con su Misidn
institucional que busca: “Fortalecer las autonomias y ejercicio pleno de derechos y deberes de
la diversidad de las mujeres, a través de la implementacién y ejecucién de Politicas, Planes y
Programas de Igualdad y Equidad de Género, considerando el enfoque territorial, y aportando
al cambio cultural que se requiere para alcanzar una sociedad més igualitaria entre mujeres

y hombres en el pais”.

Para el logro de los objetivos estratégicos institucionales, la Unidad en Violencia contra las
Mujeres de SernamEG tiene como objetivo principal: Contribuir a fortalecer las autonomias de
las mujeres, promoviendo su derecho a una vida libre de violencias, a través de programas o
iniciativas relacionadas con la prevencidon, atencién y reparacion de la violencia contra las
mujeres y el acceso a /a justicia a través de la representacion juridica especializada. En la
actualidad, implementa dos programas, que se ejecutan a nivel nacional mediante entidades

colaboradoras publicas y privadas. Estos programas se denominan:

e Programa de Prevencidén en Violencia contra las Mujeres
¢ Programa de Atencion, Proteccion y Reparaciéon en Violencia contra las
Mujeres

Estas estrategias programaticas actlan para contribuir a disminuir el problema detectado,
desde sus causas mas proximas, y se encuentran disefiadas en estrecha vinculacion entre si,
conformando un Modelo de Abordaje de la Violencia contra las Mujeres en el pais,

especialmente en sus territorios. Sustentan la ejecucién de acciones directas en las
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comunidades donde viven las mujeres y la articulacion de los dispositivos VCM de la Red

SernamEG desplegados a lo largo de Chile.

Una de las tareas principales del Modelo de Abordaje ha sido instalar en el discurso publico el
reconocimiento de que la violencia contra las mujeres se encuentra naturalizada en la sociedad
chilena, que ésta se produce tanto en el espacio privado como plblico, que sus
manifestaciones son diversas y afectan a diferentes mujeres sin distincion de edad, clase
social, identidad de género, orientacidon sexual, nacionalidad y la pertenencia a pueblos

indigenas u originarios, entre otros,

De alli que dicho modelo asuma una conceptualizacién amplia de la violencia contra las
mujeres, reforzando a nivel discursivo y practico la visibilizacién y problematizacién de todas
las manifestaciones de violencia que viven las mujeres, como forma de entender que éstas
viven violencia en sus relaciones familiares y afectivas, en el espacio laboral, social, politico,

como también en la comunidad.

Asimismo, las intervenciones de estos programas se configuran en un continuo que busca
fortalecer las autonomias de las mujeres, entendidas éstas como el desarrollo plenc de sus
derechos y la “capacidad para tomar decisiones libres e informadas sobre sus vidas, de manera
de poder ser y hacer en funcién de sus propias aspiraciones y deseos en el contexto histérico
que las hace posibles” (CEPAL, 2011).

Para ello, los programas de la Unidad VCM a través de sus distintos componentes, realizan
intervenciones que integran acciones y prestaciones que se articulan desde lo comunitario,
para promover espacios en los cuales se tematice la importancia de fortalecer las autonomias

en pos de una vida libre de violencia.

En este sentido, a su vez se pueden constituir en una puerta de entrada y salida a todas las
formas de violencia contra las mujeres, puesto que en determinados momentos se constituyen
en factores protectores para la ocurrencia de nuevos hechos de violencia, asi como también

€n su ausencia, traducirse en factores de riesgo para las mujeres.

El modelo de abordaje presentado por esta Unidad VCM del SernamEG, considera un continuo
en la modalidad en que nos aproximamos como profesionales a este problema social de la
violencia contra las mujeres, lo anterior ya que se torna indispensable que las politicas, planes
y programas en la materia conformen un continuo de prevencién, atencién, proteccion y
reparacion de la VCM en pos de fortalecer las autonomias de las mujeres, fisica, econdmica y

politica, para la toma de decisiones sobre sus vidas Yy cuerpos.

Este continuo de abordaje incluye el desarrollo de estrategias y acciones que van desde la
Prevencion, la atencién, acciones de proteccién y reparacién, para asi recuperar y fortalecer
las autonomias, y lograr el empoderamiento de las mujeres victimas /sobrevivientes de

violencias.

Para llevar a la practica este modelo es necesaria la articulacién intersectorial entre distintas
instituciones que brinden una respuesta integral multisectorial a las necesidades de las

mujeres, propiciando en ellas el logro por una vida sin violencias.
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Diagrama N° 1: Modelo de Abordaje de la VCM
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Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020.

Se incluye de manera fundamental el desarrollo de acciones de Prevencién en VCM,
considerando que ésta va dirigida tanto a mujeres como a hombres, buscando de manera
permanente el cambio en los estereotipos de género, que en definitiva posibilitan un cambio
sociocultural. En especifico, se busca entregar herramientas que permitan sensibilizar,
identificar y anticiparse a las situaciones de violencia de género, para poder prevenirlas y

erradicarlas.

Desde las acciones de Atencidn que brindan los dispositivos VCM procuran entregar servicios
oportunos para actuar frente a la pérdida de las autonomias a causa de la violencia vivida,
otorgando acogida inmediata, denuncia de los derechos vulnerados y el apoyo de redes
institucionales y comunitarias. Esto entendiendo que la violencia de género genera en las
mujeres altos niveles de dafio psicosocial y aislamiento que, entre otras consecuencias,

constrifien el desarrollo personal, la libertad y el ejercicio pleno de derechos.

Asimismo, cuando estas atenciones inmediatas han arrojado evaluaciones de riesgo y violencia
de caracter grave se asumen, en dicho modelo, acciones de Proteccién para la provisién de
medidas pertinentes y planes de emergencia, desplegando acciones juridicas eficaces y

disposicion de servicios necesarios.

Progresivamente este modelo de abordaje en VCM del SernamEG ha fortalecido una linea de
intervencion especializada que actlia de manera inmediata, y que implica una serie de acciones
de Atenci6n y Proteccién articuladas para responder a las formas mas extremas de violencia
contra las mujeres. En especifico, aquellas que dafian directamente y ponen en peligro la vida

de las mujeres y aquellas que atentan gravemente a su integridad.

En relacion con lo anterior, cuando dichas acciones contemplan metodologias especializadas
y de largo aliento, se busca contribuir progresivamente a la Reparacién, como el inicio a la
recuperacion de la autonomia fisica de las mujeres —en un primer orden- y del fortalecimiento

de las autonomias econémica y de la toma de decisiones - en un segundo orden.

Por Ultimo, cabe sefalar que este Modelo de Abordaje comprende la violencia como un
problema complejo en el cual convergen mudltiples dimensiones, para lo que se definen
prestaciones diferenciadas en el @ambito comunitario, tanto psicosociales y juridicas como

también socioeducativas. Ello con el objetivo de sintonizar con las necesidades de la
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diversidad de mujeres, considerando los distintos contextos, espacios y manifestaciones de la

VCM.

Fundamentos tedricos y antecedentes

Enfoques del modelo de intervencion:
En cuanto a la definicién de violencia contra las mujeres, la Unidad en Violencia contra las
Mujeres de SernamEG adopta como base la definicion de la Convencién Interamericana para

Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer. Asi, se entiende que la VCM es:

“cualquier accién o conducta, basada en su género, que cause muerte, dafio o sufrimiento

fisico, sexual o psicoldgico a la mujer, tanto en el &mbito publico como en el privado™® ,

Para avanzar en la erradicacion de la Violencia contra las Mujeres el SernamEG, el modelo de
intervencién incorpora las recomendaciones internacionales y asume una visién integral e
interseccional de la problematica. Para ello se asume una definicién y clasificaciéon de la
violencia contra las mujeres que abarca todas sus manifestaciones, a todas las mujeres

en su diversidad, en todos los espacios y contextos en que ésta se produce.

Ello se vincula al fortalecimiento de las autonomias de las mujeres, como un elemento
fundamental a abordar en el proceso de intervencién en VCM, especialmente lo que compete
a la autonomia fisica. Ello entendiendo que mayores niveles de autonomia se relacionan
directamente con la prevencidén, disminucidén y erradicacién de la violencia de género en

multiples contextos, ademas de contribuir al ejercicio plenc de sus derechos.

Diagrama N° 2: Definicion y Clasificacion de la VCM

DIVERSIDAD

TODOS LOS MUJERES QUE hitEn TODASLAS
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Fuente: Unidad VCM, SernamEG, 2020

En este sentido, es necesario nombrar, problematizar, desnaturalizar y eliminar todas las

manifestaciones de violencia contra las mujeres, ya sean de tipo fisica, psicologica, sexual,

10 Articulo 1 de la Convencién Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra
la Mujer “Belém do Para”, 1994.
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econdmica o manifestaciones a nivel patrimonial, femicidio, trata de personas, mediatica,

simbdlica, institucional, gineco-obstétrica, entre otras.

Asimismo, se requiere visibilizar a todas las mujeres, a lo largo del ciclo vital -sea violencia
contra ninas, adolescentes, adultas o adultas mayores- reconociendo su diversidad y el cruce
con factores de vulnerabilidad, tales como pobreza, ruralidad, migracion, “raza”, pertenencia
a pueblos indigenas, situacion de discapacidad, orientacion sexual, identidad de género,

expresion de género, entre otras.

Ademas, es necesario considerar todos los espacios y contextos en que se produce: tanto
en los espacios publicos y privados como en sus diversos contextos, ya sea doméstico,

intrafamiliar, de pareja, laboral, educativa, carcelaria, migratoria, virtual, entre otras.

Por otra parte, en relacion a los tipos de violencia, a continuacién, se desarrollan aquellas a
las que se hace referencia mas frecuentemente en indicadores internacionales para la
medicién de la VCM y que se utilizan en el cotidiano de la intervencién de los Programas de la
Unidad en VCM:

* Fisica: Es aquella accion dirigida a atentar contra la integridad fisica de la victima,
como un mecanismo para ejercer poder y control. Ejemplos: empujones, tirones de
pelo, pellizcos, cachetadas, quemaduras, rasgufios, patadas, golpes de punos, golpes

con objetos, ataques con armas.

» Psicoldgica: Conducta que tiene por objeto causar temor e intimidacién buscando
controlar las conductas, sentimientos y pensamientos de la persona gue esta siendo
agredida; atentando contra el bienestar psiquico de la/el afectada/o. Ejemplos: burlas,
sobrenombres ofensivos, manipulaciones, garabatos, insultos, restriccién a la libertad
personal, aislamiento, abandono, amenazas, acusaciones sin razon, ley del silencio,

humillaciones, destruccion de pertenencias personales, etc.

* Sexual: Accién de imponer o forzar actos de connotacién sexual, contra la voluntad de
la otra persona. Ejemplos: acosos, abusos, viclacién por cualquier via (vaginal, oral,
anal), obligacion a abortar, esterilizarse, embarazarse, etc. Involucramiento en actos
de prostitucién o pornografia.

* Econodmica/Patrimonial: Consiste en privar de las necesidades basicas al otro u otra.
Control de la victima a través de la manipulacién del dinero, privacion econdmica,
endeudamiento o que tomen control de su dinero o bienes.

+ Simbédlica: Es la ejercida a través de mensajes, valores, conceptos, simbolos, iconos,
imagenes, signos, significados, mitos, metéforas y representaciones sociales, que
transmiten, reproducen y naturalizan relaciones de dominacién, exclusién, desigualdad
y discriminacién, que contribuyen a naturalizar la subordinacién de las mujeres de la
sociedad.
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Tabla N° 1: Clasificacion de la VCM
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Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020.

Por otro lado, ademas de los enfoques Institucionales explicitados en el Capitulo I, la Unidad
VCM considera Enfoques especificos que actlian como marcos orientadores en los procesos de
intervencién, atendiendo a la diversidad de mujeres en el territorio nacional. Estos son los

Enfoques de Interculturalidad e Interseccionalidad.

Enfoque de Interculturalidad:

Las mujeres y los hombres, de culturas y pueblos indigenas y/o personas migrantes,
constituyen sectores sociales con caracteristicas especificas, con cosmovisiones y culturas
propias y por tanto requieren de una aproximacién del Estado y su institucionalidad, que
reconozca su historia, su identidad y permita establecer un nuevo trato, basado en la justicia
redistributiva, de reconocimiento y representacién, lo que implica eliminar privilegios basados

en la raza, la clase y el género.

El enfoque intercultural implica considerar en todo el abordaje de la intervencién elementos
de diversidad cultural relacionada con las costumbres practicas, normas y procedimientos de
las personas y de los grupos sociales, adecuando estos mismos a la cultura a la cual
pertenezcan. La multiculturalidad se distingue de la interculturalidad, porque la primera hace
referencia a la coexistencia de grupos culturales, mientras que la segunda, es una apuesta
por la convivencia democratica entre ellos, partiendo del reconocimiento de las autoridades
ancestrales, de las practicas de sanacion de cada pueblo, asi como de sus protocolos y normas
para restablecer el principio del buen vivir, y dentro de éste la erradicacion de la violencia

contra las mujeres, entendida como desequilibrio comunitario!l,

* Orientaciones Técnicas del Modelo Programético Atencidn, Proteccion y Reparacién de la VCM
(2016).
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Enfoque Interseccional:

El concepto de interseccionalidad o conexiones cruzadas, se entiende como la discriminacion
compuesta, doble o multiple y referida a la interaccion entre dos o mas formas de
discriminacion, por ejemplo, la interseccién de género, raza” (PNUD, 2009, p. 28), clase y
sexualidad (incluyendo la orientacion sexual, la identidad y la expresion de género), asi como
la nacionalidad, edad, entre otras, relevando que no existe un grupo homogéneo de personas,

sino una diversidad que se debe considerar en la intervencién.

Desde este paradigma, los sistemas de opresion por razones de sexo, raza, orientacién sexual,
identidad de género, clase, origen nacional, territorio, migracién, entre otros factores,
interactGian formando un complejo engranaje que no puede interpretarse, y mucho menos
abordarse, por medio del andlisis de dimensiones aisladas, sino que requiere un enfoque

integrador que problematice las discriminaciones cruzadas.

De esta forma las intervenciones deben tener presente las discriminaciones cruzadas que
viven las mujeres, analizando barreras e inequidades especificas a fin de implementar acciones

que respondan a estas particularidades.

SernamEG propone abordajes que dan cuenta tanto de las particularidades y especificidades
de la diversidad de mujeres que conforman nuestra sociedad, como del hecho que en la
realidad las discriminaciones que las afectan se encuentran muchas veces entrecruzadas. Asi,
genero, pertenencia cultural (pueblos indigenas y migrantes), edad, territorialidad, por
ejemplo, constituyen determinantes de discriminacion que estan asociados.

Objetivos de la Unidad en VCM

Objetivo General

Contribuir a fortalecer las autonomias de las mujeres, promoviendo su derecho a una vida
libre de violencias, a través de programas o iniciativas relacionadas con la prevencion,
atencion y reparacién de la violencia contra las mujeres y el acceso a la justicia a través de la
representacién juridica especializada.

Objetivos Especificos

e Fortalecer el rol preventivo en materia de violencia contra las mujeres en jovenes y
actores estratégicos que promuevan el derecho de las mujeres a una vida libre de

violencia, tanto en ambito publico como en el privado.
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e Atender y proteger a las mujeres que han sido victimas de violencias; reparar el dafio
producido en las mismas y propender a su autonomia para erradicar la violencia de sus

vidas.

e Entregar respuesta especializada e inmediata, otorgando representacion judicial y
articulacion psicosocial en casos de femicidios y de connotacién publica por violencia

contra las mujeres. Promover acciones intersectoriales (justicia y policias).

Descripcion Breve de los Programas VCM en SernamEG

Con el sentido estratégico de promover las autonomias de las mujeres y una vida libre de
violencia para todas sin distincion, el modelo de abordaje de la VCM del SernamEG se
conforma, como se ha mencionado anteriormente, a partir de dos programas de intervencion,
asi como una linea de respuesta ante los femicidios, las cuales tienen un despliegue nacional,

regional y territorial en el pais.

o Programa de Prevencion en Violencia contra las Mujeres

El Programa de Prevencion en VCM, dada la importancia del quehacer en prevencién, dispone
de Encargadas/os Regionales en las 16 regiones del pais, junto con Encargadas/os Territoriales
que se desempefan en distintos territorios, trabajando directamente con hombres y mujeres
jovenes de 14 a 29 afios y personas que trabajan y/o interactlan con esta poblacién.
Implementa cuatro lineas de accién: Difusién, Sensibilizacién, Capacitacién y Coordinacién

Intersectorial.

o Programa de Atencion, Protecciéon y Reparacién en Violencia contra las
Mujeres

El Programa de Atencion, Proteccién y Reparacién en VCM dispone de 30 Encargadas
Regionales en las 16 regiones del pais y despliega un entramado de dispositivos a nivel
nacional, a traveés de: Centros de la Mujer (CDM), Casas de Acogida (CDA), Centros de
Reeducacion de Hombres que Ejercen Violencia de Pareja, Centros de Atencién y Reparacidn
para Mujeres Victimas/Sobrevivientes de Violencia Sexual (CVS), Casa de Acogida para
Mujeres Vulneradas por la Trata de Personas y Migrantes en Situacién de Explotacion (Casa
Trata), Centro de Atencién Reparatoria Integral en violencias contra las Mujeres,
Representacién Juridica a mujeres que asisten a primera audiencia en Centro de Medidas
Cautelares (CMC) de Santiago, Piloto de Atencién Continua a mujeres victimas de violencia
grave en contexto de pareja o ex pareja y el Servicio de Atencién Telefénica y Telematica
(Fono VCM 1455).

Por otra parte, desde este Programa se incorpora la respuesta de la Linea de Violencia
Extrema, Femicidios y Casos de Connotacién Pablica VCM, cuya intervencion tiene un
caracter especializado y actia de manera inmediata, para responder a las formas mas

extremas de violencia contra las mujeres, como aquellas que dafian y ponen en peligro la vida
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de las mujeres y de cualquier forma que atente contra su integridad. Para ello, se dispone de
Encargadas/os Regionales en 16 regiones del pais, trabajando directamente en casos de
femicidios consumados, frustrados y casos de connotacién plblica de VCM.

En su conjunto, el Programa de Prevencién y el Programa de Atencion, Proteccion y Reparacion
en VCM constituyen el Sistema Nacional de Respuesta de la Red VCM SernamEG, sienda una

parte fundamental de |la respuesta del Estado al problema de la Violencia contra las Mujeres.

El diagrama a continuacion detalla la/os encargadas/os Regionales de cada Programa vy Linea

de respuesta a nivel nacional y territorial:

Diagrama N© 3: Oferta Programatica de la Unidad en VCM
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Fuente: Unidad VCM, SernamEG, 2020,

3.2. Modelo de intervencion del Programa de Atencién, Proteccién y Reparacion en
VCM.

Planteamiento del problema

El Programa de Atencién, Proteccion y Reparacién en Violencia contra las Mujeres ha planteado
en su re-formulacién para el afio 2020 como problema a abordar el que en Chile las mujeres

victimas de violencia de género presentan dafio psicosocial.

Es asi que el Programa entiende por violencia contra las mujeres “cualquier acciéon o conducta
basada en su género, que cause muerte, dafio o sufrimiento fisico, sexual y psicoldgico a la
mujer, tanto en el ambito publico como privado” (CEDAW, 1979). La evidencia pone a la
violencia de género, dentro de los eventos traumaticos que pueden generar dafio psicosocial,

impactando negativamente sobre la salud mental, las relaciones interpersonales y vinculos
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sociales, interfiriendo negativamente en la vida cotidiana, y aumentando la vulnerabilidad de
las mujeres victimas de violencia, de experimentar secuelas emocionales, enfermedades
médicas y sintomatologia asociada a depresion, ansiedad y estrés post traumadtico (Barreto,

Gonzélez; & Soler, 2005).

La violencia contra las mujeres ha evolucionado desde ser considerado como ambito de la vida
privada, a un problema social con alto impacto en el bienestar de las mujeres, que frena el
acceso a oportunidades de desarrollo y limita el ejercicio de la autonomia, entendida como el
desarrollo pleno de sus derechos y la “capacidad para tomar decisiones libres e informadas
sobre sus vidas, de manera de poder ser y hacer en funcién de sus propias aspiraciones y
deseos en el contexto histérico que las hace posibles” (CEPAL, 2011). Como sefiala la ONU,
una de las dimensiones de la autonomia fisica se expresa en la violencia de género,
consignande la muerte de mujeres ocasionada por su pareja o ex pareja intima, como
indicador relevante. Es asi como en América Latina, 2 de cada 3 feminicidios se producen en
contextos de relaciones de pareja o ex pareja (Observatorio de Igualdad de Género de América
Latina y el Caribe, ONU). Pese a la falta de datos estadisticos que revelen su verdadera
magnitud, y que los estudios indican que su incidencia es superior a lo sefialado por los
registros oficiales, se infiere su caracter epidemioldgico (Nieves Rico, “Violencia de Género:
Un Problema de Derechos Humanos”, Serie Mujer y Desarrollo N° 16). En Chile, la violencia
en contexto de pareja o familia es la mas recurrente, llegan a un 90% de total de victimas de

violencia de género (“Violencia Contra la Mujer En Chile y Derechos Humanos”, 2017).

Segun la Cuarta Encuesta nacional de violencia contra la mujer en el dmbito intrafamiliar y
otros espacios (2020) del Ministerio del Interior'?, 41,4% de las mujeres de entre 15 y 65
afios sefiala haber sufrido algin tipo de violencia en algiin momento de su vida (antes o
durante los dltimos 12 meses). De éstas, el 38,3% sufrié alguna vez en la vida violencia
psicoldgica, el 15,5% violencia fisica y el 6,9% violencia sexual. Asimismo, se sefiala que entre
las mujeres victimas de violencia psicolégica, fisica y sexual, presentan menos red de apoyo
y han sido mas victimas que aquellas con mayor red de apoyo.

Respecto de las violencias Fisica y Psicoldgica, en el 79,2% vy 73,7% respectivamente de los
casos, el agresor corresponde a la Pareja o Ex pareja, siendo el tipo de violencia més
denunciada la fisica (29%) psicolégica (19,0%) y sexual (16,3%). Respecto de la violencia
sexual, Carabineros de Chile reporta un total de 2.532 casos de violacién durante el 2019, de

los cuales 326 casos presentan detencionesis.

A su vez, el Informe estadistico sobre trata de personas en Chile (2011-2019) sefala que
desde la promulgacién de la ley N° 20.507, han sido formalizadas 44 causas por este delito,
contabilizando a 267 victimas, versus 186 informados para el periodo 2011-2014. De los 267

casos, 54% corresponden a mujeres con una variacion de 8%.

12 Datos disponibles en: http://cead.spd.gov.cl/estudios-y-encuestas/
13 Informacidn en:
http:,’/www,carabineros.cl/secciones/carabCifras,!magaziﬂe/pdf/ca rabcifras_2019.pdf

29



291813

Por otro lado, la Primera Encuesta Nacional sobre Acoso Sexual Callejero Laboral, en contexto
educativo y ciber acoso (OCAC, 200) destaca el indice de vulnerabilidad en las mujeres y en
el grupo mas joven de 18 a 26 afios. De las mujeres de este tramo etario, 95,5% declara

haber sufrido acoso callejero por lo menos una vez en la vida.

Respecto de los femicidias, en 2018 se reportaron 42 consumados y 121 frustrados. En 2019,
se registraron 109 frustrados y 46 consumados, y a Diciembre!® de 2020 se suman 150

frustrados y 42 consumados. (SernamEG, 2020).

Antecedentes

Desde su creacién, el Programa ha contribuido al reconocimiento de la violencia contra las
mujeres como un problema social, logrando articular una oferta piblica especializada en el

abordaje de la violencia contra las mujeres desde una perspectiva de género.

En la actualidad, el Programa cuenta con 111 Centros de la Mujer, 1 Casa de Acogida para
mujeres vulneradas por la Trata, 3 Centros de Atencidn y Reparacién en Violencia Sexual, 43
Casas de Acogida, 16 Centros de Reeducacion para hombres que ejercen violencia de pareja,
el Servicio de Asistencia Telefénica y Telematica y 3 nuevos modelos de intervencién en la
Region Metropolitana, Centro de Atencién Reparatoria Integral en violencias contra las
Mujeres, Representacion Juridica a mujeres que asisten a primera audiencia en Centro de
Medidas Cautelares (CMC) de Santiago y Piloto de Atencién Continua a mujeres victimas de

violencia grave en contexto de pareja o ex pareja.

Con esta oferta programética se ha brindado atencién a 34.299 mujeres, realizando el
seguimiento de 2.550 medidas cautelares y brindado atencién telefénica y activacion de
llamados de emergencia en 79.400 casos (Monitoreo MDSF, 2019). Es asi como dentro de los
aspectos positivos del programa senalados en los Resultados de Evaluacién de Programas
Gubernamentales (EPG, 2017), se concluyd que se justifica plenamente la intervenciéon del
Estado en materia de Violencia contra las Mujeres, existiendo una correcta identificacion del
problema, vy capacidad instalada a nivel territorial. Sin embargo, se realizaron
recomendaciones para mejorar el registro de Informacién, y mejorar el disefio del programa,
fortaleciendo los componentes de proteccién y reparacién. Por otra parte, los resultados de
Evaluacion de Desempefio de Programas Sociales (MDSF, 2019) indicaron dificultades en la

definicion del problema y recomendaron mejorar la cuantificacién de los indicadores.

A partir de los elementos sefialados, la solicitud de reformulacién apunta al mejoramiento de
la definicion del problema e indicadores de propésito. Ampliacién y fortalecimiento de la oferta
programatica, especificamente en los componentes de Proteccién y Reparacion, vy
reorganizacion de los servicios por componentes.

El afio 2019 se agregaron los dispositivos de Representacién Juridica de Mujeres en el
Centro de Medidas Cautelares de Santiago y Atencién Continua para mujeres
victimas de violencia grave en contexto de pareja o expareja. En el componente de

* Informacidn actualizada al 29 de Diciembre 2020.
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reparacion, se suma el Centro de Atencion Reparatoria Integral para mujeres victimas

de violencia.

Junto con lo anterior, se reubican los servicios de Atencién Remota dentro del componente
Atencion, concentrando en el mismo componente los servicios de atencion telefonica, y
trasladando los servicios de activacion de llamadas de emergencia, al componente de
Proteccion, y la creacion del componente de Representacion Juridica que concentra

especificamente los servicios relativos a casos de femicidios.

La poblacion objetivo siguen siendo las mujeres mayores de 18 afos victimas de violencia de
género, sin embargo, en el nuevo disefio, y en base a lo recomendado por la evaluacion EPG
2017 (DIPRES), los componentes se reorganizaron de tal modo que permitan un beneficio
directo y efectivo en funcién de las manifestaciones de violencia vivida y del contexto en el

que se produce.

El nuevo disefio considera 10 componentes diferenciados segin las manifestaciones de
violencia vivida, niveles de riesgo, necesidades de atencion y tipo de poblacion. La estrategia
de intervencion considera el ingreso diferenciado en dos modalidades: por demanda

espontanea y/o derivacion desde otras instituciones o desde la red de dispositivos SernamEG.

1. Atencién Psicosociojuridica en violencia de género en contexto de pareja o ex
pareja. Oferta de servicios de atencidén presencial a través de los Centros de la Mujer
(Ingreso por demanda esponténea y/o derivacion).

2. Proteccidon Residencial para mujeres victimas de violencia en contexto de pareja
0 ex pareja, de caracter grave y/o vital: Refugio temporal para mujeres y sus hijos/as
brindado a través de los dispositivos Casas de Acogida (Ingreso por derivacién desde
SernamkG, Policias, Fiscalia y Tribunales).

3. Proteccion Residencial para mujeres vulneradas por la Trata de Personas y
migrantes en situacion de explotacion: Refugio temporal para las mujeres y sus
hijos/as brindado a través de los dispositivos Casas de Acogida para Mujeres Vulneradas
por la Trata de Personas y Migrantes en Situacion de Explotacién (Ingreso por derivacion
desde SernamEG, Policias, Fiscalia y Tribunales).

4. Reeducacion a hombres que ejercen violencia de pareja: Atencidn psicosocial a través
de los Centros de reeducacion de hombres. (Ingreso por demanda espontanea vy/o

derivacion).
5. Representacion Juridica en casos de femicidios: Representacién juridica a mujeres

sobrevivientes de femicidios frustrados y a familiares en casos de femicidios consumados.

(Acercamiento directo a victimas y familiares por parte de Abogadas/os SernamkeG).
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6. Reparacion en violencia sexual: Prestaciones de terapia reparatoria y representacion

10.

juridica a mujeres victimas/sobrevivientes de violencia sexual perpetrada por conocidos y/o

desconocidos (Ingresc por demanda esponténea y/o derivacion).

. Reparacién en violencia de género en contexto de pareja o ex pareja: Terapia

psicoterapéutica reparatoria para la re significacion de la violencia vivida y reparaciéon del
dafio (Ingreso por derivacion exclusiva desde Centro de la Mujer y Casa de Acogida durante

fase piloto).

Atencién Continua a mujeres victimas de violencia grave en contexto de pareja o
ex pareja. Para la activacion inmediata de medidas para su proteccion, atencién en crisis
y primeros auxilios psicolégicos, y derivacién asistida a la red de atencidn interna o externa

a SernamEG: Atencién Continua (Derivacién directa desde abogados/as SernamEG).

Representacién Juridica a mujeres que asisten a primera audiencia en Centro de
Medidas Cautelares (CMC) de Santiago. Servicios de representacién juridica en el
Centro de Medidas Cautelares de Santiago (Acercamiento directo a las victimas, demanda
espontanea y/o derivacién de funcionarios/as del poder judicial en CMQ).

Servicio de Atencion Telefonica y Telematica SATT: Prestaciones de atencién en
crisis, orientacién e informacion a publico general que consulta en materia de violencia de
género, y activaciéon de llamada de emergencia para mujeres victimas de violencia de
género de cardcter grave y/o vital. Componente transversal que activa derivaciones al resto

de los componentes, segln tipo de violencia y servicios de atencién requeridos.

Objetivos

Objetivo General:

Disminuir el dafio psicosocial en mujeres victimas de violencia de género.

Objetivos Especificos:

Entregar atencion psicosocial y juridica a mujeres que han vivido violencia de género en
contextos de pareja o ex pareja.

Asegurar la proteccién de las mujeres en situacion de riesgo grave y/o vitales victimas
de violencia de género, ofreciendo residencia temporal y atencién psicosocial y juridica
especializada.

Asegurar la proteccién de las mujeres en situacién de riesgo o vulnerabilidad grave,
victimas de trata de personas y/o migrantes en situacién de explotacion.

Promover -mediante la atencién psicosocial y educativa especializada- la disminucién y
prevencién de la violencia ejercida por hombres en contra de las mujeres en el d&mbito
de pareja, asi como las posibilidades de reincidencia de ésta.

Contribuir a que las victimas de violencia extrema accedan a una respuesta rapida,
especializada y articulada con los érganos del Estado.
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° Brindar atencién a mujeres victimas/sobrevivientes de violencia sexual perpetrada por
conocidos y/o desconocidos.

e Brindar atencién a mujeres victimas de violencia grave en contexto de pareja o ex
pareja.

° Brindar acompafiamiento continuo y seguimiento a las mujeres victimas de violencia de
género.

° Otorgar orientacion, informacion y representacion judicial a mujeres que denuncien VIF
en contexto de pareja, en Centro de Medidas Cautelares de Santiago (CMC), que
ingresan a audiencia inmediata.

° Poner a disposicion de victimas de violencia en riesgo grave o vital, un medio idéneo de

comunicacion para acceder a la red de apoyo publica y privada.

Recomendaciones para la gestion local del programa

La estrategia intersectorial que desarrolla SernamEG tiene por finalidad que las diferentes
instituciones del Estado incluyan el enfoque de género en los disefios e implementacién de sus

politicas, planes, medidas y programas.

La intersectorialidad desde la Unidad en VCM tiene el desafio de aunar criterios y voluntades
tomando en cuenta la multiplicidad de instituciones que intervienen en VCM vy, en
consecuencia, su oferta programatica se nutre de alianzas virtuosas con otros sectores
publicos, privados y de la sociedad civil para facilitar el acceso de las mujeres a la prevencion,

atencién, proteccion y reparacién de la violencia.

En este sentido, erradicar la violencia contra las mujeres, dada la multiplicidad de instituciones
intervinientes, constituye un “reto interinstitucional” para una diligente, efectiva y eficiente
coordinacién de la respuesta oportuna y de calidad.

Los Programas de Prevencion y Atencion, Proteccién y Reparacion en Violencia contra las
Mujeres y Linea de Violencia Extrema, Femicidios y Casos de Connotacién Plblica VCM Mujeres
desarrollan su propésito en coordinaciéon permanente con las instituciones publicas y
privadas a nivel nacional, regional y territorial. Asimismo, las actividades definidas tanto en el
problema como en sus efectos se enmarcan en el deber del Estado de otorgar respuesta a sus
victimas. Entonces este enfoque intersectorial propone un abordaje integral de las situaciones
de desigualdad y discriminacion de género, integrando esta coordinacién como una estrategia
que facilite el acceso de las mujeres que viven violencia a los servicios orientados a atender

sus necesidades y demandas.

En este sentido, los Programas en VCM del SernamEG como parte de sus estrategias de accién
incorporan diferentes mecanismos nacionales, regionales y locales de articulacion

intersectorial tales como:
A Nivel Nacional:

e Agenda de Gobierno (Agenda de Género, Politicas Plblicas)

e Planes Nacionales
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e Mecanismos Bilaterales: convenios de colaboracion, acuerdos operativos, PMG,
compromisos ministeriales
e Mecanismos Multilaterales: Mesas de Trabajo Intersectorial, conformacion de redes

territoriales a distintos niveles (regional-territorial-local), comisiones tematicas, etc.

A Nivel Regional:

e Identificando actores relevantes del contexto interinstitucional contando con
informacién de Politicas y Planes Regionales/Estrategia de Desarrollo regional.

e Conocer sus propuestas programaticas regionales particularmente vinculadas a VCM.

e Articulacidén con instrumentos sectoriales de la region (formar parte de mesas
intersectoriales estratégicas, conocer agendas de género, compromisos sectoriales en
materia de VCM, entre otros)

e Conocer los Servicios publicos y presencia de oferta publica y privada en VCM.

A Nivel Local:

Es fundamental que tanto los ejecutores como los equipos territoriales identifiquen su accionar
institucional en el contexto del territorio donde se emplaza su intervencion:
e Identificando actores relevantes del contexto interinstitucional del territorio contando
con informacion de Planes Comunales
 Conocer programas e iniciativas locales particularmente vinculadas a VCM
e Conocer los servicios publicos y presencia de oferta publica y privada en VCM
e Reconocer y vincularse con actores relevantes de la sociedad civil, agrupaciones
locales, ONGs, lideres/ lideresas barriales, etc.

¢ Gestion de redes con fines de intervencion.

Respecto del Ultimo punto, es importante generar una intervencién complementaria al proceso
de atencion en VCM, de aquellas mujeres que se encuentran en proceso de gestacién: con
hijos/as lactantes y/o hasta los 4 afios de edad, para que sean incorporadas al Programa Chile
Crece Contigo’®. Lo anterior con la finalidad de activar las prestaciones gue atiendan sus
necesidades en esta etapa de gestacién o crianza, y aporten a su desarrollo y al proceso de

crecimiento de nifos/as.

Es importante sefialar que en el contexto de las gestiones de coordinacién intersectorial a
nivel local, sin perjuicio de que existen instituciones que son fundamentales para la
articulacion de las acciones los Programas/Linea coordinarén aquellas otras redes
institucionales del territorio que consideren contribuyen al desarrollo y fortalecimiento de las
distintas autonomias contempladas en el Modelo de abordaje en VCM, entre éstas se
promueven coordinaciones con sector privado, redes ciudadanas, organizaciones sociales y
ONGs.

A modo de graficar el modelo de gestién intersectorial que desarrolla la Unidad en VCM para

la adecuada ejecucion de sus programas/linea a continuacién se presentan en el diagrama a

15 Este programa es parte del Sistema de Proteccion Social cuya mision es acompanar, proteger y
apoyar a nifios, nifias y sus familias para que crezcan y se desarrollen de forma inclusiva, en un
espacio que acoja sus necesidades particulares en cada una de las etapas de su desarrollo.
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continuacion, los sectores e instituciones con la cual se coordina la Red VCM SernamEG a nivel

nacional, provincial, regional y local

Diagrama N©° 4: Gestion Intersectorial del Programa de Atencion, Proteccién y Reparacion

en VCM

CONVENIOS Y F\-RTIC_UL';‘.CIONES INTERSECTORIALES VIGENTES

— : N T— "
CIRCUITO r RED ASISTENCIA A PAUTA UNIFICADA
! INTERSECTORIAL L VICTIMAS [RAV) } [ 'm‘"i:‘l”:;m SALAS D FAMILIA

Fuente: Unidad VCM, SernamEG, 2020.

Es importante sefialar que en el contexto de las gestiones de coordinacién intersectorial es

fundamental la articulacion otras redes institucionales

El trabajo de la Unidad en Violencia contra las Mujeres de SernamEG en casos de femicidios y

casos de violencia contra las mujeres de connotacién publica comienza el afio 2007 y luego

se potencia interna y externamente en base al rol de nuestro Servicio dentro del Circuito

Intersectorial de Atencién a las Victimas de Femicidio, especialmente a partir del afio 2009,

fecha en que se suscribié el Convenio de este espacio de articulacion intersectorial, ademas

de la urgente necesidad de otorgar una respuesta especializada y con enfoque de género a

ciertos casos de violencia contra las mujeres de connotacién publica.
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Diagrama N© 5: Gestion Intersectorial de la Linea de Violencia Extrema
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Fuente: Unidad VCM, SernamEG, 2020.

Los equipos territoriales y de dispositivos en VCM, deberdn mantener de manera permanente
coordinacion con las instituciones pulblicas y privadas presentes en el territorio, que sean

prioritarias para sus objetivos estratégicos, operando en dos niveles de actuacion:

En el caso del Programa APR, desarrollar una Gestién de redes con fines de intervencién, que
tenga como objetivo contribuir al logro de los objetivos trazados en el PII, para el acceso de

las mujeres a prestaciones de salud, sociales y oportunidades para el mejoramiento de su
calidad de vida en el marco de la restitucion de derechos.

Para lo anterior, es necesario que los equipos se coordinen con Municipios, Centros de Salud,
Centros de Formacion y/o Capacitacion en Oficios, Empresas privadas, organizaciones
culturales, sociales y recreativas, agrupaciones de mujeres, ONG, entre otras que sean
pertinentes. Asimismo, con la red SernamEG del territorio (diversos programas en las areas de
Mujeres y Trabajo, Violencia contra las Mujeres, Mujer, Sexualidad y Maternidad, Mujer,
Ciudadania y Participacion), Programa Familias - Seguridades y Oportunidades®¢, Chile Crece

16 Es importante que, en el momento del ingreso, se consulte a la mujer si forma parte del Subsistema
de “Seguridad y Oportunidades”, de ser asi, se requiere mantener coordinacién con la contraparte
comunal que esta a cargo, para poder apoyar el proceso que la mujer esta desarrollando en este
programa. Debe considerarse siempre la voluntad y acuerdo con la mujer respecto a querer gue se
establezca esta coordinacion. No es condicion para las mujeres formar parte del Subsistema de
Seguridad y Oportunidades para la atencién en el dispositivo y tampoco estd relacionado a que la
situacion migratoria de ellas sea regular o irreqular, considerando que en atencion al plan de intervencién
debe promoverse siempre que la mujer regularice su situacion.
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Contigo, SENAME, SENDA, SERVIU, Programas de Seguridad Publica que estén presentes en el

territorio.

Y por otra parte desarrollar una Gestion Intersectorial para la articulacidon con sectores
estratégicos priorizados, se espera que los equipos se articulen con otros actores institucionales
relevantes con la finalidad de mejorar la respuesta de Orientacién e Informacidn, atencién,

proteccién, reparacién y prevencion de la VCM en el territorio.

Los sectores prioritarios para estos fines son: Justicia (CAJ, SENAME, Tribunales de Familia),
Salud (CESFAM o Centros de Salud Familiar, Hospitales, Consultorios, CECOF o Centros
Comunitarios de Salud Familiar, COSAM o Centro de Salud Mental, etc.), Educacién (Jardines
infantiles via transferencia Municipal si existieren, y salas cuna JUNJI e Integra,
establecimientos educacionales, Departamento de Educacidén Municipal), Ministerio del Interior
y Seguridad Publica (CAVD), Ministerio Publico (Fiscalias, URAVIT, CAVI), Policias (PDI,
Carabineros), Municipio (Direccion de desarrollo comunitario, Oficina de Vivienda,
Departamento Social, OMIL, Registro Social de Hogares, Oficinas de Adultas/os Mayores,

Oficina de juventudes, otras existentes y pertinentes) y Organizaciones de la sociedad civil.

En el contexto de la diversidad de mujeres que pueden acceder a los dispositivos del Programa
de Atencidn, Proteccidon y Reparacidon en VCM, es necesario contar con algunas de las
provisiones de la Convencion sobre los derechos de las Personas con discapacidad, vinculadas

con nuestra mision institucional.

Por lo tanto, es necesario que los dispositivos VCM establezcan las coordinaciones
intersectoriales con el Servicio Nacional de Discapacidad, dependiente del Ministerio de
Desarrollo Social en los territorios con el fin de coordinar acciones que promuevan el cambio
cultural de los estereotipos de género en la discapacidad considerando el rol, responsabilidad
e interés que corresponde a ambos sectores, SERNAMEG y SENADIS. Las coordinaciones
intersectoriales en los territorios deben contemplar la vinculacién del dispositivo VCM con las
Oficinas de Discapacidad a nivel comunal con el fin de activar beneficios sociales, ayudas
técnicas y la tramitacién del Subsidio de Discapacidad para mujeres en atencidn.

Coordinaciones por Violencia contra las Mujeres en Contexto de Movilizacién Social

En el marco de la situacion de movilizacién social acontecida en el pais el afio 2019, cobra
especial relevancia el fortalecimiento del trabajo intersectorial, asi como el establecimiento de
nuevas coordinaciones con sectores estratégicos para la respuesta de atencién, proteccién y
reparacion de mujeres victimas de violencia en el contexto de esta crisis, particularmente
referentes en materia de derechos humanos como el Instituto Nacional de Derechos Humanos,

la Subsecretaria de Derechos Humanos, y ONU Mujeres.

En este contexto y a partir del Convenio suscrito entre el Ministerio de la Mujer vy la Equidad
de Género y ONU Mujeres, se ha dado inicio a un proceso de asistencia técnica especializada,
que contempla acciones especificas para la capacitacion, asi como acciones especificas para
la coordinacion intersectorial requerida para dar respuesta a las necesidades de atencién de

las mujeres victimas de violencia de género en este contexto. Para ello el Programa APR
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con un Protocolo de Actuacion de la Unidad en VCM para los dispositivos el cual se

adjunta en Anexos.

3.3 Componente: Protecciéon Residencial para mujeres victimas de violencia en

contexto de pareja o ex pareja, de caracter grave y/o vital.

Dispositivo: Casas de Acogida.

1. Objetivo de intervencion

Objetivo General:

Asegurar la proteccion de las mujeres, mediante una atencion residencial temporal de calidad,

de todas las mujeres mayores de 18 afios, con o sin hijas e hijos, cuya situacién de riesgo es

de caracter grave o vital producto de la violencia que ha vivido por parte de su actual o anterior

pareja.

Objetivos Especificos:

Garantizar derechos humanos fundamentales tales como alimentacion, habitacién y
seguridad, para las mujeres y sus hijas e hijos mientras residen en la Casa de Acogida.
Evaluar el nivel riesgo y de violencia, que permita determinar y abordar las necesidades
de proteccién de las mujeres y sus hijos/as.

Entregar atencién/ psicosociojuridica en proteccion e intervencién en crisis a las
mujeres y sus hijos/as

Activar las redes primarias y secundarias interinstitucionales que posibiliten la re-
vinculacion de las mujeres con la comunidad.

Promover en las mujeres consciencia de riesgo que implica la violencia a la cual esta
expuesta y sus consecuencias, fortaleciendo estrategias de autocuidado y desarrollo
de capacidades de autonomia en las diversas areas de su vida.

Entregar atencion psicoeducativa e intervencion en crisis a los/as hijos/as de las
mujeres que ingresen a la Casa de Acogida, para la contencidén emocional, re-

significacion de la violencia vivida y la incorporacion de estrategias de autoproteccion.

17 En las regiones que no cuentan con Casa Trata en la oferta programatica VCM, es la Casa de Acogida
el dispositivo alternativo al cual las mujeres victimas de trata pueden ingresar para su proteccion, previa
evaluacion del equipo VCM Regional y/c Nacional de SernamEG. Los equipos técnicos de Casas de

Acogida

deben aplicar los instrumentos de registros especificos de Casa Trata en esos casos, segln se

establece en las Orientaciones Técnicas respectivas.
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Pablico Objetivo:
Mujeres mayores de 18 anos, victimas de violencia grave y/o vital en contexto de pareja o ex

parejas y a sus hijos/as de hasta 14 anos de edad que ingresan con ellas.

2. Modelo de Intervencion del dispositivo:

El dispositivo Casa de Acogida es un espacio de residencia temporal dispuesto para brindar
proteccion a las mujeres mayores de 18 afios, con o sin hijas e hijos, cuya situacién de riesgo

es de caracter grave o vital producto de la violencia vivida en contexto de pareja o ex pareja.

Los ejes principales de accion son la proteccién, autoproteccion y mejoramiento de las
condiciones psicosociales de las mujeres y sus hijos/as, a través de intervenciones
interdisciplinarias orientadas a facilitar la visualizaciéon e identificacién de la violencia en
funcion de la desnaturalizacién de la misma, el desarrollo de estrategias y capacidades para
fortalecer las condiciones de una efectiva inclusién social, asi como el transito a la
normalizacién de la vida personal, familiar y comunitaria. Para esto se trabaja en el
establecimiento de diversas coordinaciones y gestién de redes de instituciones publicas y
privadas que dirigen su oferta a mujeres victimas de violencia, nifios y nifias, de manera de
generar las condiciones para el acceso a un trabajo remunerado, vivienda, salud, educacion,
justicia y establecimiento de redes primarias de apoyo.

Los servicios provistos desde este componente se entregan a través de dos modalidades de
ejecucion directa: intervencion individual e intervencion grupal, a lo largo de las distintas

fases que contempla el flujo de intervencidn.

Diagrama N° 6: Modalidad de Intervencion en Casa de Acogida
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Fuente: Unidad en Violencia Contra las Mujeres, SernamEG 2020

Flujo de intervencion

El dispositivo de Casas de Acogida se compone de 4 fases que se encuentran en un
continuo de atencion y proteccion, cada una de las cuales se vinculan de manera
consecutiva desde que la mujer pre ingresa al dispositivo, sale del mismo y se extiende
con posterioridad a su salida a través del seguimiento, tal como se observa en el siguiente
diagrama

Diagrama N° 7: Flujo de Intervencion Casas de Acogida
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Fuente: Unidad en Violencia Contra las Mujeres, SernamEG 2020

FASE 1. PRE INGRESO:

Refiere al periodo previo al proceso de intervencion psicosocial y juridica, que tiene
un plazo de duracién de siete dias habiles a partir de la llegada de la una mujer (y
sus hijos/as) a la Casa de Acogida. Es un primer acercamiento que busca ordenar y
organizar los recursos emocionales de las mujeres para re-estructurar su
experiencia, otorgar apoyo y brindar contencién. Durante esta fase es de 7 dias

habiles'®, se debe realizar una primera evaluacién que determine si las mujeres

18 7 dias habiles, pues hay pre-ingresos que ocurren los fines de semana en ausencia del equipo
profesional. En este periodo se debe presentar la oferta de la Casa de Acogida a la mujer y que ella
decida residir alli.

40



291813

cumplen con los criterios de ingreso al dispositivo considerando riesgo y nivel de

violencia.

Durante este periodo se espera que la mujer consolide su decision de permanecer
en el dispositivo y manifieste su intencién de adherir al proceso de intervencion
psicosociojuridico. En esta fase corresponde al equipo técnico brindar atencién de
primera acogida e intervencion en crisis a la mujer y/o a sus hijos/as, socializar el
modelo de intervencion, el protocolo de convivencia de la comunidad que habita el
dispositivo y resguardar que la mujer o el grupo familiar compuesto por la mujer y
los/as hijos/as que con ella ingresen, se instale en las dependencias de la Casa,
conozca al equipo técnico y al resto de los/as habitantes. Asimismo, el equipo técnico
debera realizar una evaluacién de riesgo que permita establecer en lo inmediato,

si corresponde a los niveles grave y/o vital.

Si bien en esta fase de la intervencién se brinda atencién, no se ha efectuado el
ingreso administrativo al dispositivo, por lo que una mujer que se encuentre en esta
fase de intervencion no corresponde a un ingreso a atencién psicosociojuridica. En
este sentido, cabe sefialar que durante este periodo se debe despejar que la
situacién que motivé el ingreso de la mujer a la Casa corresponda al perfil de
ingreso, a través de una evaluacion técnica realizada por el equipo del dispositivo,
en base la informacion recabada por la entidad derivadora, y en funcién de los

lineamientos dispuestos en las Orientaciones Técnicas aqui sefialadas.

Para todos los casos en que la mujer que se encuentra en fase de pre ingreso decide
no permanecer en el dispositivo, o bien, se determina mediante la evaluacién técnica
que no corresponde al perfil de ingreso, se deberd consignar en sistema de registro
la fecha en que se produce la salida de pre ingreso. De esta manera, todas las
mujeres que ingresan a Casa de Acogida, en términos de registros administrativos,
tendran vacia la fecha de salida de pre ingreso.

A. Tipo de Ingreso a esta fase de intervencién:

Las mujeres pueden hacer ingreso al dispositivo, (inicamente por derivacion
institucional a través de alguna de las Policias, a través de Tribunales, o desde
el Ministerio Puablico. Tanto Tribunales como Ministerio Plblico cuentan con
nimeros telefénicos de contacto tanto de las Casas de Acogida como de las/os

profesionales VCM Regionales de SernamEG.

Asimismo, la derivacion puede operar desde algun otro dispositivo SernamEGgG, lo
que sera coordinado a través de la Direccién Regional respectiva,
formalizando la solicitud de ingreso que gestione de forma presencial o telefonica, a

través de correo electrénico.
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Hay que hacer presente que cada ingreso debe ser previamente evaluado por la
Unidad Técnica del SernamEG Regional, a fin de garantizar que las mujeres cumplan

con el perfil de ingreso al dispositivo.

En este caso, el dispositivo del SernamEG que efectiie la derivacion active la red de
proteccion (policias, URAVIT, Tribunales o Fiscalia) y si la evaluacion arroja como
resultado riesgo alto o vital, se debe coordinar con la Direccién Regional, para

efectuar el ingreso de la mujer.

B. Gestion del Pre Ingreso:

Se requiere que la Coordinadora de la Casa de Acogida, o miembro del equipo
tecnico que se encuentre en turno cumpliendo funciones, resguarde que el teléfono
de la Casa se encuentre operativo. Si la Educadora se encuentra sola en el turno,
debe contar con la posibilidad de solicitar orientacién a la Coordinadora o a la
profesional que la coordinacion designe como turno de apoyo, posibilitando Ia
adecuada toma de decisiones en situaciones complejas que se requiera clarificar

para efectuar el pre-ingreso.

En este turno se debera garantizar la contencion y apoyo inicial, dejando reporte en
la bitacora o libro de novedades, informacion basica de identificacion y de la
situacién de entrada de la mujer y nifios/as. Luego, el equipo profesional que se
incorpore debe realizar la primera acogida, evaluando técnicamente la pertinencia

del ingreso,

En caso de que las mujeres pre-ingresen a la CDA sin haber efectuado denuncia, se
debera acompafiar a las mujeres para denunciar de manera oportuna Y a su vez

establecer el contacto con la Fiscalia respectiva para formalizar el ingreso.

Para dichos efectos, se requerird que dentro de los primeros tres dias habiles®®
siguientes a la llegada de las mujeres a CDA, se realice una entrevista con el/la
abogado/a del Centro de la Mujer (CDM) asociado o de la CDA segln corresponda.
Lo anterior, considerando que, al cabo de esta fase, las mujeres podrian desistir de
permanecer en el dispositivo y se requiere que al abandonar éste, cuente con, al
menos, la solicitud de alguna medida cautelar siempre y cuando la mujer exprese
conformidad con la solicitud de ésta. Asimismo, si la mujer desiste de permanecer
y la evaluacion de riesgo determina que este es alto el equipo de debe solicitar la
activacion de llamada de emergencia a SATT.

19 En aquellas situaciones en que se requiere de actuaciones y medidas juridicas de caracter
inmediato, se debe gestionar que la entrevista con abogado/a se lleve a cabo el primer dia
habil a contar de la llegada de la mujer al dispositivo.
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Si no corresponde a los criterios de ingreso, pero la mujer y sus hijos/as se
encuentran en una situacién de vulnerabilidad social y/o habitacional, se debe
gestionar con otros programas o redes presentes en el territorio que permitan
otorgar la proteccion que ellos requieren a nivel residencial. En este sentido, se
recomienda tomar contacto con redes locales, albergues, Cruz Roja, Programa

Noche Digna?®, Gobernaciones y/o Municipalidades, en caso de ser necesario?!

Las mujeres ingresan cuando presentan voluntad para ello, y cumplen con los criterios de
la CDA. En caso contrario y si la situacién lo amerita se deben realizar las siguientes
acciones para asegurar la atencidn de dicha mujer en los programas que sean pertinentes:

e Sila derivacion fue realizada por Tribunales de Familia o Fiscalia, se deber3
oficiar, exponiendo claramente las razones por las que no es posible realizar
el ingreso de la mujer. Es primordial que dicho documento sea informado a

la Direccién Regional y enviado copia del mismo.

e Siladerivacion efectuada por Tribunal de Familia obedece a una medida para
asegurar la proteccion de los hijos/as de la mujer, y la mujer no cumple con
el perfil de ingreso a Casa de Acogida, se debe sefialar por escrito al tribunal
de la no pertinencia de su ingreso, junto con indicar que se trabajara el
egreso programado de la mujer y sus hijos/as. Lo anterior implica despejar
la existencia de redes familiares u otras redes de apoyo cercanas, ademas
de las institucionales que sean pertinentes de acuerdo a la situacién de la
mujer y sus necesidades de soporte en las dimensiones para las que resulte
necesario gestionar el acceso a prestaciones sociales basicas como salud,
educacion, trabajo, vivienda, entre otras. Lo mismo, es necesario que se
realice con Fiscalia, en caso de que la mujer derivada no se ajusta a los

criterios de ingreso.

* A lo largo del proceso deberd tenerse en cuenta la diversidad de mujeres
que pueden ingresar a las Casas de Acogida: mujeres rurales,
migrantes, pertenecientes a pueblos indigenas, en situacién de discapacidad,
LGTBIQ+22, entre otras intersecciones??. Ello significa incorporar elementos

de la cosmovision de mujeres indigenas, las caracteristicas de ruralidad que

20 Unidad Noche Digna de la Division de Promocién y Proteccion Social, Subsecretaria de
Servicios Sociales, Ministerio de Desarrollo Social y Familias

21 En caso de tratarse de una localidad donde la presencia de redes institucionales sea escasa,
y el riesgo de la mujer sea alto, a fin de coordinarse con otra region donde si se cuente con
una oferta mas robusta, asi como evaluar la necesidad de apoyo de la Unidad Nacional VCM,
realizadas las gestiones previas por la region sin haber obtenido resultado favorable.

22 Para el caso del Registro de personas trans, en la Ficha Unica es posible consignar también
el nombre social de la persona.

23 Remitirse a los enfoques de interculturalidad e interseccionalidad, en los enfoques
transversales de estas Orientaciones Técnicas
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definen modos de vida particulares para las mujeres que habitan esos
territorios, los elementos de diversidad cultural que aportan las mujeres
migrantes, asi como los reguerimientos de atencién que presentan mujeres
con alguna situacion de discapacidad. Respecto de las mujeres de la
diversidad sexual, es importante senalar que la representacion juridica en
casos en que la violencia ejercida en contexto de pareja o ex pareja haya
sido perpetrada por otra mujer, se debera realizar las coordinaciones
pertinentes con la Defensoria Penal PUblica o Corporacion de Asistencia
Judicial, con el propésito de resguardar que la atencién en dicha instancia
incluya la perspectiva de género en el tratamiento de |a situacion de violencia
por la gue requiere representacion.

e En relacién a los requerimientos de atencion para mujeres que presenten
alguna situacién de discapacidad, es necesario contar con algunas de las
provisiones de la Convencién sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad vinculadas con la mision institucional de SernamEG, que indica
que: “Los paises que se unen a la convencién se comprometen a elaborar y
poner en practica politicas, leyes y medidas administrativas para asegurar
los derechos reconocidos en la convencién y abolir las leyes, reglamentos,
costumbres y practicas que constituyen discriminacién (Art.4), por lo tanto
es necesario asegurar la igualdad de derechos y la promocién de la

autonomia de mujeres y proteger a nifios y nifias con discapacidad”.

Es asi como en la implementacion de los dispositivos VCM es necesario adoptar
medidas para resguardar el derecho a la igualdad de oportunidades e inclusién social
de las personas con discapacidad, contribuyendo de esta manera a la adecuada
implementacion de la Ley N°20.422 que establece Normas sobre Igualdad de
Oportunidades e Inclusion Social de Personas con Discapacidad asegurando de esta
manera la transversalizacion del Enfoque de Género en el quehacer programatico,
logrando que mujeres y nifias con discapacidad sean reconocidas en su doble
condicién de discriminacion social; tanto en género y discapacidad. Por lo tanto, es
necesario que los dispositivos VCM establezcan las coordinaciones intersectoriales
con el Servicic Nacional de Discapacidad, dependiente del Ministerio de Desarrollo
Social y Familias en los territorios con el fin de coordinar acciones que promuevan
el cambio cultural de los estereotipos de género en la discapacidad considerando el
rol, responsabilidad e interés que corresponde a ambos sectores, SERNAMEG ¥
SENADIS.

Asimismo, y para el caso de mujeres que tengan salida de pre ingreso y se
encontraran en situacién de discapacidad, se sugiere a los equipos coordinar
acciones de seguimiento con la red presente en el territorio (SENADIS u otra
institucion privada que brinde apoyo a personas en situacion de discapacidad) una
vez que la mujer sea referenciada al Centro de la Mujer respectivo, en caso que

acepte esta vinculacion.
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Las coordinaciones intersectoriales en los territorios debe contemplar la vinculacion
del dispositivo VCM con las Oficinas de Discapacidad a nivel comunal con el fin de
activar beneficios sociales, ayudas técnicas y la tramitacion del Subsidio de
Discapacidad para mujeres y hombres en atencién, asi como también las asesorias
y gestién de recursos para la adecuada implementaciéon de acciones preventivas
para personas con discapacidad sensorial y fisicas, fundamentalmente, por ejemplo:
facilitando el uso del sistema Braille, la lengua de sefias y otras formas de
comunicacién, ademas de equipamiento como sillas de ruedas y accesorios que

faciliten el acceso a la informacidn de las personas con discapacidad.

De este modo también, las dependencias en las cuales se implementan los
dispositivos deben contemplar paulatinamente una organizaciéon inclusiva de su
infraestructura que permita el acceso y/o se adecle a las necesidades diferentes
que pueden tener las mujeres y sus hijas/os que accedan a la atencion en Casa de

Acogida.

Complementariamente, en el marco de la implementacion de la Ley N°21.013 de
Maltrato hacia personas Vulnerables, la cual tipifica un nuevo delito y aumenta las
penas para proteger a ninos, nifias y adolescentes (menores de 18 afios),
adultas/os mayores (mayores de 60 afios) y personas en situacion de discapacidad?*
es relevante salvaguardar y reconocer el deber de cuidado que tienen los equipos
técnicos en la implementacién de los dispositivos del Programa Atencion, Proteccidn

y Reparacion en VCM a nivel nacional.

Todo lo anterior, implica la adecuacion de la modalidad de intervencién, asi como la
metodologia a utilizar. Asimismo, las gestiones de coordinacién intersectorial
necesarias para complementar la intervencion de la Casa?5, con la derivacién o
referenciacién a otras instancias presentes en el territorio que sirvan de apoyo, y

que resulten complementarias a la atencion brindada en el dispositivo.

Cabe sefalar que, en particular, respecto de las necesidades de atencién de las
mujeres sordas que viven o han vivido violencia, y que sean atendidas en
la oferta de dispositivos SernamEG, a partir de diciembre de 2020 se
implementara un dispositivo en fase de pilotaje, que brindard servicios
complementarios para la intervencion, a través de asistencia en lengua de sefas

chilena,

*# De acuerdo al del Art. 5 de la Ley N°20.422 la persona en situacién de discapacidad es una
persona que teniendo una o mas deficiencias fisicas, mentales, sea por causa psiquica o
intelectual, o sensoriales, de cardcter temporal o permanente, al interactuar con diversas
barreras presentes en el entorno, ve impedida o restringida su participacion plena y efectiva
en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demas
23 Si existiera situaciones excepcionales en que se requiera ingresar @ una mujer que requiera
asistencia, se debera evaluar en conjunto con el nivel nacional, la posibilidad de proceder con
ese ingreso, de acuerdo a las condiciones disponibles para brindar asistencia especializada.
45



291813

FASE 2. INGRESO:

En esta fase se realiza el encuadre de la intervencion, y se inicia proceso de co-

construccion del Plan de Intervencion Individual (PII).

Sera considerado como re - ingreso, a todos aquellos casos en que una mujer tenga
una salida previa desde cualquier CDA, y vuelve a ingresar a la red de Casas de
Acogida SernamEG, manteniendo un nivel de riesgo grave/vital, a partir de la
violencia ejercida por parte de la misma persona o de otra distinta a la que motivo

Su primer ingreso.

Es necesario que una vez que se establece el ingreso de la mujer a la intervencidn,
se realice el encuadre técnico vy la revisidn de sus expectativas a fin de trabajar y su
ajuste en el marco del proceso de intervencion del dispositivo. El objetivo de este
encuadre es la formalizacion de los compromisos tanto de la mujer como del equipo
técnico, estableciendo los acuerdos y proyectar las acciones del Plan de Intervencién
Individual, promoviendo de esta forma la participacién activa de la mujer en el

proceso. Se sugiere que este encuadre técnico quede registrado en carpeta.

Las mujeres que ingresan a CDA lo pueden hacer por via judicial, Fiscalia2®
Direcciones Regionales o Nacional de SernamEG, asi como por derivacion desde
algun dispositivo de atencién SernamEG. En cualquiera de los casos, correspondera
efectuar una valoracién del riesgo de la mujer, a partir de la cual se podra evaluar
técnicamente si corresponde a perfil de ingreso.

Al momento de ingreso de la mujer, se debe solicitar a la institucién gue efectia la
derivacién, toda la documentacion relevante con gue se cuente. Esta puede ser
enviada via correo electronico, o bien, entregada en fisico. En cualquier caso, es
imprescindible contar con dichos antecedentes, los que deben adjuntarse a carpeta
fisica de la Mujer.

26 Para todos los casos en que la mujer sea derivada desde Unidad Regional de Atencidn para
Victimas y Testigos (URAVIT), se debe recibir el documento de derivacién que indigue
claramente el nivel de riesgo evaluado por dicha entidad. En caso de que esta informacion no
sea proporcionada, se debe requerir por escrito a la brevedad. Si no corresponde a nivel de
riesgo alto, debera informarse a Fiscalia que no corresponde a los criterios de ingreso.
Asimismo, para todos los casos en que a la mujer se le haya aplicado la Pauta Unificada de
Evaluacién Inicial de Riesgo se debe adjuntar en la derivacion efectuada.
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i

: Respecto de los principales antecedentes a considerar al recibir una
I solicitud de ingreso a Casa de Acogida, se debe prestar especial
: atencion a la recopilacion de lo siguiente:

|

A. Antecedentes de salud

Se debe chequear los antecedentes previos de salud con que cuenta la mujer y sus
hijos/as a fin de conocer si alguno/a de ellos/as presenta alguna condicién que
requiera cuidado especial, se encuentre recibiendo tratamiento médico vy
administracion regular de farmacos, o alguna otra indicaciéon de manejo. Para ello
se debe solicitar a la mujer los documentos que acrediten dicha condicién en caso
de que contara con ellos, y sefialar por escrito de los antecedentes que se indican
en dicha documentacion, asi como de los antecedentes que la mujer refiera

verbalmente.

En caso de que la mujer y/o sus hijos/as se encuentren con tratamiento
farmacoldgico, se debe registrar cuéles son los medicamentos que se administran,
asi como los horarios en que éstos deben ser administrados. Se debe explicar
claramente a la mujer, que es ella la responsable de cumplir con la prescripcion
médica respecto del tipo de medicamentos, la cantidad y la pericdicidad con que
deben ser ingeridos?’, tanto por la propia mujer, como respecto de sus hijos/as. En
este Ultimo caso, seré la mujer la responsable de procurar la correcta administracién
del tratamiento que deban seguir sus hijos/as. Lo anterior, se aplicara no solo al
tratamiento farmacoldgico, sino también, a la asistencia regular a controles médicos
u otras prestaciones de salud que sean parte del tratamiento indicado por

profesional de la salud.

En caso extraordinario, y a solicitud expresa de la mujer, se solicitara el apoyo de
la educadora de la Casa de Acogida para la administracién de medicamentos a los/as
hijos/as, por ejemplo, si la mujer se ve afectada por problemas de salud que
requieran reposo absoluto, o bien, si por motivos de fuerza mayor no se encontrase
dentro de la Casa de Acogida por razones no previstas y la administracion del
medicamento fuese perentoria. Lo anterior, debe ser registrado en la bitécora o libro

de novedades de la casa con la firma de la mujer autorizando esta accién.

Los antecedentes de salud de la mujer como de sus hijos/as corresponden a

informacién de carécter personal y privada, por lo que no pueden ser dados a

27 La administracion de medicamentos sera apoyada por el equipo del dispositivo de manera
excepcional, cuando exista expresa indicacién médica de proceder de esta manera.
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conocer a otras personas residentes de la Casa de Acogida, o a personas externas,

a excepcion que ello sea debidamente autorizado por la mujer.

Todos los antecedentes proporcionados por la mujer deben consignarse en su
carpeta fisica, y en la bitacora/libro de novedades de la Casa se debe sefialar si se
recibieron documentos que acrediten condicién de salud, y si se estima necesario
guardar copia de éstos, previa autorizacion de la mujer. Por ejemplo, se podria
requerir copia de los antecedentes con fines de apoyar la coordinacion para el acceso

a prestaciones de salud.

B. Antecedentes judiciales

Se debe procurar toda la informacion necesaria en relacién a la existencia de
Medidas Cautelares, Medidas de Proteccion u otra documentacién referente a alguna
causa en Tribunales?®: Se debe despejar si la mujer se encuentra imputada por algtin
delito, y activar rapidamente la coordinacion con Defensoria Penal Publica a fin de
recabar antecedentes y brindar la informacién que resulte pertinente para la
incorporacion de perspectiva de género en la defensa de la mujer. Asimismo, se
debe explicitar a la mujer que en esta circunstancia no es posible patrocinarla por
el dispositivo SernamEG, no obstante, lo cual se realizardn todas las gestiones
necesarias en orden a cautelar que reciba la asistencia juridica requerida.

En caso de detectarse la necesidad de activar medidas judiciales en materias que
no guarden relacion con la situacién de violencia que determind su ingreso a Casa
de Acogida, se debe establecer coordinacion con la Corporacion de Asistencia Judicial
(CAJ) correspondiente, sefialando a la mujer que frente a dichas materias el
procedimiento para la prestacién de servicios juridicos, indica que deben ser
gestionados directamente a través de la CAJ.

Sin perjuicio de lo anterior, siempre y cuando se establezca la relacién entre las
causas en materias de familia y la situacién de violencia que vive la mujer, como
por ejemplo, el cuidado provisorio de los/as nifios, nifias y adolescentes, medidas
de proteccion de los/as nifios, nifias y adolescentes, alimentos provisorios y divorcios
culposos, se entregara a la mujer asesoria y/o representacion juridica en forma
directa a través de abogado/a de CDM o CDA seglin se cuente con este recurso, sin
mediacion de la CAJ. Para dirimir |a pertinencia de la participacién de abogado/a de
dispositivo, el equipo técnico de la CDA podra solicitar apoyo técnico a la Encargada

Regional en VCM de SernamEG que supervisa el dispositivo.

28 Contar con los antecedentes juridicos relevantes mencionados en este apartado es de
responsabilidad de la Coordinacién del Equipo Técnico, quien deberad gestionar su obtencion
directamente a traves del abogado/a de la Casa en caso de que el dispositivo cuente con este
recurso. Si la Casa no dispone de abogado/a dentro de su equipo, la Coordinacion deberd
gestionar la obtencion de dichos antecedentes por parte de abogado/a de CDM, con el apoyo
de la Encargada Regional respectiva.
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C. Documentos de identificacion de la mujer y sus/hijos/as

Se debe requerir documento de identificacion tanto de la mujer como de sus hijos/as
en caso de que ingrese con ellos/as. Si no contara con éstos, se debe sefialar a la
mujer que debe conseguirlos y proporcionar la orientacién e informacién requerida

para que pueda gestionar su tramitacion.

Para el caso de mujeres y/o ninos/as migrantes, se debe esclarecer si se encuentran
0 no en situaciéon de irregularidad, caso en que se prestara la orientacién e
informacién necesaria para iniciar tramites de regulacién de la misma. Se debera
considerar la necesidad de solicitar documentacién a través de coordinacidn
intersectorial para la provision de la documentacién necesaria, asi como la necesidad
de activacién del Convenio con el Departamento de Extranjeria?® y apoyo de Oficina
de Proteccién de Derechos (OPD) de SENAME en el caso de los nifios/as.

Durante la fase de ingreso a Casa de Acogida, se debe determinar definitivamente
la adecuacién con los criterios de ingreso, verificando que no presente las

siguientes situaciones:

- Consumo problematico de drogas o alcohol que no esté en tratamiento.

- Sintomatologia asociada a algin trastorno de salud mental grave que
implique una amenaza/riesgo para su integridad fisica y/o psicoldgica o la de
otras personas al interior de la casa.

- Que la derivacién de la mujer, por parte de Tribunales y/o Fiscalia, se
produzca en el marco de una medida de proteccidén hacia los/as hijos/as de
la mujer y por tanto no contemple los criterios de ingreso definidos por
SernamEgeG?3?°,

- Si la mujer anteriormente ingresé a CDA vy el tipo de salida de ese proceso
fue retiro, el caso deberd ser evaluado con la/el Encargada/o Regional VCM
de SernamEG con el objetivo de evaluar el ingreso a otra Casa de Acogida,
ya sea de la misma region u otra donde exista disponibilidad.

Ingreso de mujeres victimas de Trata de Personas y/0o Migrantes en
Situacion de Explotacion3?

2® Este Convenio rige desde el 2009 y se encuentra actualmente en revisién por ambas partes.
Con fecha 9 de abril de 2018, emana resolucién Exenta N®1965, que dispone proceso de
regularizacion extraordinaria de permanencia en el pais, a personas extranjeras. Ello se
enmarca en las nuevas politicas migratorias que pretenden dar paso a la Nueva ley de
Migraciones, ingresada el 4 de junio del afio 2013 al Congreso para su tramitacion,
encontrandose actualmente en la cdmara de diputados en el Primer Tramite constitucional.
3 Ante estos casos se sugiere que puedan ser evaluados con el Consejo Técnico del Tribunal
de Familia.

31 Existe una Casa Acogida para mujeres vulneradas por la Trata y Migrantes en situacién de
explotacion (Casa Trata) a nivel nacional y se ubica en la Region Metropolitana con capacidad
para ingresar a 10 mujeres y es ejecutada en convenio con |a Fundacién EDUCERE.
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Se debe sefialar que en cualquiera de las Casas de Acogida a nivel nacional pueden
ingresar mujeres afectadas por el delito de trata, o bien, mujeres migrantes en
situacion de explotacion independientemente de la forma (sexual, laboral,
servidumbre, entre otros), la nacionalidad de origen y la forma de ingreso al pais.
En este caso, la Casa de Acogida deberd entregar la orientacién y otorgar la
residencia, debiendo coordinarse con otras instituciones para entregar la atencion

psicologica especializada que se requiere en estos casos.

Sin perjuicio de lo anterior, para todos los casos en que sea requerido, las
Encargadas Regionales VCM respectivas deberan resguardar que exista coordinacién
entre los equipos de Casas de Acogida con el equipo profesional de la Casa Trata, a
fin de apoyar técnicamente la intervenciéon realizada, asi como apoyar las

coordinaciones para el traslado a la Casa de Acogida Trata en caso necesario.

Es importante que, las CDA, cada vez que reciban una mujer que sea victima de
trata, deberan informar a la Encargada Regional VCM, para definir en conjunto con
Regionalista VCM Nivel Central, el debido traslado a la Casa Trata o a otra CDA?, a
fin de que se efectle una evaluacién y/o entrevista de despeje para determinar si
ingresa al dispositivo. Lo anterior, a fin de resguardar que se tomen las medidas
pertinentes para la proteccion inmediata de la mujer, atendida la existencia de riesgo

para su seguridad.

Para la realizacion de la evaluacién frente a la sospecha de encontrarse frente a un
caso de trata de personas y/o migrantes en situacién de explotacion, el equipo de
la Casa Trata de la Regidén Metropolitana podré trasladarse para entrevistarse con la
mujer y hacer una evaluacién de despeje en conjunto con las profesionales de CDA
(solo dentro de la Regién Metropolitana), o bien establecer contacto telefénico o por
videollamada con los mismos fines en caso de tratarse de una CDA €n regiones, con
el objeto de conocer si a partir del relato de la mujer u otros antecedentes, se
observan indicadores de Trata. Cumpliendo dichos elementos se debe ofrecer el
ingreso a la Casa Trata para atencién psico-socio-juridica y educativa.

Las mujeres migrantes presentan un especial factor de vulnerabilidad y entendemos
que son aquellas que se desplazan o se han desplazado a través de una frontera
internacional o dentro de un pais, fuera de su lugar habitual de residencia
independientemente de: 1) su situacién juridica: 2) el caracter voluntaric o
involuntario del desplazamiento; 3) las causas del desplazamiento; o 4) la duracién
de su estancia®®. La migracion en Chile esta regulada por el Decreto Ley N° 1094,
de 1975, encontréndose a la fecha un Proyecto de Ley de Migracion y Extranjeria en

el primer trédmite constitucional en la Camara de Diputados.

32 Sin perjuicio que ambas Casas sean los dispositivos que junto con la Regién Metropolitana
pueden recibir a mujeres victimas de trata y migrantes en situacion de vulneracion, las
mujeres que se encuentren en esta situacion Y que sean detectadas en dispositivos de otras
regiones gestionaran el traslado al dispositivo especializado.
> Organizacion Internacional para las Migraciones (OIM/IOM).
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Atendida la realidad migratoria existente hoy en el pais y con el propdsito de
enfrentar las distintas situaciones que se puedan presentar antes que el proyecto
sea totalmente tramitado, el gobierno ha dictado diversas medidas administrativas
a fin de madificar la actual normativa migratoria y facilitar algunos tramites como la
regularizacion de la situacion migratoria de miles de personas y la de flexibilizar
algunos tramites contemplados en la norma vigente, como es la obtencidn de visas

de ingreso, de trabajo y otros3.

Las mujeres migrantes presentan multiples necesidades, siendo una de las mds
sentidas la regularizacion migratoria, en cuyo caso la/os profesionales de Casa de
Acogida deben coordinarse con el Departamento de Extranjeria y Migracién (DEM)
dependiente del Ministerio del Interior y Seguridad Publica. En regiones, se debera
acudir a la respectiva Gobernacidén a realizar este tramite. Actualmente existe un
Convenio entre el Departamento de Extranjeria y Migracién del Ministerio del Interior

y Seguridad Pubica?®®, el que rige desde el afic 2009.

Por otro lado, debemos entender y aprender del aporte cultural que supone trabajar
con mujeres migrantes, considerando en nuestra intervencion el crear o fortalecer
las redes primarias de las mujeres, contactdndolas, por ejemplo, con comunidades
de connacionales que puede ser un espacio para favorecer la vinculacién con sus
pares y de ese modo facilitar la insercion de la mujer, no solo al dispositivo, sino
que apoyar su inclusién social. Por otro lado, la presencia de mujeres migrantes en
nuestros dispositivos supone un desafio para los equipos el conocer y aprender de
otra cultura, lo que obliga a que la intervencién sea pertinente culturalmente. A
partir de lo anterior, se sugiere a los equipos incorporar en sus actividades diarias o
programadas, eventos especiales de significado politico, social, cultural, religioso
y/o festivo que sea significativo para las mujeres migrantes residentes en la Casa,
en el diseno de su intervencién, o en las actividades comunitarias de |a Casa, con el
proposito de formar vinculo, facilitar la intervencion, y reforzar la comunidad cultural

que favorezca la convivencia.

Por dltimo, cada dispositivo, en el trabajo intersectorial debera desarrollar
conversaciones con las instituciones y comunidades de migrantes presentes en su

territorio, que les permita contar con apoyo en el caso de requerirse intérprete. Serd

¢ Minuta: “Reforma migratoria y Politica Nacional Migratoria y Extranjeria”, Ministerio del
Interior y Seguridad Publica.

3% Este Convenio rige desde el 2009 y se encuentra actualmente en revision por ambas partes.
Con fecha 9 de abril de 2018, emana resolucién Exenta N°1965, que dispone proceso de
regularizacion extraordinaria de permanencia en el pais, a personas extranjeras. Ello se
enmarca en las nuevas politicas migratorias que pretenden dar paso a la Nueva ley de
Migraciones, ingresada el 4 de junio del afio 2013 al Congreso para su tramitacion,
encontrandose actualmente en la cdmara de diputados en el Primer Tramite constitucional.
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necesario que en proyecto de funcionamiento consideren, dentro de la distribucion

presupuestaria, recursos para responder a esta eventualidad?*

Si la mujer por el contrario no desea ingresar y/o denunciar, se orientard al equipo
de profesionales de la CDA, por parte del equipo profesional de la Casa Trata, sobre
las acciones necesarias a realizar, considerando la especificidad de su situacidn.
Resulta relevante contar con un Plan de Seqguridad para su proteccién, incluyendo la
solicitud de activacion de llamada de emergencia para los casos de riesgo alto y/o
vital. Por otra parte, si la mujer no desea ingresar a Casa Trata, pero si efectuar la
denuncia, se pueden coordinar las acciones atingentes al Plan de Seguridad con
profesionales de la Unidad Regional de Atencién a Victimas y Testigos (URAVIT)

regionales o locales.
Orientaciones para la implementacion de Ia intervencion
psicosocioeducativa y juridica

A. Intervencion con las Mujeres

e Diagnostico
El primer elemento a considerar dentro de la fase de intervencién dice relacién con
el Diagnéstico Psicosociojuridico, el cual tiene como objetivo conocer las

caracteristicas principales de la mujer y su contexto.

Entre los aspectos importantes a profundizar se encuentran:

Evaluar las dimensiones del problema y de los/as actores/as que participan.

- Evaluar antecedentes de los hijos e hijas y de las experiencias de violencia
de género que ellos o ellas han vivido.

- Identificar los distintos tipos de recursos y factores protectores personales,
familiares, comunitarios, econédmicos, con los que cuenta la mujer.

- Profundizar la evaluacién de riesgo y tipos de violencia.

- Profundizar la historia de violencia y su desarrollo transgeneracional.

- Reconstruir los caminos o estrategias psicosociales y/o juridicas intentadas
anteriormente, sus resultados, motivos de fracaso o abandono.

- Co-construir un motivo de consulta y/o demanda en violencia de pareja
contra la mujer.

- Aportar indicaciones para apoyo y fortalecimiento de la mujer en cada caso

en particular.

38 Si‘e'l Dispo:_-;iti\’m cuenta con dicha asignacién, podréd imputar el pago de honorarios por los
servicios de intérprete. En su defecto, deberd consultar la disponibilidad de modificacion
presupuestaria.
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- Profundizar en el @mbito sociolaboral, conociendo antecedentes respecto del

nivel de estudios, capacitacion, experiencia laboral, motivacion e intereses,

entre otros.

Se espera que se realicen entre 2 y 4 sesiones, contando con la participacion del/a

abogado/a en al menos una de ellas. Se debera tener en cuenta en esta etapa, que

de requerirse otras medidas cautelares o de proteccidn u otras acciones judiciales,

éstas deben gestionarse oportunamente.

¢ Plan de Intervencion Individual

Luego, en base al diagnéstico y las expectativas de la mujer se co-construira un Plan

de Intervencion Individual (PII), que contemple los objetivos y las acciones a

desarrollar.

Los elementos minimos que éste debe considerar son:

L]

Situacion de violencia al ingreso.

Objetivos de la intervencion3”-

Acciones a implementar para el logro de los objetivos en los distintos
ambitos psicosocial, juridico y socio laboral.

El plazo para implementar las acciones.

En situaciones de mayor complejidad serd posible aumentar el plazo
maximo para el desarrollo de PII, lo que debe ser informado a la
Encargada Regional de SernamEG y a la entidad ejecutora, para su
aprobacion,®

Debe considerar la complementariedad con la intervencién abordada con
los hijos e hijas.

Se debe relevar el componente de participacién de la mujer en todas las
fases del PII, incluyendo su elaboracion, implementacién, seguimiento y

evaluacion al efectuarse la salida del dispositivo.

Se recomienda realizar una revisién mensual del cumplimiento del Plan de

Intervencion (Individual, Grupal como también hacia los hijos/as), con el

propdsito de ajustar la reformulacién de sus contenidos, estrategias y tiempos

estimados en caso de ser necesario, manteniendo e principio de respeto a la

autonomia y toma de decisiones de cada mujer (Enfoque de Derechos Humanos).

37 Intervenciones ligadas al dmbito filial deben llevarse a cabo en funcién del PII de los/as

nifos/as.

3§ Es importante sefialar que éste y otros aspectos técnicos en que se puedan observar
diferencias de criterio por parte de la Entidad Ejecutora, ellos deben ser revisados en conjunto
con la Direccién Regional a fin de resolver dichas diferencias a partir de un fundamento

técnico.
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Respecto al periodo de intervencién, se debe considerar un tiempo de
permanencia promedio de 6 meses, no obstante, el tiempo de intervencidon y por
tanto de permanencia en la Casa podréd extenderse, considerando la situacién
particular de cada mujer. Sin embargo, se debe propender a que la permanencia
de la mujer en Casa de Acogida sea lo mas breve posible para permitir desarrollar
una intervencion de calidad, teniendo en cuenta que el objetivo a largo plazo
sera fortalecer el ejercicio de las autonomias para el desarrollo de un proyecto

de vida libre de violencias.

Una vez co-construido el PII, se debe ejecutar lo planificado a través de atencién
psicosociojuridica individual como grupal, orientada a favorecer el la
visibilizacion y desnaturalizacién de la violencia de género en su historia de vida,
y los riesgos asociados. En este sentido, serd fundamental el desarrollo de
vinculos de colaboracién - o sororidad- entre las mujeres que se encuentran en
la CDA, para lo que la intervencién grupal constituye una herramienta

especialmente propicia.

¢ Intervencion Grupal

El trabajo grupal permite el reconocimiento entre pares sobrevivientes,
resignificando la propia historia de violencia a través del reconocimiento en el
relato de otras, ampliando el repertorio emocional e interaccional, y el desarrollo
de estrategias de autoproteccion. Ello en tanto el espacio colectivo facilita
visualizar los riesgos y las alternativas de salida a través del relato de sus
compaferas. Por otra parte, propicia el desarrollo de lazos de confianza,
empatia, y sororidad, asi como aprendizajes de nuevas herramientas para
avanzar en el proceso de recuperacién y fortalecimiento de recursos personales

y colectivos para salir de la violencia de género.

La intervencion grupal debe estar en sintonia con los elementos identificados en
la fase diagnostica levantados en el dmbito de intervencién individual, en
congruencia con la identificaciéon de elementos comunes gue sirvan a la
experiencia de resignificacion colectiva. Asi mismo debe considerar |a posibilidad
del ingreso de nuevas participantes en alguna fase del proceso, la que resulte
mas pertinente, considerando factores de similitud y diferencia que contribuyan

a potenciar los beneficios de la experiencia para la colectiva.
La atencidn grupal puede implementarse en las modalidades de grupo

terapéutico, talleres de formacién - capacitacion y grupos de convivencia, entre

otros. El uso de dindmicas corporales puede permitir generar un ambiente de
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confianza, conexidén con uno/a mismo/a y autocuidado emocional tanto para de

los/as trabajadores/as del dispositivo como para las mismas mujeres>®

Por otra parte, en esta etapa se evaluara de acuerdo a las caracteristicas de cada
mujer, la complementariedad de atencién individual posibilitando asi una

intervencion que profundice en aspectos individuales de acuerdo a sus

caracteristicas y necesidades.
e Consideraciones acerca de la intervencion juridica

En el ambito juridico, la atencion considera la asesoria, acompafamiento y
representacién judicial, con el objetivo de proteger a la mujer. La atencion
juridica se realiza preferentemente, de forma individual, sin perjuicio de
modalidades grupales, con el objeto de promover derechos. Las acciones a

desarrollar son:

1. Patrocinar a las mujeres de la CDA, mediante la presentacién de demandas
en las cuales se soliciten medidas cautelares en favor de la mujer y sus
hijos/as. En aquellos casos en que los hijos/as sean victimas de VIF, por
haber sido afectados/as por la violencia vivida por sus madres, se espera la
judicializacion a través de una causa por Violencia Intrafamiliar.

2. Presentacion de querella, luego de evaluar pertinencia, en todos los casos de
violencia (labor que realizaran los/las abogados/as de los Centros de |a Mujer
0 de las Casas). No se consideraran los casos en que la mujer la rechace,
cuente con otro/a abogado/a u institucion, haya desertado, no corresponde
por materia (civil, laboral u otro) o la causa se encuentre en un estado

procesal que hace imposible la presentacién de una accidn.

Cabe senalar que cualquiera sea la razdn del no patrocinio, incluso porque
aun ne ha sido entrevistada o falta que presente documentacion, deberd
constar por escrito, firmado por la mujer, el (la) abogado(a) y Ia
coordinadora, dejando una copia en poder de la mujer y otra en su carpeta
del PII.

3. Por otra parte, respecto a las medidas cautelares, es de suma importancia
que el/la abogado/a procure su solicitud o renovacién segln sea el caso. Para
ello, se requiere que los equipos de las CDA realicen la coordinacién con los
CDM en aquellas regiones donde no se cuenta con este recurso de manera
permanente. Para ello, el/la abogado/a del CDM respectivo, debera coordinar

con la Coordinadora de la Casa de Acogida la asistencia regular a dicho

3% PNUD. (2017). Informe de Evaluacién Nacional: Capacitacién de las duplas psicosociales
de los dispositivos del programa de atencién, proteccion y reparacion en violencia contra las
mujeres. Unidad de Violencia Contra las Mujeres. Santiago: SernamEG,
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dispositivo, a fin de mantener informado al equipo del avance de las
gestiones judiciales de las mujeres y se garantice, al menos una vez a la
semana, una reunion personal con cada mujer con el propésito de
mantenerla informada del avance y alcances de las gestiones judiciales que

se estdn realizando.

4. En los casos es que se requiera asesoria judicial en otros temas el/la
abogado/a debera realizar la derivacion a la institucion que corresponda

segun el caso.
Privilegio de pobreza en la Atencién Juridica

Es necesario que los equipos técnicos de Casas de Acogida, tengan en cuenta el
beneficio de privilegio de pobreza de las mujeres atendidas, el cual debe ser
utilizado en las actuaciones judiciales para poder prevenir que éstas incurran en
costas en este ambito, toda vez que nos encontramos frente a presentaciones
que tienen el sentido de justicia restaurativa.

El privilegio de pobreza se encuentra regulado en los articulos 129 a 137 del
Cddigo de Procedimiento Civil y en los articulos 591 a 602 del Codigo Organico
de Tribunales.

Doctrinariamente, el privilegio de pobreza o beneficio de asistencia juridica
puede ser definido como “un beneficio establecido por la ley chilena para las
personas de escasos recursos que les permite acceder gratuitamente a los
servicios judiciales, a la atencién letrada realizada por los abogados y a los
servicios prestados por los demés érganos judiciales.”

Por tanto, la mujer beneficiaria de este privilegio, no efecta gastos judiciales de
ninguna especie durante el procedimiento judicial.

El certificado que lo acredita se debe acompafiar en todas y cada una de las
causas, que patrocine un/a abogado/da que represente intereses de una mujer
atendidas por una CDA.

Tanto en la presentacidn de querellas como en las demandas, se debe incorporar
una clausula especifica que invoque el privilegio de pobreza.

Tener presente que en aquellas causas iniciadas por abogados/as particulares
que renuncien o les sea revocado el Patrocinio y Poder, asi como también en
aquellas que se inician por denuncia y se asume Patrocinio y Poder en audiencia,
se debe tener especial cuidado de hacer presente al Tribunal que la
representacion de la mujer, se realiza conforme al mandato legal del articulo 20
de la Ley N° 20.066 en los casos pertinentes y a la clausula que establece el
Privilegio de Pobreza en el articulo 600 del COT.

El documento se debe acompafiar siempre al momento de la primera actuacién
en juicio, ya que posterior a la condena no se puede eximir del pago de costas.

No obstante, la posibilidad de interponer un recurso de apelaciéon acompafando
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el privilegio en el mismo escrito. También se puede presentar por medio de un
incidente en la liquidacion de las costas, lo que no asegura ser eximido del pago.
En el caso de ejecutores publicos el certificado puede ser remitido por éstos,
mientras que, en el caso de ejecutores privados, el certificado debe emanar
desde la Direccion Regional de SernamEG.

Es trascendental que él/la abogado/a que representa los intereses de una mujer
atendida por una CDA tenga siempre presente, que independiente de las
probabilidades de éxito de cualquier accién judicial desde el punto de vista
procesal, debe considerar esta accion como parte importante de un proceso
integral de reparacion, de una mujer que ha sido vulnerada en sus derechos.
Tanto la perspectiva de género como el concepto de sanacion a través de la
justicia debe estar siempre presente en todas y cada una de las acciones
judiciales, mirando nuestro quehacer en el ambito legal como parte fundamental
en la resignificacion de la historia de violencia en la vida de las mujeres que son
atendidas por profesionales de los dispositivos de SernamEG.

Evacuacion de Informes en la Atencidon Juridica

Es importante clarificar que los dispositivos de atencién de SernamEG no
realizan informes de evaluacién de dafio ni informes de evaluacion pericial,
debido a que este tipo de informes deben ser realizados por organismos
especializados y acreditados para tales fines. En razén de ello, toda vez que
tribunales o fiscalia solicite a cualquiera de los dispositivos de Atencién (Centros
de la Mujer, Casas de Acogida, Centros de Atencidn y Reparacién a Mujeres
Victimas/Sobrevivientes de Violencia Sexual Centros HEVPA, y Casa de Acogida
para Mujeres Vulneradas por Trata y/o Migrantes en situacién de explotacion)
se debera enviar oficio a la instituciéon solicitante indicando lo anterior, vy
sefalando que se emitird en cambio, un informe que dé cuenta del proceso de
intervencién implementado por el dispositivo que haya atendido o se encuentre

atendiendo a la mujer.

Cabe destacar que el equipo técnico del dispositivo requerido, debera a su vez,
evaluar la pertinencia de tal solicitud y en base a dicho requerimiento, informar
cuidando especialmente que los antecedentes proporcionados refieran a
aspectos relevantes del proceso, cuidando que dicho informe sea elaborado
desde una perspectiva de género, y se encuentre alineado con los objetivos de
proteccién de la misma, consignados para cada dispositivo de atencidn.

B. Orientaciones para el abordaje de situaciones complejas que pueden
presentarse en el curso de la intervencién

Es importante sefialar que en el contexto de atencién pueden presentarse
situaciones que complejizan el proceso intervencion, y gque dicen relacion

particularmente con aquellas situaciones en que se pone en riesgo la integridad de
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una mujer en particular, de las demas personas que residen en la Casa de Acogida
o bien, del equipo técnico profesional. Estas situaciones deberan ser evaluadas por
el equipo técnico y comunicadas a las Encargadas Regionales en VCM respectivas,
quienes, a su vez, deberdn informar oportunamente al nivel nacional.

Las situaciones complejas que a continuacién se enuncian, podrian implicar la
adopcion de medidas como el Traslado de la mujer a otra CDA, podrian requerir
poner término a la residencia de las mujeres en la Casa de Acogida (Retiro), o bien,
podrian requerir de la implementacion de acciones de coordinacién con otros
sectores para el resquardo de la seguridad de las mujeres y eventualmente sus

hijos/as.

Para el caso de Traslados y Retiros, éstos seran abordados con mayor detalle en

el apartado referido a los Tipos de salida del dispositivo.

Correspondera solicitar a la Policia la interposicion de una denuncia por

presunta desgracia, toda vez que:

e Una mujer que ha informado que se ausentara de la Casa de Acogida y que
el dia sefialado para su retorno no se presenta, desconociéndose su paradero.

e Que ademas de no presentarse, no establece comunicacién con equipo de la
Casa, ni responde a los intentos de comunicacion por parte del Equipo.

e Que no se obtiene respuesta satisfactoria al establecer contacto con
familiares, amigos/as u otros que la mujer haya sefialado como personas a

contactar en caso de emergencia.

Pese a que la policia considere que el plazo sujeto a la presentacién de la denuncia
debe contemplar 48 horas, la denuncia sera interpuesta por la Coordinadora de |a
Casa de Acogida (o quien la reemplace en caso de no encontrarse en funciones)
transcurridos 12 horas de cumplido el plazo en que se debia producir el retorno de
la mujer y/o sus hijos/as.

Sin perjuicio que dado el plazo sefialado se procedera a presentar la denuncia por
presunta desgracia, paralelamente se deberan establecer todas las coordinaciones
que sean pertinentes para el resguardo de la mujer y/o sus hijos/as, entre otras,
dar aviso a Fiscalia, asi como establecer contacto con los proyectos de SENAME a
los que se encuentren ingresados/as los/as hijos/as de la mujer que eventualmente
pudieran tener acceso a otras fuentes de contacto para conocer su paraderag, a fin
de verificar que la mujer v sus hijos/as se encuentren fuera de peligro.

Se deberd informar de la situacion ocurrida, y de las gestiones realizadas a la

Encargada Regional respectiva, quien, a su vez, realizara reporte al nivel nacional,

una vez haya tomado conocimiento de esta situacion.

58



291813

En caso que la mujer cuente con una condena que la obligue a pernoctar en un
domicilio determinado, y éste es la Casa de Acogida, correspondera dar aviso a
Tribunales para informar de la salida y no retornc a la Casa. Es importante aclarar
que el cumplimiento de las sentencias es de exclusiva responsabilidad de guien ha
sido sentenciada o condenada, por tanto, la responsabilidad del equipo de la Casa

se limita a informar los antecedentes que pudieran afectar el cumplimiento de la

condena.
C. Intervencion con Nifas y Nifios*°

El PII de la mujer, debe articularse y complementarse con la intervencién de los/as
hijos/as*' ingresados/as a las CDA, resguardando que ésta se enmarque desde un
enfoque de género.

En primer término, es preciso visibilizar que los hijos e hijas de mujeres victimas de
violencia son también victimas de violencia de género, bien sea porgue son parte
del sistema relacional en que el ejercicio de la violencia contra las mujeres ha sido
naturalizado como parte de las pautas de crianza; porque ademdas han sido
directamente victimas de maltrato y/o abuso por parte de quien ejerce violencia
contra la madre; o porque ha sido la propia madre quien ha ejercido violencia en su
contra.* Es importante hacer estas distinciones, pues a partir de ellas se deber
implementar las acciones que resulten mas pertinentes como parte de la

intervencidon con NNA%3,

Como se menciona mas arriba, NNA son victimas de la violencia de género que
gatillo su ingreso al dispositivo, y se debe tener presente que se les considere en
tanto sujetos de derechos y con necesidades especificas de proteccién, de acuerdo

a su etapa evolutiva.

A partir de lo anterior, se considera muy importante que se le entregue al nifio/a al
ingreso informacién sobre el dispositivo, explicadndoles que se trata de un espacio
de proteccion, con ambientes diferenciados para el grupo familiar y espacios
colectivos, sefialando las posibilidades de entretenimiento y estudio de acuerdo a su

edad, etapa de desarrollo y manifestacién de intereses.

% Se profundiza en los aspectos relevantes a considerar en la intervencion con NNA en el
Anexo protocolo de Intervencion con NNA.

4 En aquellos dispositivos que no cuenten con Psicéloga infanto-juvenil, se debe procurar
gestionar la atencién de los/las nifios y nifias de la Casa de Acogida con la red institucional
del territorio. Asimismo, en aquellos casos que el equipo considere que cuenta con las
conjpetencias para intervenir con las/los adolescentes y se carece de oferta en el lugar donde
esta emplazada la Casa, se debe evaluar con la Coordinadora del dispositivo y de ser
necesario, con la Encargada Regional.

42 Como sefiala McLeod (2004) en Una Mirada hacia los hijos e hijas expuestos a situaciones
de Violencia de Género. Orientaciones para la intervencién desde los Servicios Sociales en
Aragdn: “nifios y nifias pueden sufrir los efectos de la exposicion a la violencia de género, y
a la vez pueden sufrir otra categoria de abusos por parte del agresor”.

43 Nifios, Nifios y Adolescentes, en adelante NNA.
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Una de las primeras atenciones de la Casa con los nifios/as es la primera acogida e
intervencién en crisis, a fin de proveer un encuadre que permita proporcionar

estabilidad emocional y contencion a través de la construccion de un espacio seguro

y protegido.

Respecto al diagndstico, si en la fase inicial se sospecha o se conocen antecedentes
de maltrato y/o abuso por parte de quien ejerce violencia, y que motivo el ingreso
a la Casa de Acogida, correspondera realizar una derivacion a algin proyecto
especializado de la red SENAME, y/o coordinarse con la red. Esto, a fin de articular
las medidas de proteccion que sean necesarias, analizando en conjunto con los otros
actores relevantes en materia de infancia presentes en el territorio, la pertinencia
y/o necesidad de judicializar el caso. En este sentido, es importante sefialar que la
institucién que se haga cargo de realizar una denuncia de la situacién siempre
deberd ser quien se encuentre en la mejor posicién para hacerlo. Esto quiere decir
que se deberd levantar una mirada técnica interinstitucional que logre integrar los
elementos del contexto mas amplio implicados en la violencia de género, para no
fragmentar la intervencién en funcién de NNA, por una parte, y mujeres por otra,
entendiendo que no se trata de responder a intereses excluyentes sino mas bien
colaborar en pro de la mejor atencién para la mujer y sus hijos/as. Asimismo, se
debe tener presente que la ocurrencia de situaciones de vulneracién de derechos en
contra de NNA que se presenten mientras se encuentren en el dispositivo, y que
constituyan delito, deberan ser puestas en conocimiento del sistema judicial,

La intervencién con NNA estard a cargo de la Psicdloga Infantils con apoyo de las
Educadoras, y la Trabajadora Social. En este sentido resulta necesario intervenir en
al menos dos niveles: respecto de los efectos de la violencia sobre las diferentes
dimensiones de su desarrollo, asi como respecto de cé6mo la violencia ha interferido
en la dinamica relacional establecida entre madre e hijos/as.

En relacién a los efectos de la violencia de género sobre NNA, es preciso sefialar que
No existe una respuesta Unica que se traduzca en sintomas o cuadros clinicos
especificos de manera homogénea para todos Yy todas los NNA en esta situacién, por
lo que serd preciso considerar que no todos/as presentaran sintomas o conductas
claramente identificables. En ello incidirdn factores moduladores que permitan un
mayor o menor grado de resiliencia, a partir de la presencia o ausencia de recursos
y factores protectores. Parte de los sintomas o conductas asociadas a la experiencia

de violencia de género incluyen dificultades a nivel fisico, emocional, cognitivo,

** En este punto es preciso atender a las consideraciones que se desprenden de la nueva Ley
21.013, que sanciona el maltrato a personas en situacién especial (NNA, adulta/o mayor,
persona con capacidades diferentes), Articulo 403 bis inciso segundo del cddigo penal que
sefiala lo siguiente: “El que teniendo un deber especial de cuidado o proteccion respecto de
alguna de las personas referidas en el inciso primero, la maltratare corporalmente de manera
relevante o no impidiere su maltrato debiendo hacerlo, sera castigado con la pena de presidio
menor en su grado minimo, salvo que el hecho fuere constitutivo de un delito de mayor
gravedad, caso en el cual se aplicaré sélo la pena asignada por la ley a éste”
45 En aquellos dispositivos que cuenten con dicho profesional. En caso contrario, serd la
psicologa adulta quien asumira este rol con el apoyo de las educadoras; procurando que las
intervenciones especializadas en la materia, sean abordadas por las/os profesionales de la
Red del territorio (P. Ej. Reparacion, maltrato grave y abuso sexual, entre otras teméticas).
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conductual y social. En tal sentido, serd importante que se levante durante la fase
diagnéstica, informacién relativa a los indicadores de maltrato y/o abuso y las
esferas que se ven mas afectadas, pues en funcion de esto se orientara el tipo de
intervencion que puede implementar la Casa o definir si es pertinente que el nifio o

nina sea derivado a un programa de atencién especializada.

Respecto de los efectos de la violencia de género sobre el vinculo madre-hijo/a, es
importante relevar que en este contexto se ha instalado en mayor o menor grado,
la naturalizacion de pautas de dominacién y abuso de poder por parte de quien ha
gjercido violencia en contra de la madre, modelizando esta pauta de interaccién a
partir de la relacién instalada entre las figuras marentales y parentales. En este
contexto se han visto afectadas seriamente las capacidades de satisfaccién de las
necesidades de proteccion y seguridad de NNA. De este modo, la intervencién
buscara apoyar a las mujeres a visibilizarlo y a identificar las necesidades de
acompafiamiento para reestablecer los vinculos de manera satisfactoria, a través de
la identificacion de recursos protectores personales y de las redes de apoyos
externas que sea preciso activar. Para intervenir en este aspecto se debe hacer
presente que no se trata de culpabilizar a la madre haciendo un juicio de su rol
protector, entendiendo que el impacto de la violencia de la que ha sido victima la
mujer ha restringido seriamente sus posibilidades de agencia en este sentido, sino
mas bien buscar los apoyos pertinentes para fortalecer y acompanar este proceso,

especialmente en momentos de crisis.

En la intervencién con NNA se privilegiard un enfoque psicoeducativo, a partir de lo

que se espera:

e Brindar un espacio para la expresion emocional sobre la experiencia de
violencia vivida.

e Promover la deconstruccién de patrones culturales que perpetian la violencia
contra las mujeres.

e Fortalecer las relaciones de convivencia con otros/as NNA y las adultas que
residen en la Casa, a través de formas de relacién basadas en el buen trato,
resolucion no violenta de conflictos y de respeto por la diversidad, modelando
la utilizacion de un lenguaje inclusivo.

¢ Implementar actividades recreativas dentro del dispositivo, o fuera de éste,
a través de la gestidn intersectorial con espacios, instituciones u
organizaciones gue provean este tipo de actividades o instancias.

* Acompafiar el proceso de modulacién emocional y conductual que se ha visto
afectada por la experiencia de vivencia de violencia de género.

* Gestionar en red las prestaciones necesarias para asegurar el derecho a la
educacion, que resulten pertinentes (reinsercion escolar, traslado,

mantenimiento en el sistema escolar, entre otras).
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Apoyar en las gestiones para garantizar el derecho a la salud fisica o mental

que requiera el nifio o la nifa.

En el ambito de intervencién juridico, y respecto de las acciones judiciales que

deben activarse en caso de detectarse situaciones de maltrato constitutivas de

delito, se debe tener presente que como lo estipula la ley N© 19.927, los hechos

de maltrato infantil constitutivo de delito corresponden a%:

Agresién sexual, en cualquiera de sus formas (violacién, estupro, abuso
sexual, sodomia, exposicion a nifios/as a actos de significacion sexual, y
pornografia infantil).

Maltrato fisico grave que implica el compromiso de la integridad fisica

y psicoldgica a causa del ejercicio de violencia extrema.

Y que los criterios médicos- legales consideran:

Lesiones graves: cuando causan enfermedad o incapacidad de 31 dias o
mas de duracién.

Lesiones menos graves: cuando la enfermedad o incapacidad sea de mas
de 15 dias y menos de 31, considerando ademés la calidad de las
personas vy circunstancias del hecho.

Maltrato Psicolégico: sélo es constitutivo de delito en el contexto de
violencia intrafamiliar (VIF), como se define en la Ley N° 20.066, articulo
n® 5 (definicién de VIF) y articulo n® 14 (delito de maltrato habitual).

A partir de lo anterior, se debe tener especial atencién en aquellos casos en gque

exista maltrato grave que sea constitutivo de delito, o bien, se encuentre dentro

de las conductas sancionadas por la ley 20.066 o 20.013. Frente a estas

situaciones se debe considerar las siguientes acciones judiciales:

Interposicion de denuncia o demanda segun resulte pertinente, en
colaboracidn y coordinacion con Oficina de Proteccién de Derechos (OPD)
de manera permanente, con la finalidad de definir si ademas se solicita

medida de proteccion por vulneracién de derechos.

Derivaciones y coordinaciones con CAJ, en materias de familia® relativas
a Régimen de relacién directa y regular, derecho de alimentos, cuidados
personales, y con OPD, en cuanto a medidas de protecciéon por

vulneracién de derechos.

46 Bases Técnicas Linea Programas de Proteccién Especializada en Maltrato y Abuso Sexual
Infantil (PRM) SENAME, 2012.

47 Recordar que la derivacién y coordinacién con la CAJ también aplica para casos en materia
laboral y civil,

62



291813

En aquellos casos en los que el equipo detecte una grave vulneracion de derechos
y maltrato hacia nifics y nifas en las casas de acogida, debera poner en

conocimiento del organismo competente la situacion.

Deberdn primero comunicar a la madre que frente a la grave vulneracion® de
sus hijos/hijas, el equipo deberd iniciar los procedimientos legales y derivaciones
correspondientes, resignificando este proceso como una posibilidad de apoyo
para mejorar las relaciones que ha establecido con sus hijos/as y fortalecer sus
competencias bien tratantes en materia de crianza, promoviendo con ello la no
reproduccion de estereotipos y roles de género tradicionales que propicien la

inequidad.

En virtud de lo anterior, se solicita a los equipos que pongan especial atencién
en lo siguiente:

- Evaluar si se trata de un caso de negligencia o dificultades en la
implementacion de pautas de crianza que puedan ser trabajadas a través
de la intervencion con la mujer en habilidades marentales y roles de
cuidado de si misma y sus hijos e hijas.

- EBvaluar posibilidad de derivar a OPD y actuar coordinadamente, para
reforzar la intervencién con la mujer.

- Brindar todos los recursos que estén en las posibilidades del equipo de Ia
CDA para la realizacién de gestiones con la mujer y emisién de informes
de intervencion, ya sean para ellas o para sus hijos e hijas.

Junto a las situaciones que revisten caracter de vulneracién de derechos de
nifios, nifias y adolescentes que permanecen las Casas de Acogida descritas mas
arriba, refiere a las acciones que deben adoptarse en caso de que la mujer que
ingresa al dispositivo junto a sus hijos e hijas, se ausente del mismo dejando a

los nifios/as en dependencias de la Casa.

Al respecto, se debe tener presente que mientras la madre cuente con los
cuidados personales ella es la adulta responsable, y no procede que esta
responsabilidad sea asumida por alguna persona del equipo técnico profesional,

ni por alguna otra mujer que resida en la Casa de Acogida.

Excepcionalmente y en caso de que una mujer deba ausentarse de la Casa por
razones de fuerza mayor como, por ejemplo, para realizar un viaje en el contexto
de busqueda de trabajo, acudir a una atencién de salud, u otra situacién que lo
justifique, los hijos/as de una mujer podrén quedar al cuidado del equipo de

Casa de Acogida u otra mujer residente, previa planificacion que permita

4% Entendiendo esto como situaciones de abuso sexual, lesiones fisicas de caracter grave u
otros.
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organizar esta contingencia e informar a Tribunales de Familia cuando exista una

Medida de Proteccion.

Si la ausencia de la madre dejando a sus hijos/as en la Casa de Acogida se
produjera de manera intempestiva, sin planificacién previa o pese a que se le
haya sefialado a la mujer la no procedencia de que su hijo o hija quede al
resguardo del equipo o alguna mujer residente, se deberd informar a Tribunal
de Familia, a fin de que éste disponga las medidas que sean pertinentes para su

proteccion.

Cualquiera de las situaciones expuestas, debe ser informada a la respectiva
Encargada Regional en VCM, a fin de requerir orientacion y apoyo para la
coordinacion intersectorial con la red SENAME, Tribunales y/o Policias segtin
corresponda, asi como respecto de la interposicion de una denuncia por presunta
desgracia acorde al procedimiento referido en el apartado de situaciones
complejas que pueden presentarse en el curso de la intervencion, si el paradero
de la madre se desconoce, y se sospecha que la mujer pudiera encontrarse en

situacion de riesgo.

Lineamientos para resguardar la Calidad de la Intervencion en dispositivos

residenciales

La intervencién de todos los dispositivos residenciales de SernamEG, apuntan a
entregar seguridad y garantizar derechos, potenciando las autonomias de las

mujeres que han vivido hechos de violencia grave o vital.

Para ello, se busca impactar positivamente en la calidad de vida de Ia
diversidad de mujeres y sus hijos/as, restituyendo sus derechos
humanos y libertades fundamentales que han sido vulneradas por la
violencia vivida.

Esta intervencion debera cautelar que todas las acciones que desarrollen los
equipos técnicos y las entidades ejecutoras se ajusten a una intervencion basada
en el respeto de los derechos humanos. En especifico, el dispositiva debera estar
atento a lo siguiente:

e Considerar que todas las mujeres, nifios y nifias, son iguales ante la ley
y tienen sin distincién, derecho a igual proteccion?.

“® Articulo 7, Declaracion Universal de Derechos Humanos. Asamblea General de las Naciones
Unidas en Paris, el 10 de diciembre de 1948.
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Respeto por el derecho y la libertad de pensamiento, de conciencia y

religion, y su expresion tanto en publico como en privado®°.

Considerar que toda persona tiene derecho al trabajo, a la libre eleccién

del mismo y a la proteccion ante el desempleo®?t,

Garantizar un nivel de vida adecuado en la CDA gue asegure a las mujeres
y sus hijos/as, la salud y el bienestar, a traveés de acciones propias o de
terceros. En especial la alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia

médica y los servicios sociales necesarios2,

Favorecer la modificacion de los patrones socioculturales de conducta de
hombres y mujeres, con miras a alcanzar la eliminacion de los prejuicios
y las practicas, basadas en la idea de la inferioridad o superioridad de
cualquiera de los sexos, o en funciones estereotipadas para mujeres,

niflos y nifias®3,

Promover la igualdad de derechos en la esfera de la educacién,
considerando acceso a programas de estudios, eliminando conceptos
estereotipados de los papeles masculino y femenino en el trabajo
socioeducativo que se realiza en la Casa de Acogida, y gestionar entrega

de material informativo especifico sobre salud y bienestar familiar.5*

Gestionar acciones para la adecuada atencién médica en condiciones de
igualdad de acceso a servicios de atencidn, incluyendo el embarazo, parto

y la nutricién saludable para el desarrollo.

Considerar que las mujeres pertenecientes a pueblos indigenas gocen de
los derechos humanos y libertades fundamentales sin obstaculos y
discriminacion, reconociendo y protegiendo sus valores y pricticas
sociales, culturales, religiosas y espirituales propios, tomado en cuenta

los problemas gue atraviesan tanto colectiva como individualmenteSs.

Tener en cuenta los problemas particulares de las mujeres rurales y el rol
que desempefian en la supervivencia de su familia, propiciando el acceso
a educacion, alfabetizacién funcional y apoyo en integracién de grupos de

ayuda o cooperativas cuando se reguiera.

50 Articulo 18, idem.

51 Articulo 23, idem

52 Articulo 25, idem

33 Articulo 5, Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de Discriminacion CEDAW.
Asamblea Gral. En su resolucién 34/180, 1979.

>4 Articulo 10, idem.

3 Articulo 5, Convenio 169 sobre Pueblo Indigenas y Tribales. Conferencia Gral. De |la OIT
en su septuagésima sexta reunidn.1989.
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e Respetar los derechos sociales, econdmicos y culturales de mujeres,
nifios y nifas migrantes, facilitando su reqularizacién migratoria y el
acceso igualitario a servicios interinstitucionales. Procurar la intervencion
integral y la articulacion con los organismos competentes frente a

mujeres, nifios y nifias vulneradas por la trata de personas.

e Tener en cuenta la situaciéon de vulnerabilidad respecto de la violencia
que pueden sufrir las mujeres en razén de su pertenencia a pueblos
indigenas, ser migrante, refugiada o desplazada. Asimismo, se deberd
tener especiales cuidados cuando las mujeres se encuentren
embarazadas, en situacion de discapacidad, sean personas mayores y/o

se encuentren en situacién econdmica desfavorable’t.

Se debe tener siempre presente que, si bien el ingreso a un dispositivo
residencial implica la interrupcion de la situacién de violencia, conlleva también
la experiencia de separacion del medio familiar y comunitario de la mujer y los/as
hijos/as que ingresan con ella. Esta experiencia implica acentuar la sensacion de
desarraigo, que, sumado a las consecuencias de la experiencia de violencia,
afecta sin dudas el bienestar biopsicosocial de mujeres y nifias/os. En este
contexto, se hace necesario tomar las medidas que faciliten la insercién en la
vida comunitaria de la Casa, y que contribuya en definitiva a adaptarse a este

nuevo escenario de manera paulatina.

Este proceso de adaptacién debe sostenerse a través de un proceso de
acompanamiento que implica el desafio de alcanzar un equilibrio entre el
establecimiento de acuerdos de convivencia que resguarden la sequridad y el
bienestar en comunidad, y el respeto a la diversidad de sus ha bitantes, asi como
de las autonomias de las mujeres. En este sentido, es de suma importancia que
el equipo de la CDA, tenga conciencia de sus précticas y discursos respecto a las
relaciones de género y de poder, de modo de no replicar patrones asociados a
conductas que reproduzcan el sistema patriarcal que propicia el ejercicio de la

violencia contra las mujeres.

Para el establecimiento de la regulacién de la convivencia interna cada
dispositivo Casa de Acogida debe elaborar un Protocolo de Convivencia
considerando las orientaciones técnicas dispuestas en el documento
Orientaciones Técnicas para la elaboracion de Protocolos de Convivencia
Casas de Acogida. Este documento busca facilitar Ia adaptacion de las mujeres

y sus hijas/os, contribuyendo al bienestar biopsicosocial de todos los habitantes

> Articulo 9, Convencién Interamericana para Prevenir, sancionar y Erradicar la Violencia
contra la Mujer, Convencién Belém do Para”.1994.
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de la Casa, mediante el establecimiento de acuerdos que regulen la convivencia

al interior del dispositivo.

FASE 3. SALIDA:

Esta fase refiere a todas las acciones que deben implementarse al momento de
efectuarse la salida de la mujer y sus hijos/as del dispositivo residencial, lo que
determina el término del proceso de atencién psicosociojuridica directa tal y como
se brinda durante las dos fases anteriores en gque la mujer y eventualmente los
hijos/as que con ella ingresen, reciben mientras permanecen residiendo dentro de
la Casa de Acogida. Antes de gestionar la salida de la mujer de la Casa de Acogida,
es primordial que se proceda a la activacion o solicitud de ampliacién del Servicio de
Emergencia que brinda el Servicio de Atencion Telefonica y Telematica (SATT) en
VCM (Fono 1455), para todas las mujeres cuya evaluacion de riesgo a la salida se
alto y/o vital. Junto con ello, es relevante compartir la informacién de la oferta
programatica que tiene SernamEG en el territorio al cual se traslada, sea esta
informacion de la Unidad VCM, como también de los otros programas que estén en
el territorio de las Areas de Mujer y Trabajo, Sexualidad y Maternidad y Participacion

Politica.

El tipo de salida que se efectia depende de la situacién especifica que determina la
salida del dispositivo. A continuacién, se especifican los tipos de salida que pueden

efectuarse:

e Evaluacion a la Salida

Al efectuar la salida del dispositivo, independiente del tipo de salida que
aplique, se deben evaluar el nivel de logro alcanzado de los siguientes
criterios:

> Se observa disminucién de los niveles de riesgo y violencia presentados al
ingreso.

= Se observa una disminucién o alivio sintomatico de los sintomas depresivos,
ansiosos u otros asociados a la violencia vivida, presentados al ingreso.

> La mujer aumenta su conciencia de riesgo y gravedad de la violencia vividas.

> Fortalecimiento de las redes sociales de apoyo. La mujer cuenta con redes
primarias y/o secundarias que pueden brindarle apovyo.

> Se observa una mayor capacidad de problematizar la violencia en contexto
de pareja o expareja, como parte del continuo de violencias contra las
mujeres.
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Cada criterio se debe evaluar segiin los siguientes parametros:

Tabla N©2: Criterios de Evaluacion del proceso de Intervencion

Criterios a considerar

para evaluar proceso

de intervencion

Logrado

Medianamente Logrado

No Logrado

Criterio 1: Se observa
disminucion de los
niveles de riesgo y
violencia presentados

al ingreso.

La evaluacién de riesgo a
la salida indica que han
disminuido de manera
sustantiva en relacion al
ingreso (Riesgo inicial o
medio) por lo gue es
posible que la mujer
salga del dispositivo. La
mujer cuenta con un
lugar de residencia a su
salida en condiciones de

seguridad.

La evaluacion de riesgo a la
salida indica que éste ha
de

moderada en relacion al

disminuido forma

ingreso (Riesgo medio),

por lo gue la salida de la

mujer del dispositivo
debera evaluarse en
funcién de la activacién

efectiva de otras medidas
de

complementarias. La mujer

proteccion
cuenta con un lugar de
residencia a su salida en

condiciones de seguridad.

La evaluacion de riesgo a
la salida indica que éste
es de caracter grave y/o
vital (mantiene riesgo
detectado al inicio). No se
vislumbran alternativas
de residencia alternativas
a la permanencia en el
dispositivo, o bien, las
alternativas disponibles
implican que la mujer se
exponga a la persona que
ejerce violencia. (habita
el mismo entorno
comunitario, frecuenta
los mismos espacios, la
persona que  ejerce
violencia se encuentra en
de
No

recomienda su salida del

conocimiento su

ubicacién). se

dispositivo.

Criterio 2: Se observa
una disminucién o
alivio sintomatico de
los sintomas
depresivos, ansiosos

u otros asociados a la

violencia vivida,
presentados al
ingreso.

De la apreciacién clinica
de la mujer, se observa
en la

de
sintomatologia y existe

mejora

presentacion

un correlato en |Ia
apreciacion subjetiva
que la mujer realiza

respecto de percepcion

de mejora.

La observacion clinica de la

mujer indica que aln se

presenta sintomatologia,
pero su impacto no
interfiere de manera
significativa en la

percepcion de bienestar de
la mujer y el correlato de lo
observado por parte del

equipo técnico.

De la apreciacion clinica
no se observa mejora
sustantiva respecto de la
de
sintomatologia. No existe

presentacidn inicial

percepcidon de mejora

subjetiva por parte de la

mujer. Inclusive podria
indicar que se siente
peor.
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Criterio 3: La mujer
aumenta su
conciencia de riesgo y
gravedad de la

violencia vividas.

La mujer identifica que la

violencia vivida que

motivé su ingreso al
dispositivo existia
factores asociados a
riesgo grave y/o vital,

por lo que confirma la

pertinencia de haber
ingresado a un sistema
residencial para su
proteccién. Junto con
ello, logra identificar
factores de riesgo
asociados que le
permiten elaborar un

plan de seguridad para
Su proteccion.

La mujer comprende la
pertinencia de su ingreso a
sistema residencial para su
proteccion, y visualiza
algunos factores de riesgo
que podrian incrementar su
situacion de riesgo en un

nivel basico, o al menos

aquellos que son
indicadores de riesgo alto
y/o vital.

La

visualizar el riesgo en que

mujer no logra

se encuentra, producto
de
Mantiene su relacién con

la violencia vivida.

la persona que ejerce
violencia o se mantiene
vinculada a personas o
podrian

espacios que

facilitar este contacto.

Criterio 4:
Fortalecimiento de las
redes sociales de
apoyo. La mujer
cuenta con redes
primarias y/o
secundarias que
pueden brindarle
apoyo.

La mujer cuenta con
redes primarias Y
secundarias que le
presten apoyo a la salida

del dispositivo.

Si bien identifica algunas
redes de apoyo primarias,
éstas son escasas y el
apoyo efectivo es limitado.
Pese a ello, el trabajo
interventivo para su re
vinculacion permite

enlazarla con redes
primarias y algunas redes

secundarias que le brinden

apoyo basico para la
restitucién de derechos
sociales.

Se observa dificultades
importantes para

identificar redes de apoyo

efectivas, y el trabajo
para su re vinculacion es
insuficiente. De

efectuarse la salida del
dispositivo, la mujer no
se encuentra vinculada
redes de

con apoyo

basicas.

Criterio 5: Se observa
una mayor capacidad
de problematizar Ia
violencia en contexto
de pareja o ex pareja,
del
continuo de violencias

como parte

La mujer identifica que
violencia en contexto de
pareja o ex pareja vivida
es parte de un continuo
de violencias contra las
mujeres basada en el
género. Se observa una

modificacion en la re

Si bien identifica algunos
aspectos de la historia de
violencia como parte del
continuoc de las violencias
contra las mujeres, se
observa que aln persiste
un relato en el que se

normalizan algunos

Se identifican dificultades
importantes para vincular
la experiencia de la
historia de violencia en
contexto de pareja o ex
pareja como parte del
de

las

continuo violencias

contra mujeres,
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contra las mujeres. significacion de la | aspectos de la violencia. basada en el género.

historia de violencia y de
los  estereotipos de
género que la

mantienen.

Fuente: Unidad Nacional VCM, SernamEG 2020

Tipos de salida

1. Egreso

Considerando que el foco de la intervencion en Casa de Acogida es la proteccidn de
la mujer que se encuentra en situacion de riesgo alto y/o vital, y en funcién de los
criterios establecidos para la evaluacién de la salida de las mujeres, para realizar el
egreso el cumplimiento de los criterios sefialados sélo podra ser efectuado si el
resultado de la evaluacién de salida indica que los criterios alcanzaron los
parametros Logrado o Medianamente Logrado. Un egreso se considerara
como favorable, cuando los niveles de cumplimiento del PII correspondan
a moderados y satisfactorios en la evaluacion.

Asimismo, y en relacion a los niveles de cumplimiento de los objetivos del Plan
de Intervenciéon Individual, se deberd dar cuenta de los resultados obtenidos,
justificando el nivel de cumplimiento alcanzado5” de acuerdo a los siguientes

criterios:

Tabla N©° 3: Criterios de Evaluacién PII

Criterios a considerar para evaluar cumplimiento de los objetivos del Plan

de Intervencion

Se cumplen los objetivos minimos trazados en el PII, que
permiten establecer que existié una mejora en la situacion
L. .. de la mujer al momento de su salida respecto de su
Cumplimiento Minimo | B _ .
situacion de entrada al dispositivo, considerando el logro
de los criterios minimos indispensables para efectuar el

egreso de la mujer,

57 Esta informacién se completa en el instrumento de registros Ficha de Salida.
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El nivel de cumplimiento de los objetivos del PII es parcial.
Cumplimiento Si bien no se alcanzan todos los objetivos formulados, se
Moderado observa una mejora en la situacién de la mujer, una vez

concluido el proceso de intervencion implementado.

Se han alcanzado la totalidad de los objetivos planteados
Cumplimiento o la mayoria de éstos. Como resultado de ello, la mejora
Satisfactorio en la situacién de salida de la mujer es sustantiva en

relacién al momento de su ingreso.

Fuente: Unidad nacional VCM, SernamEG, 2020

Es importante sefialar que para el egreso de la mujer, se deben acompafiar gestiones
de soporte que permitan sostener la salida en condiciones de seguridad, vinculacion
a redes de apoyo primarias y/o secundarias y acciones para facilitar el acceso a
oportunidades de desarrollo para la empleabilidad, formacidn y/o capacitacion,
habitabilidad y seguridad social, entre otros elementos o factores protectores que
proporcionen una estructura de soporte al inicio de un proyecto de vida

independiente libre de violencias.

Para proceder al egreso de la mujer, se debe delinear un Plan de Egreso como etapa
final dentro del Plan de Intervencién Individual, que defina objetivos por area a
desarrollar, acorde a las necesidades particulares de la mujer.

Dimensiones a considerar en la evaluacién de criterios para el Egreso

Dentro de los criterios de evaluacién de la salida por egreso de las mujeres en
intervencién en Casas de Acogida, se debe considerar el abordaje de dimensiones
que guien la decisién técnica que determinard el egreso. Estas dimensiones, en
conjunto con los criterios de evaluaciéon presentados, tienen el propésito de
contribuir a la estandarizacion de los procedimientos de evaluacién de egreso de las
mujeres al concluir el proceso de intervencion. Sin perjuicio de ello, no debe
perderse de vista que estas dimensiones adoptaran diferentes expresiones segun el
caso de cada mujer en particular, entendiendo que cada proceso de intervencion y

proyeccion de egreso debe responder a las necesidades de cada mujer.

* Valoracion de Riesgo. Para el caso de los dispositivos Casa de Acogida, en
tanto se trata de un dispositivo residencial para su proteccion, el ingreso de
la mujer implica la interrupcién de los episodios de violencia. En este sentido
resulta fundamental evaluar como se trabajé la adherencia a la intervencién

y el trabajo vincular entre la mujer y el equipo de atencién directa.
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Es importante visibilizar los cambios operados en el contexto del trabajo
abordado en la intervencion, respecto del aumento de la conciencia de género
y fortalecimiento de las autonomias, asi como la disminucién de los niveles
de aislamiento y la densificacion de redes. Se debe tener presente que el
trabajo de intervencion incide sobre el fortalecimiento de factores protectores
apuntando a movilizar recursos que permitan a la mujer salir de la situacion
de violencia que determiné su ingreso al dispositivo. Se debe tener presente,
asimismo, que existen factores de riesgo asociados al ejercicio de la violencia
que operan fuera del alcance de las variables que es posible controlar por
parte de la intervencion, particularmente respecto de la intervencion
realizada en Casas de Acogida, en tanto la modalidad residencial permite
brindar un espacio que facilita la interrupcién inmediata de la violencia. En
este sentido, sera fundamental tener presente que cualquier intervencién en
violencia contra las mujeres debe comprenderse como una intervencion en

red.

Se hace necesario mencionar en este punto, el papel fundamental que tuvo
para el logro de este objetivo la intervencion coordinada de la triada psico
socio juridica: en ésta, se espera haber realizado un trabajo interdisciplinario
en el que la mujer haya logrado espacios de proteccion que le habran
permitido transitar reconociéndose como victima de violencia para luego
posicionarse como sobreviviente de violencia. De esta manera, se espera
haber implementado una coordinacion directa entre la/el abogada/o, la dupla
psicosocial y la mujer, obteniendo como resultado esperado, el desarrollo de
estrategias eficientes para la re significacion de la violencia y el asentamiento
de las estrategias de proteccién que comenzaron a trabajarse a partir de su

ingreso y permanencia en la Casa.

Alivio sintomatico o disminucion de los sintomas depresivos,
ansiosos y/o angustiosos: Refiere al alivio de sintomas que aguejaban a
la mujer y que emergieron en las primeras entrevistas. Entre éstos pueden
destacarse: sintomas depresivos como tristeza, desgano, angustia,
desesperanza, trastornos del suefio, dificultad de memoria y concentracion,
alteraciones de la conducta alimentaria, incapacidad para tomar decisiones,
miedo generalizado, Trastorno por Estrés Postraumético, entre otros. El
alivio sintomatico, se relaciona, con la posibilidad de re significacion de los
episodios de violencia en un espacio y clima de acogida y aceptacioén, asi
como de la percepcion de que pueden hacer algo por cambiar su situacion
vital. Es importante evaluar el resultado de las gestiones de coordinacién
realizadas, a fin de vincular a la mujer con atencién especializada en salud
mental, en caso de que se hubiera requerido atencién psiquiatrica para
tratamiento farmacolégico. Asimismo, si los sintomas descritos se

encontraban asociados también a trastornos derivados del consumo
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problematico de alcohol y/o drogas, evaluar el resultado de las accicnes de

coordinacién implementadas entre otros, con SENDASS,

e Cambio en la dinamica relacional. Esta dimension es relevante para el
trabajo de la historia vital de la mujer, identificando factores protectores y
de riesgo que sea importante visibilizar durante la intervencidn, vy
proyectando la futura salida de la mujer, considerando que, a partir de este
momento, retomara la relacién con su entorno préximo, a bien, generard

nuevas relaciones.

En términos generales, esta dimensién apunta a evaluar la capacidad de las
mujeres de establecer relaciones mas igualitarias, en las que se respeten sus
necesidades, asi como ser capaces de identificar riesgo, desplegar conductas
de autoproteccion y establecimiento de limites en las relaciones
interpersonales y de pareja en particular. Es importante consignar que esta
dimensién resulta significativa en la medida en que es un objetivo de mas
largo alcance y que requiere de la ejercitacidn del establecimiento de

dinamicas no abusivas.

* Fortalecimiento de las autonomias, empoderamiento y conciencia de
género. Este proceso conlleva la toma de conciencia de la asimetria de las
relaciones de abuso, de los roles de género que se actualizan en las dindmicas
relacionales y de la posibilidad de cuestionar roles y practicas naturalizados.
Implica la toma de conciencia de los recursos personales y factores
protectores y cémo éstos se encontraban invisibilizados en la mantencién de
la relacién abusiva. Asimismo, incluye la mayor visibilizacién de los recursos
sociales y de redes existentes que la mujer puede activar en pos de su
bienestar.

Como resultado del abordaje de esta dimensién, se espera que las mujeres
se encuentren en mejor posicion de desplegar una actitud de mayor
protagonismo para iniciar un proyecto de vida auténomo, y adquieren un
mayor control y poder. En este dambito, sera relevante evaluar el resultado
de las gestiones de coordinacion que pudieron activarse para promover el
acceso de la mujer, a los bienes y/o servicios relacionados con derechos
sociales basicos, asi como oportunidades de formacién y/o capacitacion que
ahora, al momento de su salida del dispositivo, le permitiran fortalecer sus
recursos personales, y densificar su red de apoyo.

Dentro de las gestiones esperadas para la realizacién del egreso, se debe asegurar

minimamente:

8 Servicio Nacional para la Prevencion y Rehabilitacién del Consumo de Drogas y Alcohol
(Senda)
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Contar con un espacio residencial seguro donde la mujer se instale a
su egreso de la Casa. Es fundamental verificar que la mujer cuenta con un
lugar donde ubicarse, para lo que el equipo habra confirmado si la salida se
producira al domicilio de la red de apoyo y si esa solucidén sera de caracter
transitorio, con el proposito de apoyarla en la gestién de una solucién de mas
largo plazo, incluyendo la aplicacion del Convenio Minvu-SernamEG vigente.
Gestion de medidas para su proteccion. Se debe corroborar la vigencia
de medidas cautelares con que cuenta la mujer para solicitar su renovacion
o bien, gestionar su solicitud. Dentro de estas medidas debe considerarse la
elaboracion de un Plan de Seguridad trabajado en conjunto con la mujer, y
en base a los elementos abordados en el curso del proceso de intervencién.
Identificacion de redes de apoyo. Se debe establecer contacto con las
personas y/o instituciones identificadas como potenciales de redes de apoyo,
en conjunto con las mujeres. Este trabajo debe ser cuidadosamente
abordado por la dupla psicosocial, con el propésito de verificar la estructura
de soporte que hara sostenible el egreso.

Verificar situacion de la pareja o ex pareja de la mujer. Se debe
identificar si se encuentra privado de libertad o bien, existen condiciones de
seguridad efectivas en el barrio o entorno donde vivira la mujer después de
egresar. En funcion de estos antecedentes deben gestionarse las medidas
para la proteccion judicial que sean pertinentes.

Referenciacion a un Centro de la Mujer. Una vez egresada de la Casa
de Acogida la mujer debera ser vinculada a un Centro de la Mujers® més
cercano al domicilio donde vivird, para continuar con su intervencién de
forma ambulatoria y para seguir avanzando en su proceso de autonomia en
los distintos dmbitos. Para formalizar esta derivacion, se deberd adjuntar via
correo electrénico, la Ficha de Salida vy los Anexos Reporte de Intervencion y
Eje Género, asociados a este instrumento de Registro.

Coordinacién intersectorial con entidad derivadora. Por ultimo, es
importante sefialar que todo egreso de la Casa de Acogida debe ser
informado, coordinado y trabajado en conjunto con la entidad que solicité o
gestiond su derivacidn, entre estos: URAVIT o Fiscalia correspondiente,

Tribunales de Familia, SernamEG u otra institucién de la Red®,

2. Traslado

Otra salida del dispositivo corresponde al traslado a otra Casa de Acogida, por

motivos de seguridad y proteccidn, ya sea dentro de la misma region u otra y

debe implementarse cuando:

52 0 a un Centro de Violencia Sexual (CVS) en caso de que fuera pertinente.

0 Toda mujer que egrese debe ser derivada a otras instituciones, segln sus necesidades.
Por tanto, se han de contemplar en esta etapa entidades tanto publicas como privadas que
pudieran dar continuidad a la intervencién de la Casa, ya sea en el dmbito de insercion
social, reparaterio u otro.
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e Permanecer en la Casa de Acogida implica un riesgo para la seguridad de
la mujer, ya gue la persona que ejerce violencia conoce la ubicacion del
dispositivo o bien, la localidad es tan pequefia, que implica un riesgo para
ella intentar reconstruir su proyecto de vida en el mismo lugar.

e |La pareja actual o anterior ha identificado la comuna donde los hijos e
hijas asisten al colegio u otro establecimiento educativo.

* |la mujer cuenta con redes primarias o secundarias efectivas en otra
comuna o regién. Estas redes deben ser previamente evaluadas antes de
gestionar el traslado.

e Se presentan situaciones de riesgo dentro de la Casa de Acogida,
asociados a temas de convivencia, donde el traslado de una mujer podria
facilitar el restablecimiento del buen clima de convivencia al interior del

dispositivo.

Para proceder a efectuar una salida por Traslado, se debe resguardar:

Asegurar la participacion de la mujer para la realizacion del traslado.
Para realizar un traslado es necesario que la mujer sea participe de esta
salida y conozca los alcances y motivos de esta decisidn. En los casos de
traslado, se debe gestionar un proceso coordinado para el traspaso de la
informacion. En este sentido resulta fundamental dar a conocer claramente
a la mujer, los motivos de seguridad que justifican esta medida, con el
objetivo de ayudarla a visibilizar la situacién de riesgo, a fin de que pueda

validar por si misma esta alternativa.

Asegurar la coordinacién con la region de destino. Se debe considerar
la realizacion de al menos una llamada telefénica ademés del envio del correo
electronico con toda la informacién pertinente para el traslado de la mujer
(copia de ficha de ingreso, copia del PII, copia de causas judiciales de
haberlas, copia de la ficha de traslado, otros pertinentes), -y en condiciones
optimas una video llamada entre ambos equipos-, con la finalidad que al
ingresar la mujer al nuevo dispositivo, éste cuente con toda la informacién y

de primera fuente, para aclarar dudas v continuar con |a intervencién.

Se debe considerar que al momento del traslado pueden existir hechos
judicializados por violencia y que la causa continte en la abogada de CDA de
origen (o CDM en caso de que el dispositivo no cuente con abogado/a) dada
la competencia de los tribunales. En este caso el patrocinio de dicha causa
estara en manos de la Abogada/o del dispositivo de origen, quien se
coordinard con el abogado o abogada del dispositivo de destino, esta Ultima

colaborara con el/la abogado/a patrocinante, indicando aquellas
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presentaciones que requiera, propiciando el contacto con la mujer, respecto

a las acciones judiciales que se deban realizar.

e Rol de la Direccion Regional. Es importante sefialar que toda salida por
Traslado debe ser debidamente autorizada por cada Direccidén Regional, tanto
la que efectUa el traslado como la que recibe a la mujer, y se entiende que
éste debe ser programado, a menos que se trate de una situacidn cuyo riesgo

amerita que se produzca a la brevedad posible por razones de seguridad.

s Disponibilidad de antecedentes de traspaso interregional. La
programacion de la salida por Traslado debe resguardar el cumplimiento del
procedimiento de traspaso de informacién y documentacion referida al
proceso de intervencion llevado a cabo con la mujer, durante su permanencia
en el dispositivo desde el cual se traslada. Una vez que la region que recibe
la solicitud de aceptacién de traslado tendrd un plazo maximo no superior a
los 5 dias habiles para emitir formalmente una respuesta, fundamentada
técnicamente y a través de correo electrénico con copia al/la regionalista

respectivo/a de la Unidad Nacional VCM.

® Responsabilidad de liderazgo en la gestiéon del traslado. En todo
traslado, la responsabilidad de su gestién es del dispositivo de origen. Sin
perjuicio de ello, y para el apoyo de este traslado se debe coordinar con las
otras instituciones de la red particularmente aquellas que hicieron la

derivacion de la mujer.
3. Desercion

Por otra parte, la desercidén corresponde a la decisién unilateral por parte de la
mujer de abandonar la Casa de Acogida, sin que esto sea una recomendacién o}
decisién del equipo profesional, URAVIT ni del fiscal a cargo o Tribunal de Familia,

segun corresponda el ingreso al dispositivo.

Cuando una mujer deserta de la Casa, es preciso visualizar el riesgo de su
decision, informando inmediatamente a la Direccién Regional y oficianda vy
coordinando acciones cuando el ingreso correspondid a un reguerimiento de
URAVIT, Fiscalia, Carabineros o Tribunal de Familia y ofrecer la derivacién a un
Centro de la Mujer u otra institucién publica si corresponde. Asimismo, se debe
ofrecer vincular a un Centro de la Mujer y solicitar activacion de llamado de
emergencia cuando el riesgo es de caracter grave y/o vital.

A todo evento, si la mujer rechaza la referenciaciéon a CDM y/0 de activacidn de
llamado de emergencia debe consignarse en carpeta de intervencion.
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4. Retiro

Por ultimo, categoria retiro se entiende como la decisidn del equipo profesional,
debidamente justificada de poner término a la residencia de la mujer en la CDA
y solicitar la salida de la mujer, la cual se puede deber a situaciones que pongan
seriamente en riesgo la integridad de la mujer, de las otras mujeres, de las

nifias/os y/o del equipo.

Para proceder al retiro de una mujer se deberd -de manera previa- solicitar
autorizacion con la Direccion Regional® y Nivel Nacional, mediante un Plan de
Retiro Asistido, informando a la Fiscalia o Tribunal de Familia, en el caso que
corresponda. Cabe sefialar que el Area Técnica Nacional tendrd un plazo de
respuesta a la solicitud de retiro efectuada por la regién, que no debe exceder
las 48 hrs., siempre y cuando ésta sea acompafada de todos los antecedentes
del caso, que den cuenta de la opinién técnica de la regién que fundamenta esta
solicitud a través de correo electrénico donde se adjunta el Plan de Retiro

correspondiente.

Para proceder al retiro de una mujer se debera cumplir antes con los siguientes

procedimientos:

e Las Encargadas Regionales en VCM respectivas, deberdn acompadar la
solicitud de retiro, fundamentando dicha solicitud con su
apreciacién técnica. Se espera que la regién proporcione
elementos de juicio respecto de la necesidad fundada de efectuar
el retiro, entendiendo que se trata de una solicitud excepcional y
que se ha arribado a ella luego de una discusién técnica. Esta
solicitud se enviard a través de correo electrénico, a Regionalista que
corresponda del Unidad VCM Nacional. A su vez, debera supervisar
técnicamente el Plan de Retiro que elabore el dispositivo, siendo de su
responsabilidad el envio del mismo, a la Unidad Nacional VCM y la
verificacion de los elementos que se mencionan en los puntos siguientes,
en relacion a las acciones que cada dispositivo en el territorio debe
gestionar para cada caso segln corresponda.

e Eldispositivo desde el que se solicita efectuar el retiro de Ia mujer
debera elaborar un Plan de Retiro Asistido que dé cuenta de las
gestiones interinstitucionales que se implementaran para resguardar la
salida de la mujer, de modo que cuente con el acceso a redes de apoyo
en los dmbitos laboral, educacional, de salud, habitacional y asistencial

que sean pertinentes. 52 ,

81 Previa asesoria y supervisién de la Unidad VCM Nacional.
52 Este Plan elaborado por el dispositivo debera contar con la asesoria Y supervision técnica
de la Encargada Regional respectiva, quien a su vez lo enviara al Unidad VCM Nacional para
su autorizacién.
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e Una vez efectuada la solicitud siempre y cuando se acompafie del Plan de
Retiro respectivo de Retiro al Area Técnica Nacional, ésta contara con un
plazo de 48 hrs. para entregar una respuesta, siempre y cuando se haya
recibido la documentacién requerida y el fundamento técnico de la
solicitud, por parte de la respectiva Direcciéon Regional.

e La Casa de Acogida que efectla el retiro, debera informar a la Fiscalia o
Tribunal de Familia, en el caso que corresponda, coordinandose con la
URAVIT, Fiscalia o Tribunal de Familia y Carabineros.

e Carabineros podra actuar como ministro de fe del proceso de retiro y
brindaréd proteccidon al equipo y las demads mujeres, en caso de ser
necesario®.

e Siempre se debera ofrecer vincular a la mujer a un Centro de la Mujer u
otra instancia de atencién presente en el territorio, consignando si ella
rechaza la oferta de derivacidn en la carpeta de intervencion.

e En caso de que la mujer cuente con una condena que la obligue a
pernoctar en Casa de Acogida, correspondera dar aviso a las policias,
tribunales y Fiscalia correspondientes, para informar del retiro. Es
importante aclarar que el cumplimiento de las sentencias es de exclusiva
responsabilidad de quien ha sido sentenciada o condenada, por tanto, la
responsabilidad del equipo de la Casa se limita a informar los
antecedentes que pudieran afectar el cumplimiento de la condena.

5. Fallecimiento

Considera las situaciones de deceso de mujeres que pueda presentarse mientras
se encuentran residiendo en Casa de Acogida. Si la muerte de la mujer se
produce de facto, encontréandose al interior del dispositivo, la Coordinadora de
la Casa debe comunicarse con Carabineros y SAMU para la constatacién del
fallecimiento. Posteriormente Carabineros se comunicara con el Fiscal de turno
y el Servicio Médico Legal. Es fundamental respetar este procedimiento, en tanto

la constatacion del fallecimiento debe ser realizada por personal de salud.

Asimismo, se debe informar de inmediato via telefénica y a través de correo
electrénico a la Encargada Regional de VCM respectiva, quien, a su vez, reportara

dicha situacion a la regionalista del Unidad VCM en el nivel Nacional.

Todas estas gestiones se deben también realizar para el caso de que se produjera
el fallecimiento de NNA en dependencias de la Casa, incluyendo las siguientes:
¢ La Coordinadora de la Casa, o miembro del equipo que la reemplace en turno

presencial cuando se produzca el fallecimiento, deberd apoyar a la madre o

53 Esta medida podria ser necesaria siempre y cuando la mujer que debe ser retirada se
resista activamente a abandonar la Casa, y manifieste su intencién de hacer uso de la fuerza
fisica, implicando un riesgo o amenaza de dafio al resto de las mujeres, nifios y nifas
residentes, asi como para el equipo técnico.
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cuidadora de NNA fallecido/a en las gestiones de comunicacién con la familia
y/o red de apoyo.

e En caso de nifios, nifias y/o adolescentes fallecidos/as, que se encuentren
con medida de proteccion vigente de Tribunales de Familia, se debera oficiar

al Tribunal respectivo dando cuenta del deceso.

FASE 4. SEGUIMIENTO:

La fase de seguimiento ocurre una vez que se ha efectuado la salida de la mujer
del dispositivo Casa de Acogida, es decir, una vez concluido el proceso de

intervencion directa.

En esta fase posterior a la salida, se aplican instrumentos para medir los niveles
de violencia y riesgo en la mujer con el fin de conocer su situacién estando fuera
del dispositivo de intervencion y asi detectar situaciones de riesgo que ameriten
un nuevo ingreso a la Red SernamEG o a otras instancias y medidas de

proteccion. En este sentido, se debe comprender el seguimiento como continuo

a la intervencion,

El seguimiento realizado debe considerar una entrevista con la mujer a través
de contacto telefénico o visita domiciliaria, y complementariamente se podrd
contactar a fuentes secundarias como redes de apoyo familiar o institucional que
puedan aportar informacién complementaria respecto de la mujer siempre y
cuando ella se encuentre de acuerdo con realizar este contacto, a excepcién de
los casos en que no ha sido posible establecer contacto con la mujer en al menos
3 intentos. Todo ello debe evaluarse relevando los elementos del contexto en el
caso especifico, y de acuerdo al tipo de salida y niveles de violencia y riesgo
evaluados en esa fase.

Para los casos con riesgo alto y/o vital, se debe realizar visita domiciliaria
siempre y cuando ello no comprometa la seguridad de la mujer, para lo que se
sugiere coordinar apoyos con las redes territoriales que pudieran facilitar otras
instancias de contacto.

Una vez realizada la evaluacion de seguimiento podria constatarse que la mujer
se encuentra nuevamente viviendo hechos de violencia, por lo que hay que
evaluar su reingreso al dispositivo en caso de evaluarse riesgo alto y/o vital, o
bien derivarla a un Centro de la Mujer si el riesgo es inicial o medio, o siendo

grave, rechace el reingreso a Casa de Acogida.

El seguimiento tiene por objetivo:

e Aplicar evaluacion de niveles de violencia y riesgo.
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e FEvaluar la continuidad del proceso de atencién en violencia y psicosocial.

e FEvaluar una posible derivacion de las mujeres, ya sea a reforzando la
derivacién al Centro de la Mujer correspondiente a su comuna o bien, con
otras instituciones del territorio, segin sea su necesidad.

o Contactar a las mujeres y proponerles trabajar en grupo junto a otras
egresadas de la Casa, de manera voluntaria. Conformacion de grupos de
mujeres sobrevivientes de violencia.

e En caso de detectarse riesgo alto y/o vital se debe ofrecer
reingreso a Casa de Acogida, coordinarse con URAVIT o Fiscalia
cuando corresponda, acompafiar a la mujer en la elaboracion de un Plan
de Seguridad, solicitar activaciéon de llamada de emergencia a través de
SATT, entre otras medidas que se evallen pertinentes para su proteccion
y seguridad, todas ellas contando con su consentimiento.

Los plazos y acciones que se deben realizar en los seguimientos se muestran en

la tabla a continuacion:

Tabla N° 4: Plazos Seguimiento por tipo de salida de la Casa de Acogida®

ACCIONES DE

TIPO DE TIEMPO DE
- OBJETIVO SEGUIMIENT
SALIDA EVALUACION
(0]
Primer
Seguimiento: o
erificar Las acci
30 dias ) =
_ situacion deben permitir
consecutivos
. actual y evaluar la
a partir de la
. mantenimiento situacién de la
salida.
de los logros mujer por lo gque
de la se requiere el
Segundo ) ?
L. intervencion contacto  directo
Egreso Seguimiento
en el mediano con ella.
: Entre 60 a I
azo, or - Via telefdnica.
120 dias P P
) medio de Ia = Visita
consecutivo .
. evaluacion del domiciliaria,  en
S a partir de )
) nivel de caso de no lograr
la salida.
violencia y contacto
riesgo. telefonico.
Tercer
Seguimiento:

® Los seguimientos marcados en negrita son aquellos que se registran en el Sistema
Informatico. Los otros seguimientos se registran Gnicamente en carpeta.
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180 a 270
dias
consecutivos

a partir de la

salida.
Primer Evaluar Las acciones
Seguimiento situacion deben permitir
: a partir de actual, nivel de evaluar la
7 dias violencia y situacion de la
consecutivo riesgo. mujer por lo que
s a partir de Propiciar el se requiere el
: la salida. reingreso para contacto directo
Deserciones ) .,
la continuacion con ella.
Segundo de la - Via telefdnica.
Seguimiento: intervencion. - Visita
30 a 90 dias Tomar las domiciliaria, en
consecutivos medidas de caso de no lograr
a partir de la proteccion contacto
salida. requeridas. telefénico.
Evaluar o
) P El seguimiento
continuacion _
o se realiza por
Seguimiento: de )
. _ » medio del
Con la mujer, intervencion
i contacto con
a los 7 dias en el
Traslado . ) . los/as
consecutivos dispositivo  al .
. profesionales
a partir de la que fue .
. i pertenecientes
salida. trasladada, asi . _
al dispositivo de
como, evaluar
. traslado.
riesgo.
Evaluar
necesidad de
Seguimiento: efectuar
A partir de 15 derivacion a la El seguimiento
Retiro dias red, en funcién se realiza via

consecutivos
de la salida.

del riesgo en
que pudiera
encontrarse la

mujer,

telefénica.

Fuente: Unidad en Violencia Contra las Mujeres, SernamEG 2020
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3. Orientaciones para el trabajo no presencial o remoto
Contexto 2020 para la Atencion de Casas de Acogida

A raiz de la emergencia sanitaria que afecta al pais, y la necesidad de adoptar las
recomendaciones dispuestas por la autoridad sanitaria para la prevencién del
contagio por COVID-19, la implementacidén del programa ha experimentado
modificaciones en el funcionamiento de los dispositivos de atencién de la red
SernamEG, incorporando la modalidad de atencion no presencial o remota. De
esta manera, se cuenta hoy dia con 3 modalidades de atencion, modalidad

presencial, no presencial o remota y mixta (combinacién de ambas).

La diversidad territorial se expresa también en este nuevo escenario, en que se debe
compatibilizar la continuidad en la prestacion de los servicios del Programa de
atencién, proteccién y reparacidn violencia contra las mujeres, y cumplir las
disposiciones sanitarias que operan activamente a lo largo del territorio nacional, de
acuerdo con las particularidades de la dinamica territorial que incluye comunas que
transitan® entre cuarentena, transicién, preparacién, apertura inicial y apertura

avanzada.

En este contexto, la modalidad de atencion no presencial constituye una
practica que deberd continuar implementindose de acuerdo con la
situacién sanitaria en cada zona del pais en particular, combindndola con
atencién presencial o desarrolldandose de manera exclusiva o preferente en modo no

presencial o remoto.

De acuerdo a lo anterior, la implementacién de modalidades de atencion no
presenciales ha representado a los equipos profesionales de los dispositivos
importantes desafios, dando lugar a la identificacién de, en algunos casos, ventajas
asociadas a facilitar el acceso a atencién en condiciones de seguridad sanitarias y
dar continuidad a procesos de intervencién, asi como en otros, ha implicado el reto
de sostener la adherencia a procesos de intervenciéon cuando la modalidad de
atencion presencial es la eleccién preferencial de la poblacién atendida por el

Programa.

A partir de lo anterior, durante este afio 2020 se puso a disposicién de los equipos,
protocolos para orientar la actuacion en el contexto de emergencia sanitaria,
incluyendo un Protocolo de Registros que proporciona las primeras orientaciones
para la adaptacion del funcionamiento de los dispositivos, asi como indicaciones
especificas respecto de como registrar las atenciones realizadas bajo este nuevo
escenario. Posteriormente, y a través de una alianza establecida entre SernamgG y
el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo Chile (PNUD Chile), se generd un

proceso de cooperacion y asistencia técnica que abordé el fortalecimiento de las

65 Informacién detallada de cada fase se encuentra disponible  en
https://www.gob.cl/coranavirus/pasoapaso/
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capacidades de los dispositivos de atenciéon en violencia y de los mecanismos de
respuesta para estos efectos, desarrollando un proceso de capacitacion técnica en
herramientas y metodologias para la atencién remota, cuidado y autocuidado,

informacion actualizada respecto de medidas y oferta intersectorial e intercambio de

experiencias y buenas practicas.%®

Implementacion de atencion no presencial

Es importante sefalar que las indicaciones proporcionadas a través del Protocolo de
Registros en relacion con la restriccion en la implementacion de procesos de
intervencidon, que exceden a aquellos brindados en Orientacién e Informacién
tuvieron el proposito de orientar el accionar de los equipos en contexto de
emergencia, privilegiando la continuidad de la atencién y especialmente la

entrega de servicios esenciales en primera acogida y evaluacién de riesgo.

Considerando la permanencia de la situacién de emergencia sanitaria derivada de la
pandemia a nivel mundial, se advierte como nuevo elemento de contexto, gue las
medidas de apertura y desconfinamiento encaminadas a retornar a las modalidades
de trabajo presencial total no seran factibles de implementar de forma permanente
y/o exclusiva. Por lo anterior, se hace necesario evaluar la adaptacion de las
modalidades de trabajo adecudndolas a las realidades territoriales y a las
necesidades de atencién de las mujeres. Ello plantea el desafio de generar y
mantener procesos de intervencién en modalidad no presencial o mixta,
para lo que se requiere de flexibilidad y acompafiamiento técnico.

A partir de lo anterior, a continuacion, se dispone de las orientaciones basicas
para la implementacion de la modalidad de atencién no presencial o remota,
la que deberd ser adoptada por los dispositivos de atencién ambulatoria del
SernamEG, combinando con modalidad presencial o de forma preferente, segln las
indicaciones de manejo sanitario dispuestas por la autoridad para cada realidad

territorial y en acuerdo con los ejecutores del Programa.

En una primera etapa la atencién remota apunté a partir de las medidas de
confinamiento, a dar continuidad en la entrega de servicios de atencion en primera

acogida, orientacion e informacién y evaluacién preliminar de riesgo.

A partir del actual contexto con relacién a la pandemia y la extensidn de las medidas
de confinamiento dindmicas, se hace necesario evaluar la continuidad de Ia
atencion remota como modalidad de atencién no presencial, en los procesos
de intervencion psicosociojuridica, reeducativa y de caracter reparatorio,

® Revisar material de apoyo generado en el marco del Proyecto “Fortalecimiento de las
capacidades de los dispositivos de atencién en VIF”, financiado por el Fondo de Respuesta
Rapida del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD Chile) y ejecutado por
Comunidad Mujer.
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en todos los casos en que se evalue técnicamente que ello es posible de efectuar,

considerando los siguientes criterios base:

a)

b)

<)

d)

f)

La mujer accede a continuar el proceso de intervencién en modalidad
no presencial y/o mixta.

La mujer sefiala contar con los medios para establecer la conexion a
distancia via telefénica o videollamada preferentemente.

Existen condiciones de seguridad para que la mujer pueda efectuar el
contacto a distancia con el equipo de dispositivo. Fllo debe ser evaluado
no solo a partir de la respuesta afirmativa de la mujer, sino también y
muy especialmente, a partir de la evaluacion de riesgo determinada con
el equipo. Ello considerando que la conciencia de riesgo es un tépico
que debe ser abordado en el proceso de intervencién.

El proceso interventivo debe adaptarse a la modalidad de atencidon
remota considerando la participacion de la mujer, y la evaluacion
técnica de la factibilidad de darle continuidad a través de via
remota y a través de los medios que se encuentran disponibles. Ello es
fundamental considerando las limitaciones que pueden presentan los
medios de atencion virtual, ya que hace complejo en muchos casos, dar
curso a los procesos de intervencion los cuales requieren de la
elaboracién de un Plan de Intervencion, ejecucién, ajuste y seguimiento
de este, tal como se procede en todos los procesos interventivos una
vez que se ha producido el ingreso administrativo de una mujer en la
modalidad de atencion presencial, ya sea para intervencion
psicosociojuridica, reparatoria o reeducativa. Estos elementos deben
evaluarse también respecto de la factibilidad de implementar procesos
de intervencidn grupal a través de medios teleméticos.

El equipo técnico del dispositivo dispone de los medios de conexién para
establecer el contacto, contando con las condiciones que resguarden
poder establecer un contacto que permita profundizar, para sostener
un proceso de intervencion.

La conexion debera ser establecida via telefénica o remota, por video
llamada telefénica o en pc/notebook, con los medios que cuente el
dispositivo, en base al equipamiento basico detallado mas adelante en
apartado de Requisitos para equipamiento e infraestructura del
dispositivo. En consideracién a la atencién en contexto de emergencia
sanitaria, se debe evaluar con la Direccidn Regional los insumos que se
requieran y realizar las gestiones tanto con entidad ejecutora como con
SenamEG para proveerlos.

Se requiere que la/el Coordinadora/or del dispositivo asegure la
discusion técnica respecto de los casos en que se procederd a
implementar el proceso interventivo en modalidad remota, para lo que

debe existir una planificacién que permita al equipo organizar los
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tiempos de atencion, el medio preferente, y fundamentalmente, la
metodologia de abordaje en funcién de los puntos revisados y las
necesidades de intervencidn, de acuerdo con la evaluacion de riesgo de
la mujer. Ello permitira en primer término, determinar las acciones que
deben implementarse en lo inmediato y en el corto plazo, para los casos
de riesgo alto/o vital, asimismo proyectar un proceso interventivo
pertinente a las necesidades de la mujer y a la factibilidad e
implementacidn en modalidad remota y/o mixta.

g) La evaluacidon técnica realizada por el equipo debe contar con
acompafamiento técnico por parte de las/os Encargadas/os Regionales
VCM, quienes solicitardn a su vez, apoyo y orientacién al equipo
nacional en caso de requerirlo. El acompanamiento técnico del nivel
regional incluye el levantamiento, seguimiento y monitoreo de la
estrategia adoptada para la implementaciéon de la atencién en los
dispositivos que resulte mas pertinente de acuerdo con el contexto y se

enmarque en las Orientaciones Técnicas del Programa.

Registro de la atencién remota

e Para registrar las atenciones realizadas se debe utilizar la plataforma Sistema
de Gestion de Programas (SGP) independiente de la modalidad de atencién
implementada: presencial, no presencial/remota o mixta. Se profundiza
sobre aspectos del registro especificos en el apartado de Registros
Administrativos del Programa, en las Orientaciones Técnicas de cada
dispositivo.

e Se sugiere recabar informacién requerida para completar los instrumentos
de registro, y que no se haya desprendido del relato y/o que no pueda ser
inferida a partir de los antecedentes recopilados en el contexto de
intervencion, y solicitarla por via telefénica y en un espacio destinado a estos
fines, para no restar tiempo al proceso interventivo. Se debe tener presente,
realizar un encuadre previo que permita a la mujer comprender el objetivo
de la consulta de otros antecedentes en un espacio distinto.

Encuadre y aspectos operativos

¢ Incluir dentro del encuadre de los servicios y prestaciones gue son parte de
la atencién: cudl o cudles serdn los medios de conexidn para realizar la
atencién, asi como el horario acordado, el procedimiento para reagendar una
cita programada, definir las excepciones en caso de emergencia, entre otros
que puedan ser dutiles y que sean facilitadores para establecer la

comunicacion con la mujer.

e Considerar los aspectos relativos a las estrategias de informacion vy
comunicacion que se asocian a algin medio tecnoldgico y que pueden tener
distintas caracteristicas, las acciones clave para tener en cuenta segun el
medio de comunicacién utilizado, y las acciones de seguridad de la
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informacion para el guardado, archivo y eliminacion de mensajes para el

resguardo de la seguridad de la mujer.®”

e Para la implementacion de las atenciones en contexto de intervencion
psicoeducativa, reeducativa y/o reparatoria, se debe utilizar preferentemente
video llamada o atencion telefénica, utilizando el correo electrénico de forma
complementaria. No se recomienda la utilizacidn de mensajeria instantanea
por las limitaciones de este tipo de comunicacién para sostener procesos
interventivos que requieren mayor profundidad. Tener presente que la
realizacién de atencién no presencial o remota no equivale al formato
presencial, por lo que necesariamente deberd adecuarse para el trabajo de
los objetivos mas relevantes en el marco del proceso de intervencién, segin

las necesidades y contexto particular de la mujer.

Cuidado de Equipos en contexto de trabajo no presencial

La modalidad de atencién no presencial plantea desafios importantes respecto del
alcance de la atencion: la adherencia al proceso interventivo, efectividad y control
de variables en contexto no presencial; eleccion de plataformas més idéneas;
medidas de seguridad de la informacién y resguardo de condiciones de seguridad
para las mujeres, entre otros aspectos relevantes. Asimismo, plantea importantes
retos para el cuidado y autocuidado de equipos, que es importante visibilizar e
incorporar en la planificacion de las estrategias que implican la modificacién de las
modalidades de atencion habitualmente implementadas con anterioridad al contexto

de emergencia sanitaria.
En ese sentido, es importante la revision de los siguientes aspectos basicos:

e Promover en equipo los espacios técnicos para la elaboracién de estrategias
de atencion no presencial, diferenciando los medios tecnolégicos que se
utilizaran de acuerdo con las necesidades de respuesta que se requieran en
cada caso.

e Establecer los topicos o elementos minimos que formaran parte del encuadre
de las atenciones no presenciales, para socializar con las mujeres atendidas,
de manera que éstos sean acordados en el espacio de discusién técnica de
equipo y con acompafiamiento técnico de las/os respectivas/os Encargadas
VCM regionales y regionalistas a nivel nacional segun corresponda, con el
proposito de reducir la ansiedad asociadas a las complejidades que implica
este nuevo escenario, contribuyendo asi a generar un contexto de seguridad,

soporte y calidad en la implementacidon de la atencién remota.

Para lo anterior se debe tener presente:

67 Revisar Protocolo para la intervencidn a distancia en centros de la mujer en contexto de
pandemia Covid 19.
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- Identificar los medios de conexién disponibles por parte del equipo,
que permitiran conocer el soporte tecnoldgico con el gue cuentan en
base a ello, para el establecimiento de las atenciones no presenciales,
informando a las/os respectivas/os Encargadas/os Regionales VCM si
se requiere de algiin insumo o apoyo tecnoldgico

- Respetar horarios de trabajo, teniendo claridad de qué
procedimientos se implementaran en caso de requerir acciones de
contacto excepcionalmente fuera del horario laboral, estableciendo
limites que permitan resguardar la salud integral de los equipos, con
el foco puesto en la prevencion de eventuales riesgos psicosociales.

- Respetar la planificacion de las acciones de cuidado de equipo
incluidas en la programacion anual de actividades del dispositivo.

- Levantar dudas y plantear los requerimientos asociados a las
condiciones de trabajo para el desarrollo de la atencién no presencial,
en los niveles regionales y nacionales segln corresponda.

- Asegurar las instancias de asesoria y supervision técnica desde los
niveles regionales y nacionales segln corresponda, con el objeto de
brindar un acompafnamiento efectivo, sistematico y de calidad a los

equipos ejecutores.

Como material de referencia, se sugiere consultar el Manual Protocolo de Cuidado
Y Autocuidado generado por Comunidad Mujer, en el contexto de la alianza para
el fortalecimiento de los equipos que intervienen en violencia de SernamEG,
implementado entre el Servicio y PNUD Chile. El objetivo de dicho Protocolo apunta
a entregar una respuesta de acompafiamiento y cuidado a los eqguipos de
intervencién, para fortalecer sus capacidades y contribuir a mitigar los impactos de
la crisis en su bienestar, considerando especialmente el impacto del trabajo en

intervencién en violencia contra las mujeres en el contexto de la pandemia.

4. Duracion del Componente

Si bien no existe un tiempo maximo de estadia de las mujeres y sus hijos/as en la
residencia, el promedio aproximado de permanencia es entre 3 a 6 meses, lo que
depende de las necesidades de atencién y del riesgo en que se encuentre la mujer,
lo que se debe evaluar caso a caso.

5. Requisitos vinculados a la participacion de las mujeres en el componente:

Para el ingreso de mujeres al dispositivo residencial casa de Acogida, se debe
evaluar por parte del equipo técnico, que las mujeres que ingresan no presenten
alguna de las siguientes situaciones:
* Consumo problematico de drogas o alcohol que no se encuentre en
tratamiento. Como en muchas ocasiones esta situacidon no se devela al

ingreso de la mujer a la Casa y es URAVIT quien efectia la derivacién para
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el ingreso de la mujer, debe coordinarse con dicha institucién a fin de
garantizar su cooperacion con el propésito de apoyar el respectivo
tratamiento o derivacion a red especializada en el tratamiento de consumo
problematico de drogas.

Sintomatologia asociada a algun trastorno de salud mental grave, siempre y
cuando implique una amenaza/riesgo para su integridad fisica y/o psicoldgica
o la de otras personas al interior de la casa, requiriendo de atencion
especializada. Como en muchas ocasiones esta situacién no se devela al
ingreso de la mujer a la Casa y sea URAVIT quien efectia la derivacién para
el ingreso de la mujer, debe coordinarse con dicha institucion a fin de
garantizar su cooperacién con el propdsito de apoyar con los recursos
disponibles para acceder al respectivo tratamiento o derivacién a red
especializada en el tratamiento de salud mental que requiera la mujer.

Ser derivada por parte de Tribunales u otras instituciones como medidas de
proteccién hacia los nifios y nifias y no se cumplan los criterios de ingreso
definidos por SernamEG.

Haber sido retirada de la misma Casa de Accgida. En este caso, se debera
evaluar con la Direccion Regional de SernamEG la posibilidad de ingreso a
otra residencia. Al igual que en los casos de salida por traslado, se debe
resguardar el traspaso de antecedentes de caso a la Direccion Regional de
SernamEG, y coordinar el ingreso a través de las respectivas Encargadas
Regionales, informando a la Unidad Técnica Nacional, para el apoyoe en las
coordinaciones inter regionales a través de las respectivas Regionalistas del
Programa APR. Para ello, la Encargada Regional VCM de la regién que
coordina la solicitud, deberd revisar la planilla de ocupacién diaria de Casas
de Acogida compartida en Drive, y enviar correo a su regionalista para
solicitar el apoyo en las gestiones de localizacidon de la mujer. Es fundamental
asegurar la coordinacién entre Encargadas Regionales, con el objeto de que
la mujer que se trasladara de region para ingresar al dispositivo lo haga en
condiciones de seguridad (se requerird coordinar el apoyo de entidad
derivadora) y sea ubicada en la Casa que se considera mas apropiada,
considerando factores como el nimero de residentes en la casa, composicion
de los grupos familiares, situaciones complejas que puedan observarse, entre
otros aspectos que sea pertinentes considerar para evaluar la mejor opcién
de ingreso.

6. Requisitos para el desarrollo del componente

A continuacién, se realiza una descripcion de la ubicacién, infraestructura vy

equipamiento basico para la implementacion del dispositivo residencial Casa de

Acogida:
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e Ubicacion y acceso

A fin de garantizar estandares de calidad para la implementacion de la intervencion,
el inmueble debe encontrarse en optimas condiciones tanto en infraestructura como
en equipamiento. Debe ser de facil y seguro acceso, es deseable que se ubigue
cerca de alguna de las instituciones claves en la implementacién del modelo, tales
como: carabineros, tribunales, fiscalias, hospitales, etc.

Un aspecto fundamental dice relacién con adoptar todas las medidas que permitan
resguardar la confidencialidad de su ubicacion, como un requisito basico para
su implementacién. En este sentido, se debe acordar con ejecutor la implementacion
de todas las medidas de seguridad requeridas, incluyendo aquellas referidas a los
requisitos de infraestructura, asi como otras medidas de control respecto del acceso
al recinto por parte de personas ajenas a la Casa. Para ello, cada direccién regional
en conjunto con entidad ejecutora debera acordar las medidas operativas que ello
requiera, estipulando los procedimientos Ilevados a cabo, incluyendo Ila
determinacién de los canales de comunicacién que serén utilizados para autorizar el
ingreso de personal que debe realizar mantencién y/o reparacién, por ejemplo,
ademas de profesionales de otras instituciones que por motivos de intervencidn
deban acudir a prestar un servicio en dependencias de la Casa. Esto requiere incluir
un respaldo escrito de los acuerdos y de las acciones solicitadas y autorizadas, a
través de correo electrénico que incluya a Coordinadora, Encargada Regional VCM y
contraparte técnica de ejecutor.

Respecto de la apertura de nuevas Casas de Acogida, no se recomienda que
comparta instalaciones con Centro de la Mujer. Asimismo, y para resguardar la
confidencialidad de la ubicacién del inmueble, la Casa no debe tener ningtin distintivo
que la diferencie de otros inmuebles del sector como placas o sefialéticas con el logo

de SernamEG, el nombre del dispositivo u otro elemento distintivo.
* Infraestructura de las Casas

Los espacios disponibles en las Casas de Acogida SernamEG deben ser concebidos
como lugares de residencia seguros, donde las mujeres y sus hijos/as convivan
compartiendo un espacio familiar y comunitario, considerando que estdn siendo
acompanadas/os en un proceso de intervencion y reelaboracién de sus proyectos de

vida.

Respecto de nifios y nifias, se debe garantizar la disponibilidad de espacios y
mobiliario acordes a su desarrollo psicomotriz y de seguridad, considerando las
necesidades especiales de acuerdo a la etapa de desarrollo en que se encuentran.
Para el caso de lactantes y nifias/os pequefias/os, se debe prestar especial cuidado
de contar con medidas de seguridad para resguardar los espacios en que se

desplazan, asi como tomar las precauciones necesarias en la distribucién y ubicacién
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del mobiliario, incluyendo barandas de seguridad en inmuebles de mas de un piso

de altura, asi como pasamanos y protectores de tomacorriente.

En caso de que en el dispositivo se encuentren mujeres y/o nifios/as en situacion de
discapacidad, se procurard la habilitacion de espacios que no obstaculicen su
desplazamiento adaptando las caracteristicas que posee el inmueble, haciendo todos
los esfuerzos necesarios para garantizar su comodidad, dentro de las posibilidades
gue permite la infraestructura de la casa. Por ejemplo, en aquellas que tengan una
planta ubicada en altura, se habilitard las habitaciones del primer piso para las
mujeres y/o nifios/as que tengan movilidad reducida, y se tendra la precaucién de
mantener las vias de acceso despejadas, asi como procurar el acceso de sanitarios

en el mismo piso de las habitaciones de dormitorio.

* Condiciones de Seguridad

Seran condiciones basicas de seguridad, distribucién de espacios y

equipamiento las siguientes:

- Coordinacién con Carabineros y Plan Cuadrante correspondiente al sector
donde se emplaza el dispositivo. Las coordinaciones con Carabineros deben
ser de cardcter sistematico, y reforzarse toda vez que se produzca un evento
que atente contra la seguridad de la comunidad residente, medidas que deben
ser apoyadas por la Direccidon Regional.

- Disponer de teléfono y celular para emergencias y turnos.

- Control del ingreso al inmueble mediante registro al momento del acceso a las
dependencias de la Casa, y a través del monitoreo de circuito cerrado de TV,
resguardando la privacidad y garantizando la seguridad de las mujeres y sus
hijos/as, asi como del equipo de dispositivo.

- El inmueble debe contar con una sola via de acceso controlada por circuito
cerrado de TV, monitoreando permanentemente el buen funcionamiento del
circuito de cdmaras

- Rejas externas, de una altura de 2 mts. continua, que no permita la visibilidad
hacia el interior, cautelando que esta medida no obstaculice las salidas de
emergencia.

- Ventanas o ventanales con rejas de proteccion tanto en primer piso como en
altura.

- Estructura de la construccidn hecha de materiales sélidos.

- Buen estado en la estructura de piso, techo y paredes.

- Resguardo de la seguridad de lactantes, preescolares, nifios/as menores de 12
anos de edad, y personas en situacién de discapacidad, para la utilizacion de
escaleras y su desplazamiento en lugares que se encuentren en altura, que

presenten desniveles o pendientes, etc. chequeando el buen estado de
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pasamanos, rampas, funcionalidad de las puertas, eliminacion de objetos que
obstruyan el transito, entre otras medidas que sean pertinentes.

- Cumplimiento con normas para la prevencién de incendios (extintor,
manguera, etc.)

- Certificacion de la instalacion de gas y electricidad.

- Salidas de emergencia despejadas y sefialadas.

- Medidas de Accesibilidad para personas en situacién de discapacidad en
accesos, dormitorios, patios, salas y espacios comunes (rampas de acceso,
pasamanos, barras de sujecion, rangos de alcance adecuado para acceder a
utensilios y enseres basicos, entre otros).

- Coordinacion con instituciones especialistas en seguridad para establecer un
Plan de Seguridad para la Casa que incluya la instalacion de senaléticas,

protocolo de evacuacién en caso de catédstrofe (incendio, terremoto u otros).

e Distribucién y espacios minimos al interior del inmueble®

Espacios disponibles para el equipo profesional:

- Una oficina para la coordinadora, con mobiliario necesario y equipos
computacionales que permitan y faciliten la labor de la profesional.

- Una sala para la atencién grupal con capacidad de al menos 15 personas
cdmodas. Este espacio debe contar con acceso universal, ventilacién e
iluminacién adecuada. Debe disponer de mobiliario necesario para el
desarrollo de las actividades grupales (cantidad de sillas, mesa o mesas de
trabajo, telén para la proyeccion, pizarra de muro acrilica, plasma de 327,
sistema de audio (radio y/o parlantes). Ademas, considerando la diversidad
de los territorios, es necesario considerar sistema de calefaccidn y de
ventilacion para las estaciones de verano e invierno, respectivamente, asi
como su mantenimiento en buen estado.

- Dos salas para atencién individual, las cuales deben contar con el espacio
necesario para brindar atencion en dupla a las mujeres. Se debe resguardar
que el espacio sea acogedor, por lo tanto, debe contar con luz natural,
ventilacion, aislacion acustica, acceso universal. Se sugiere habilitar con
sillones y/o sitiales, mesa decorativa, muros pintados en colores neutros y
sobrios, cuidando no saturar visualmente el espacio.

- Una sala para el trabajo con nifios y nifias, espacio suficientemente
amplio para juego (que permita el desplazamiento cémodo para actividades
que demanden movimiento y para el uso cémodo y disponibilidad de
materiales como papeles, lapices, revistas, libros infantiles, libros para

colorear y juguetes didécticos para distintas edades, etc.)

8 Es importante resguardar que el espacio sea distribuido de manera pertinente en funcién
de la capacidad real de ocupacién de la Casa, es decir, cudntas mujeres y NNA pueden
pernoctar y hacer uso de los espacios en forma racional, considerando los elementos
sefialados en este punto y propiciando el bienestar de todas las personas que alli residan.
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Una sala para trabajo de equipo con al menos 4 puestos de trabajo.
Habilitado con el mobiliario y equipos computacionales necesarios para el
desarrolloc adecuado de la labor de cada uno/a de los/as integrantes del equipo
profesional.
Una sala/oficina para las educadoras la cual estard habilitada con
mobiliario y equipamiento adecuado y necesario para su labor. Se sugiere la
instalacion de las pantallas de seguridad y de control de acceso.
Un bafo completamente equipado y en adecuado funcionamiento (de uso
exclusivo del equipo profesional)
Una mini kitchener habilitada con lavaplatos, microondas, hervidor, termo

y un frigobar para el uso de las/as integrantes del equipo.

Espacios disponibles para las mujeres y sus hijos/as:

Una habitacion por familia (una madre y dos hijos/as) para su uso como
dormitorio o cuartos compartidos. El dormitorio debe contar con ventilacion e
iluminacion adecuada; muros pintados en colores neutros y sobrios y cortinas
en las ventanas. Debe estar habilitado con una cama de plaza y media y un
camarote de una plaza completamente equipadas con colchones, cubre-
colchén, sabanas, frazadas, cubrecamas y almohadas en buenas condiciones;
debe disponer de closet, velador, bajada de cama antideslizante, un escritorio
0 en su defecto una mesa para nifios/as, un sillén cama, para alojar una
persona extra (en caso de ser necesario)

Un espacio para la convivencia (living y/o sala de estar) que cuente con un
numero suficiente de sillones, mesa de centro, TV y equipo de DVD. Decorado
y ornamentado incorporando objetos y/o distribucion de mobiliario que
considere la opinién de las mujeres.

Espacio de cocina con capacidad adecuada al niimero méximo de residentes.
Equipada con cocina y horno industrial, un lavaplatos doble, dos refrigeradores
grandes, menaje, utensilios, vajilla, etc.; dos microondas, un horno eléctrico
grande, dos hervidores, dos licuadoras,

Una despensa suficientemente amplia para guardar alimentos; ademas de
disponer de una congeladora.

Un espacio de comedor suficientemente amplio y equipado para un numero
maximo de personas residentes.

Al menos un bafio completo cada cuatro familias. Deberd contar con
espacio para tina de bafio cuerpo completo con ducha teléfono para bafar
lactantes y nifos/as pequefios/as. Debe disponer de antideslizantes y
pasamanos en ducha, bajada de bafio, espejo, porta toallas, portapapeles de
bana.

Un cuarto para el lavado de ropa y tendido (lavadora, centrifuga y/o
secadora, tendedero, canastas para la ropa sucia y de planchado, etc.)

Una bodega para materiales y equipamientos.
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- Un espacio en el exterior del inmueble para cubetas de basura grandes
(contenedores con tapa con capacidad para 8 litros) con cierre hermético.
Una caseta para dos cilindros de gas de 45 kilos cada uno en caso de no
disponer de gas a granel o caferia.

- Mobiliario infantil (silla de comer, cunas, mudadores) ademas de Juguetes,
juegos y material didéctico para nifios/as implementados en espacio comun

- Disponer de calefaccidon (estufas eléctricas, gas o lefia, o bien un sistema de
calefaccidn central) y de ventilacidn (ventiladores grandes o sistema de aire
acondicionado) acorde a las condiciones meteorolagicas de la regidn.
Disponer de Calefont suficientes, segun distribucion de sistema de cafierias,

suministro de gas y cantidad de bafios del inmueble.

7. Requerimientos técnicos para la implementacion del dispositivo

El equipamiento técnico necesario para poder dar cumplimiento de forma

satisfactoria a las tareas de registro de informacién es el siguiente:

e Al menos dos computadores de escritorio con Procesador Intel Core I3 2.8
GHZ, o superior, capacidad de disco duro no inferior a 500 GB, memoria RAM
minimo de 4 GB, unidad Optica CD/DVD (opciones de multimedia son
deseables por las caracteristicas del software actual), deseable tarjeta de Red
Fast Ethernet 100/1.000 MBPS, dos puertos USB 2.0 como minimo.

* Un notebook escritorio con Procesador Intel Core 13 2.8 GHZ, o superior,
capacidad de disco duro no inferior a 500 GB, memoria RAM minimo de 4 GB.
Con puerto USB vy salida HDMI.

» Data Show o TV, con opciones de multimedia para video conferencia.

* Sistema operativo de Windows 7 Professional o superior, programas Office
2010 o Superior (Estandar o Profesional). Navegador Internet Explorer 11 y
Google Chrome (por compatibilidad con el Sistema Informatico de Violencia
contra las Mujeres de SernamEG). Programa Antivirus, Programa ADOBE
para visualizar archivos PDF, Programa Winrar para descomprimir archivos
Zip.

¢+ Conexion a Internet ADSL minima de 10 MBPS nacional / 4 MBPS
internacional o a través de Wi-Fi.

» 8. Cobertura (vinculada al convenio)

Desde el afio 2007, el pais cuenta con Casas de Acogida destinadas a proteger a las
mujeres que han vivido situaciones de violencia grave o vital. A continuacion, se
presenta una tabla donde se detalla la regién y la comuna donde se encuentra la

Casa de Acogida, y N° de dispositivos por regidn:
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Tabla N° 5: Casas de Acogida a Nivel Nacional®®

N° de Casas
Comunas de Cobertura

por Region

Arica y Parinacota Arica. 1
Tarapaca Iquigue y Alto Hospicio. 2
Antofagasta Antofagasta, Calama y Tocopilla. 3
Atacama Chafaral, Copiapé y Vallenar. 3
Coquimbo La Serena y Ovalle. 2

La Calera, Algarrobo, San Felipe y
Valparaiso . <

Valparaiso.

Estacion Central, Independencia,
Metropolitana de - .

Penaflor, Puente Alto, Maipu, 7
Santiago

| Santiago y San Bernardo.

O’Higgins Rancagua y San Fernando. 2
Maule Curicd, Linares y Talca. 2
Bio Bio Cafiete, Chiguayante y Los Angeles. 3
Nuble Chillan 1
La Araucania Angol, Temuco, Victoria y Villarrica. 4
Los Rios Los Rios y Valdivia. 2
Los Lagos Ancud, Osorno y Puerto Montt, 3
Aysén Coyhaique. 1
Magallanes Punta Arenas y Puerto Natales. 74

Fuente: Unidad en Violencia Contra las Mujeres, SernamEG 2020

9. Materiales de apoyo

Para apoyar el trabajo que realizan los equipos de dispositivos, SernamEG entregara
ademas de las orientaciones técnicas, lineamientos especificos para cada modalidad
que permitan generar procedimientos estandarizados’, los que seran enviados una

vez que se inicie el nuevo convenio, entre ellos se contara con:

Orientaciones Técnicas SATT

- Orientaciones Técnicas Programa de Prevencién en VCM

- Orientaciones Tecnicas Linea de Violencia Extrema, Femicidios y Casos de
Connotacién Plblica VCM

- Lineamientos Tecnicos sobre Cuidado de Equipos y Autocuidado

- Orientaciones para atencién grupal en Acoso Sexual en CVS

9 Se debe mantener en reserva la direccién de los dispositivos Casas de Acogida. El nimero
total de Casas de Acogida corresponde a 43 a nivel nacional.

0 Estos documentos y materiales de apoyo, serdn enviados en sus versiones actualizadas y
vigentes para el periodo de implementacién del convenio.
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- Protocolo de procedimiento QIRS y dispositivos del Programa de Atencion,
Proteccion y Reparacion.

- Lineamiento para la intervencién con nifios, nifias y adolescentes en Casas de
Acogida

- Manual de Normas graficas y Lineamientos comunicacionales

- Procedimiento de eliminacién de documentos con contenido de datos sensibles
en dispositivos VCM - SernamEG

- Protocolo de ingreso, primera acogida y salida de Casas de Acogida

- Herramientas para el abordaje de mujeres migrantes y vulneradas por la trata
de personas

- Protocolo de Emergencias y Primeros Auxilios

- Interculturalidad

- Protocolo de Convivencia CDA

- Intervencién con hombres negadores de la violencia contra las mujeres. (CRH).

- Herramientas de intervencién grupal en primer y segundo nivel. (CRH)

- Pauta de Supervision

- Acta de seguimiento al Convenio

- Protocolos en contexto de Emergencia Sanitaria.

- Protocolo de accion ante fallecimientos en Casas de Acogida producto de

pandemia Covid-19.

A lo anterior se suma las fichas estandarizadas del sistema de registro de CDA y el
material tecnico compartido per la Unidad VCM Nivel Nacional.

10. Comunicaciones en Convenios con ejecutores

En materia de comunicaciones, se deja establecido en las presentes Orientaciones
Técnicas, que los ejecutores deben respetar lo sefialado en el Manual de Normas
Gréficas y Lineamientos Comunicacionales del Servicio Nacional de la Mujer vy la
Equidad de Género, instrumento que serd enviado junto al convenio y que contiene

orientaciones sobre los siguientes temas:

- Normas Graficas: entrega orientaciones especificas para el disefio y uso de
piezas graficas impresas y digitales, como papeleria, pendones, invitaciones,
certificados, afiches, folleteria, entre otras, y se explican las aplicaciones para
el logo institucional del SernamEG en diversos formatos y la correcta
tipografia a utilizar.

Es importante destacar que todas las piezas gréficas -impresas y digitales-
disenadas por los ejecutores, deben adecuarse a los lineamientos del Manual
de Normas Graficas y contar con la aprobacién de comunicaciones del nivel

central del SernamEG antes de su impresion y distribucién final.
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- Uso de Redes Sociales: este Manual deja establecido que los ejecutores no
estan autorizados a crear cuentas propias de redes sociales (Twitter,
Facebook, Instagram, YouTube, Pinterest u otras), para los programas y
dispositivos y se entregan las razones de este lineamiento. En el caso de
cuentas ya existentes, se envian las orientaciones para el cierre y derivacién
de usuarias a las cuentas de las direcciones regionales o el nivel central del

SernamEG.

- Orientaciones comunicacionales y protocolo para actividades: entrega
lineamientos sobre las coordinaciones que se deben establecer para pautas
de prensa o actividades en terreno realizadas en conjunto con ejecutores.
Para difundir de manera adecuada los programas, se deberdn obtener
testimonios e imégenes de mujeres participantes de los mismos, para lo cual
serd necesario conseguir un consentimiento informado. También incluye
recomendaciones sobre uso de lenguaje inclusivo y representacion grafica no

sexista.

11. Coordinaciones intersectoriales especificas del dispositivo

Para la intervencion de las Casas de Acogida y la articulacién de servicios que

permita acompanar a las mujeres como parte de la Ruta Critica en violencia contra

las Mujeres seran sectores claves:

En el ambito de la Proteccion: Carabineros y PDI, Ministerio Plblico, Tribunales
de Justicia y SernamEG.

En el ambito de la Atencién: Ministerio de Salud, mediante la atencion primaria
y secundaria, Ministerio del Interior y Seguridad Plblica mediante los CAVD, las
RAV vy oficinas de atencidon de publico de Extranjeria en las Gobernaciones
Provinciales, Ministerio de Desarrollo Social, MINVU, Ministerio de Educacién
mediante los establecimientos educacionales y la JUNJI, SENDA, Ministerio de
Justicia mediante las CAJ, los CAVI y SENAME, Ministerio del Trabajo, mediante
SENCE, las Areas Programaticas de SernamEG y las Municipalidades mediante
los programas sociales definidos para cada comuna.

En el ambito de la Reparacién: Ministerio de Salud, mediante los COSAM y
Servicios de Psiquiatria, Ministerio del Interior y Seguridad Plblica mediante los
CAVD, Ministerio de Justicia mediante los CAVI y SENAME, SernamEG a través
de los CVS y Centros de Atencion Reparatoria Integral en VCM segin

corresponda.

Sin perjuicio de que estas instituciones son fundamentales para la articulacién de

las acciones que garantizan los servicios necesarios para mejorar la calidad de vida

de las mujeres ingresadas a las Casas junto a sus hijos e hijas, cada Casa de Acogida

coordinard aquellas otras redes institucionales del territorio que considere
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contribuyan al desarrollo y fortalecimiento de las distintas autonomias contempladas
en el modelo de abordaje en VCM. Entre éstas se recomienda activar coordinaciones
con sectores y organizaciones de la sociedad civil, como redes ciudadanas, de

mujeres, feministas y organizaciones sociales y territoriales, y ONGs.

e Redes primarias: Creacion, restitucion y/o fortalecimiento de una red
primaria significativa que favorezca la proteccion y (re) vinculacién de las

mujeres y sus hijos e hijas, como lo son familia y/u otras/os significativas/os.

e Redes institucionales puablicas y/o privadas y de la sociedad civil: Se
espera que el equipo del dispositivo promueva el establecimiento de una
estrategia de gestion de redes, que considere mecanismos efectivos y
eficientes. Ello apunta fundamentalmente a la gestiéon intersectorial con
fines de intervencion que incluyan la derivacién, seguimiento y acuerdos
para el acceso a servicios y oferta institucional que permita cubrir las
necesidades de las mujeres y sus hijos e hijas en cuanto a proteccidn social,
subsidios, salud, educacidn, justicia, vivienda, Asimismo, incluye el acceso
especifico a programas e iniciativas de organismos publicos y sector privado
para la, insercion laboral y autonomia econdmica de las mujeres’'de acuerdo
a los Planes de Intervencién Individual.

En este espacio se debe distinguir a la Red institucional interna, que refiere
a la articulacién del trabajo de la Casa de Acogida en relacién al continuo y/o
complementariedad con los Centros de la Mujer, asi como con los otros
dispositivos de intervencién en violencia contra la mujer de SernamEG y otras
areas programaticas, que permitan dar respuesta y ampliar las

oportunidades de las mujeres y sus hijos e hijas.

e Redes comunitarias: La gestion de redes comunitarias desde el
modelo Casas de Acogida se focaliza en la gestion intersectorial con
fines de intervencion, apuntando al establecimiento de una estrategia de
gestion de redes que considere el reconocimiento y vinculo con las redes
comunitarias del territorio donde se encuentra emplazada la Casa de Acogida
para propiciar el acceso de las mujeres a servicios y recursos propios del
espacio comunitario (consultorio, colegios, organizaciones ciudadanas,
migrantes, vecinales y otros). Desde el foco de |a gestion intersectorial
que va mas alla de los fines de intervencién, apunta a la implementacion
de acciones para la difusion de la oferta programatica de SernamEG, vy en
especifico del modelo Casas de Acogida, asi como la incidencia en la

visibilizacion de la violencia contra las mujeres y su abordaje desde una

71 Para el ambito de insercién laboral y autonomia econémica se recomienda ademas la
exploracion de posibilidades con el sector privado de empresas y fundaciones
empresariales, a través de la referencia que puede proveer el Programa de Buenas
Practicas Laborales del Area Mujer y Trabajo.
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perspectiva de género que comprometa el accionar de los diversos actores

presentes en los territorios.
Vinculacion al interior del Servicio

- Atencion solicitudes ciudadanas derivadas desde OIRS (Oficina de

Informaciones, Reclamos y Sugerencias) de SernamEG

SernamEG cuenta con Oficinas de Informaciones, Reclamos y Sugerencias
(OIRS) en cada de una de nuestras Direcciones Regionales. Contar con estas
oficinas obedece a lo mandatado en el Decreto N°680, del 16 de octubre del afio
1990, que obliga a todos los érganos de la Administracién del Estado a contar

con espacios de atencién ciudadana.

Estas oficinas tienen como principal objetivo garantizar el acceso a informacién
de todas las personas que se acerquen a realizar sus consultas, reclamos o
sugerencias. En este contexto y entendiendo que durante la atencidn en violencia
y en sus diferentes fases de desarrollo, se esta en relacién directa con las
expectativas de las personas, de encontrar solucion a sus demandas y atencidén
a las problematicas propias que configuran su situacion actual, muchas veces es

un estado de crisis.

Por lo mismo, los diferentes dispositivos, pueden enfrentarse a requerimientos
de parte de la Oficina de Informacicnes, Reclamos y Sugerencias (OIRS Regional
o Nacional), quienes pueden recibir solicitudes ciudadanas como consultas,
sugerencias o reclamos de hombres o mujeres. Respecto de los reclamos, éstos
pueden ser por sentirse disconformes con la atencidn recibida, ya sea porque no
han visto satisfechas sus demandas o la solucién total o parcial de una
expectativa, exigiendo explicaciones por las acciones tomadas por los
profesionales en sus casos en particular, o porque la justicia no fallé conforme
Con sus expectativas, etc.

En estos casos, u otros que se requiera de una respuesta desde cualquier
dispositivo de atencidén en VCM y particularmente respecto de Casas de Acogida,
éstos deberdn entregar y/o facilitar a la DR u OIRS Regional o Nacional la
informacién relativa al proceso de atencién resguardando la protecciéon de
informacién confidencial que pueda eventualmente poner en riesgo la seguridad
de la mujer, con el propdsito de esclarecer el contexto de la atencidn otorgada
o bien, en caso de ser requerido, facilitar la vinculacién de las mujeres a los
dispositivos. Cualquier duda que se presente respecto de la pertinencia en la
entrega de informacién que el equipo técnico aprecie se contrapone al interés
superior de resguardar la seguridad y proteccion de las mujeres que estan o han
sido atendidas, debera consultar con su respectiva Encargadas Regional en VCM,
quien a su vez, solicitara del apoyo técnica de regionalista de la Unidad Nacional.
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Se sugiere tener en cuenta para ésta, los siguientes pasos:

e Responder de manera oportuna acusando recibo del requerimiento de la
informacién, por los canales regionales correspondientes, una vez
recepcionado el requerimiento.

e Elaborar una minuta cronoldgica de la atencion brindada a la mujer, que dé
cuenta de la forma de llegada al dispositivo, que fases de la intervenciéon ha
transitado el caso, que profesionales fueron los responsables de la atencion,
y las razones que llevaron a un cierre de la intervencién en el dispositivo, con
fechas claras y descripcion general del trabajo e instrumentos aplicados en
el proceso y sus resultados.

e Mantener una comunicacion fluida con las/os Encargados Regionales, para
entregar oportunamente la informacién requerida que les permita a la DR
elaborar una respuesta adecuada a la solicitud ciudadana, ésta debe tener
como foco lo planteado por la persona que realizd la solicitud en la OIRS,
teniendo presente los resguardos respecto de la seguridad y confidencialidad
de la informacion, que sera revisada por la DR previo al envio a SernamfG
Central.

e Estar disponibles para realizar algin contacto con la mujer, para coordinar
horas de atencién cuando se acercan por primera vez o cuando por diversos
motivos hayan descontinuado sus intervenciones y también para reforzar
aspectos que se estimen adecuados en su solicitud y que puede haber sido
responsabilidad del dispositivo. Contacto que se puede concretar en una
atencion presencial en el dispositivo para cerrar procesos de acuerdo a las
necesidades sentidas de las mujeres, plasmadas en sus solicitudes.

¢ Entregar la informacion completa requerida en formatos y tiempos adecuados
en conformidad a la solicitud realizada, con copias a todos los involucrados
en la peticion. Cualquier duda que se presente respecto de la pertinencia en
la entrega de informacion que el equipo técnico aprecie se contrapone al
interés superior de resguardar la seguridad y proteccién de las mujeres que
estan o han sido atendidas, deberd consultar con su respectiva Encargadas
Regional en VCM, quien, a su vez, solicitard del apoyo técnica de regionalista
de la Unidad Nacional. Es relevante mencionar que existe un procedimiento
interno, respecto de la gestion de las Solicitudes Ciudadanas, ley 19.880
(actualmente es el PP-OIRS-01) que establece los plazos para la gestion de
dichas solicitudes sean estas consultas, sugerencias o reclamos, y por tanto

las/os funcionarias/os del SernamEG deben resguardar su cumplimiento.
Es importante sefialar que se estd elaborando entre el Programa Atencion,

Proteccién y Reparacién (APR) y OIRS, un protocolo para la atencién a las solicitudes

ciudadanas derivadas desde OIRS, donde se detallard con mayor precision las
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acciones a implementar por los dispositivos, Direccion Regional y Nacional para

Salicitudes Ciudadanas, que permita tener procedimientos estandarizados.

Relacion Casas de Acogida y Encargadas/os de Violencia Extrema de la

Regién

Los Programas de Prevencion y Atencion, Proteccion y Reparacion en Violencia
Contra las Mujeres y Linea de Violencia Extrema, Femicidios y Casos de
Connotacion Publica que desde la re formulacion del Programa APR constituye
un componente del mismo, desarrollan su propésito en coordinacion
permanente con las instituciones publicas y privadas a nivel nacional, regional
y territorial. Asimismo, las actividades definidas tanto en el problema de la
violencia contra las mujeres como en sus efectos se enmarcan en el deber del
Estado de otorgar respuesta a sus victimas. Entonces este enfoque intersectorial
propone un abordaje integral de las situaciones de desigualdad y discriminacion
de género, integrando esta coordinacion como una estrategia que facilite el
acceso de las mujeres que viven violencia a los servicios orientados a atender

sus necesidades y demandas.

Para abordar las situaciones de Femicidio Consumado/Frustrado y Casos de
Connotacién Publica, existira un lineamiento especifico para el abordaje en esta
materia que elaborara la Linea de Violencia Extrema, el que sera compartido con
todos los dispositivos de atencion, aclarando roles y funciones de los/as
Encargadas/os Regionales de LVE y establecerd un marco relacional y de

coordinaciones con los equipos territoriales de dispositivos VCM.

A continuacién, se establecen las siguientes acciones operativas de trabajo entre
el equipo profesional del dispositivo Casa de Acogida y el/la Encargada Regional
de LVE:

- Las/os Encargadas/os Regionazles de la Linea de Violencia Extrema,
Femicidios y Casos de Connotacién Plblica VCM, son las/os responsables de
la realizacion del primer contacto y entrevista con la familia de la mujer
victima de Femicidio Consumado (FC) o mujer victima de Femicidio Frustrado
(FF) de su Regién, asi como de la coordinacion y seguimiento del caso con
las instituciones partes del Circuito Intersectorial de Femicidio.

- Excepcionalmente, ante la necesidad de activacién por FC, FF o CP, en
aquellos lugares que, por alta dispersidon geografica, los tiempos de traslado
excedan las 3 horas de viaje, es posible que la/el Encargada/o Regional LVE
solicite apoyo a Coordinador/a o Abogada/o del Centro de la Mujer y/o de
Casa de Acogida en caso que el dispositivo contara con este recurso, para la

realizacién del primer contacto con la Familia y/o la mujer victima de
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violencia extrema. Para ello, es indispensable evaluarlo previamente con la
Encargada Nacional de LVE, con el fin de tomar la decision conjunta en virtud

de los antecedentes de la situacion.

- En aquellos casos en los cuales la Encargada Regional LVE, necesite apoyo
legal para cubrir audiencias de las causas en tramitacion, y la Direccidon
Regional no pueda brindar el apoyo internamente, es posible solicitar apoyo
a la/el Abogada/o del Centro de la Mujer y/o Casa de Acogida que
corresponde a la jurisdiccion del Tribunal. En este contexto, es la
Encargada/o Regional de LVE la responsable de brindar los antecedentes del
caso y realizar la Minuta de Audiencia, con el fin de salvaguardar la actuacion
legal y representacion de la Familia y/o Mujer victima de violencia extrema.
Segun el punto anterior, si la/el Abogada/o del Centro de la Mujer y/o Casa
de Acogida, tiene agendada audiencia de causas en tramitacion del propio
dispositivo, es el/la Coordinador/a la responsable de informar en el plazo
adecuado a la Encargada Regional de LVE.

- En los casos de FC de mujeres ingresadas a dispositivos VCM, ya sea en
atencioén vigente o no, es la Encargada Regional LVE quien solicitard reporte
de atencion y alcance de intervencién de la mujer, a él/la Coordinador/a del
Centro de la Mujer y/o Casa de Acogida, quien serd responsable de brindar
la informacién en forma y tiempos establecidos para ello. En este escenario,
se sugiere la realizacion de una reunién de equipo del Centro de la Mujer y/o
Casa de Acogida, con el objetivo de revisar en conjunto la ruta de la mujer
en el proceso de atencién al interior del dispositivo VCM.
Complementariamente, la Direccion Regional - a través de la/el Encargada/o
Regional VCM de Atencion y de LVE, deberdn desarrollar acciones de
contencion y de cuidado a las/os integrantes del equipo Centro de la Mujer,

con apoyo de las Encargadas Nacionales de Violencia Extrema.

En cuanto al reporte que debe levantar el Centro de la Mujer y/o Casa de
Acogida, del proceso y alcance de intervencion que tuvo la mujer victima de

Femicidio Consumado, este debe incluir los siguientes aspectos:

e Nombre completo de la mujer

e Fecha de ingreso y salida del Centro de la Mujer y/o Casa de Acogida.

e Antecedentes de la ruta critica institucional de la mujer previa al ingreso
a Centro de la Mujer y/o Casa de Acogida, sobre todo en caso de que la
mujer haya sido derivada desde otra institucidn.

¢ Antecedentes relevantes del diagnostico (niveles de violencia y riesgo,
recursos personales, estrategias de sobrevivencia implementadas por la
mujer a la violencia ejercida por la persona que ejerce violencia, etc.).

e Antecedentes juridicos previos y al momento del ingreso de la mujer al

dispositivo (denuncias por violencia intrafamiliar - previas y vigentes - al

101



291813

momento del ingreso, medidas de proteccion y cautelares decretadas a
favor de la mujer y de los/as hijos/as)

e Antecedentes relevantes del proceso de intervencién (alcance de
resultados de la intervencidn psico socio legal).

e Resultados de procesos de seguimiento a la salida o bien, las acciones
complementarias realizadas por el equipo del Centro de la Mujer y/o Casa

de Acogida.

Es relevante que toda la informacidn del reporte esté ordenada cronoldgicamente
a través de una Minuta, la cual debe ser reportada al nivel central en plazo y
forma que seran incorporados en las Orientaciones Técnicas para el abordaje de
las situaciones de Violencia Extrema. No obstante, las Encargadas Regionales
podran incluir dentro de los antecedentes del reporte, correos electronicos con
informacidn proporcionada por el dispositivo que atendid a la mujer, ademas de
realizar revision a la Minuta Cronolégica entregada por el dispositivo, por si ésta
requiere precisiones (esto incluye la revision de la carpeta con los antecedentes

de la mujer por parte de la Direccién Regional).

12, Periodo de Ejecucién

La ejecucion del dispositivo residencial Casa de Acogida tendra aquella duracién
conforme a la vigencia del Convenio de colaboracidn que suscriba el Servicio con

la respectiva entidad ejecutora.

13. Equipo Ejecutor

El dispositivo se ejecutard preferentemente a través de municipios,
gobernaciones, fundaciones o instituciones sin fines de lucro, y servicios de

salud.

Por lo tanto, el equipo ejecutor estd compuesto por la contraparte técnica de la
entidad ejecutora, la cual debe ser formalmente informada a la Direccién
Regional, ademas por el equipo profesional contratado especialmente para la
implementacién del Centro, sean éstos financiados por SernamEG o por la
Entidad Ejecutora como un aporte a la implementacion.
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Rol de Contraparte Técnica de Entidad Ejecutora:

Responsable técnico, administrativo y presupuestario de la implementacion vy

ejecucion del Proyecto, siendo contraparte de la Direccion Regional y Nacional

de SernamEG.
Funciones:

e Asesoria y acompafiamiento técnico e interinstitucional a los dispositivos a
cargo para la atencién de calidad de la poblacion atendida.
Tanto el ejecutor, como las Encargadas de la Direccion Regional de
SernamEG, tienen la funcién de acompanfar técnicamente al dispositivo, en
el sentido de velar por la contratacion de los profesionales adecuados al perfil
que se especifica y a entregar los fundamentos técnicos del modelo del
dispositivo. El ejecutor tiene la funciéon de acompafar y facilitar la labor del
dispositivo, en relacion a asegurar una ejecucion de acuerdo a los

lineamientos entregados por SernamEG.

e Realizar proceso de seleccion en caso de cambio de profesionales, debiendo
entregar a la Direccion Regional la planificacién del proceso de seleccidn que

considere entre las acciones una Comisién técnica del proceso:

En caso de cambio de Profesional tendra que participar en todo el proceso la
supervisora técnica la Direccién Regional de SernamEG que corresponda al
dispositivo, es decir en todas las fases: curricular, entrevistas, terna vy
seleccién final. Lo anterior formando parte de la comisién para la seleccién,
conociendo el proceso de convocatoria y de seleccidn, por ello el ejecutor
debera entregar las preguntas y formato de seleccién a la DN para su
aprobacion. La Encargada de SernamEG revisard los CV enviados por
ejecutor para la visacion técnica de que cumplen con el perfil de cargo. Una
vez visado el CV (revision no presencial) se iniciard la fase de evaluacién
curricular y posterior entrevista de seleccién. Todo el proceso debera quedar
en archivador de recurso humano.

e Facilitar la supervisién y asesoria técnica del Equipo Regional de SernamEG,
entregando de manera ordenada y oportuna la documentacién e insumos
requeridos

e Administrar los recursos del dispositivo y realizar rendiciones de cuenta de
manera oportuna, manteniendo registro de dicha informacion;

e Mantener el adecuado funcionamiento de las condiciones de la infraestructura
y su seguridad al interior del lugar donde desempefian sus funciones las/los

profesionales.

Rol del Equipo Profesional
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Responsable de la implementacion y ejecucion del proyecto del dispositivo y el

modelo de intervencion en sus aspectos técnicos, administrativos y financieros.

Funciones:

s Otorgar atencion de calidad a las mujeres atendidas, de acuerdo a los
lineamientos de las Orientaciones Técnicas.

e Administrar los recursos del dispositivo, manteniendo la documentacion
requerida para la supervision;

e Tener a la vista el Convenio, para cumplir con todas las responsabilidades
asumidas en la firma del respectivo convenio.

e Coordinaciones y articulacion intersectorial local para enriquecer la respuesta
a las necesidades practicas y/o estratégicas a la poblacién atendida.

e Conocer convenios de colaboracién interinstitucional e implementarios;

e Velar por que el registro de la informacién requerida de la poblacién
atendida y el reporte de intervencién mediante Planillas de Registro y/o
Sistema de Gestién de Programas, se encuentre actualizada en los medios
de soporte destinados a estos fines.

e Generar los informes, reportes e insumos solicitados por el Nivel Nacional de
manera oportuna.

e Entregar informacion sobre procesos y dar respuesta a quejas, reclamos y/o
consultas solicitadas por el Nivel Nacional por transparencia, presidencia u
otros.

e Levantar oportunamente, las incidencias derivadas de la utilizaciéon de los
medios de soporte de registro disponible a través de los protocolos
dispuestos para ello, con el propdsito de advertir nudos criticos y canalizar
los requerimientos en torno al registro de informacion, informando a las

Encargadas Regionales VCM respectivas.

Tanto la entidad ejecutora como la Direccién Regional de Sernameg tienen la
funcion de acompafiar técnicamente al dispositivo, en el sentido de velar por la
contratacion de los profesionales adecuados al perfil que se especifica y a
entregar los fundamentos técnicos del modelo del dispositivo. Asimismo, los
niveles regionales deben comunicar oportunamente al nivel nacional, las
dificultades, dudas o requerimientos que se presenten en este ambito, con el

propésito de activar las gestiones de apoyo requeridas,

Por su parte, el ejecutor tiene la funcién de acompafar y facilitar la labor del
dispositivo, en relacion a asegurar una ejecucién de acuerdo a los lineamientos
entregados por SernamEG dispuesto en el convenio con ejecutor, y disponible
para el equipo, a fin de conocer los alcances y responsabilidades de los distintos
actores en el proceso de ejecucion del dispositivo. Para ello, las Encargadas
Regionales deberan resguardar que en los procesos de induccién y habilitacion

técnica, sean revisados los convenios para asegurar su conocimiento por parte
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de los equipos, y de esta manera, subsanar las dudas o inquietudes que puedan

presentarse.

A continuacién, se detalla la composiciéon que debe tener el equipo de dispositivo,
considerando los requerimientos minimos para dar cumplimiento a la implementacion
del modelo Casas de Acogida. En este sentido, se debera velar por el

cumplimiento de los requisitos sefalados para cada cargo del equipo técnico.

Cabe sefialar que, en la implementacion del dispositivo, cada Direccién Regional, en
colaboracion con las entidades ejecutoras, podrd mejorar y/o complementar la
implementacion de la oferta como, por ejemplo, integrar a mds profesionales o
proponer la incorporacion de profesionales que cuenten con experiencia y/o formacion
especializada y distinta de los/as profesionales considerados/as ademas de la
dotacién base, asi como proponer el aumento de las jornadas de trabajo, a fin de que
ésta resulte pertinente al contexto territorial, siempre y cuando se enmarque en
las orientaciones técnicas emanadas desde SernamEG, y de acuerdo a su
disponibilidad presupuestaria y los aportes de entidad ejecutora, y cuente
con la aprobacion de la Jefa Nacional de la Unidad en Violencia Contra las
Mujeres. Para ello, se debera consignar en los respectivos proyectos de Ejecucion,
la fundamentacién tecnica que sustenta las modificaciones que se considera
pertinentes de implementar:

Tabla N°6: Funciones del Equipo Profesional

- Dirigir, asesorar y supervisar la

- Titulo confeccion y gestién  del
Profesional de Proyecto de Ejecucién junto al
psicéloga o} equipo.

trabajadora Realizar inducciones al equipo
social. una vez al afio en materia de

- Experiencia en Orientaciones  Técnicas vy

coordinacion y ejecucion;

Coordinador/ gestion de | - Coordinar la gestion

a equipos. administrativa y financiera de | 44 horas
Conocimiento la Casa de acogida.

s técnicos vy Mantener coordinacién con la

practicos con Direccidn Regional de

enfoque SernamEG.

género. - Velar por la mirada integral en
- -Conocimiento la atencion de las mujeres, en

en el seguimiento de los planes de

intervencién intervencion y la evaluacién de
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con mujeres
victimas de
violencia de
género e
intrafamiliar.
-Experiencia
en proyectos
psicosociales
que atienden
a  poblacion
con
vulneraciones
graves.
Conocimiento
en redes,
trabajo
intersectorial.
Conocimiento
0 experiencia
en gestion
publica
(planificacion,
presupuesto,

etc.)

éstos, asi como la aplicacion de

los enfoques, y estrategias
transversales en el abordaje en
VCM.

Responsable del cumplimiento
del Reglamento Interno y del
funcionamiento diario de |la
casa.

Responsable del seguimiento y
control de gestion, mediante el
monitoreo de los resultados
esperados y el registro de
informacion en los formatos
definidos por SernamEgG.
Responsable de la coordinacion
institucional de la Casa de

Acogida con instituciones
publicas y privadas, (Fiscalia,
Policias, Ministerio
Sistema de Salud, SENAME,

Instituciones para la insercion y

Publico,

habilitacién  laboral, entre
otras).

Resguardar el funcionamiento
de las condiciones de la
infraestructura y seguridad al
interior del dispositivo;

Dirigir reunidn de equipo donde
se revisen casos complejos,
registros Vi trabajo
intersectorial, llevando actas de
las mismas;

Supervisar la derivaciéon a los
Centros de la Mujer, Casa Trata
u otra oferta en la

problematica, en caso de ser

pertinente;

Liderar la participacion del
equipo del dispositivo en los
encuentros vy espacios de
reunion y dispositivos
SernamEG, entre ellos, los
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encuentros anuales de
dispositivos CDA;

- Conocer los convenios de
colaboracidn interinstitucional e
implementarlos;

- Generar los informes, reportes
e insumos solicitados por el
Nivel Regional y Nacional de
manera oportuna;

- Responsable de  entregar

informacion sobre procesos y

dar respuesta a

y/o

solicitadas por el Nivel Regional

quejas,

reclamos consultas
o Nacional por transparencia,
presidencia u otros;

- Diseflo y coordinacién de
acciones dirigidas a favorecer el
clima laboral y el cuidado de
equipo.

- Desarrollar condiciones

personales para fortalecer el

equipo y

autocuidado profesional,

cuidado de

Trabajador/a

Social

- Titulo
Profesional:
Trabajador/a
Social;

- Experiencia en
cargos de
similar
naturaleza;

- Conocimientos

en género,
violencia de
género,

violencia sexual,
atencion con
mujeres en
situaciones de

violencia;

- Otorgar atencion de calidad,
articulando las redes de apoyo
familiares y comunitarias de la
mujer para el fortalecimiento de
Su proceso reparatorio;

- Elaborar junto a la Psicéloga los
diagnodsticos e implementar los
PII.

- Responsable de preparar,

facilitar y evaluar la
intervencion grupal.

- Apoyar la intervencion en crisis,
primera acogida y atencidn
psicosocial individual (cuando
corresponda) con las mujeres y

sus hijos/as en la Casa.

44 horas
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- Gestidon de redes

institucionales

en la
comunidad;
Formacién y

experiencia de
trabajo con
poblaciones
vulnerables,
salud mental y
perspectiva
comunitaria.
Experiencia en
intervencion con
mujeres, nifas,
nifios Y
adolescentes
que han vivido
vulneracién de
derechos.

- Registrar la

- Coordinacion con redes
presentes en el territorio, para
facilitar el acceso de la mujer a
prestaciones sociales gue
contribuyan a restituir sus
derechos sociales, econémicos
y culturales;

Apoyar las intervenciones

psicologicas, y juridicas, a
través de la gestién en red de
servicios y prestaciones
complementarias a dichas areas

de intervencion;

- Realizacién de informes sociales

cuando ello resulte pertinente;

- Participar en la elaboracion y

ejecucion del Proyecto;

informacién
requerida de la poblacién
atendida y el reporte de
intervencion mediante Planillas
de Registro vy/o Sistema
Informatico, segun sea

requerido;

Participar en las reuniones de
equipo y

condiciones

desarrollar
personales para
fortalecer el cuidado de equipo
y autocuidado profesional.

Psicdloga/o

- Titulo

Profesional de
Psicéloga.
Experiencia en

intervencion con

mujeres

victimas de
violencia de
género e

intrafamiliar,
considerando

intervencion en

- Participar en el proceso de
elaboracién y ejecucion del

Proyecto;

Participar en el proceso de

disefio y ejecucion de
intervenciones grupales en
conjunto con la Trabajadora
Social y con el abogado/a si
corresponde;

- Realizar intervencidn en crisis y

primera acogida:

44 horas
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crisis,
psicoeducacion
y trabajo
grupal.
Experiencia o]
conocimiento en
psicoeducacion
con perspectiva

de género con

victimas de
violencia de
género e
intrafamiliar.
Deseable

experiencia en
intervenciéon
con victimas de

delitos.

Experiencia en
intervencion con
mujeres y NNA
que han vivido

- Elaborar junto a la Trabajadora
Social los diagndsticos e

implementar los PII.

Realizar atencion psicosocial
individual y grupal (cuando
corresponda) con las mujeres y
sus hijos/as en la Casa.

- Apoyar la creacion y

fartalecimiento de redes

primarias de apoyo, proteccion

y reparacién de mujeres.

Participar de las reuniones de
equipo y el analisis de los casos

complejos.

Mantener el sistema de registro
organizado de las atenciones
psicologicas segun plazos y
formatos SernamEG,

- Elaborar informes psicosociales
de intervencién, cuando éstos
sean requeridos.

Brindar

apoyo en las

intervenciones  sociales v,

Psicologa
Infanto
Juvenil

vulneracién de juridicas, segun los
derechos. requerimientos de PII de las
mujeres atendidas.

- Participar en las reuniones de
equipo y desarrollar
condiciones personales para
fortalecer el cuidado de equipo
y autocuidado profesional.

Titulo - Participar en el proceso de

Profesional de |

Psicologa.

Experiencia en
intervencion con
mujeres y NNA
que han vivido
vulneracion de

derechos,

elaboracién y ejecucion del
Proyecto;

Realizar intervencion en crisis y
primera acogida con nifios,
ninas y adolescentes que

ingresan al dispositivo.

Realizar atencion psicosocial
individual y grupal (cuando
corresponda) con las los/as

22 horas
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considerando
intervencion en
crisis de primer,
psicoeducacion
y trabajo
grupal.

- Deseable
experiencia en
intervencion
con victimas de

delitos.

de

ingresadas en la Casa.

hijos/as las mujeres
creacién y
de

primarias de apoyo, proteccién

Apoyar la
fortalecimiento redes

y reparacién en caso de

reguerirlas para la atencion
especializada de nifios, ninas y
adolescentes.

Participar de las reuniones de
equipo y el analisis de los casos
complejos.

Mantener el sistema de registro
organizado de las atenciones
psicolégicas segun plazos vy
formatos SernamEG en lo
relativo al registro de ingreso y
de

adolescentes.

salida ninos, nifias vy

Brindar apoyo en las

intervenciones  sociales v,

juridicas, segun los
requerimientos de PII de las
mujeres atendidas,

Participar en las reuniones de
equipo y

condiciones personales para

desarrollar

fortalecer el cuidado de equipo
y autocuidado profesional.

Abogado/a’?

- Titulo
Profesional de
Abogada/o.

- Experiencia y/o
conocimiento en
legislacion
nacional,

derecho penal,

familia y
litigacion en
reforma

Representar judicialmente a las

mujeres de la Casa, especial y

particularmente en materia
penal;

Brindar  atencion  juridica
(orientacion, asesoria y

representacion en todos los
casos que corresponda) a las
mujeres de la Casa de Acogida

y realizar las diligencias y

22 0 44

horas

72En caso que la Casa de Acogida no cuente con este recurso humano, sus funciones
esperadas deben ser asumidas por un/a abogado/a del Centro de la Mujer que determine en
conjunto con la Encargada Regional vy la Coordinadora de la Casa, considerando factores como
experiencia previa, distancia, carga laboral, entre otros factores.
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procesal penal y
Tribunales  de
Familia.
Conocimiento
de normativa
internacional
sobre violencia
de género.
Experiencia en
trabajo

comunitario y/o

atencion a
personas en
situacion de

vulnerabilidad,

especialmente

gestiones necesarias con esos |

fines.
- Participar activamente en el
de

confeccion de planes integrados

proceso diagndstico vy
de intervencion de las mujeres

considerando un  abordaje

integral en conjunto con el/la

Trabajador/a Social vy la/el
Psicologa/o.

- Participar de las reuniones de
equipo y el analisis de los casos
complejos.

los

- Confeccionar informes vy

registros solicitados por el

SernamEG y/o ejecutor.

Tecnico Social
o Apoyo

administrativa

mujeres. - Reportar semanalmeante a la
Coordinadora de la Casa de
Acogida, el estado de las
causas judicializadas.

Titulo  Técnico

en

administracion,
secretaria u otro
afin al area de
las ciencias
sociales.
Manejo
computacional y
de registros de
informacion.
Deseable

de

con

experiencia
trabajo
mujeres que

viven violencia.

Deseable
experiencia en
el trabajo de
grupo y
actividades

comunitarias.

- Apoyar al funcionamiento y

operacion diaria de la Casa.

Apoyar la labor de |Ia

coordinacidon en tareas

administrativas y contables.

de

intervencién de las mujeres y

Apoyar los Planes

sus hijos e hijas en lo

relacionado con las redes
comunitarias e institucionales.

- Apoyar el cumplimiento del

Reglamento Interno de la casa

de

técnicas del equipo profesional

- Participar las reuniones

y técnico.

44 horas
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Educadora

- Titulo

Técnico
de  Educadora
Social u otro
titulo técnico
afin al area de
las ciencias
sociales vy la
educacion.
Experiencia
acreditable de
trabajo con
mujeres que
viven violencia.
Experiencia en
intervencion con
mujeres, nifas,
nifios y
adolescentes
que han vivido
vulneracion de
derechos.
Experiencia
ligada al ambito
educativo y
promocional,
atenciones
médicas

compensatorias

- Acompanfar

- Acompafiar la

y monitorear el
funcionamiento diario de la
casa, asi como el Reglamento
Interno.

convivencia
familiar y comunitaria, asi como
el trabajo socioeducativo en pro
de fortalecer factores
protectores, minimizando los
riesgos, potenciar habilidades
sociales, respetc por la
diversidad de mujeres, nifios y
nifias, entre otras.

Apoyar en el cuidado de los
nifios/as en horarios diurnos,
durante el tiempo que sus
madres se encuentren

realizando otras actividades, si

corresponde, establecienda
acuerdos para esto.

Debe tener disponibilidad para
realizar turnos de noche, fines
de semana y festivos.

En horarios nocturnos y fines de
semana es responsable del
funcionamiento de la casa.
Participar de las reuniones

técnicas del equipo profesional

de urgencia, y técnico.
enfoque de

derechos Vi

género.

44 horas

Fuente: Unidad VCM, SernamEG, 2020.

14. Instrumentos de gestidon programatica

a) Proyecto de Ejecucion

El Proyecto es un documento cuyo formato ser3 entregado por SernamEG. Dicho
documento forma parte integrante del convenio, y como todo Proyecto, da cuenta
de la propuesta de trabajo de parte del ejecutor. Entrega definiciones, estrategia de
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trabajo, dotacion de personal, planificacion de las actividades, detalle del
presupuesto, entre otros elementos. Durante el mes de diciembre, el Proyecto debe
ser enviado a la Directora Regicnal por QOficina de Partes con copia a la Encargada
Regional en VCM, en formato digital, para su revision. El Proyecto puede sufrir
modificaciones durante la ejecucién del convenio previa autorizacién de la direccidn
regional de SernamEG. En algunos casos, esta modificacidn conllevara la
modificacién del convenio, y sera la unidad juridica regional de SernamEG quien asi

lo determine.

El presupuesto del Proyecto debe contemplar al menos todos los items contenidos
en la propuesta presupuestaria entregada por SernamEG, sea como gasto o aporte

valorizado.

b) Convenio

El convenio es un documento de cardcter legal que establece compromisos
acordados previamente entre las partes que lo firman. Este documento establece
las obligaciones de las partes firmantes y su término estd supeditado al
cumplimiento de los compromisos establecidos en el mismo. La propuesta de
convenio seré entregada por SernamEG nivel central y debera ser ajustada
regionalmente de acuerdo a los compromisos que adicionalmente se establezcan de
parte del ejecutor y de parte de SernamEG regional. El convenio debe ser firmado
por la Directora Regional y el representante legal del ejecutor.

¢) Plan de cuentas presupuestario

El Plan de Cuentas debera ser propuesto en el respectivo proyecto de ejecucién cuyo
formato es proporcionado por las Unidades Técnicas del SernamEgG regional y
nacional.

d) Registros Administrativos del Programa

La Unidad en Violencia Contra Mujeres de SernamEG, cuenta con Instrumentos de
Registro diferenciados para las distintas fases del proceso de intervencion, los cuales
tienen por objetivo recoger informacion relacionada con las caracteristicas, la
magnitud y las consecuencias de las situaciones de violencia que viven las mujeres,

asi como también identificar los factores de riesgo y protectores presentes.

En especifico, las Casas de Acogida cuentan con Fichas de Registro vinculadas al
proceso de intervencion individual de las usuarias, contemplando variables de
caracterizacion e indicadores relativos a los niveles de violencia y riesgo que vive o

ha vivido la mujer que se encuentra en residencia temporal. Estos instrumentos
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especificos son: Ficha Unica, Ficha de Ingreso, Ficha de Salida, Ficha de

Seguimiento, Ficha de Coordinacion Intersectorial y Eje Juridico Transversal.

Diagrama 8: Flujograma Proceso de registro CDA

Cada tiempo o momento de la intervencién tiene una ficha asociada, que oontie:)g prequntas cerrada;, en su
mayoria con categorias predefinidas, y anexos que complementan dicha informacion, con preguntas abiertas o

de analisis.

FICHA BASICA |  FIcHADE B FICHA DE FICHA DE

I »
i '”S“TEC'O"A INGRESO . SALIDA SECUIMIENTD |

| AL INFORMACION | ALz EVALUACION

i DRACNOSTICR | OE SALIOA :
A2 PLANDE A2 FEPORTE DC

ANEXOS INTERVENCION | INTERVENCION

DOCUMENTOS A COMPLETAR e — :
REGISTRAR EN EL SISTEMA | -
P

QMO POF

FICHA
COORDINACION
INTERSECTORIAL

W

Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020

Las fichas antes mencionadas contemplan una ldgica evolutiva, teniendo una
temporalidad asociada a la situacién de la mujer al momento de iniciar un proceso
de intervencion, al término de la misma, y en una etapa posterior a su cierre. El
objetivo de ello es poder dar cuenta del impacto de la intervencién en la situacién

de viclencia vivida e identificar la necesidad de ofrecer el reingreso al dispositivo.

La informacion asociada a cada instrumento de registro debe ser consignada en la
plataforma informatica del Sistema de Gestién de Programas disponible para tales
efectos, contando con un respaldo en una carpeta fisica e individual por cada
usuaria. Cabe sefalar que en la plataforma SGP existe la funcionalidad para exportar

los instrumentos de registro en formato PDF una vez completados.

Respecto a la metodologia de aplicacién de los instrumentos de registro, estos
presentan una légica deductiva y estan disefiados para que el equipo profesional
que realiza la intervencion los complete a partir del relato de las usuarias, no
debiendo ser respondido directamente por las mujeres. Esto entendiendo la
complejidad de la problemética de la violencia y la necesidad de evitar practicas que
pudiesen resultar revictimizantes para las mujeres que se encuentran en proceso de
intervencion. Es importante mencionar ademas que la aplicacion de los instrumentos
de registro siempre es una tarea secundaria a la atencién de las mujeres, debiendo
priorizar la intervencién en crisis, entendiendo que el llenado de las Fichas y su

informatizacién siempre responde a un proceso posterior a la atencion.
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Respecto a la seguridad de la informacidon que se reporta, es de fundamental tener
presente que los instrumentos de registro de la Unidad VCM son de estricta
confidencialidad, siendo tanto un deber ético como parte de las labores de los/las
profesionales, el resguardar la privacidad de la informacion que se entrega en el

contexto de un proceso de intervencion.

Respecto al manejo de datos personales e informacion sensible obtenida en el marco

de las atenciones brindadas a las mujeres se debe cautelar:

e Resguardar la reserva de los datos obtenidos a fin de garantizar la privacidad
de las mujeres, su derecho a la intimidad y confidencialidad de la informacion
relativa a su proceso de intervencion. Asimismo, en el desarrollo de sus
funciones y manejo de los datos, los equipos técnicos deberan proceder de
acuerdo a las normas éticas que regulan el ejercicio de la profesién,
respetando entre otros aspectos, la privacidad y el uso de la informacion
personas y sensible, solo para los fines para los que fue recolectada.

e Hacer presente a las personas que trabajan en el tratamiento de datos
personas que estan obligadas a guardar secreto sobre los mismos, cuando
provengan o hayan sido recolectados de fuentes no accesibles al publico,
como asimismo sobre los demas datos y antecedentes relacionados con los
sistemas de registro de atenciones, obligacion que no cesa por haber
terminado sus actividades en ese campo.

e Utilizar los datos personales y sensibles exclusivamente para los fines

institucionales para los cuales seran recolectados.
FICHAS DE REGISTRO ESPECIFICAS CASAS DE ACOGIDA
¢ Ficha Unica:

La Ficha Unica corresponde a un instrumento Unico por mujer y transversal a todos
los programas SernamEG. Esta contiene variables de identificacidn y
sociodemograficas de las mujeres atendidas a nivel institucional. En el caso de Casas
de Acogida, es el primer instrumento que debe aplicarse al momento de gue una

mujer hace ingreso al dispositivo.

Este instrumento, al ser transversal a los programas SernamEG, contempla al final
de la ficha una seccién de autorizacién para contacto posterior y uso de imagen, la
cual no aplica para los efectos de la intervencién en VCM. Esta seccion, por tanto,
no debe ser consultada a las mujeres ni respondida por el equipo que realiza el
registro.
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Ficha de Ingreso:

La Ficha de Ingreso corresponde al instrumento respectivo a la Fase de Ingreso
de la mujer a atencién psicosocial y juridica, debiendo aplicarse posteriormente
a la Ficha Unica.

El objetivo de este instrumento es recoger informacion referente a aspectos
biogréficos de la mujer, asi como de la situaciéon de riesgo y violencia vivida en

el ultimo afo previo al ingreso.

La Ficha de Ingreso se aplica tanto en los casos de Pre-ingresos como de Ingresos
efectivos a la Casa de Acogida. Para todos los casos que correspondan sdlo a la
fase de pre ingreso, la Ficha de Ingreso consignara la fecha de salida de pre

ingreso de la mujer, quedando de esta manera registrada como pre ingreso.
e Ficha de Salida:

La Ficha de Salida corresponde al instrumento respectivo a la Fase en la cual se
produce el término del proceso de intervencién psicosocial y juridica,

independiente del tipo de salida que haya tenido la mujer.

El objetivo de este instrumento es recoger informacién referente a la situacién
de riesgo y violencia en la cual se encuentra la mujer posteriormente al ingreso
al dispositivo, asi como de la generacion de redes vy las acciones realizadas por
el dispositivo para el fortalecimiento de sus autonomias durante el proceso de

intervencion en Casas de Acogida.
e Ficha de Seguimiento:

La Ficha de Seguimiento corresponde al instrumento respectivo a la Fase de
Seguimiento posterior a la salida que haya tenido la mujer de la Casa de Acogida,
independiente de las condiciones en las cuales ésta se haya producido.

El objetivo de este instrumento es recoger informacién referente a la situacién
de riesgo y violencia en la cual se encuentra la mujer posterior a su salida del
dispositivo, pudiendo ofrecer el reingreso a Casas de Acogida en caso de que el

riesgo de la mujer sea grave o vital.

Si bien cada tipo de salida tiene asociada mas de una accién de seguimiento,
debe informatizarse en la plataforma del Sistema de Gestion de Programas sélo
un seguimiento segun el tipo de salida de Ia mujer. Cabe sefalar que las acciones
de seguimiento que no corresponde informatizar en el sistema informatico,

deben quedar consignadas en las carpetas fisicas de las mujeres.
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Tabla N°7: Plazos Seguimiento por tipo de salida de Casas de Acogida

TIPO DE REGISTRO

TIEMPO DE
SALIDA SISTEMA

EVALUACION i
- INFORMATICO

e 30 dias consecutivos a partir _
Carpeta fisica

de la salida.

e Entre 60 a 120 dias
Egreso consecutivos a partir de la v
salida

e 180 a 270 dias consecutivos a )
Carpeta fisica

partir de la salida.

e Al cumplirse 7 dias
consecutivos a partir de la v
salida.

Deserciones
e Al cumplirse 30 a 90 dias

consecutivos a partir de la Carpeta fisica

salida

e Al cumplirse una semana
Traslado desde la fecha de salida (7 v
dias).

] o Al cumplirse 15 dias
Retiro ) _ v
consecutivos de la salida

Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020

e Eje Juridico Transversal:

Corresponde a un instrumento cuyo objetivo es recoger la informacién referida a las
causas juridicas vigentes que mantiene la mujer en el contexto de la situacién de

violencia vivida.

Esta informacion debe ser completada por las abogadas/os de los equipos en
conjunto con la mujer posteriormente a su ingreso a Casa de Acogida, independiente
de si se cuenta con el patrocinio por parte de SernamEG al momento de iniciadas

las acciones legales.

Cabe sefialar que todas las causas judiciales para la proteccién de la mujer que se
tramiten por las/os abogadas/os de los dispositivos durante el proceso de

intervencion, deben ser debidamente consignadas en este instrumento.
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¢ Ficha de Coordinacién Intersectorial:

Corresponde a un instrumento de registro de acciones de coordinacion intersectorial
transversal a todos los dispositivos del programa APR, que debe completarse

durante la fase de intervencidon de la mujer.

e Eje de Género:

El Eje de género responde a un instrumento cuyo objetivo es medir el nivel de
adhesién de las mujeres en atencion psicosocial y juridica hacia ciertos tépicos de

género al inicio y al término de la intervencion.

A diferencia de los demas instrumentos de registro, el Eje de género debe ser
respondido directamente por la mujer a modo de auto reporte, o utilizar la mediacién
del/la profesional que realiza la atencidn, transcribiendo las respuestas de la mujer
en caso de ser requerido por la mujer. También puede ofrecerse en caso de que se
advierta que la mujer presenta dificultades para completar el autoreporte, y/o

cuando la mujer solicita de este apoyo en forma explicita.

e Anexos Cualitativos:

Las Fichas de Anexos Cualitativos refieren a instrumentos cuya finalidad es insumar
el proceso de intervencién. Estos deben ser debidamente aplicados y completados,

para posteriormente ser informatizados en el sistema de registro como archivos en
formato PDF.

Para el caso de la Ficha de Ingreso, los anexos asociados son la Informacion
Diagnéstica, el Plan de Intervencién Individual y el Ecomapa y Genograma. En el
caso de la Ficha de Salida, los anexos cualitativos asociados son la Evaluacion del
Proceso de Intervencion y el Reporte de Intervencidn.

Carpetas fisicas

Sin perjuicio de que los instrumentos de registro se encuentren informatizados a
través de la plataforma SGP, es responsabilidad de los equipos, a través de la
Coordinacién, mantener carpetas fisicas con todos los antecedentes de intervencion
de las mujeres atendidas en el dispositivo.

Cada carpeta deberé incluir como documentacién minima Ia siguiente:
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- Copia de Ficha Unica, Ficha de Ingreso, Ficha de Salida y Seguimiento
completas, segln corresponda a la fase de intervencidn en que se encuentra
la mujer.

- Patrocinio firmado en todos los casos en que se represente juridicamente a
la mujer o en su defecto, carta rechazo de patrocinio en los casos en que la
mujer no desee ser representada por el dispositivo.

- Anexos cualitativos correspondientes a Informacion Diagnostica, Plan de
Intervencion Individual, Ecomapa y Genograma, Reporte de Intervencion y

Evaluacion del proceso de intervencion.

Ademas de la documentacién minima, se podrd almacenar en cada carpeta todos
los documentos relativos al proceso de intervencién que hayan sido proporcionados
por la mujer, o bien, que sean resultado de las gestiones de coordinacidon en

cualquiera de las fases de intervencion en que se encuentre.

e) Supervision

Asesoria técnica y acompaifiamiento del Equipo Regional y Nacional
SernamEG al equipo local de ejecucién

Las asesorias corresponden a un acompafiamiento efectuado tanto por los niveles
regionales como por el nivel nacional realizado segun el calendario y planificacion

anual de la retroalimentacion técnica para el dispositivo Casas de Acogida.

El contacto directo con los equipos que intervienen, la retroalimentacién y la
reflexion de fortalezas y nudos criticos, conlleva a la mejora continua de los
dispositivos de SernamEG, y por tanto, fortalece las estrategias de trabajo, mejora
la evolucién de los procesos de cambio, en pro de las mujeres, garantiza en todos
los casos una atencién digna, y de calidad.

Para llevar a cabo el proceso de asesoria, acompafamiento y supervision de la
ejecuciéon de las Orientaciones Técnicas Yy sus correspondientes anexos- es

Importante revisar al menos los siguientes aspectos:

- Solicitar los informes de gestién de los dispositivos, en la periodicidad que sefiala
las presentes Orientaciones Técnicas.

- Seguimiento y monitoreo del sistema de registros.”?

- Revision del cumplimiento de los objetivos del dispositivo.

- Anglisis de los casos complejos.

- Reconocimiento de fortalezas y buenas précticas en la intervencién.

- Levantamiento de nudos criticos de la intervencién del dispositivo, los que deben
ser consignados en Acta de Supervision.

- Coordinaciones y articulacién intersectorial para enriquecer la respuesta a las

necesidades practicas y estratégicas en materia de VCM a Ia poblacién atendida.

7 Se detalla las tareas de responsabilidad del nivel regional en el apartado de Monitoreo
Sistema Informatico SGP.
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- Asesorar a los equipos, respecto a los convenios intersectoriales vy
su operativizacion en lo local.
- Gestion de capacitaciones locales y/o regionales que aporten a la mejora

continua de la Atencién hacia la poblacion atendida en materia de VCM

Otras de las funciones de la supervision técnica es verificar que, en la carpeta de
recursos humanos, que deberd mantener el dispositivo, se cuente con los
certificados de antecedentes y de “inhabilitaciones para ejercer funciones en &mbitos
educacionales o con menores de edad”, los que deberdn ser revisados 2 veces al
afio, ya que estos deben ser actualizado de manera semestral.

Lo anterior, formard parte de la supervisién técnica y serd un insumo para el proceso

de evaluacién anual del dispositivo.

Las modalidades, realizadas tanto por el nivel nacional como regional, pueden ser

las siguientes:

- Al menos, dos visitas en terreno en el semestre para asesoria y supervision.

- Dado el actual contexto de emergencia sanitaria, la realizacién de visitas
presenciales estara sujeta a las medidas de confinamiento dispuestas por la
autoridad sanitaria segln corresponda a cada territorio, y los protocolos de
actuacion dispuestos por SernamEG acorde a dicha situacion.

- Al menos dos video llamadas’ mensuales para asesoria temética y supervision.
En el actual contexto de emergencia sanitaria que vive el pais, éste sera el medio
preferente para la implementacién de asesorias y/o supervisiones técnicas por

parte de Encargadas Regionales.

Dos encuentros regionales de cardcter anual como minimo con los equipos de los
distintos dispositivos de la Unidad en VCM de la region, con el objetivo de conocer
buenas practicas, fortalecer la coordinacién de la red interna y establecer espacios
de intercambio técnico. En el actual contexto de emergencia sanitaria que vive el
pais, el medio preferente para la implementacién de estas instancias serd a través
de modalidad no presencial en formato video llamada.

Para cada instancia de supervisidn y/o asesoria técnica, se deben generar un registro
utilizando las Actas de Supervision y/o Asesoria Técnica.

f) Evaluacidn ejecutores

Durante el mes de junio y de noviembre, el ejecutor sera evaluado por la Encargada
Regional del de SernamEG, en conjunto con el Departamento de Administracién y
Finanzas y la/el Abogada/o Regional, a través de una pauta técnico-financiera, para
constatar el estado de implementacion del programa.

74 O llamada telefdnica cuando no se cuente con los medios necesarios.
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g) Reportes e Informe de gestidn:

Periodicidad

Tipo de

Registro/Informe

Tabla N°8: Reportes de Informes de Gestion

291813

Formato

Diario/Semanal

Registro diario de
disponibilidad de
cupos y ocupacion de
mujeres, nifios y nifas
en Sistema
Informatico de
Registros VCM vy
poblamiento semanal

de datos.

Segun  plazos
estipulados en

el convenio.

Poblamiento de
datos en

plataforma SGP

Mensual

Registro de
informacién de
ingresos, salidas y
seguimiento, tipo de
atenciones
entregadas y otro tipo
de informacidén de
caracteristicas de las

mujeres.

Segun plazos
estipulados en

el convenio.

Poblamiento de
datos en
plataforma SGP

Anual

Informe de Gestion
técnica del
dispositivo: Acciones
desarrolladas en el
periocdo de acuerdo a
lineas del modelo,
logros, dificultades y
aspectos destacados
que permitan una
vision y evaluacién

global del servicio.

Segun plazos
estipulados en

el convenio.

Segin Formato

definido por

SernamEG.

Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020

h) Consentimiento para contacto futuro

Es necesario que cada vez que se atienda a una mujer se solicite firmar documento

donde autorice la entrega de informacién o entrevista, en caso de requerirse

Posterior a la salida del dispositivo, ya sea con fines de estudio u otros. Esto debe

siempre considerar la autorizacién de la mujer atendida.
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15. Resultados técnicos esperados

a) Metas y seguimiento de indicadores
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Los dispositivos VCM cuentan con un sistema de seguimiento y monitoreo de

indicadores relativos a la evaluacion de la implementacién del Programa de Atencion,

Proteccién y Reparacién en VCM.

Estos indicadores forman parte del disefio de gestién del Programa APR, asi como

también corresponden a metas comprometidas a nivel institucional.

Tabla N©° 9: Metas y Seguimiento de indicadores

INDICADOR

Atencion de
Mujeres en CDA

DESCRIPCION

Mujeres ingresadas en

el afio t mas mujeres
que habiendo
ingresado en afios
anteriores se
mantuvieron vigentes

durante el afio t

TEMPORALIDAD

Mensual,

Trimestral y Anual

CUMPLIMIENTO
ESPERADO
No

asociada al

existe meta
indicador. Se utiliza
de

referencial

manera

los
resultados del afo
T 1

Atencién de Pre-
ingreso de
Mujeres en CDA

Mujeres que
estuvieron en fase de

Pre-ingreso en el afio t

Mensual, Trimestral
y Anual

No

asociada al

existe meta
indicador. Se utiliza
de manera
referencial los
resultados del afio

1.

Porcentaje de
mujeres
egresadas de
CDA que
mantienen o
mejoran
condicion en el

ano t

Mujeres egresadas a
las cuales les
corresponde
seguimiento en afio t,
que mejoran o
mantienen condicidn
de salida en
evaluacion de

seguimiento.

Trimestral y Anual

89,00%

Porcentaje de
Mujeres segtn
tipo de Salida

Mujeres que tienen
salida del dispositivo
durante el afio t

Anual

No existe meta
asociada al
indicador. Se
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CDA en el afio t

utiliza de manera
referencial los

resultados del afno

k=1,

Fuente: Unidad VCM, SernamEG 2020

b) Monitoreo Sistema Informatico Sistema de Gestién de Programas

El monitoreo de la aplicacion de los instrumentos de registro en los dispositivos VCM,
asi como su informatizacion en el sistema informatico de registros SGP tiene un nivel
escalado de responsabilidad entre los distintos actores que forman parte de la
Unidad VCM.

A continuacion, se detallan los roles diferenciados de la Unidad Nacional, el Equipo
VCM Regional y los Equipos Territoriales en el proceso de implementacién del

sistema informatico SGP:
e Unidad Nacional

Apoyo y monitoreo a Encargadas/os Regionales VCM y dispositivos, en la
implementacion  del sistema de registro informatico SGP, brindando
acompafiamiento a las regiones, a través de la entrega de orientaciones y asesoria
técnica, respuesta a consultas, asi como la solucién de dificultades a partir del

reporte de los equipos de dispositivos via formulario de incidencias.

Asimismo, corresponderd a la Unidad Nacional, a través de las personas designadas
para esta tarea, capacitar y apoyar a los equipos de dispositivos en la instalacién
del Sistema Informadtico y sus correspondientes registros de informacién. Para ello,
se entregara material de apoyo tanto a los dispositivos como a los Equipos
regionales, que permita operativizar las labores de monitoreo y seguimiento a los
registros de la Unidad VCM.

e Encargadas Regionales VCM:
Sera responsabilidad de los niveles regionales:

- El monitoreo periddico y sequimiento de los reportes del dispositivo y el registro
de los datos en el sistema informatico SGP.

- Verificar que las carpetas fisicas de las mujeres atendidas en el dispositivo,
cuenten con la documentacién minima requerida segn la fase de intervencién
en que se encuentre. Para ello se realizara la revision de 5 carpetas seleccionadas
en forma aleatoria durante las supervisiones técnicas realizadas

presencialmente.
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- Realizar revision de los documentos e informes que elaboren los dispositivos que
sean solicitados por nivel Central, como respuestas a OIRS, transparencias o por
CIF.

Monitoreo del estado de avance de los indicadores, resultados esperados y plan
de mejora. Para ello, las Direcciones Regionales deberan elaborar un plan de
monitoreo y seguimiento especifico para la supervisién del registro incluido en
la Planificacién Anual, informada a los equipos de dispositivos y que incluya los

siguientes topicos:

> Supervision de la actualizacién del registro en plataforma SGP y carpetas
fisicas de las mujeres atendidas.

= Monitoreo de las incidencias del SGP reportadas por los dispositivos, a fin de
realizar el seguimiento de la utilizacion de los canales de soporte dispuestos,
asi como de la resolucién de las mismas. Esta tarea sera apoyada por las
respectivas regionalistas del nivel central, y profesionales de registros de la
Unidad VCM nacional.

> Envio trimestral de una minuta de retroalimentacién del estado del registro
a los dispositivos de la region, previo a la fecha de corte trimestral. Ello debe
ser incluido en el plan de seguimiento y monitoreo de registros elaborado
desde cada Direccién Regional, implementado por las respectivas Encargadas
Regionales, supervisado por las Directoras Regionales y con el apoyo técnico
de las regionalistas del nivel nacional y profesional de registros VCM, a través

de correo electronico mesadeayudasgpapr@sernameg.gob.cl

e Equipos Dispositivos VCM:

Se espera de los equipos profesionales y técnicos de los dispositivos los siguientes
elementos:

- Completar la ejecucion de cursos e-learning SGP para aprender el manejo del
sistema para el registro de datos, asi como los nuevos instrumentos de la Unidad
VCM.

- Se organicen operativamente para el registro de informacidn definiendo
responsables para la aplicacidon e informatizacidn de los datos al sistema.

- Generen una calendarizacion de trabajo semanal que involucre tanto el trabajo
administrativo como los registros de informacién en el Sistema Informatico SGP.

- Realicen la actualizacion del registro en plataforma SGP con periodicidad
semanal.

- Informen periédicamente a la Encargada Regional de SernamEG respecto del
funcionamiento del SGP, a partir de su experiencia.

- Remitan las consultas pertinentes asociadas al registro a través de Ia casilla de
correo mesadeayudasgpapr@sernameg.gob.cl utilizando el formulario de

incidencias para el reporte de las mismas.
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16. Autocuidado

El trabajo en la contribucion a la erradicacion de la Violencia Contra Las Mujeres,
desde la prevencion de la misma, asi como en la atencidn, proteccidn y/o reparacion
con las mujeres que han vivido las vulneraciones, implica directamente a quienes
intervienen con ella, pues politiza y permea nuestros discursos personales y requiere
de una actitud critica de ciertos “valores sociales” y convicciones acufiada en los

procesos personales de socializacion.

En este escenario reiterar la pertinencia de “cuidar a los que protegen y cuidan” es
un deber del sistema de proteccion tanto de las personas individuales, como de los
equipos y grupos de trabajo, asi como, de las instituciones ejecutoras y el Servicio
Nacional de la Mujer y Equidad de Género, es por ello que el Auto cuidado se
considera fundamental en los contextos de atencién a victimas de violencia y abuso,
para minimizar los efectos negativos en los/as profesionales en diferentes planos de
su desarrollo, definiéendolo como: “aquellas actividades que realizan los
individuos, las familias o las comunidades, con el propésito de promover Ila
salud, prevenir la enfermedad, limitarla cuando existe o restablecerla
cuando sea necesario’”. En este sentido es importante identificar distintos
conceptos y teorizacién en relacion a los riesgos, que se viven, el desgaste
profesional y autocuidado, todas estas perspectivas enfatizan en la necesidad de
desarrollar intervenciones que promuevan “fa salud de las personas que
trabajan con personas y su sufrimiento, velando por la eficacia de las tareas
que desarrollan” 75, mirando las practicas y reflexionando en torno al papel de
los/as profesionales en el desarrollo de sus tareas y estimar el gran impacto

emocional que esto supone.
a) Cuidado de equipo

Los equipos técnicos a cargo de la intervencion psicosocial requieren de un gran
esfuerzo de contencién, comprensién y canalizacién de los procesos que, dada la
tematica, generan impacto en quienes estdn a cargo del espacio terapéutico. Al
efecto, es de suma importancia que los equipos comprendan que el “Auto Cuidado
Profesional” es fundamental, “"por lo que se debe considerar un dispositivo
para despertar, promover, mantener y proteger la implicacién, ética y
politica de los profesionales’””.

Es asi que junto con las capacidades propias de los/as profesionales, como la
reflexividad, empatia, capacidad de didlogos inclusivos, se deben disefiar planes y

estrategias especificas para el auto cuidado que permitan regular la demanda psico

’* Citado en Gonzdlez & Arriagada, 1999 por Morales, G; Pérez, J y Menares, M. 2003;
Orellana y Paredes, 2006, Autocuidado de equipo: Aprendizaje de una practica, p. 17

76 Orellana y Paredes, 2006:32

77 Barudy, 1999; en Santana, 2004, p. 5.
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emocional, contenerla y disiparla adecuadamente manteniendo la integridad de las

personas que intervienen.

Lo anterior mediante las siguientes estrategias:

e Facilitar espacios de vaciamiento y descompresion cotidianos.

e Asegurar espacios de vaciamiento y descompresién estructurados

e Compartir la responsabilidad de las decisiones riesgosas

e Establecimiento de relaciones de confianza en el equipo que no se trate del
trabajo, como una instancia de celebracién de cumpleafios, u otros.

e Estilos de liderazgo democraticos, ya que los estilos de liderazgos autoritarios
y verticales aumentan la probabilidad de aparicion de dinamicas de abuso y
pérdida de resolucién adecuada de conflictos.

* Fomentar la resolucién no confrontacional de conflictos y diferencias.

e Registro y visualizacién de la traumatizacién de los equipos, informando de
manera oportuna y clara de las dificultades a las jefaturas, para generar de
parte de la institucién (SernamEG), espacios protegidos para la explicitacién
y resolucion de los problemas surgidos al interior de los equipos.

* Apoyo de la Institucionalidad para formacién continua, con actividades de
formacion y perfeccionamiento, para mejorar el clima laboral y para la
Orientacién para una planificacién adecuada de los espacios de cuidado de

equipos en los dispositivos.
b) Cuidado profesional

Las y los profesionales son quienes experimentan la acumulacién de cargas
negativas y emociones contra transferenciales que sin un adecuado vaciamiento se
hacen demasiado pesadas y obstruyen el funcionamiento individual en las tareas
cotidianas, por esta razén es que se debe tener en cuenta la necesidad de limpiar
de toxicidad nuestras emociones Y pensamientos,

Es importante definir o conceptualizar, como hipétesis explicativas en relacién al
malestar percibido y registrado, situandolo desde las explicaciones referidas al
desgaste profesional y no tan solo a aspectos personales e individuales, surgiendo
la necesidad de cuidarse para cuidar a otros.

Por ultimo, y a nivel individual, el autocuidado profesional y personal debe apuntar
a "acciones parar mirarse y hacerse cargo de si mismo, de su capacitacién
continua, de la participacién de actividades extra-laborales de cuidado
personal, recreativas y sociales’®, |o que implica favorecer un mejor cuidado de
las energias fisicas y emocionales al momento de enfrentar las tareas, no

autoresponsabilizarse en exceso ni culpar a otros/as del equipo.

78 Santana y Farkas, 2007 en Albornoz, 2013.
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Estrategias de Auto cuidado individual:

e Visualizacidn oportuna de los malestares

e Descompresion y vaciamiento

e Dimension de la corporalidad, pues el cuerpo se mantiene en un determinado
estado de acuerdo a como se desarrolla la relacion con las partes y su
entorno, por lo que debemos materializar cuidados de nuestra corporalidad
de manera cotidiana.

e Mantencion de areas libres de contaminacién, por la necesidad de tener
espacios de oxigenacién, en que la persona pueda airearse, nutrirse, en
actividades absolutamente alejadas de las tematicas de trabajo.

e Evitar la relacion de espacios de distraccién con tematicas de la violencia.

e Ubicacién de la responsabilidad donde corresponde, lo que implica evitar auto
responsabilizarse en exceso y traspasar culpas en otras personas.

e Evitar la saturacién de redes personales, como la pareja, los hijos, los
amigos, que es un “factor protector muy importarte en el drea de soporte
emocional””® con este tipo de contenidos. Hacerlo implica una sobrecarga
injusta para quien no esta preparado para escuchar estos temas, y a la vez
se corre el riesgo de producir un distanciamiento y perder por lo tanto las
redes de apoyo.

e Formacion profesional, pues la actitud pro activa por mantener la inquietud
de conocimiento y formacién en la tematica que se interviene, conocer
diferentes perspectivas tedricas, modelos y herramientas para desarrollar las
tareas, brinda seguridad y bienestar respecto del impacto de la relacién con

las personas que se tiende.

c) Condiciones Minimas para la implementacién del cuidado de equipo

Para gestionar el cuidado de los equipos se sugiere que estos tengan, como minimo,
dos actividades de cuidado al afio, las que deberdn ser realizadas por agentes
externos, que no sea la contraparte del ejecutor, y en un lugar distinto al de
funcionamiento del dispositivo. Para ello, debe incluirse estas actividades en forma
explicita en el Proyecto de Ejecucidn y estar incorporados en el Plan de Cuentas del
mismo. La realizacién de estas actividades no sera optativa, sino que necesaria para
asegurar que el equipo tenga el espacio necesario para cumplir con los objetivos

que se plantean como fundamentales en esta instancia.

Finalmente, y ademas de las actividades anuales planteadas en el parrafo anterior,

el ejecutor debe otorgar las facilidades al equipo profesional para realizar, al menos,

79 Sluski 1998.
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medias jornadas mensuales o bimensuales para descompresion, contencién y apoyo

del autocuidado dentro del propio equipo para llevar a cabo la actividad.

Glosario

Dispositivos Programa Atencion, Proteccion y Reparacién en Violencia

Contra las Mujeres

CVs

CDM
CDA
SATT
Casa
Trata

Centro de Atencidn y Reparacion a Mujeres Victimas/Sobrevivientes de
violencia sexual

Centros de la Mujer

Casas de Acogida

Servicio de Atencidn Telefonica y Telematica

Casa de Acogida para mujeres vulneradas por la trata de personas y migrantes

en situacion de explotacidn

Otras siglas y/o abreviaturas

DIPRES
EPG
MDS
PMG

PII

PNUD
APR
ONG
VCM

CEPAL

Direccién de Presupuestos Gobierno de Chile

Evaluacion de Programas Gubernamentales, DIPRES

Ministerio de Desarrollo Social

Plan de Mejoramiento de la Gestidn

Plan de Intervencion Individual. Instrumento que registra la planificacion de la
intervencion a realizar con las mujeres que ingresan a atencién
psicosociojuridica, por cada dambito de prestacion de servicios, en funcidn de
sus requerimientos.

Programa de las Naciones Unidad para el Desarrollo

Programa de Atencién, Proteccién y Reparacién en Violencia Contra las Mujeres
Organizaciones No Gubernamentales

Violencia Contra las Mujeres

Comisién Econémica para América Latina y el Caribe

TERCERO: DEJASE CONSTANCIA, que las presentes Orientaciones Técnicas del

Dispositivo “Casas de Acogida” del Programa Atencién, Proteccidn y Reparacién en

Violencia Contra las Mujeres, de la Unidad de Violencia Contra las Mujeres del

Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género, no involucran recursos

financieros del Servicio.
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CUARTO: PUBLIQUESE la presente resolucién en el banner de transparencia del
Servicio Nacional de la Mujer y la Equidad de Género y archivese en los registros

correspondientes.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

Distribucion:
Direccién
Subdireccion
Depto. Gestion de Programas
VvCM

Fiscalia

Oficina de Partes
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