REPUBLICA DE CHILE

MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL
SUBSECRETARIA DE SERVIEIOS SOCIALES

WINISTERIO_DE DESARN
SUBSEGRETARIA SERVICH

SOCIAL
DESARRS’{:' La%cm.ea

g MAR 2018
T AL ME b

E34654/2018

APRUEBA BASES ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS DEL
CONCURSO “PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE
1: PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN SITUACION
DE CALLE 2018, PARA LA REGION DE LA ARAUCANIA”, Y
SUS ANEXOS, CORRESPONDIENTE A LA PARTIDA 21,
CAPITULO 01, PROGRAMA 01 SUBTITULO 24, ITEM 03,
ASIGNACION 998, DE LA LEY N° 21053 DE
PRESUPUESTOS DEL SECTOR PUBLICO PARA EL ANO

2018.

RESOLUCION EXENTA N° 0 2 6 5
SANTIAGO, 2 9 MAR 2018
VISTO: HOY SE RESOLVIO LO QUE SIGUE

Lo dispuesto en el Decreto con Fuerza de Ley
N° 1/19.653, de 2000, del Ministerio Secretaria General
de la Presidencia, que fija el texto refundido, coordinado
y sistematizado de la Ley N° 18.575, Organica
Constitucional de Bases Generales de la Administracion
del Estado; en la Ley N° 19.880, que establece Bases de
los Procedimientos Administrativos que rigen los actos
de los Organos de la Administracién del Estado; en la
Ley N° 20.530 que crea el Ministerio de Desarrollo Social
y Modifica cuerpos legales que indica; en la Resolucion
Exenta N° 0151 de 2018, de la Subsecretaria de
Servicios Sociales que Aprueba Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos Plan de Invierno
para Personas en Situacion de Calle, afio 2018; en la
Ley N° 21.053 de Presupuestos del Sector Publico para
el afo 2018; en la Resoluciéon N° 1600, de 2008, de la
Contraloria General de la Republica, que Fija Normas
sobre Exencién del Tramite de Toma de Razén, y

CONSIDERANDO:

Que, la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01
Subsecretaria de Servicios Sociales, Subtitulo 24, item
03, Asignacion 998, de la Ley N° 21.053 de
Presupuestos del Sector Publico para el afio 2018,
asigna recursos para el Programa Noche Digna.

Que, la Glosa N° 16 de dicha asignacién indica que ‘La
transferencia de estos recursos se efectuara sobre la
base de los convenios que suscriba el Ministro de
Desarrollo Social, a través de la Subsecretaria de
Servicios Sociales y los organismos ejecutores, en los
que se estipularan las acciones a desarrollar y los demas
procedimientos y modalidades que se consideren
necesarias. Para el caso de convenios del Programa
Noche Digna, considerando que uno de sus objetivos es
la proteccion de la vida, estos recursos sélo podran
transferirse una vez que, los organos o entidades
ejecutoras, se encuentren al dia en la presentacion de la
rendicion de cuentas de los convenios de este
programa’”.




inisteri i s ia de Servicios Sociales, y

e! Ministerio de Desarrollo Social, a traves de la Subsecretaria i
S\Zti’iante el presente acto administrativo, viene en llamar al Concurso “PROGRAMA
NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO PARA F:,ERSONAS EN
SITUACION DE CALLE 2018, PARA LA REGION DE LA ARAUCANIA” en adelante e

indistintamente el concurso.

ini i ial, c | presente Concurso,
Que, el Ministerio de Desarrollo Social, cuenta con los recursos p?ra e
segun consta en el Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N 165, de 15 de febrero de
2018, emitido por fa Jefa de Oficina de Gestion Presupuestaria de la Subsecretaria de
Servicios Sociales, por tanto,

RESUELVO:

1° APRUEBANSE las siguientes bases administrativas, bases técnicas y sus anexos,
cuyo texto es el siguiente:

BASES ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS DEL CONCURSO “PROGRAMA NOCHE
DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN SITUACION DE
CALLE, ANO 2018, PARA LA REGION DE LA ARAUCANIA”, ESTABLECIDO EN LA
PARTIDA 21, CAPITULO 01, PROGRAMA 01, SUBTITULO 24, iTEM 03, ASIGNACION
998, DE LA LEY N° 21.053 DE PRESUPUESTOS DEL SECTOR PUBLICO PARA EL
ANO 2018.

INTRODUCCION.

En el marco del Programa Noche Digna, el Ministerio de Desarrolio Social, en adelante,
también denominado indistintamente “el Ministerio”, llama al concurso “Programa Noche
Digna, Componente 1: Plan de Invierno para Personas en situacion de calle, afio 2018,
para la Region de La Araucania en adelante “el Concurso”, el cual contempla la ejecucion
de 6 dispositivos para personas en situacion de calle, estos son:

- 1 Albergue
- 2 Sobrecupo

- 3 Ruta Social

La ejecucion referida se llevara a cabo con cargo a los fondos consultados en la Ley de
Presupuestos del Sector Publico para el Afio 2018, Ley N° 21.053, en su Partida 21,

Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, ltem 03, Asignacién 998 “Programa Noche
Digna”, de acuerdo al siguiente detalle:

o Region __Monto regional | _Monto expresado en palabras
Ciento doce millones
Araucania $112.225.500 doscientos veinticinco mil
e e e ___Qquinientos pesos

Las instituciones postulantes deberan presentar los antecedentes ajustados en los plazos,

términos y condiciones administrativas y técnicas establecidas en las presentes bases de
postulacion, en adelante, “las Bases”.

Las presentes Bases Administrativas y Técnicas, asi como los Anexos que la componen,
se entienden conocidas y aceptadas por los proponentes.

Asimismo, constituiran reglas propias del proceso concursal, las aciaraciones que emita y
publique el Ministerio, sea que ellas fueren requeridas por los mismos participantes o bien
impartidas por éste. Con todo, y en caso de haber rectificaciones y/o modificaciones,
aprobadas mediante el respectivo acto administrativo, seran también parte integrante del
presente proceso.
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BASES ADMINISTRATIVAS.

1. OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El objeto de la presente convocatoria es la seleccién las personas jgridic§s encargadas de
la implementacién de los dispositivos que se indican, para la ejecucion del Programa
Noche Digna, componente 1. Plan de Invierno para personas en situacion de calle, los
cuales deberan ejecutarse en conformidad a las presentes Bases y al Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de invierno, aprobado mediante Resolucion
N° 0151, de fecha 22 de febrero del afio 2018, de la Subsecretaria de Servicios Sociales,
las que para todos los efectos legales forman parte integrante de este instrumento, y a
cualquiera otra instruccion que imparta directamente el Ministerio de Desarrollo Social, a
través de la Subsecretaria de Servicios Sociales o a través de la Secretaria Regional
Ministerial respectiva, que sea necesaria para la adecuada implementacion del
dispositivo.

2. QUIENES PUEDEN POSTULAR

Podran postular a esta convocatoria, las instituciones privadas con personalidad juridica
sin fines de lucro, municipalidades y organismos del Gobierno Central.

3. MONTOS POR DISPOSITIVO A FINANCIAR Y SUS RESPECTIVAS METAS

Cada Institucion debera presentar tantos formularios de presentacion de antecedentes
como dispositivos esté postulando, teniendo en cuenta que para cada dispositivo se debe
postular con un formulario distinto.

A continuacion se presenta el detalle de los dispositivos a concursar en la Regién con sus
respectivas metas asociadas:

TIPO DE MONTO DE DIAS DE Dias be
COMUNA | pisposimvo | Disposmvo | CAPACIDAD | ueraiacion | ENTREGA DE %'l::::
SERVICIOS
angol | Abergue [$  15997s00] 15 ] 20 [ 13 15
METAS ASOCIADAS ’ ]
DETALLE TOTAL
_N° de prestaciones de alojamiento diaria 15
__ﬂ__;; ~ Totalde b}esfé-é_iones de aléjéin‘ﬁnto a entregar 2025
B N° de prestaciones de alimentacion diaria (C_g(rfﬁigonde al dobte de la capacidad}) 30
‘ ____i ) Total de prestaciones de alim(e_ntag_i(‘;p a entregar o 4050
N de prestaciones de higiene y abrigo diarias {Corresponde a la mitad de la (;r;écidad) 8
B v Total de prestaciones de higiene y abrigo a entregar L 1013
TiPO DE MONTO DE DIAS D Dias or
COMUNA | pisposimvo | oDisposimivo | CAPACIDAD mﬂ::t\cfw SNTREGA DE %:::::
SERVICIOS
__Temuco_ [ _Sobrecupo [ 5 14580000 20 20 [ 13 15
METAS ASOCIADAS
DETALLE TOTAL
N° de prestaciones de alojamiento diaria 20
Total de prestaciones de alojamiento a entregar 2700
... N de prestaciones de alimentacion diaria (Corresponde al doble de la capacidad) 40
‘_-,,_, o w,ATE’.@L‘?‘._?BT‘?._S_Fa_c_‘Q'].?§_‘1?_a“ﬂ‘le!‘ta‘fi‘é'-‘ a entregar o 5400
N de pfes"taciones de higiené Y abrigb diarias (Cd-r"ré_s_;-)-ande a la mitad de la capaEidad) 10
B Total de prestaciones de higigw_a_tg[lggilgp;r:egar L 1350
3
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| o NTO DE DIAS DE DIAS D DIAS DE
COMUNA mgﬁiﬁfvo ;:sgosmvo CAPACIDAD | \STALACION t::::g?oge CIERRE
Colipuli _| sobrecupo | 5 8748000 20 ] 1% 15
T METAS ASOCIADAS
DETALLE TOTAL
N° de prestaciones de alojamiento diaria o 12
T Total de prestaciones de alojamiento a entregar 1620
T _ N'c de prestaciones de;m_ﬁ{;_c.;}i diaria (Corresponde al doble de la capaadad) 24
Total de prestaciones de alimentacion a entregar 3240
N° de prestaaonés de higiene y 'y abrigo dlan_as_(Covrresponde a la mitad de la capacndad) 6
L— Total de prestaciones de higiene y abrigo a entregar 810
DIAS DE
NTO DE DIAS DE - DIAS DE
ComuNA | o No | oisposvo | SAPACIPAD | ueruiacion it | ClERRE
Angol | Ruta Social S 19440000 | 20 20 135 15
T METAS ASOCIADAS
DETALLE TOTAL
Cobertura Semanal 140
T N de prestauones de alimentacion. Higiene y/o Abrigo a entregar diariamente 40
) ) _N_ ae prestamohes de allmentacmn hlglene y /o abngo_a entregar semageir[}ente 280
| Total de prestaciones de Alimentacion, h|g|ene y/0 abrigo a entregar durante ef periodo de entrega de 5400
L - servicios
TIPO DE MONTO DE DIAS O DiAS O IAS DE
COMUNA DISPO‘;ITIVO DISPOSITIVO CAPACIDAD INQYALACEON ENTREGA DR 21!&!!
SERVICIOS
Temuco | Rutasocial | $  29.160.000 N 20 135 15
METAS ASOCIADAS ’ ' o
DETALLE TOTAL
Cobertura Semanal 210
T N de .?r;?a&]éﬁé alimentacion. Higiene y/o Abrigo a entregar diariamente 60
N° de prestaciones de alimentacion, higiene y /o abrigo a entregar semanalmente 420
Total de prestaciones de Alimentacidn, higiene y/o‘aprigo a entregar durante el periodo de entrega de 8100
servicios
TIPO DE MONTO DE DiAs OF
COMUNA | picposiTivo |  Dispositivo | CAPACIDAD eng::athN ENTREGADE | rg’a!s's'::
SERVICIOS
Villarrica Ruta Social S 24.300.000 25 20 135 15
METAS ASOCIADAS
DETALLE TOTAL
Cobertura Semanal 175
N° de prestaciones de ahmentauon Higiene y/o Abrigo a entregar diariamente 50
B T N°de prestaciones de allmentauon higiene y /o abrigo a entregar semanalmente 350
Total de prestaciones de Ahmentacaon higiene y/o abrigo a entregar durante el pwéﬂ(;d—o de entrega de 6750
servicios

*Los medios de verificacion para el cumplimiento de todas las metas son: Informe Técnico Final y/o Sistema de Registro

Noche Digna.

Sin perjuicio de lo anterior se considerara como minimo, el cumplimiento del 80% de cada

una de las prestaciones entregadas, segun el tipo de dispositivo.
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Para el correcto funcionamiento de los dispositivos a concursar, se ha determinado que
las prestaciones que se deben entregar a los participantes durante el periodo de entrega

de servicios, son:

« Albergue y Sobrecupo: Prestaciones de alojamiento, alimentacién e higiene vy
abrigo. La prestacion de alimentacion se considera como el doble de la cobertura
del dispositivo, es decir la entrega del desayuno y la cena para cada participante.
Adicionalmente se considera que al menos la mitad de los participantes adquieran
prestaciones de higiene y/o abrigo.

e Ruta Social: Prestaciones de alimentacion, higiene y/o abrigo. Esta prestacion
supone la entrega diaria del doble de la cobertura, pero se computa de manera
semanal, ya que pueden existir dias en que se necesite ampliar la cobertura, lo
que considerara que otros dias se disminuya, si bien esto puede suceder, en
ninglin caso la cobertura ni el total de prestaciones semanal podra ser inferior al
determinado en la tabla descrita anteriormente.

4. PUBLICACION DEL CONCURSO

Una vez que se encuentre totalmente tramitado el acto administrativo que aprueba las
presentes bases, éste se publicara en el sitio web www . ministeriodesarroliosocial.cl,
dando inicio con dicha publicacion al presente concurso, el que se desarrollara conforme
al cronograma que se indica en el numeral siguiente.

5. CRONOGRAMA DEL CONCURSO.

£l Concurso se inicia con la publicacion de las presentes Bases, en la pagina web del
Ministerio de Desarrollo Social, y contempla las siguientes etapas, posteriores a dicha
publicacién, con sus respectivos plazos maximos de cumplimiento:

E
t;f a Etapa Duracion

"Periodo de consultas y
respuestas.

1 Hasta 2 dias habiles siguientes a la
Solicitudes de claves SIGEC o | publicacion del concurso.

de invitacion a convocatoria
para ejecutores con clave.

Hasta las 12:00 pm del quinto (5) dia habil
siguiente al término de la etapa “Periodo de
consultas y respuestas”

Postulacion y entrega de
Antecedentes.

Revision de cumplimiento de | Hasta tres (3) dias habiles siguientes al
3 los requisitos de admisibilidad | término de la etapa “Postulacidn y entrega
y antecedentes. de Antecedentes”

Elaboraciéon de Acta de | Hasta tres (3) dias habiles siguientes al
Admisibilidad. término de la etapa “Revision de
| cumplimiento  de  los  requisitos  de
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Acta de Admisibilidad.

Evaluacion de Propuestas
5 admisibles, Observaciones,
Aclaraciones y Respuestas.

Hasta ocho (8) dias habiles siguientes al
término de la etapa “Elaboracion de Acta de
Admisibilidad”. Se elabora el Acta de
Evaluacién.

Hasta tres (3) dias habiles siguientes al
término de la etapa “Evaluacion de
Propuestas admisibles, Observaciones,
Aclaraciones y Respuestas”.

6 Adjudicacion.

Publicacion de Resultados de | Hasta dos (2) dias habiles siguientes al
Adjudicacion. término de la etapa de “Adjudicacion”.

Dentro de cinco (5) dias habiles siguientes
8 Firma del Convenio. a la etapa Publicacidén de resultados de
Adjudicacion.

Sin perjuicio de lo anterior, el Jefe Superior del Servicio podra modificar los plazos
contenidos en la precedente calendarizacion mediante una publicacion en sitio web del
Ministerio del o los plazos que se modifican.

6. POSTULACION DE EJECUTORES.

La postulacion se realizara en linea mediante la plataforma Sistema de Gestion de
Convenios, en adelante e indistintamente “SIGEC”, del Ministerio de Desarrollo Social,
sitio web hitp//sigec.mideplan.cl, de acuerdo a las condiciones que se sefialan a
continuacién y teniendo en consideracion los plazos establecidos en el cronograma del
concurso, indicado en el numeral 5 de las presente Bases.

En la plataforma SIGEC estara disponible toda la documentacion relativa al concurso,
esto es: Bases Administrativas y Técnicas, Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos, Plan de Cuentas, documentos de apoyo y Formulario de Postulacion.

Para operar a través de la plataforma SIGEC, las instituciones interesadas que no
cuenten con clave SIGEC, deberan concurrir a la oficina de partes de la Secretaria
Regional Ministerial de Desarrollo Social de la region de La Araucania ubicada en calle
Manuel Bulnes N° 590, Piso 7, ciudad de Temuco, a fin de solicitar una cuenta de usuario
y contrasefia de acceso a la plataforma; informacién que sera enviada al correo
electrénico sefialado por la Institucion. Dicho tramite lo debera realizar el representante
legal de la Institucion o la persona a quién este faculte al efecto, lo que se acreditara
mediante poder simple.

Una vez recibida la cuenta de usuario y la contrasefa, las instituciones podran hacer
ingreso a la plataforma SIGEC de la respectiva postulacién, debiendo para ello remitir
todos los documentos necesarios de acuerdo a lo indicado en las presentes Bases.

Si el postulante cuenta con clave, debera enviar un correo electronico a la contraparte

indicando el dispositivo al que postula.

No se aceptara la remision de antecedentes en un plazo y horario posterior al establecido
en la etapa N° 2 del cronograma del concurso.
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Todo documento debera presentarse en castellano. La presentacion de la postulacion y
otros antecedentes exigidos conforme a las presentes Bases, implica la aceptacion del
proponente respecto de todas y cada una de las disposiciones contenidas en |las mismas.

Tal como se indica en la etapa N° 2 del cronograma del concurso, el plazo para postular
es hasta las 12:00 hrs. (pm) del quinto dia habil siguiente al término de la etapa
“Periodo de consultas y respuestas” establecido en la etapa N° 1 del cronograma.

6.1.- Periodo de consultas y respuestas

En caso de existir alguna pregunta y/o solicitud respecto de la postulacién, éstas deben
formularse a través de correo electronico dirigido a mhermosilla@desarrollosocial.cl.

Toda pregunta, solicitud y/o aclaracion sera respondida a través de correo electrénico en
el periodo de consultas y respuestas indicado en la etapa N° 1 del cronograma del
concurso, en el horario comprendido entre las de 9:00 y las 17:00 horas.

Constituiran reglas propias del proceso concursal todas las aclaraciones y/o
rectificaciones que emita y publique el Ministerio, sea que ellas fueren requeridas por los
mismos participantes o bien impartidas por éste.

6.2.- Documentacion necesaria

Las instituciones postulantes deberan remitir, a través de la plataforma SIGEC, los
siguientes antecedentes dentro del plazo indicado en la etapa N° 2 del cronograma del
CONCUrso:;

a. Formulario de Postulacion: Debera presentarse de acuerdo al formato
contenido en el Anexo N° 2 el cual estara disponible en la plataforma SIGEC.
La institucion postulante debera completar el documento integramente
conforme a los datos que en él se exigen.

b. Documentos Administrativos: Las entidades privadas sin fines de lucro

interesadas en postular deberan presentar conjuntamente al formulario de
postulacién los siguientes documentos:

1. Copia simple del RUT de la persona juridica.

2. Copia simple del documento en que conste la personeria del
Representante Legal de la institucion postulante.

3. Copia simple del RUT del Representante Legal.

Copia simple de sus estatutos, y sus modificaciones si las hubiere.

5. Copia simple de Certificado de vigencia de la institucion postulante, con
una antigliedad maxima de120 dias a la fecha de su presentacion.

6. Carta de Compromiso suscrita por el Representante Legal de la Institucion
Postulante, de acuerdo al formato contenido en el Anexo N° 3 de las
presentes Bases.

>

Los organismos publicos que postulen al presente concurso deberan acomparfiar
solamente la documentacion exigida en el numeral 6 de la letra b) precedente (Carta de
Compromiso), debiendo ademas adjuntar el correspondiente documento que acredite la
personeria del Alcalde o de la autoridad competente, segun corresponda.

La omision de uno o mas documentos antes sefalados sera causal de inadmisibilidad de
la postulacion.
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7. PROCESO DE ADMISIBILIDAD Y SELECCION

Vencido el plazo de postulacion indicado en la etapa N° 2 del cronograma del Concurso,
la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social respectiva, en adelante e
indistintamente “la SEREMI”, designara por escrito una Comision de Evaluacidén, que
estara conformada por 3 integrantes, de los cuales al menos dos deberan ser funcion_ar.i?s
con responsabilidad administrativa o en su defecto Agente Publico. Dicha Comision
debera revisar la admisibilidad de las postulaciones recibidas, para lo cual verificara el
cumplimiento de los requisitos que se indican a continuacién en los plazos sefialados en
el cronograma del concurso:

I. Que la institucion postulante sea una entidad habilitada para postular, de
conformidad a lo dispuesto en el numeral 2° de las presentes Bases.

i Que la entidad postulante, acompafie en la postulacion en SIGEC los
documentos administrativos exigidos en el numeral 6.2 de las presentes
Bases, segun corresponda.

il Que la postulacién se haya realizado acorde al Formulario de Postulacion
contenido en el Anexo N° 2 de las presentes Bases.

iv. Que la postulacion se haya realizado dentro del plazo establecido en la etapa
N° 2 del cronograma del concurso.
V. Que el monto de la postulacidn no supere los maximos definidos en las

presentes Bases.

Si la Comision lo estima pertinente, podra solicitar a algun proponente, por escrito a
través del SIGEC, precisiones sobre antecedentes aportados en su postulacién, en la
medida que éstos no resulten suficientemente claros o se refieran a errores de
caracter meramente formal, en cuyo caso las aclaraciones solicitadas y las respuestas
otorgadas por el proponente pasaran a formar parte integrante de los antecedentes de
su postulacion, en caso de resultar seleccionado. En todo caso, tanto la solicitud de
aclaraciones como las respuestas del interesado, no podran referirse a puntos que
alteren elementos esenciales de la postulacion, ni vulnerar el principio de igualdad de
los proponentes. Las respuestas deberan ser entregadas a través del SIGEC, a mas
tardar dentro del 1* dia habil siguiente a la formulacion de la consulta. En todo caso,
la consulta formulada al postulante debera realizarse dentro de la etapa N° 3 del
cronograma del Concurso, denominada “Revision de cumplimiento de requisitos de
admisibilidad y Antecedentes”, y a mas tardar al 2° dia habil de dicha etapa.

Vencido el plazo de revision de admisibilidad indicado en la etapa N° 3 del
cronograma del concurso, y con los antecedentes del proceso, se levantara por la
Comision indicada en el numeral 7 de las presentes Bases, un “Acta de
Admisibilidad”, la que identificara las postulaciones calificadas como admisibles y
aquellas calificadas como inadmisibles, indicando al menos lo siguiente:

i. Dia, hora, lugar y responsables del examen de admisibilidad.

ii. Listado de las organizaciones postulantes calificadas como admisibles, con
indicacion de su nombre, RUT, el(los) dispositivo(s) al que postuld, y las
comunas y/o territorios donde se planea ejecutar el dispositivo.

iii. Listado de las organizaciones postulantes calificadas como inadmisibles, con
indicacion de su nombre, RUT, y causal de inadmisibilidad.

iv. Firma de los integrantes de la Comision.

Las instituciones que no cumplan con alguno de los requisitos y que, por lo tanto, sean
calificadas como ‘“inadmisibles” en el Acta respectiva, seran declaradas inadmisibles
mediante el correspondiente acto administrativo emanado de la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social respectiva, en el que debera identificarse la institucion
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postulante con su nombre, Rut y consignarse el motivo de la inadmisibilidad. Dicho acto
administrativo, una vez totalmente tramitado, debera ser publicado en la pagina web
www . ministeriodesarrollosocial.cl, sin perjuicio de la correspondiente notificacion por carta

certificada a la(s) institucion(es) postulantes declaradas inadmisibles.

8. EVALUACION TECNICA

Respecto de las postulaciones declaradas admisibles, correspondera a la Comisidn
indicada en el numeral 7 de las presentes Bases, 0 a una nueva comision (conformada y
designada de la misma forma sefialada en el numeral 7), evaluar y calificar cada una de
las postulaciones, de acuerdo a los criterios establecidos en las presentes Bases, dentro
del plazo indicado en la etapa 5 del cronograma del concurso.

El proceso de evaluacion sera interno y no se entregara informacioén durante su desarrollo
a los participantes.

8.1.- Criterios de Evaluacién

Las propuestas que se presenten, seran evaluadas de acuerdo a los siguientes cuatro
criterios de evaluacion:

Criterio N° 1:  Experiencia institucional con personas en situacion de calle
Criterio N° 2: Presencia territorial

Criterio N° 3: Infraestructura

Criterio N° 4:  Adicionalidades

Para cada uno de los criterios de evaluacion definidos, se realizara una evaluacion técnica
segun los siguientes porcentajes y escala de notas:

DISPOSITIVO DE ALBERGUE:

total de la evaluacion)

Sub-Factor 1 Excelente La institucion tiene 5 o mas afos de
) ) o experiencia en el desarrollo de iniciativas
Experiencia institucional 7 vinculadas a las personas en situacion de
vinculada a personas en calle.
situacion de calle (50% del Bueno La institucion tiene 2 o mas afos de
criterio) experiencia en el desarrcllo de iniciativas
5 vinculadas a las personas en situacion de
calle, pero menos de 5.
Da cuenta de iniciativas Regular La institucion tiene menos de 2 afos de |
institucionales permanentes y/ o 3 experiencia en el desarrollo de iniciativas
intermitentes que beneficien o vinculadas a fas personas en situacion de
aporten en distintos aspectos a calle.
las personas en situacion de calle Deficiente La institucién no cuenta con experiencia en
a lo largo de la trayectoria el desarrolio de iniciativas vinculadas a
institucional. 1 personas en situacion de calle.
Sub-Factor 2 Excelente | La institucion ha ejecutado en los ultimos 5
aflos, 1 o mas dispositivos del Programa
Experiencia institucional en 7 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
imptementacion de proyectos Temporales para la Superacion) y del
relacionados con el Ministerio Programa de Apoyo a Personas en
9
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fae__ﬁégéfr&l_o_w Social y sus
servicios relacionados (50%
del criterio)

Da cuenta de la ejecucion de
programas, proyectos o
iniciativas  relacionadas  con
personas en situacion de calle.
y/o grupos vulnerables.

Situacion de Calle.

Bueno La institucion ha ejecutado en los ultimos 5
afos, 1 o mas dispositivos del Programa
5 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros

Temporales para fa Superacion.
Regular La institucién ha ejecutado en los ultimos 2
afios programas relativos a personas en
3 situacion de calle, distintos de! Programa
Noche Digna y/o iniciativas  con
financiamiento del Estado que benefician a

otras poblaciones vulnerables.

Deficiente | La institucion no ha ejecutado iniciativas
. relacionadas con personas en situacion de

calle, ni otras poblaciones vulnerables.

Criterio 2: Prese

ncia territorial (30% del total de la evaluacién)

Sub-Factor 1

Desarrollo institucional
territorial (60% del criterio)

Entendido como acciones
complementarias implementadas
por el ejecutor, que en el territorio
a concursar benefician
directamente a las personas en
situacién de calle. Por ejemplo:
rutas de calle, comedores
solidarios, dispositivos de
hospedaije, recoleccion y entrega
de ropa de abrigo.

Sub-Factor2

Redes institucionales
territoriales (50% del criterio)
Entendiendose por redes
aquellos  vinculos que la
Institucion establece como medio
de colaboraciéon y mejora de su
gestion institucional a favor de
entregar una atencion mas
completa a las personas en
situacion de calle o grupos
vulnerables que se encuentran
en el territorio del postulante.

Excelente

La institucion ha implementado en el
territorio a concursar en los ultimos 2 afios,
al menos 2 iniciativas en favor de las
personas en situacion de calle: ruta calle,
comedores solidarios, dispositivos de
hospedaje; y recoleccion y entrega de ropa
de abrigo.

Bueno

La institucién ha implementado en el
territorio a concursar en los Uitimos 2 afos,
1 iniciativa en favor de las personas en
situacion de calle: ruta calle o comedores
solidarios o dispositivos de hospedaje o
recoleccion y entrega de ropa de abrigo.

Regular

3

La institucion no ha implementado en el
territorio @ concursar en los 2 Ultimos aflos
niciativas a favor de las personas en
situacion de calle.

Deficiente
1

La institucidn nunca ha implementado en
el territorio a concursar, iniciativas a favor
de las personas en situacion de calle.

Excelente

La institucion  desarrolla estrategias
colaborativas con instituciones publicas y
privadas (ambas inclusive) vinculadas a la
red de proteccion social en favor de las
personas en situacion de calle o grupos
vulnerables del territorio.

" Regular

Bueno

La institucidon desarrolla  estrategias
colaborativas con instituciones publicas o
privadas vinculadas a la red de proteccion
social en favor de las personas en situacion
de calle o grupos vulnerables del territorio.

3

La institucion desarrolla un catastro de
redes de su territorio, estableciendo los
primeros contactos, sin aun desarrollar
estrategias colaborativas en el territorio.

E34654/2018
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Deficiente
1

La institucién no posee un catastro de
redes relevantes dei territorio, ni tampoco
ha desarrollado estrategias colaborativas
en el territorio.

S e ———

» (_'.:_ri;ério 3:_i-ti_-f-i'éestruétura (20% del total de la evaluacion)

e i i L e

cual posee una excelente infraestructura, la

La institucidn cuenta con bien inmueble
propio, en comodato o en arrendamiento, el

cual requerird minimas acciones de
habilitacion y se encuentra emplazada en un
lugar de facil acceso para las personas en
situacion de calle.

La institucion cuenta con bien inmueble
propio, en comodato o en arrendamiento en
adecuadas condiciones para su
funcionamiento

La institucion no cuenta con bien inmueble
propio, en comodato ni en arriendo. Esta a
la espera de adjudicarse el dispositivo, sin
embargo ya tiene identificado el bien
inmueble donde lo instalara

Sub-Factor 1 Excetente
Recinto (100% det criterio)
7
Se entiende como el bien
inmueble que la institucion
dispone para implementar un
albergue para personas en
situacion de calle. Bueno
5
. 'Re—gwl_a_r" —
3
| Deficiente
1

La institucién no cuenta con bien inmueble
propio, en comodato ni en arriendo, esta a la
espera de adjudicarse el dispositivo para
iniciar la busqueda.

[ Criterio 4: Adicionalidades (10% del total de la evaluacién)

Adicionalidades: (100% del Excelente
criterio)

7
Se entiende como una propuesta

compiementaria o adicional que
ofrece la entidad en la ejecucion
del albergue, a objeto de ampliar

La propuesta considera 4 o mas
servicios adicionales, los cuales van en
beneficio directo de los participantes,
siendo descritas con un nivel de detalle
tal, que permite generar una impresion
solida sobre el disefio del proyecto.

La propuesta considera 2 a 3 servicios
adicionales, los cuales van en beneficio
directo de los participantes.

orientacion e informacion
para el acceso a
derechos sociales;
asesoria laboral, etc.

3} Actividades recreativas,
ejemplo.  juegos de
salon; campeonatos

o mejorar la calidad de este Bueno
servicio. Se consideraran
adicionalidades aquellas 5
propuestas que van en directo
peneficio de los participantes, Regular
como:
3
1) Servicios de lavanderiay |
secado de ropa de los Deficiente
participantes. 1
2) Estrategias de apoyo
psicosocial, ejemplo:
desarrollo de talleres,
charlas informativas;

La propuesta considera solo 1 servicio
adicional, el cual va en directo beneficio
de los participantes

la  propuesta no presenta
adicionalidades.

E34654/2018
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deportivos, ~ proyeccion
de peliculas, celebracion
de cumpleafios de los
participantes, etc.

Complementacion y
mejoramiento del
servicio de hospedaje,
ejemplo: pantuflas,
blogueador solar, batas
de levantarse, servicio
de peluqueria, pedicuro,
etc.

——

4)

Resumen criterios de evaluaciéon

Criterio 1
Experiencia institucional
con personas en situacion
de calle

Sub-Factor 1.-

calle.
(50% del criterio)

Experiencia institucional vinculada a personas en situacion de

Sub-Factor 2.-

Experiencia institucional en

implementacion de proyectos

(40% del total de la relacionados con el Ministerio de Desarrollo Social y sus
evaluacion) servicios relacionados.
(50% del criterio)
Sub-Factor 1.- )
Criterio 2 Desarrollo institucional territorial.
Presencia territorial | (50% del criterio) -
(30% del total de la| Sub-Factor2.-
evaluacion) Redes institucionales territoriales.
(50% del criterio)
Criterio 3
Infraestructura gzz;iicwr 1.-
(20% _d,el total de la (100% del criterio)
evaluacion)
Criterio 4
Adicionalidades Sub-Factor.
(10% del total de Ia Adicionalidades.
L. (100% del criterio)
evaluacion)
o 100% B

DISPOSITIVOS DE SOBRECUPQ:

Criterio 1: Experiencia institucional con personas en situacién de calle (20% del

total de la evaluacion)

Sub-Factor 1

Experiencia institucional
vinculada a personas en
situacion de calle (50% del
criterio)

Da cuenta de iniciativas
institucionales permanentes y/ o

Excelente La institucién tiene 5 o mas afos de
experiencia en el desarrollo de iniciativas
7 vinculadas a las personas en situacién de
calle.

Bueno La institucibn tiene 2 o mas afios de
experiencia en el desarrollo de iniciativas
5 vinculadas a las personas en situacion de

» calle, pero menos de 5.
Regular | La institucion tiene menos de 2 afios de
3 experiencia en el desarrollo de iniciativas
vinculadas a las personas en situacion de

£34654/2018
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intermitentes ""qijE beneficien o |

aporten en distintos aspectos a
las personas en situacion de calle

calle.

a lo largo de la trayectoria Deficiente La institucion no cuenta con experiencia en
institucional. el desarrollo de iniciativas vinculadas a
1 personas en situacion de calle.
"Sub-Factor 2 i Excelente La institucién ha ejecutado en los ultimos 5
aflos, 1 o mas dispositivos del Programa
Experiencia institucional en 7 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
implementaciéon de proyectos Temporales para la Superacion) y del
relacionados con el Ministerio Programa de Apoyo a Personas en
de Desarrollo Social y sus Situacion de Calle.
servicios relacionados (50% Bueno La institucion ha ejecutado en los ultimos 5
del criterio) afos, 1 o mas dispositivos del Programa
5 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacion).
Da cuenta de la ejecucién de Regular | La institucién ha ejecutado en los uitimos 2
programas, proyectos 0 afios programas relativos a personas en
iniciativas  relacionadas  con 3 situacion de calle, distintos del Programa
personas en situacion de calle. Noche Digna y/fo iniciativas  con
y/o grupos vuinerables. financiamiento del Estado que benefician a
otras poblaciones vuinerables.
| Deficiente | La institucion no ha ejecutado iniciativas
1 relacionadas con personas en situacién de

calle, ni otras poblaciones vulnerables.

vulnerables qgue se encuentran

E34654/2018

Sub-Factor 1.- Excelente La institucion ha implementado en el
territorio a concursar en los Ultimos 2 afios,
Desarrollo institucional 7 al menos, 2 iniciativas en favor de las
territorial (40% del criterio) personas en situacién de calle: ruta calle,
comedores solidarios, dispositivos de
Entendido como acciones hospedaje; y recoleccion y entrega de ropa
complementarias implementadas de abrigo.
por el ejecutor, que en el territorio Bueno La institucion ha implementado en el
a concursar benefician territorio a concursar en los 2 Ultimos afios,
directamente a las personas en 5 1 iniciativa en favor de las personas en
situacion de calle. Por ejemplo: situacién de calle: ruta calle, comedores
rutas de calle, comedores solidarios, dispositivos de hospedaje vy
solidarios, dispositivos de ______| recoleccién y entrega de ropa de abrigo. |
hospedaje, recoleccion y entrega Regular La institucién no ha implementado en el
de ropa de abrigo. territorio a concursar durante los 2 Qitimos
3 afios iniciativas a favor de las personas en
situacion de calle.
Deficiente La institucion no ha implementado en el
1 territorio a concursar, iniciativas a favor de
las personas en situacion de calle.
" Sub-Factor 2.- Excelente La institucion  desarrolla  estrategias
colaborativas con instituciones publicas y
Redes institucionales 7 privadas vinculadas a la red de proteccion
territoriales (60% del criterio) social en favor de las personas en situacion
de calle o grupos vulnerables del territorio.
Entendiendose por redes; Bueno La institucion  desarrolia  estrategias
aquellos  vinculos que la colaborativas con instituciones publicas o
Institucion establece como medio 5 privadas vinculadas a la red de proteccién
de colaboracion y mejora de su social en favor de las personas en
gestion institucional a favor de | situacion de calle o grupos vulnerables.
entregar una atenciébn mas Regular La instituciéon desarrolla un catastro de
completa a las personas en redes de su territorio, estableciendo los
situacién de calle o grupos 3 primeros contactos, sin aun desarrollar

estrategias colaborativas.
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en el territorio del postulante.

Deficiente
1

La institucién no posee un catastro de
redes relevantes del territorio, ni tampoco
ha desarrollado estrategias colaborativas
en el territorio.

total de la evaluacién)

"Criterio 3: Inmueble con condiciones para la instalacién de sobrecupo (35% del |

Sub-Factor 1.-
Recinto (100% del criterio)

Se entiende como el bien
inmueble que la institucién
dispone para implementar el
sobrecupo para personas en
situacion de calle.

L ———-

Excelente

7

Bueno

~ Regular

3

El inmueble cuenta con espacio para la
instalacién de 1 o mas dormitorios para
incorporar camas adicionales (segun
capacidad a postular), o bien los
dormitorios existentes son lo
suficientemente  amplios para |la
instalacion de nuevas camas y para la
instalacion de las separaciones
pertinentes.

Ademas posee un espacio (dormitorio)
diferenciado para mujeres con o sin
hijos/as.

Posee al menos 1 bafo diferenciado
para mujeres con 0 sin hijos/as.

Con la instalacion del sobrecupo, el
dispositivo mantiene los espacios
suficientes para no generar grados de
hacinamiento.

El inmueble cuenta con espacio para la
instalacion de 1 o mas dormitorios para
incorporar camas adicionales (segun
capacidad a postular), o bien los
dormitorios existentes son lo
suficientemente amplios para |a
instalacion de nuevas camas y para la
instalacion de las separaciones
pertinentes.

No posee 1 espacio (dormitorio)
diferenciado para mujeres con o sin
hijos/as.

No posee al menos 1 baro
diferenciado para mujeres con o sin
hijos/as.

Con la instalacion del sobrecupo, el
dispositivo mantiene los espacios
suficientes para no generar grados de
hacinamiento.

El inmueble cuenta con espacio para la
instalacién de 1 o mas dormitorios para
incorporar camas adicionales (segun
capacidad a postular), pero requiere
mejoras y reparaciones, ya que dicho
espacio no es lo suficientemente
amplio, y de no mejorarse, podria
existir hacinamiento.

No posee un espacio (dormitorio)
diferenciado para mujeres con o sin
hijos/as.

No posee bafio diferenciado para
mujeres con o sin hijos/as.

El inmueble requiere de mejoras en
cuanto a la seguridad.

Deficiente
1

El inmueble cuenta con 1 espacio
insuficiente para la instalacion de
camas adicionales (segun capacidad a
postular), corriéndose el riesgo de
generar hacinamiento.

No ofrece espacios diferenciados para
mujeres con o sin hijos/a

£34654/2018
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[ Criterio 4.- Adicionalidades (10% del total de la evaluacién)

e

Sub-factor 1.-

Adicionalidades del

criterio)

(100%

Se entiende como una propuesta
complementaria o adicional que
ofrece la entidad en la ejecucion
del sobrecupo, a objeto de
ampliar o mejorar la calidad de
éste servicio. Se consideraran
adicionalidades aquellas
propuestas que van en directo
beneficio de los participantes,
como:

1) Servicios de lavanderia y
secado de ropa de los
participantes.

2) Estrategias de apoyo
psicosocial, ejemplo:
generaciones de talleres,
charlas informativas;
orientacion e informacion
para el acceso a
derechos sociales;

asesoria laboral, etc.

1) Actividades recreativas,
ejemplo: juegos de salon;
campeonatos deportivos,
proyeccion de peliculas,

celebracion de
cumpleanos, etc.
2) Complementacion y

mejoramiento del servicio
de hospedaje, ejemplo:

pantuflas, bloqueador
solar; batas de
levantarse, servicio de

peluqueria, pedicuro, etc.

Excelente La propuesta considera 4 0 mas servicios
adicionales, los cuales van en beneficio
7 directo de los participantes, siendo descritas
con un nivel de detalle tal, que permite
generar una impresion soélida sobre el

disefio del proyecto.

Bueno La propuesta considera 2 a 3 servicios
adicionales, los cuales van en beneficio
5 directo de los participantes.
Regular La propuesta considera solo 1 servicio
adicional, el cual va en directo beneficio de
3 los participantes.
Deficiente La propuesta no presenta adicionalidades.
1

Resumen criterios de evaluacion

Criterio 1.-

Experiencia institucional
con personas en situacion
de calle

Sub-Factor 1.-
Experiencia institucional vinculada a personas en situacion de
calle

(50% del criterio)

Sub-Factor 2.-

Experiencia institucional en implementacién de proyectos
relacionados con el Ministerio de Desarrollo Social y sus
servicios relacionados

{50% del criterio)

(20% del total de Ila
evaluacion)

 Criterio 2.-
Presencia territorial

(35% del total de |Ila
evaluacion)

Sub-Factor 1.-
Desarrolto institucional territorial.
(40% del criterio)

Sub-Factor 2 .-
Redes institucionales territoriales
(60% del criterio)

Criterio 3:

E34654/2018

Inmueble con condiciones

Sub-Factor 1.- Recinto
(100% del criterio)

15



‘para la instalacion de

sobrecupo

(35% del Total de Ila

Evaluacion)

Criterio 4: Sub-Factor 1:

Adicionalidades

Adicionalidades (100% del Criterio)

(10% del total de |Ia

evaluacion) o )
. - 100% .

DISPOSITIVO DE RUTA SOCIAL:

total de la evaluacion)

Criterio 1: Experiencia institucional con personas en situacién de calle (30% del |

Sub-Factor 1 Excelente La institucion tiene 5 o mas afios de
experiencia en el desarrollo de iniciativas
Experiencia institucional 7 vinculadas a las personas en situacion de
vinculada a personas en calle.
situacion de calle (50% del " "Bueno | La institucion tiene 2 anos o mas de
criterio) experiencia en ei desarrollo de iniciativas
N 5 vinculadas a las personas en situacion de
Da cuenta de iniciativas
. calle, pero menos de 5 afios.
institucionales permanentes y/ o
intermitentes que beneficien o Regular La institucion tiene menos de 2 afios de
aporten en distintos aspectos a 3 experiencia en el desarrollo de iniciativas
las personas en situacion de calle vinculadas a las personas en situacién de
a lo largo de la trayectoria calle.
institucional. " Deficiente | La institucién no cuenta con experiencia en
el desarrollo de iniciativas vinculadas a
1 personas en situacion de calle.
Sub-Factor 2 Excelente | La institucion ha ejecutado en los Ultimos 5
afios, 1 o0 mas dispositivos del Programa
Experiencia institucional en 7 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
implementacion de proyectos Temporales para la Superacién) y del
relacionados con el Ministerio Programa de Apoyo a Personas en
de Desarrollo Social y sus Situacion de Calle.
servicios relacionados (50% |  Bueno | La Institucion ha ejecutado en los dltimos 5
del criterio) aflos, 1 o mas dispositivos del Programa
5 Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacion).
Da cuenta de la ejecucion de Regular | La institucion ha ejecutado en los Ultimos 2
programas, proyectos o afios programas relativos a personas en
iniciativas ~ relacionadas  con 3 situacion de calle, distintos del Programa
personas en situacion de calle. Noche Digna y/o iniciativas con
y/o grupos vuinerables. financiamiento del Estado que benefician a
otras paoblaciones vulnerables.
| Deficiente | La institucion no ha ejecutado iniciativas
relacionadas con personas en situacion de
1 calle, ni otras poblaciones vulnerables.

| Criterio 2.- Presencia territorial (35% del total de la evaluacion)

E34654/2018
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[ Sub-Factor 1 Excelente La institucion ha implementado en el
territorio a concursar en los yltimos 2 afos,
Desarrollo institucional 7 al menos, 2 iniciativas en favor de las
territorial (70% del Criterio) personas en situacion de calle: ruta calle,
comedores solidarios, dispositivos de
Entendido como acciones hospedaje y recoleccion y entrega de ropa
complementarias implementadas | | de abrigo.
por el ejecutor, que en &l territorio Bueno La institucion ha implementado en el
a concursar benefician territorio a concursar en los Ultimos 2 afios,
directamente a las personas en 5 1 iniciativa en favor de las personas en
situacion de calle. Como por situacion de calle: ruta calle, comedores
ejemplo: rutas de  calle, solidarios, dispositivos de hospedaje vy
comedores solidarios, recoleccion y entrega de ropa de abrigo.
dispositivos de hospedaije, Regular La institucion no ha implementado en el
recoleccién y entrega de ropa de territorio a concursar en los 2 ultimos afios
abrigo. 3 iniciativas a favor de las personas en
situacion de calle.
Deficiente La institucion no ha implementado en el
1 territorio a concursar, iniciativas a favor de
las personas en situacion de calle
' Sub-Factor 2 Excelente La institucion desarrolla  estrategias
colaborativas con instituciones publicas y
Redes institucionales 7 privadas (ambas inclusive) vinculadas a la
territoriales (30% del criterio) red de proteccion social en favor de las
personas en situacion de calle o grupos
Entendiéndose por redes: vulnerables del territorio. =~~~ |
aquellos  vinculos que la Bueno La institucion desarrolla  estrategias
Institucion establece como medio colaborativas con instituciones publicas o
de colaboracion y mejora de su 5 privadas vinculadas a la red de proteccion
gestion institucional a favor de social en favor de las personas en situacién
entregar una atencion mas de calle o grupos vulnerables.
completa a las personas en Regular La institucion desarrolla un catastro de
situacion de calleo grupos redes de su territorio, estableciendo los
vulnerables que se encuentran 3 primeros contactos, sin aun desarrollar
en el territorio del postulante. estrategias colaborativas. N
Deficiente La institucion no posee un catastro de
1 redes relevantes del territorio ni tampoco

ha desarrollados estrategias colaborativas

_en el territorio.

Criterio 3: Mapeo de puntos calle (25% del total de la evaluacién)

Sub-Factor 1

Mapeo de puntos calle (100%
del criterio)

Se entiende como la
identificacion del territorio, y de
los sectores en que las personas
en situacion de calle habitan o
transitan. Implica un
conocimiento de las
caracteristicas del sector y de las
particularidades de las personas
en situacion de calle.

Excelente

7

La institucion presenta mapeo de los
puntos calle del territorio y estrategias a
utiizar semanalmente. El mapeo esta
georeferenciado y presenta las siguientes
descripcicnes:

- Tamafo del territorio (descripcion
general del territorio sefialando calles
y zonas de transito de la ruta).

- Caracterizacion de las personas en
situacion de calle {con indicacion de
rango etario, genero, consumo de
drogas vy alcohol, capacidades
diferentes fisicas y mentales, etc.).

- Clasificacion de ios puntos calle en:
puntos criticos, puntos de seguridad,
puntos prioritarios y puntos de
organizaciones que trabajan con
grupos vulnerables.

Bueno

La institucion presenta mapeo de los
puntos calle del territorio y estrategias a
utilizar semanalmente. El mapeo esta
georeferenciado y presenta las siguientes
descripciones:

- Tamaflo del Territorio (descripcion

E34654/2018

17




general del territorio sefialando calles
y zonas de transito de la ruta).

- Caracterizacion de las personas en
situacion de calle {con indicacién de
rango etario, género).

- No realiza una clasificacion de los
puntos calle (puntos criticos, puntos
de seguridad, puntos prioritarios y
puntos de organizaciones que
trabajan con grupos vulnerables).

Regular

3

La institucion presenta mapeo de los
puntos calle del territorio, pero no presenta
estrategia a utilizar semanalmente. No
presenta una descripcion del territorio, ni de
las personas en situacion de calle que ahl
habitan y tampoco una clasificacion de los
puntos de calle del territorio {puntos
criticos, puntos de seguridad, puntos
prioritarios y puntos de organizaciones que
trabajan con grupos vulnerables).

Deficiente

1

La institucion no presenta mapeo de los
puntos de calle.

[ Criterio 4.- Adicionalidades (10% del total de la evaluacion)

Sub-Factor 1

Adicionalidades del

criterio)

(100%

Se entiende como una propuesta
complementaria o adicional que
ofrece la entidad postulante en la
gjecucion de la ruta calle, a
objeto de ampliar o mejorar la

calidad de este servicio. Se
consideraran como
adicionalidades aquellas

propuestas que van en directo
beneficic de los participantes,

como:

1) Estrategias de apoyo
psicosocial, ejemplo:
orientacién e informacion
para el acceso a
derechos sociales;
asesoria laboral,
derivaciones  asistidas,
etc.

2) Actividades recreativas,

ejemplo: juegos de salon,
campeonatos deportivos,
etc.

3) Complementacion y
mejoramiento del servicio
de atencibn en calle,
ejemplo: limpieza del
tugar donde habita la
persona, mejoramiento
de las condiciones del
ruco; entrega de
bloqueador solar; carpas;
preservativos, servicio de
peluqueria, pedicuro, etc.

Excelente La propuesta considera 4 0 mas servicios
adicionales, los cuales van en beneficio
7 directo de los participantes, siendo descritas
con un nivel de detalle tal, que permite
generar una impresion soélida sobre el
... __...|disefio del proyecto.
Bueno La propuesta considera 2 a 3 servicios
adicionales, los cuales van en beneficio
5 directo de los participantes.
Regular La propuesta considera sélo 1 servicio
adicional, el cual va en directo beneficio de
3 los participantes.
Deficiente No presenta propuesta de adicionalidades.
1
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Resumen criterios de evaluacion

Criterio1 Sub-Factor 1-
Experiencia institucional | Expeniencia institucional vinculada a personas en situacion de
con personas en situacion | calle

de calle (60% del criterio)

(30% del total de la|Subfactor2. . 5
Experiencia institucional en implementacion de proyectos

evaluacion) relacionados con el Ministerio de Desarrollo Social y sus
servicios relacionados
(50% del criterio)
Criterio 2 Sub-Factor 1.-
Presencia territorial Desarrollo institucional territorial
(35% del total de la | (70% del criterio)
P& Sub-Factor 2.-
evaluacion :
) Redes institucionales territoriales
{30% del criterio)
Criterio3 | Sub-Factor1- -

Mapeo de puntos calle Mapeo de puntos calle
(25% del total de la (100% del criterio)
evaluacion)

Criterio4 " "|'Sub-Factor 1:
Adicionalidades Adicionalidades
(10% del total de la (100% del criterio)
| evaluacion)
100%

Las dimensiones de evaluacion seran medidas segun la siguiente escala de notas:

i. Excelente (7 puntos).
i. Bueno (5 puntos).

iii. Regular (3 puntos)
iv. Deficiente (1 punto)

En casc de existir empate en la evaluacion técnica obtenida por dos o mas postulantes en
un dispositivo, la prelacion tendra lugar conforme a la postulacién que haya obtenido la
mejor calificacion ponderada en el Criterio 2. “Presencia Territorial’, y de persistir este
empate, se optara por la postulacion que tenga la mejor calificacion ponderada en el
Criterio 1. “Experiencia institucional’, y finalmente, en uitimo caso para dirimir la igualdad,
predominara el que posea el mayor puntaje en el Criterio 3. “Infraestructura” para el caso
de Albergues; “Mapeos de puntos calle” para el caso de Rutas Sociales y “Condiciones
para instalacion del Inmueble” en el caso de Sobrecupo.

El puntaje de corte establecido para el presente concurso, correspondera a una
calificacion igual o superior a 5 (cinco) puntos.

En este contexto, todas aquellas instituciones que obtengan el puntaje de corte, quedaran
en lista de espera ante la eventualidad que alguna de las instituciones adjudicadas, en
definitiva, no suscriba el convenio o no ejecute el dispositivo correspondiente. El criterio
de elegibilidad de entre las propuestas en lista de espera sera el puntaje que hayan
obtenido, segun la ubicacion que tengan en un ranking de orden decreciente partiendo la
seleccion de mayor a menor puntaje, y en caso de igualdad de puntaje se considerara el
puntaje obtenido segun los criterios de desempate descrito en parrafo anterior.

En el caso que no se hubieran recibido ofertas respecto de un territorio o comuna de la
Region, esto debera explicitarse en el Acta de Admisibilidad, debiendo declararse desierta
la convocatoria respecto de las comunas y/o territorios sin propuestas. Para estos efectos,
la SEREMI respectiva podra convenir directamente con algun ejecutor que cumpla con la
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idoneidad técnica, segun lo previsto en las presentes Bases y en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno aprobado por Resolucion
Exenta N° 0151, de 2018, de la Subsecretaria de Servicios Sociales.

En todo caso, los dispositivos se adjudicaran por los montos previstos en el punto N° 3 de
las presentes Bases

Ninguna institucion podra adjudicarse la ejecucion de dispositivos por mas de 5.000 UTM,
segun el valor de la UTM a enero de 2018. En este sentido, si la propuesta de
adjudicacion contempla una institucion que se encuentre en dicha situacion, debera
informarse a ésta via correo electrénico, y la institucién debera comunicar a la SEREMI, a
mas tardar el dia siguiente corrido de recibido el correo electrénico, el o los dispositivos(s)
respecto de los cuales desiste. Ante el silencio de la institucion, la Comision Evaluadora
determinara el o los dispositivos que no se adjudicaran.

8.2.- Observaciones y aclaraciones

En caso que la Comisién evaluadora considere pertinente una rectificacién de errores de
forma o bien que se aclaren los aspectos de caracter formal de los antecedentes por parte
de la Institucion que esta siendo evaluada, debera comunicar tal observacion via correo
electrénico y por SIGEC a la Institucion postulante, quien debera dar respuesta via SIGEC
y correo electrénico, a mhermosilla@desarrollosocial.cl dentro del plazo sefialado en la
etapa N° 5 del cronograma del concurso.

En todo caso, tanto las solicitudes de aclaraciones, como las respuestas del interesado,
no podran referirse a puntos que alteren elementos esenciales de la propuesta, ni vulnerar
el principio de igualdad de los proponentes.

Para estos efectos, la postulacién aparecera como ‘rechazada” en el sistema SIGEC,
debiendo la institucion postulante subir nuevamente su postulacion con las observaciones
corregidas.

8.3.- Acta de Evaluacion

Una vez finalizada la evaluacién, la Comision levantara un Acta de Evaluacion, indicando
lo siguiente:

(i) Dia, hora, lugar y responsables de la evaluacion.

(i) Nombre y RUT de las instituciones postulantes, tipos de dispositivos a
postular, las comunas donde se ejecutaran los dispositivos y las notas
obtenidas en un listado unico ordenado de mayor a menor, segun la
calificacion obtenida y los criterios de desempate empleados, en caso de
corresponder.

iii) Propuesta de Adjudicacion.

(iv) Firmas de los responsables de la evaluacion.

(v) Cualquier otra observacion que sea relevante para el proceso.

9. ADJUDICACION

Emitida la Propuesta de Adjudicacion, que se inserta en el Acta de Evaluacién, la
SEREMI, por medio de acto Administrativo, procedera a adjudicar la ejecucion de los
respectivos dispositivos a la(s) entidad(es) postutante(s) que tenga el mejor puntaje de
entre aquellos que hayan cumplido las exigencias de la evaluacién técnica y obtenido una
calificacién final igual o superior a 5 (cinco) puntos, que corresponde al puntaje de corte
del concurso.
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10. PUBLICACION DE RESULTADOS

Una vez tramitado el correspondiente acto administrativo de adjudicacion, éste sera
publicado en la pagina web: www ministeriodesarroliosocial.cl de acuerdo a los plazos
indicados en el cronograma del Concurso.

Asimismo, luego de realizada la publicacion, se les informara a todos los postulantes
adjudicados, via correo electronico, el procedimiento a seguir para la firma del Convenio
respectivo, de acuerdo al plazo indicado en la etapa N° 8 del cronograma del Concurso.

11. DEL CONVENIO Y LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS.

Una vez que se encuentre totalmente tramitado el acto administrativo de adjudicacion y
comunicado éste en la forma sefialada precedentemente, se debera cumplir con las
siguientes acciones esenciales, a fin de dar inicio a la ejecucion del (los) respectivo
dispositivo (s).

11.1.- Suscripcion de Convenios

Se suscribira un Convenio de Transferencia de Recursos entre la Secretaria Regional
Ministerial de la Region de La Araucania y la institucion adjudicataria, en el cual se
consignaran, a lo menos, las acciones a desarrollar, destinacion territorial en que se
realizaran dichas acciones y atribuciones en la labor de asistencia que se realizara con
personas en situacién de calle.

En el caso que alguna de las instituciones adjudicatarias no se presentara dentro del
plazo indicado en la etapa N° 8 del cronograma del concurso para firma del Convenio, se
entendera que desiste de la adjudicacion. En este caso se podra adjudicar el concurso a
una entidad postulante de la lista de espera en el orden de prelacion establecido para
estos efectos en el punto 8.1 de las presentes bases.

No podran suscribir Convenio las instituciones u organismos adjudicatarios que, al
momento de la suscripcion del mismo, tengan prohibicion de celebrar actos y contratos
con los organismos del Estado como consecuencia de la aplicacion de la pena
establecida en la Ley N° 20.393, lo que se acreditara mediante Declaracién Jurada
(Anexo N°1).

Si una misma institucidn se adjudica dos o mas dispositivos se celebrara un sélo
convenio, sin embargo los informes técnicos deberan presentarse de manera separada
para cada dispositivo adjudicado.

11.2.- Contenido del Convenio

En el convenio debera consignarse, al menos, los derechos y obligaciones de las partes
respecto a.

Del objeto

Obligaciones

De la supervisién del convenio

De los recursos, distribucion e items financiables
De los informes técnicos

De los Informes Financieros

S e
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7. De la rendicion de cuentas

8. De la revision de los informes de inversion

9. Del plazo de ejecucién y la vigencia del convenio
10. De la garantia (solo instituciones privadas)

11. De las contrapartes técnicas y financieras

12. Causales de Incumplimiento

13. De las personerias

14. Ejemplares.

11.3.- Transferencia de recursos.

Los recursos seran transferidos en una sola cuota (1), una vez que el acto administrativo
que apruebe el convenio de transferencia de recursos se encuentre totalmente tramitado,
y en la medida que el ejecutor haya entregado la garantia en los términos y condiciones
exigidas en el numeral 13 de las presentas bases, en caso de corresponder, y siempre
que el ejecutor se encuentre al dia en la presentacion de la rendicion de cuentas de los
convenios de este programa, de acuerdo a lo dispuesto en la Glosa N° 16 de la Partida
21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 03, asignacion 998 de la Ley de
Presupuestos N° 21.053 del afio 2018. Los recursos seran depositados por la SEREMI en
la cuenta bancaria que la institucion adjudicataria haya informado en el Formulario de
Presentacion de Antecedentes. No podran presentarse, para estos efectos, cuentas de
personas naturales.

Respecto de las Municipalidades que reciban transferencia de recursos, deberan enviar a
la SEREMI el Decreto Alcaldicio que autorice la utilizacion de esos recursos para el
desarrollo del dispositivo, en un plazo no superior a siete (7) dias corridos posteriores a la
transferencia de recursos; documento que ademas debera ser ingresado a SIGEC dentro
del mismo plazo.

11.4.- Vigencia del Convenio y Ejecucion del o los Dispositivos.

El Convenio entrara en vigencia una vez que se encuentre totaimente tramitado el acto
administrativo que lo aprueba, y se mantendra vigente hasta la aprobacién o rechazo
definitivo de los Informes Técnicos y Financieros Finales, por la SEREMI y reintegrados
los saldos no rendidos, no ejecutados y/o rechazados; en caso de existir.

El plazo de ejecucion se computara desde la fecha en que la SEREMI transfiera los
recursos, y constara en 3 etapas: a) instalacion; b) Entrega de Servicios y c) Cierre.

La Institucion adjudicataria podra comenzar a realizar las acciones, que no impliquen
gastos, a contar de la suscripcion del Convenio, sin embargo la transferencia solo
procedera una vez totalmente tramitado el acto administrativo que apruebe el Convenio y
entregada la respectiva garantia, en caso de corresponder.

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

A continuacion se describen cada una de las etapas que deben cumplirse en la ejecucién
del (los) dispositivo (s):

a) Instalacion:

Dentro del plazo de hasta veinte (20) dias corridos contados desde la fecha de
transferencia de los recursos, se realizara el proceso de Instalacién del dispositivo, esto
es contratacién de los recursos humanos, compra de insumos, habilitacion del inmueble
(si corresponde), arriendo del vehiculo (si corresponde) para la realizacion de la Ruta
Social, etc. Al catorceavo dia corrido, la Contraparte Técnica de la SEREMI de Desarroilo
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Social, revisara las condiciones de operacién del dispositivo y otorgara su aprobacion
mediante Acta de Apertura respectiva.

En caso que la Contraparte Tecnica de la SEREMI no apruebe su apertura, el ejecutor
tendra un plazo maximo adicional de cinco (5) dias corridos para solucionar las
observaciones que impiden su apertura. Cumplido este plazo, la Contraparte Técnica se
pronunciara al dia siguiente habil, aprobando o rechazando de manera definitiva la
apertura del dispositivo.

En caso que sea rechazada la apertura del dispositivo, se declarara el incumplimiento del
Convenio y el término anticipado de éste mediante el acto administrativo correspondiente.
Ella SEREMI, a través de Oficio, notificara a la entidad ejecutora, quien tendra siete (7)
dias corridos para la restitucion y reintegro de los montos transferidos. En caso que el
ejecutor no restituya los fondos requeridos por la SEREMI, en el plazo sefialado, se
podra hacer efectiva la Garantia, en caso de ser procedente.

b) Entrega de Servicios

Aprobada la apertura del dispositivo por parte de la Contraparte Técnica de la SEREM!I,
se dara inicio a la etapa de Entrega de Servicios comprometidos en las presentes Bases.
Esta etapa es la ejecucidon directa del dispositivo y tendra una duracién de 135 dias
corridos.

Todos los plazos se contaran desde el dia corrido siguiente a la fecha de aprobacion que
consta en el Acta de Apertura del dispositivo. La contraparte Técnica de la SEREMI
debera sefalar expresamente en el Acta respectiva, el dia en que ha otorgado su
aprobacion, a objeto de tener certeza absoluta respecto a la fecha en que se dara inicio a
la entrega de servicios.

Dentro de los siete (7) dias corridos siguientes a la fecha de inicio de la entrega de
servicios, que consta en el Acta de Apertura, el ejecutor deberd enviar un Informe de
Instalacion del Dispositivo. Dicho informe debera ser completado en el SIGEC y luego ser
presentado en la Oficina de Partes de la SEREMI. Para proceder con la aprobacion del
Informe de Instalacion en SIGEC, la contraparte técnica de la SEREMI, debera adjuntar el
Acta de Apertura en la pestafna de Supervisién del SIGEC.

Excepcionalmente y a solicitud fundada por e! ejecutor debidamente calificada por la
Contraparte Técnica de la SEREMI, se podra ampliar el plazo de la etapa “Entrega de
Servicios”, modificar o ampliar el horario de funcionamiento del dispositivo y/o cobertura
y/o el namero y/o tipo de prestaciones entregadas, en los casos que se indican:

. Existencia de malas condiciones climaticas en la regién.

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

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

Lo anterior procedera en la medida que el ejecutor cuente con recursos disponibles del
Convenio a la fecha de iniciarse este nuevo plazo. La solicitud del ejecutor debera ser
formulada por escrito y presentada dentro del periodo de ejecucion del dispositivo. Para lo
anterior, se suscribira un acuerdo de ampliacion entre la institucion adjudicataria y Ia
SEREMI, debiendo aprobarse mediante acto administrativo pertinente. Los recursos
disponibles podran ser reinvertidos en la atencién de los participantes durante el referido
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periodo, de conformidad con las reglas sobre gastos y rendiciéon de cuentas reguladas en
el convenio.

En caso que el Ejecutor no cuente con recursos disponibles y siempre y cuando se
encuentre en los casos indicados anteriormente, podra solicitar la entrega adicional de
recursos, cuyo monto no podra exceder del 50% del monto total ya transferido. Dicha
solicitud deberd ser presentada por escrito a ellla SEREMI dentro del periodo de
ejecucion del dispositivo.

Una vez recepcionada la solicitud del ejecutor el/la SEREMI, debera remitir un informe
técnico que justifique la solicitud, dirigido al Jefe de Division de Promocién y Proteccion
Social de la Subsecretaria de Servicios Sociales, quien evaluara y verificara si es factible
realizar una nueva transferencia de recursos atendida la disponibilidad presupuestaria del
programa.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, el Jefe de Division informara mediante
Oficio a ellla SEREMI, quien a su vez debera suscribir una modificacion al convenio,
previo al término del periodo de la etapa Entrega de Servicios, la cual debera ser
aprobada por el acto administrativo correspondiente, a partir de cuya fecha se podran
imputar gastos. Lo anterior por razones de continuidad del programa.

Sera requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, que la
institucion ejecutora se encuentre al dia en la presentacion de rendicion de cuentas de los
convenios de este programa, y que otorgue una garantia en los términos establecidos en
el numeral 13, de las presentes bases.

a) Cierre

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

12. GASTOS A FINANCIAR

La Institucion postulante debera presentar una Distribucion Econémica teniendo en
consideracion lo sefialado en las presentes Bases, de acuerdo al Plan de Cuentas, inserto
en el Formulario de Postulacion (Anexo N° 2) correspondiente a cada dispositivo.

A continuacion se realiza una descripcion de los items generales contemplados:

12.1.- Gastos Directos a Participantes

Este item corresponde a todos aquellos gastos que son realizados en funcién directa de la
poblacion beneficiaria. Es decir, aquellos fondos destinados a prestaciones para
participantes de un dispositivo. Este item se desglosa en los siguientes sub items:

12.1.1Recursos Humanos: Se consideran los gastos correspondientes a la
contratacién de profesionales o personas a cargo de la ejecucién del
componente y/o dispositivo de acuerdo a cada una de las especificaciones
establecidas en Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos aprobado
administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales y las
presentes Bases relaciéon con el participante. Incluye gastos de Recursos
Humanos y gastos de Servicios. Lo anterior, segun las especificaciones de
cada dispositivo.
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12.1.2 Activos: Aquellos bienes que se entregan a los participantes
directamente para el desarrollo del dispositivo.

12.1.3 Gastos de Soporte: Corresponden a los gastos utilizados para sustentar
la operacién. Incluye gastos de Habilitacion y otros Gastos de Soporte.

12.2. Gastos Internos

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

Una vez aprobado el respectivo convenio por Resolucion Exenta de la Secretaria
Regional Ministerial de la region de La Araucania, se podra autorizar la redistribucion de
gastos del dispositivo, en las condiciones que a continuacion se sefialan.

La redistribucion de gastos del dispositivo entre los items y sub items debera ser
solicitada por el Ejecutor previo a la ejecucion de los gastos, por escrito y fundada en
causas debidamente justificadas, al Secretario(a) Regional Ministerial de Desarrolio
Social. Asimismo la solicitud debera ser ingresada a la plataforma SIGEC.

La solicitud de redistribucion no podra ser presentada mas alld de los 12 (doce) dias
corridos anteriores al término del plazo de ejecucion del dispositivo.

La redistribucién en ningun caso podra sobrepasar el 30% del total de gastos del
dispositivo.

En caso que un oferente se adjudique dos o mas dispositivos no podra realizarse
redistribucion entre dispositivos.

La redistribuciéon no debe significar una disminucién del items “Gastos Directos a
Participantes”.

El/la Secretario{a) Regional Ministerial de Desarrollo Social, podra o no autorizar la
redistribucion solicitada, dentro de siete (7) dias corridos desde la presentacion de la
solicitud, lo que sera informado al ejecutor por medio de oficio emitido por el/la
Secretario(a) Regional Ministerial de Desarrollo Social y por SIGEC.

13. GARANTIA (Sélo instituciones privadas)

A objeto de garantizar el completo y fiel cumplimiento de las obligaciones estipuladas en
el respectivo Convenio, y en caso que el adjudicatario sea una institucion privada, se
debera entregar en la Oficina de Partes de la SEREMI de la Region de La Araucania,
previo a la transferencia de recursos y en un periodo de siete (7) dias corridos siguientes
a la total tramitacion del Acto Administrativo que apruebe el Convenio, una boleta de
garantia bancaria, poliza de garantia de ejecucion inmediata o certificado de fianza, por el
100% del monto a transferir, la que debera tener una vigencia que exceda, en al menos
60 dias corridos al plazo maximo de ejecucion del dispositivo. Esta garantia sera
irrevocable, a la vista, indicando el nombre del(los) dispositivo(s) adjudicado(s), a nombre
de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social de la Regién de La Araucania.
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La garantia deberd ser renovada en caso de ser necesario, lo cual sera informado
mediante oficio suscrito por el/la SEREMI de la Regién de La Araucania, directamente al
Ejecutor, documento en el cual se debe sefalar el monto a caucionar y vigencia, y el
plazo del cual dispondra para entregar la garantia solicitada, la cual deberd ser remitida a
través de la Oficina de Partes de la SEREMI correspondiente, a fin de mantener
caucionados permanentemente los recursos comprometidos.

No se podran transferir los recursos si la Institucion adjudicataria no hace entrega de la
garantia en los términos sefialados en el parrafo precedente.

La Garantia entregada, sera exigible por cualquier infraccion o incumplimientc a las
obligaciones del Convenio informadas por la contraparte técnica mediante Oficio al
Ejecutor, y sera devuelta al Ejecutor una vez aprobados los Informes Técnicos vy
Financieros Finales, y restituidos os saldos no ejecutados, no rendidos y/ observados en
el plazo de diez (12) dias corridos contados de la notificacion de la aprobacién de!l Informe
Final de Inversién. En caso de ser rechazados los Informes Finales, solo se procedera a
la devolucion de la Garantia en la medida que el ejecutor haya reintegrado los saldos no
ejecutados, no rendidos y/o rechazados, segun corresponda, en el plazo de doce dias
(12) corridos contados desde la notificacion del rechazo.

La garantia no podra ser cargada al Plan de Cuentas asociado al convenio y podra ser
ejecutada en caso de incumplimiento del Ejecutor a las obligaciones establecidas en el
respectivo convenio.

14. INFORMES TECNICOS Y DE INVERSION.

14.1.- informes Técnicos

14.1.1 Informe Técnico de Instalacion.

La institucién ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico de Instalacién,
dentro del plazo de siete (7) dias corridos siguientes a la fecha de aprobacion del Acta de
Apertura del dispositivo respectivo, dando cuenta de dicho proceso y del cumplimiento de
los estandares tangibles e intangibles. Ademas debera adjuntar copia del curriculum de
las personas que han sido contratadas para la ejecucion del respectivo dispositivo, con
indicacién de la funcion a desarrollar para cada una de ellas, debiendo estar acorde con
los requerimientos exigidos en las presentes Bases y en el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnicos del Plan de Inviero, aprobadas administrativamente por la
Subsecretaria de Servicios Sociales.

El Informe de Instalacion se encontrara disponible en SIGEC para ser completado por el
ejecutor y entregado posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREM! dentro del
plazo indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso. En esta
oportunidad el Ejecutor debera entregar ademas los curriculum indicados en el parrafo
precedente.

14.1.2 Informes Técnicos de Avance.

La Institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI Informes Técnicos de Avance
Bimensuales segun corresponda dado el plazo de ejecucion. Tales informes deberan
entregarse dentro del plazo de siete (7) dias corridos siguientes al término del periodo que
informa. Los Informes deberan dar cuenta, al menos, de los avances en las prestaciones
comprometidas y el cumplimiento de los estandares exigidos en los términos previstos en
el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno aprobado
administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales, las presentes Bases y el
convenio respectivo. El primer informe debera contener la informacion de los primeros 60
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dias corridos siguientes a la fecha de apertura del dispositivo consignada en el Acta de
Apertura y asi sucesivamente segun corresponda.

Los Informes de Avance se encontraran disponibles en SIGEC para ser completados por
el ejecutor y entregados posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del
plazo indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

14.1.3.- Informe Técnico Final.

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

El Informe Técnico Final se encontrara disponible en SIGEC para ser completado por el
ejecutor y entregado posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREM! dentro del
plazo indicado, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

Revision de los Informes Técnicos.

Los informes referidos deberan ser revisados por la Contraparte Técnica de la SEREMI
dentro del plazo de doce (12) dias corridos contados desde su recepcion en la Oficina de
Partes de la respectiva SEREMI. La Contraparte Tecnica de la SEREMI podra aprobarlos
o rechazarlos a través de SIGEC.

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

14.2. Informes Financieros

14.2.1- Informes Financieros Mensuales.

La Institucion ejecutora debera entregar a ia SEREMI, Informes Financieros Mensuales
que den cuenta de la ejecucion de los recursos transferidos, el monto detallado de la
inversion reaiizada, fechas en que se realizd, uso en el que se aplico y el saldo disponible
para el mes siguiente, en base al Plan de Cuentas que forma parte de las presentes
Bases, todos los cuales deberan ser remitidos por escrito y en formato pape! en la Oficina
de Partes de la SEREMI conforme se indica en el parrafo siguientes, con respaldo en
SIGEC.

Estos Informes deberan presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, recibiendo el
correspondiente timbre de ingreso, dentro de los 15 primeros dias habiles del mes
siguiente a aquel que se esta informando y deberan ser revisados por la SEREMI, sin
perjuicio de las facultades de supervision y fiscalizacién que le corresponden a la
Subsecretaria de Servicios Sociales.

En caso de no existir gastos se debe informar “sin movimientos”. En la situacion que el
Ejecutor no sea organismo publico, sélo se aceptaran boletas o facturas en original, las
que deben corresponder a gastos pertinentes, dependiendo de la naturaleza de las
actividades realizadas en el marco del Convenio suscrito entre la SEREMI y la Institucion.

Los documentos sefialados, deberan ser acompafiados sin enmiendas o adulteraciones;
asimismo, no se aceptaran gastos que no cuenten con su debido respaldo.
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14.2.2.- Informe Financiero Final.

La Institucién ejecutora debera entregar a la SEREMI, un Informe Financiero Final que dé
cuenta de la ejecucidén de los recursos recibidos, el monto detallado de la inversion
realizada, desagregada por items, y el saldo no ejecutado, si lo hubiere.

Este informe debera presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, recibiendo el
correspondiente timbre de ingreso, y ademas ser remitidos a través del Sistema de
Gestiéon de Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrollo Social, dentro de los 15
(quince) dias habiles siguientes al término de la ejecucién. Lo anterior, sin perjuicio de
toda otra documentacién que el ejecutor estime necesaria incluir para justificar los
ingresos o gasto de los fondos respectivos.

Revision de los Informes Financieros.

La SEREMI, revisara los informes financieros dentro del plazo de 10 (diez) dias habiles,
contados desde su recepcion en la Oficina de Partes de la respectiva SEREMI y podra
aprobarlos u observarlo. En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte
del organismo Ejecutor, respecto de los Informes, o bien de los comprobantes que lo
respaldan, o de su falta de correspondencia con el Informe Final, éstas deberan ser
notificadas al ejecutor por escrito, en un plazo de 5 (cinco) dias corridos siguientes af
término de la revision. El Ejecutor tendra un plazo de 10 (diez) dias corridos contados
desde la notificacion de las observaciones, para hacer las correcciones u aclaraciones
pertinentes y entregarlos a la SEREMI respectiva, la que debera revisarlas dentro de los
siete (7) dias corridos siguientes a la fecha de su recepcion, debiendo aprobarios o
rechazarlos de forma definitiva, lo que debera ser notificado al Ejecutor dentro de los
cuatro (4) dias corridos siguientes de adoptada la decision por la SEREM.

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

15. RENDICION DE CUENTAS.

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

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

2. Proceder a su revision en un plazo de diez (10) dias habiles desde la recepcién de
los informes para determinar la correcta ejecucion de los recursos transferidos y el
cumplimiento de los objetivos pactados.

3. Mantener a disposicion de la Contraloria General de la Republica, los
antecedentes relativos a la rendicidn de cuentas de las sefialas transferencias.

Ademas, y en cumplimiento a lo establecido en la Resolucion N° 30 del afio 2015, el
ejecutor debera entregar a la SEREMI los siguientes documentos:

1.- Los comprobantes de ingresos con la documentacion auténtica o la relacion y
ubicacion de esta cuando proceda, que justifique los ingresos percibidas con los recursos
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que por el Convenio se transfieren. El comprobante debera ser firmado por la persona
responsable, legalmente, de percibirlo.

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

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

Para el caso de ejecutores que sean entidades publicas, la rendicion de cuentas se hara
de conformidad con lo establecido para este tipo de entidades en la Resolucion N° 30 de
2015 de la Contraloria General de la Republica, esto es: comprobante de ingreso por los
recursos percibidos, que debe especificar el origen de los recursos, e Informes mensuales
y final de su inversion indicados en el numeral 14.2. de las presentes Bases.

16. SISTEMA EN LINEA DE GESTION DE CONVENIOS DEL MINISTERIO DE
DESARROLLO OCIAL (SIGEC)

Para la ejecucion de los dispositivos se utilizara el Sistema en Linea de Gestion de
Convenios del Ministerio de Desarrollo Social, SIGEC, sitio Web http://sigec.mideplan.cl,
plataforma a través de la cual se podra acceder y entregar informacion y documentacion
necesaria para el adecuado desarrollo de los dispositivos. La documentacion que estara
disponible para completar en el SIGEC, consiste en:

a) Informe de Instalacion.
b) Informes Técnicos de Avance y Final.
c) Informe Financiero Mensual y Final.

Adicionalmente, esta plataforma contara con toda la documentacion necesaria para la
ejecucion del dispositivo, entre ellos:

a) Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno aprobado
administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales.

b) Bases Administrativas

c) Formato de Acta de Apertura

d) Formato de Instrumento de Supervision.

17. CONTRAPARTES TECNICA Y FINANCIERA.

La SEREMI respectiva, realizara la supervision de la ejecucién de los dispositivos,
ajustandose a las presentes Bases, al Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
del Plan de Invierno aprobadas administrativamente por la Subsecretaria de Servicios
Social y a los términos establecidos en el respectivo Convenio; sin perjuicio de las
funciones de Acompafamiento y Asistencia Técnica del Programa Noche Digna
dependiente de la Division de Promocion y Proteccion Social de la Subsecretaria de
Servicios Sociales.

Las instituciones ejecutoras de los dispositivos deberan colaborar en las tareas de
supervision y control pertinente.
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En este contexto ejercera el rol de Contraparte Técnica y Financiera conforme los
términos que se indican a continuacion.

17.1. Contraparte Técnica.

La Contraparte Técnica sera ejercida por el (la) Secretario(a) Regional Ministerial de
Desarrollo Social de la Regién de La Araucania, o uno o mas funcionarios/as con
responsabilidad administrativa designado/a por éste, y tendra las siguientes funciones:

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

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

c) Mantener un archivo actualizado con la totalidad de los antecedentes del
Convenio.

d) Capacitar y/o coordinar la capacitacion del ejecutor en el uso y manejo del
Sistema de Gestion de Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrollo Social
y coordinar con el encargado financiero de la SEREMI, la capacitacion en el
ambito presupuestario.

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

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

g) Realizar la Capacitacion Técnica del Plan de Invierno a las distintas entidades
ejecutoras y coordinar el apoyo del nivel central del Programa Noche Digna
cuando sea necesario.

h) Aplicar y suscribir el Acta de Apertura, el que estara disponible en la plataforma
de SIGEC, con el cual la SEREMI aprueba o rechaza el inicio de la Entrega del
Servicios convenido.

i} Evaluar el desempefio de los ejecutores en la etapa de Entrega de Servicios,
mediante el Instrumento de Supervisién, el que debe aplicarse de forma
bimensual, y estara disponible en la plataforma SIGEC.

j} Cualquier otra funcion que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del
Convenio.

Por su parte, el ejecutor debera designar un Coordinador del Convenio, el que se
relacionara con la Contraparte Técnica de la SEREMI, para todos los efectos sefialados
anteriormente.

17.2. Contraparte Financiera.

La Contraparte Financiera sera ejercida por el (la) Secretario(a) Regional Ministerial de
Desarrollo Social de la Region de La Araucania y tendra las siguientes funciones:

a) Revisar en un plazo de 10 (diez) dias habiles, desde la fecha de recepcion, los
Informes Financieros mensuales y presentar su aprobacion u observacion en SIGEC.
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b) Revisar en un plazo de 10 (diez) dias habiles, desde la fecha de recepcion, el
Informe de Inversién Final y presentar su aprobacién u observaciéon en SIGEC.

18. CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO.

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

Se considerara incumplimiento grave, las siguientes causales:

a) Si la Institucion ejecutora utiliza la totalidad o parte de los recursos, para fines
diferentes a los estipulados en el Convenio.

b) Silos gastos no son justificados con la documentacién correspondiente.

¢) Si la documentacién, informacion o antecedentes oficiales presentados por la
Institucidn ejecutora no se ajustan a la realidad o son adulterados.

d) Si el financiamiento cubriera bienes o servicios no utilizados durante la
ejecucion del dispositivo, de acuerdo a lo establecido en e! Convenio.

e) Si la Institucion ejecutora no efectua las actividades formutadas en el Convenio
o no presenta los informes comprometidos en los plazos establecidos o bien
estos consideran una ejecucion deficiente e injustificada de las obligaciones
contraidas o no se cumplen las metas establecidas en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno.

fy Si la entidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasién del
Convenio a los objetivos comprometidos.

g) Si la entidad ejecutora no emplea personal en la cantidad o con las
competencias necesarias para la prestacion de los servicios, de acuerdo con lo
sefalado en las presentes Bases, Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos del Plan de Invierno y lo estipulado en el Convenio.

h) Incumplimiento administrativo, al no presentar los Informes Técnicos y/o
Financieros en los plazos estipulados.

i) Si el dispositivo ho se ha instalado en los veinte dias corridos, contados desde
efectuada la transferencia de recursos.

J) Sila entidad ejecutora no realiza el registro de las personas atendidas y de las
prestaciones entregadas en el Sistema Informatico de Registro del Programa
Noche Digna.

k) Si la entidad ejecutora no procede a ia apertura de! dispositivo dentro de los
plazos que las presentes Bases establecen o que la Secretaria Regional
Ministerial no de la aprobacion de apertura del dispositivo adjudicado por no
cumplimiento de los estandares minimos exigidos por las presentes Bases,
Manual de Orientaciones y Estadndares Técnicos del Plan de Invierno y lo
estipulado en el Convenio.

Para efectos de proceder a poner término anticipado al convenio, la SEREMI debera
aplicar el siguiente procedimiento previo. Se enviara por escrito al Ejecutor las
circunstancias que motivan el incumplimiento, mediante cana certificada al domicilio
indicado en la comparecencia, dentro de los siete (7) dias corridos siguientes a la toma de
conocimiento del incumplimiento por parte de la SEREMI. El Ejecutor dispondra de siete
(7) dias corridos a partir de esta notificacién para presentar un informe que rectifique el
incumplimiento y/o explicite las razones de éste.
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La SEREMI tendra un plazo de siete (7) dias corridos para revisar el referido informe,
aprobandolo o rechazandolo. De no presentarse el Informe, o se determina que resultado
de la evaluacion de sus contenidos no justifica tas razones de los incumplimientos, la
SEREMI podra poner término anticipado al Convenio, mediante acto administrativo y en
tal caso debera exigir la restitucion de los saldos no ejecutados, no rendidos u
observados. En caso que el ejecutor no proceda a la devolucion de los saldos sefialados,
en el plazo de doce (12) dias corridos contados desde que es requerido por el Ministerio,
a traves de la Subsecretaria de Servicios Sociales, se podra hacer efectiva la garantia, en
caso de corresponder.

Ademas de lo anterior, se considerara incumplimiento grave de las obligaciones que
impone el Convenio la no presentacion de la garantia en el plazo sefalado en el punto
N°13 de las presentes Bases.

Sin perjuicio de lo anterior, las partes de comudn acuerdo podran poner término anticipado
al Convenio, por motivos fundados, para lo cual se debera dictar el correspondiente acto
administrativo que autorice el cierre anticipado.

Con todo, el mal uso de los fondos sera denunciado al Ministerio Publico y perseguido
penalmente, a traves las acciones que al efecto resulten pertinentes ejercer en contra de
quien (es) corresponda.

ANEXOS
—;;;0:1“ - DECLARACION JURADA PERSONA JURIDICA SIN FINES
DE LUCRO
ANEXON'Z | FORMULARIO DE POSTULACION
ANEXO N° 3 - CARTA D‘;E COMPROMISO
VANEXO N° 4: R GLOSARI(S_I’—I;;N DE (;UENTAS PLAN DE INVIERNO 2018
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ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA SIMPLE
PERSONA JURIDICA SIN FINES DE LUCRO

(A PRESENTAR AL MOMENTO DE SUSCRIBIR EL CONVENIQ)

Solo entidad adjudicataria

YO .
...... domiciliado €N, . N
v, de laciudad de .........................Cedula Nacional de Identidad
N° ..., en mi caldad de representante legal
A U RUt
N° ........................ declaro bajo juramento que:

La persona juridica que represento, como el representante legal que suscribe la
presente, no se encuentra condenada con prohibicién de celebrar actos vy
contratos con organismos del Estado como consecuencia de la aplicacion de la
pena establecida en la Ley N° 20.393.

NOMBRE

FIRMA

RUT

En......................&......diasdelmes de.................................... de 2018.

33
E34654/2018




ANEXO N° 2

FORMULARIO DE POSTULACION DISPOSITIVO ALBERGUE

PROGRAMA NOCHE DIGNA

PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN SITUACION DE CALLE, 2018

1.- IDENTIFICACION

1.1.- IDENTIFICACION DE LA INSTITUCION PROPONENTE

NOMBRE DE LA
INSTITUCION

DIRECCION

COMUNA

NOMBRE ENCARGADO
PROYECTO

CORREO ELECTRONICO
ENCARGADO PROYECTO

TELEFONO ENCARGADO PROYECTO

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL

1.2.- ANTECEDENTES REPRESENTANTE LEGAL

R.U.T.

CARGO INSTITUCIONAL

DOCUMENTO QUE CERTIFICA LA
CONDICION DE REPRESENTANTE LEGAL
DE LA INSTITUCION

1.3.- IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE TECNICA

NOMBRE CONTRAPARTE TECNICA

R.U.T.

CELULAR

TELEFONO

1.4.- DATOS CUENTA BANCARIA DE LA INSTITUCION POSTULANTE

NOMBRE DEL BANCO

TIPO DE CUENTA

NUMERO DE LA CUENTA

CORREO ELECTRONICO
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2.- DECLARAGION DE ACEPTACION DE BASES Y ORIENTACIONES TECNICAS

e En micalidad de Representante Legal declaro la aceptacidn de las Bases Administrativas v

Técnicas, aprobadas mediante la Resolucién Exenta N¢ | de fecha ___ de

__de 2018 de la Subsecretaria de Servicios Sociales y la Resolucion N° 0151, de

2018, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, que aprueba el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnicos del Plan de Invierno afio 2018.

3.- COBERTURA POSTULACION
A continuacion debe sefialar al nimero de cupos que postula y comuna:

IDENTIFICACION DEL DISPOSITIVO | IDENTIFIQUE NUMERO DE CUPOS | COMUNA

4.- PRESUPUESTO COMPROMETIDO EN EJECUCION

Para efectos de la implementacion de la propuesta aqui sefialada, nos comprometemos a ejecutar
el siguiente monto:

MONTO TOTAL DE EJECUCION S
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5.- DESCRIPCION DEL PLAN DE CUENTAS

Como representante legal dejo de manifiesto que el monto descrito en el cuadro anterior serd
gastado de la siguiente manera:

N1 [N2 [ N3 | N4 | PLAN DE CUENTAS DISPOSITIVO ALBERGUE | Indique Monto ($)
01 GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES

02 SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS

01 RECURSOS HUMANOS

01 | COORDINADOR i
03 | MONITORES Y APOYO PSICOSOCIALES
) 99 | OTROS RECURSOS HUMANOS
= P - e
01 | SERVICIOS MEDICOS
_()_g__Sﬁi_lXI_(;IOS DENTALES
| |03 [ TRAMITES Y CERTIFICADOS _
04 | APORTE PAGO FUNERARIOS
07 | MOVILIZACION PARTICIPANTES

| |08 | COLACIONES PARA PARTICIPANTES ]
~le3 | | |acmivos '
01 ACTIVOS

07 | ARTICULOS DE ASEO PARA LOS PARTICIPANTES

|08 INDUMENTARIA PAR_A_ _PARTICIPANTES

04 GASTOS DE SOPORTE

01 HABILITACION

MANTENCION, HABILITACION Y REPARACION
DEL RECINTO

10 | ARRIENDO DE INFRAESTRUCTURA O RECINTO
|13 | SERVICIOS BASICOS

02 | OTROS GASTOS DE SOPORTE
06 | INDUMENTARIA PERSONAL

09 | OTROS GASTOS SOPORTE

[N S [ERNNNN (O S, e i —

02 GASTOS INTERNOS
01 GASTOS INDIRECTOS
o1 RECURSOS HUMANOS SOPORTE
|.__ |04 |APOYO ADMINISTRATIVO
YY) MATERIAL FUNGIBLE T

01 | MATERIALDE OFICINA
02 | IMPRESION, FOTOCOPIAS Y ENCUADERNACION

03 OTROS DE ADMINISTRACION
01 [ COMUNICACION Y DIFUSION

| ] |03 [comPRA DE EQUIPOS INFORMATICOS
|| TSERVICIO DE MANTENCION Y REPARACION DE
EQUIPOS INFORMATICOS
08 |FLETE

09 | MOVILIZACION DE EQUIPO DE TRABAJO

93 |OTROSGASTOS . __ .
MONTO TOTAL PROYECTO
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Resumen General

(100%)

~ DESCRIPCION MONTO
Monto Total Gasto Directo {90%) S
Monto Total Gasto interno (10%) S
Total Presupuesto S

6.- RECURSOS HUMANOS

A continuacion debe sefalar, segun el tipo de Albergue al que postula, la tabla de Recursos
Humanos correspondiente i

ALBERGUE DE HASTA 20 PERSONAS

N° Remuneracion bruta
N° de L ) Costo total
Cargo Jornada Semanal ) Horas maxima por trabajador
Trabajadores/Roles o RRHH Mensual
Diarias mensual
Coordinador/a Media, Lunes -
Dispositivo Viernes, total 22,5 hrs 1 4.5 $ 399.750 $ 399.750
|\ | _ _ semanales.
Media, Lunes -
Viernes, total 22,5 hrs 1 4.5 $251.125 $251.125
Monitor/a semanales R I
paramédico/a Media, Sabado -
Domingo, total 9 hrs 1 4.5 $99.425 $99.425
_ semanales. * o B
Completa, Lunes -
Viernes, total 45 hrs. 1 9 $ 468.425 $ 468.425
Monitor/a sacial Semanales. o
(nocturno) Completa, de Sabado
- Domingo, total 18 hrs 1 9 $187.575 $ 187.575
semanaies. o ;
Completa, de Lunes -
Viernes, total 45 Hrs. 1 9 $ 446.900 $ 446.900
Monitor/a social Semanales. N S E -
(vespertino) Completa, Sabado-
Domingo, totai 18 hrs. 1 9 $178.350 $178.350
semanales. _
Media, Lunes -
Viernes, totat 22,5 hrs 1 4,5 $ 191.675 $191.675
Manipulador/a semanales _ o
de alimentos Media, Sabado-
Domingo, total 9 hrs 1 4.5 $ 75.850 $ 75.850
semanales. o
Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs 1 4.5 $ 138.000 $ 138.000
Auxiliar de aseo semanales ... T
Media, Sabado-
Domingo, totat 9 hrs 1 45 $ 54.325 $ 54.325
L _semanales. | ) - . i
TOTAL $ 2.491.400 $ 2.491.400
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Jornada

ALBERGUE DE 21 A 40 PERSONAS

N°

Cargo

Coordinador/a

Semanai

Media, Lunes-

N° de
Trabajadores/Roles

Horas

Diarias

Remuneracion bruta
maxima por trabajador
mensual

Costo total RRHH
Mensual

Dispositivo

Monitor/a

paramédico/a

Viernes, total
22,5 hrs

| _._semanales.

4,5

Media, Lunes-
Viernes, total
225 hrs
semanales

Media, Sabado-

45

$399.750

$ 256.250

$ 399.750

$256.250

Domingo, total 9
hrs semanales.

Monitor/a social

{nocturno)

Completa,
Lunes - Viernes,
total 45 hrs.
| . _Semanales.

Completa,

4.5

$102.500

$ 102.500

$476.625

$ 953.250

Sabado-
Domingo, total
18 hrs
semanales.

Completa,

$ 190.650

$ 381.300

Monitor/a social

(vespertino)

Lunes - Viernes,
total 45 hrs.
Semanales.

Completa,

$ 461.250

$ 461.250

Sabado-
Domingo, total
18 hrs

semanales.

Manipulador/a de

alimentos

Media, Lunes-
Viernes, total
22,5 hrs

$ 184.500

$ 184.500

4.5

Media, Sabado-
Domingo, total 9
hrs semanales.

Media, Lunes-

45

$ 205.000

$ 205.000

$ 82.000

$ 82.000

Auxiliar de aseo

Viernes, total

22,5 hrs

semanales _

4,5

Media, Sabado-

Domingo, totat 9

hrs semanales.

$ 143.500

$ 143.500

$ 57.400

$ 57.400

$ 2,559.425
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ALBERGUE DE 41 A 60 PERSONAS

Cargo

Jornada
Semanal

N° de
Trabajadores/Roles

NO
Horas
Diarias

Remuneracién bruta
maxima por trabajador

mensyal

Costo total RRHH
Mensual

Coordinador/a

Dispositivo

Campleta,
Lunes-Viernes,
total 45 hrs.
Semanales.

$ 799.500

$ 799.500

Monitor/a
paramédico/a

Media, Lunes-

E Viernes, total
22,5 hrs

semanales

$261.375

$ 261.375

Media, Sabado-
Domingo, total 9
hrs semanales.

Monitor/a social

(nocturno)

Completa,
Lunes-Viernes,
total 45 hrs.
Semanales.

$ 104.550

$ 104.550

$ 512.500

$ 1.537.500

Completa,
Sabado-
Domingo, total
18 hrs
semanales.

$ 205.000

$ 615.000

Monitor/a social
(vespertino)

Completa,
Lunes-Viernes,
total 45 hrs.
Semanales.

$471.500

$ 943.000

Compileta,
Sabado-
Domingo, totat
18 hrs
semanales.

Manipulador/a de
alimentos

Media, Lunes-
Viernes, total
22,5 hrs
semanales

Media, Sabado-
Domingo, total 9
hrs semanales.

$ 189.625

45

$ 379.250

$ 225.500

$ 451.000

4,5

$380.200

$ 180.400

Auxiliar de aseoc

Media, Lunes-
Viernes, total
225 trs
semanales

Media, Sabado-
Domingo, total 9

.. hrs semanales.

TOTAL |

4.5

$153.750

4,5

$ 307.500

$61.500

$ 123.000

$ 3.075.000

$ 5.702.075
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ALBERGUE DE 61 A 100 PERSONAS

N° de Remuneracién bruta
Jornada ) N° Horas
Trabajadores/Ro
Semanal

. . Costo total RRHH
o maxima por trabajadar
Diarias Mensual
les mensual
Coordinador/a Completa,
Dispositivo

Cargo

Lunes-Viernes,

1 9 830.2
total 45 hrs. $ 830250 $ 830.250
e e | ___Semanales.

Media, Lunes-

Viernes, total

1 4.5 276.750 .
22,6 hrs $ $276.750
Monitar/a
. | .._semanales
paramédico/a

Media, Sabado-
Domingo, total 9 1

hrs semanales.

$110.700

$ 110.700
Completa,

Lunes-Viernes,

4 9
total 45 hrs.

$ 533.000

S __'S_eml a[lales.
Monitor/a social T -

Completa,
(nocturno)
Sabado-

Domingo, total 4

$213.200 $ 852.800
18 hrs

semanales.

Completa,

Lunes-Viernes,
3 9
total 45 hrs.

Semanales.

$ 492.000 $1.476.000
Monitor/a social

i Completa,
{vespertino)
Sabado-

Domingo, total 3 $ 196.800
18 hrs

semanales.

$ 590.400

Media, Lunes-

Viernes, total

3 45 240.
22,5 hrs s 875
Manipulador/a de

$ 722.625
|__semanales |

alimentos

Media, Sabado-
Domingo, total 9 3

hrs semanales.

$ 96.350

$ 289.050
Media, Lunes-

Viernes, total

3 4,5 164.000 .
22,5 hrs $ $ 492.000
Auxiliar de aseo semanales

Media, Sabado-

Domingo, total 9 3 $ 65.600
hrs semanales.

+TOTAL $ 3.219.525

4,5

$ 196.800

$ 7.969.375
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i l ALBERGUE 24 HORAS ENTRE 15 Y 30 PERSONAS

Cargo

Jornada Semanat

N° de
Trabajadores/Roles

N° Horas

Diarias

Remuneracion bruta
maxima por trabajador
mensual

Costo total
RRHH Mensual

Coordinador/a
Dispositive

Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs

semanales.

4.5

$ 399.750

$ 399.750

Monitor/a
paramédico/a

Monitor/a social

{nocturno)

Monitor/a social
(vespertino)

Monitor/a social

(diurno)

Manipulador/a de
alimentos

(diurno)

Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs

semanales

4,5

$ 256.250

$ 256.250

Media, Sabado-
Domingo, total 9 his

_._ _semanales.

4.5

$ 102.500

Completa, Lunes-
Viernes, total 45 hrs.

Semanales.

$ 102.500

$ 476.625

$ 953.250

Completa, Sabado-
Dorningo, total 18 hrs

semanales.

$ 190.650

$ 381.300

Compieta, Lunes-
Viernes, total 45 hrs.

Semanales,

$ 461.250

$ 461.250

Completa, Sabado-
Domingo, total 18 hrs
semanales.

$ 184.500

$ 184.500

Completa, Lunes-
Viernes, total 45 hrs.

_ .Semanales.

$ 461.250

$ 461.250

Completa, Sabado-
Domingo, total 18 hrs

semanales.

$ 184.500

$ 184.500

Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs

____semanales

4.5

$ 205.000

$ 205.000

Media, Sabado-
Domingo, total 9 hrs

semanales.

Manipulador/a de

Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs

semanales

alimentos
{vespertino)

Media, Sabado-
Domingo, total 9 hrs

semanales.

45

$ 82.000

$ 82.000

45

$ 205.000

$ 205.000

45

$ 82.000

$ 82.000

Auxiliar de aseo

Media, Lunes-Viernes,
tota! 22,5 hrs

semanales

4.5

$ 143.500

$ 143.500

{diurno)

Media, Sabado-
Domingo, total @ hrs
semanales.

4.5

$ 57.400

$ 57.400

Auxiliar de aseo

Media, Lunes-Viernes,
total 22,5 hrs

semanales

4.5

$ 143.500

$ 143.500

(vespertino)

Media, Sabado-
Domingo, total 9 hrs

__ . semanales.

4.5

$ 57.400

TOTAL

$ 57.400

$ 3.693.075

$4.360.350 |
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En caso de externalizar los servicios de alimentacion y/o Aseo, persiste la responsabilidad del
Ejecutor ante la SEREMI de Desarrollo Social que corresponda, en el cumplimiento de todos los
estandares minimos de alimentacion y aseo exigidos en el Manual de Orientaciones y Estandares
Tecnicos aprobado administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales, debiendo
requerir en estos casos toda la documentacion pertinente a fin de realizar la respectiva rendicion de
cuentas.

Ademas en los cuadros precedentes, se detallan las remuneraciones brutas maximas por cargo a
rendir en el proyecto, en relacion a ello se debe tomar en cuenta que estos montos corresponden a
los montos maximos posibles de ser rendidos por cada cargo, independiente que la institucion
ejecutora cancele una remuneracion mayor a la establecida en dicho cuadro, cuya diferencia
deberd ser cubierta por la institucion ejecutora.

7.- HORARIO DE FUNCIONAMIENTO ALBERGUE

7.1.- Indique el horario de funcionamiento del albergue.

S T Mafque con Indiqu-é.- los
Horas minimas de Rango de Diasde | unaXlaZona horarios
Zona Regiones funcionamiento Entrega de que le Horario | Horario
continuo Servicios corresponde de de
ingreso Salida
Aricay
Parinacota;
Norte Tarapaca; 15 Hrs. Entre 60y a119 dias
Antofagastay
Atacama.
Coquimbo,
Valparaiso; 16 Hrs. i
Centro . Entre 80 y 150 dias
Metropolitana;
O’Higgins.
Maule; B
Araucania; ,
Sur Biobio; Los Rios; 17 Hrs, Entre 135 y 180 dias
Los Lagos.
Sur Coyhaique; , - N
18 Hrs. Entre 180y 210 dias
Austral Magallanes.

7.2.- Justifique el horario escogido (Max. 300 palabras).
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8.- EXPERIENCIA INSTITUCIONAL CON PERSONAS EN SITUACION DE CALLE

8.1. Experiencia institucional con personas en situacion de calle.

Marque la alternativa que corresponda con una X:

La Institucion tiene entre 5 afios o mds afios de experiencia en el
desarrollo de iniciativas vinculadas a las personas en situacién de
calle.

La Institucion tiene 2 o mas afios de experiencia en el desarrolio de
iniciativas vinculadas a las personas en situacion de calle, pero menos
de 5 afios.

La Institucion tiene menos de 2 afios de experiencia en el desarrollo
de iniciativas vinculadas a las personas en situacion de calle.

La institucion no cuenta con experiencia en e! desarroflo de iniciativas
vinculadas a personas en situacion de calle

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. {(Maximo 300 caracteres) ]

8.2. Experiencia institucional en la implementacion de proyectos relacionados con el Ministerio
de Desarrollo Social y sus servicios relacionados.

Marque la alternativa que corresponda con una X:

La Institucion ha ejecutado en los Gitimos 5 afios, 1 0 mas dispositivos
del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros Temporales
para la Superacién) y del Programa de Apoyo a Personas en Situacién
_de Calle. o

La Institucién ha ejecutado en los Ultimos 5 afios, 1 o0 mas
dispositivos del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacion).

La Institucion ha ejecutado en los Ultimos 2 afios programas relativos
a personas en situacion de calle, distintos del Programa Noche Digna
y/o iniciativas con financiamiento del Estado que benefician a otras
_poblaciones vulnerables.

La Institucién no ha ejecutado iniciativas relacionadas con personas
en situacién de calle, ni otras poblaciones vutnerables.

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. {Maximo 300 caracteres)
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9.- PRESENCIA TERRITORIAL

9.1.- Sefiale afio, tipo de iniciativa, N° de destinatarios y describa territorio donde ha
implementado acciones complementarias en beneficio directo de las personas en situacién de

calle en los aitimos 2 anos.

Ao
Implementacion

Territorio
{Comuna)

Tipo De Iniciativa
(Programa de Apoyo a
Personas en Situacion de
Calle, Programa Noche Digna,
otros)

N° Destinatarios

Breve descripcion

9.2.- Sefiale y describa las redes que ha establecido a favor de las personas en situacion de calle
y/o grupos vulnerables, en el territorio donde pretende instalar el albergue; dentro de los 2

ultimos afios, indicando objetivo y resultados parciales. Entendiéndose por Redes, aquellos

vinculos que la Institucion establece como medio de colaboracion y mejora de su gestién
institucional a favor de entregar una atencién mas completa a las personas en situacidn de calle o
grupos vulnerables que se encuentran en el territorio del postulante.

' Nombredela
Red en que
Participa

Instituciones
Participantes de
la Red

Objetivo
de la Red

Territorio

Logros Obtenidos

E34654/2018
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10.- INFRAESTRUCTURA

10.1.-Indique si al momento de la postulacidn cuenta con inmueble, propio, en comodato o
arriendo. De ser la respuesta NO, continte al punto 11.

Si No
¢Posee Inmueble? (Propio, en Comodato o Arriendo) - — ° J

10.2.- En el caso de contar con inmueble, debe adjuntar el documento que valide dicha
afirmacién. Ademas sefiale e indique las caracteristicas del inmueble, que la Institucion dispone
para implementar dicho dispositivo:

Direccion Inmueble
(Calle, Numeracién y Comuna).

Estado (Arriendo, Comodato, Propio)

11.- ADICIONALIDADES

11.1.- Describa la Propuesta complementaria o adicionalidades que ofrece la entidad en la
ejecucion del Albergue, a objeto de ampliar o mejorar la calidad de este servicio como por
ejemplo: servicios de lavanderia y secado de ropa de los participantes, estrategias de apoyo
psicosocial, etc. (Maximo 500 palabras).
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12- DATOS COORDINADOR DISPOSITIVO

Consignar nombre del (la) coordinador(a) encargado(a) del Dispositivo, direccién correo

electrénico y celular.

NOMBRE DEL (LA) COORDINADOR(A)
ENCARGADO(A) DEL DISPOSITIVO

DIRECCION CORREO ELECTRONICO

CELULAR

En

adia mes

del 2018

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

E34654/2018
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FORMULARIO DE POSTULACION DISPOSITIVO DE SOBRECUPO
PROGRAMA NOCHE DIGNA

PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN SITUACION DE CALLE, 2018

1.- IDENTIFICACION

1.1.- IDENTIFICACION DE LA INSTITUCION PROPONENTE

INSTITUCION

R.U.T. INSTITUCION

DIRECCION o - COMUNA 1—
NOMBRE ENCARGADO i

PROYECTO

CORREO ELECTRONICO o TELEFONO ENCARGADO
ENCARGADO PROYECTO PROYECTO

1.2.- ANTECEDENTES REPRESENTANTE LEGAL

| NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL

R.U.T.

CARGO INSTITUCIONAL

DOCUMENTO QUE CERTIFICA LA
CONCICION DE REPRESENTANTE
LEGAL DE LA INSTITUCION

1.3.- IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE TECNICA

NOMBRE CONTRAPARTE TECNICA

R.U.T.

CELULAR

TELEFONO

1.4.- DATOS CUENTA CORRIENTE BANCARIA DE LA INSTITUCION POSTULANTE

NOMBRE DEL BANCO

NUMERO DE LA CUENTA
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CORREG ELECTRONICO { e — J

2. DECLARA(:ION DE ACEPTACION DE BASES Y ORIENTACIONES TECNICAS

* Enmicalidad de Representante Legal declaro la aceptacion de las Bases Administrativas y
Técnicas, aprobadas mediante la Resolucion Exenta N¢ de fecha __ de
__de 2018 de la Subsecretaria de Servicios Sociales y la Resolucion N° 0151, de

2018, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, que aprueba el Manual de Orientaciones y

Estandares Técnicos del Plan de Invierno afio 2018.

3.- COBERTURA POSTULACION

A continuacion debe sefialar al nimero de cupos que postula y comuna:

" IDENTIFICACION DEL | IDENTIFIQUE COMUNA
DISPOSITIVO NUMERO DE
CUPOS DIARIOS

S N |

5.- PRESUPUESTO COMPROMETIDO EN EJECUCION

Para efectos de la implementacion de la propuesta aqui sefialada, nos comprometemos a ejecutar
el siguiente monto:

MONTO TOTAL DE EJECUCION S

6.- DESCRIPCION DEL PLAN DE CUENTAS

A continuacion describa los items en los cuales distribuira el monto a ejecutar para implementar la
propuesta aca sefialada.

PLAN DE CUENTAS DISPOSITIVO DE SOBRECUPO

N1 | N2| N3 | N4 Indique Monto ($)
01 GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES
02 | SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS
o1 RECURSOS HUMANOS
03 | MONITORES Y APOYO PSICOSOCIALES

99 |OTROS RECURSOS HUMANOS

02 SERVICIOS

01 |SERVICIOS MEDICQOS
02 | SERVICIOS DENTALES

03 | TRAMITES Y CERTIFICADOS

1

04 | APORTE PAGO FUNERARIQS
07 MOV]LIZAC‘ION PARTICIPANTES

08 |COLACION ES PARA PARTICibANTES -
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] [ |acivos
01 ACTIVOS

07 | ARTICULOS DE ASEO PARA LOS PARTICIPANTES
~ |08 |INDUMENTARIA PARA PARTICIPANTES
04 GASTOSDESOPORTE
01 |  |HABILITACION

MANTENCION, HABILITACION Y REPARACION DEL
RECINTO

13 | SERVICIOS BASICOS
OTROS GASTOS DE SOPORTE

09

09 | OTROS GASTOS SOPORTE [

- 11| eastos IerEron - |
01 GASTOS INDIRECTOS
01 RECURSOS HUMANOS SOPORTE
04 | APOYO ADMINISTRATIVO

02 MATERIAL FUNGIBLE

01 | MATERIAL DE OFICINA
02 | IMPRESION, FOTOCOPIAS Y ENCUADERNACION

03 OTROS DE ADMINISTRACION

01 |COMUNICACION Y DIFUSION

08 |FLETE

|09 | MOVILIZACION DE EQUIPO DE TRABAIO
99 |OTROS GASTOS

MONTO TOTAL

RESUMEN GENERAL:

DESCRIPCION MONTO

Monto Total Gasto Directo (90%) S

Monto Total Gasto Interno (10%) S

' Total Presupuesto (100%) S

7.- RECURSOS HUMANOS

A continuacion debe sefialar, el tipo de sobrecupo al que postula, la tabla de Recursos Humanos
correspondiente:

:] SOBRECUPO HASTA 20 PERSONAS
Remuneracion bruta
N® de N° Horas . Costo total
Cargo Jornada Semanal ) o maxima por
Trabajadores/Roles Diarias . RRHH Mensual
trabajador mensual
Completa, Lunes-
Monitor/a social Viernes, total 45 1 9 $ 512.500 $ 512.500
(nocturno) |__hrs. Semanales. . . L
Completa, | 1 9 $ 205.000 1 $205.000
49
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Sabado-Domingo,
total 18 hrs

semanales.

Manipulador/a de

alimentos

Media, Lunes-
Viernes, total 22,5

hrs semanales

4.5

$191.675

$191.675

Media, Sabado-
Domingo, total 8
_hrs semanales.

4.5

$75.850

Auxiliar de Aseo

Media, Lunes-
Viernes, total 22,5

Media, Sabado-
Domingo, total 9

__hrs semanales.

_hrs semanales |

45

$ 75.850

$ 135.300

$ 135.300

4.5

$ 54.325

TOTAL

$54.325

$1.174.650

$ 1.174.650

SOBRECUPO DE 21 A 35 PERSONAS

Jornada

Semanal

N° de
Trabajadores/Roles

N°
Horas
Diarias

Remuneracion bruta
maxima por trabajador

mensual

Costo total RRHH
Mensual

Monitor/a social

(nocturno)

Completa,
Lunes-Viernes,
totai 45 hrs.

Semanales.

Completa,
Sabado-
Domingo, total
18 hrs

semanales.

Manipulador/a de
alimentos

Media, Lunes-
Viernes, total
22,5 hrs

semanales

$ 563.750

$ 563.750

$ 225500

$ 225500

4.5

$ 205.000

Media, Sabado-
Domingo, total 9

hrs semanales.

Auxiliar de aseo

Media, Lunes-
Viernes, total
22,5 hrs

semanales

4.5

$ 205.000

$ 82.000

$ 82.000

4,5

$ 153.750

$ 1563.750

Media, Sabado -
Domingo, total 9

hrs semanales.

TOTAL

45

$61.500

$61.500

$ 1.291.500

$1.291.500

En caso de externalizar los servicios de alimentacion y/o Aseo, persiste la responsabilidad del
Ejecutor ante la SEREMI de Desarrollo Social que corresponda, en el cumplimiento de todos los
estandares minimos de alimentacién y aseo exigidos en el Manual de Orientaciones y Estandares
Teécnicos aprobado administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales, debiendo
requerir en estos casos toda la documentacion pertinente a fin de realizar la respectiva rendiciéon de

cuentas.

Ademas en los cuadros precedentes, se detallan las remuneraciones brutas maximas por cargo a
rendir en el proyecto, en relacion a ello se debe tomar en cuenta que estos montos corresponden a
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los montos maximos posibles de ser rendidos por cada cargo, independiente que la institucion
ejecutora cancele una remuneracién mayor a la establecida en dicho cuadro, cuya diferencia

debera ser cubierta por |a institucién ejecutora.

8.- EXPERIENCIA INSTITUCIONAL

8.1- Experiencia institucional con personas en situacion de calle.

Marque la alternativa que corresponda con una X:

La Institucion tiene entre 5 afios o mas afos de experiencia en el
desarrollo de iniciativas vinculadas a las personas en situacion de
calle.

La Institucion tiene 2 o mas afios de experiencia en el desarrolio de
iniciativas vinculadas a las personas en situacién de calle y menos de
5 afos.

La Institucion tiene menos de 2 afios de experiencia en el desarrollo
de iniciativas vinculadas a las personas en situacién de calle.

La institucién no cuenta con experiencia en el desarrollo de iniciativas
vinculadas a personas en situacién de calle

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. {Maximo 300 caracteres)

8.2. Experiencia institucional en implementacion de proyectos relacionados con el Ministerio

de Desarrollo Social y sus servicios relacionados.

Marque la alternativa que corresponda con una X:

La Institucion ha ejecutado en los ultimos 5 afios, 1 o mas
dispositivos del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacién) y de! Programa de Apoyo a Personas
en Situacion de Calle.

La Institucion ha ejecutado en los dltimos 5 afios, 1 o mas
dispositivos del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacion).

a personas en situacion de calle, distintos del Programa Noche Digna
y/o iniciativas con financiamiento del Estado que benefician a otras
poblaciones vuinerables.

La Institucion no ha ejecutado iniciativas relacionadas con personas
en situacion de calle, ni otras poblaciones vuinerables.

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. (Maximo 300 caracteres)
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9.- PRESENCIA TERRITORIAL

9.1.-Sefale afio, tipo de iniciativa, nimero de destinatarios y describa territorio donde ha
implementado acciones complementarias en beneficio directo de las personas en situacién de
calle en los Gltimos dos (2) afios

Afo

implementacion

Territorio

{Comuna)

fipo De Iniciativa

{Programa de Apoyo a
Personas en Situacidon de
Calle, Programa Noche Digna,
otros)

N° Destinatarios

Breve descripcion

9.2.-Sefale y describa las redes que ha establecido a favor de las personas en situacién de calle y/o
grupos vulnerables, en el territorio donde se encuentra instalado el Sobrecupo, indicando objetivo
y logros obtenidos. Entendiéndose por Redes, aquellos vinculos que la institucion establece como
medio de colaboracién y mejora de su gestién institucional a favor de entregar una atencidn mas
completa a las personas en situacion de calle o grupos vulnerables que se encuentran en el
territorio del postulante.

Nombre de la
Red en que
Participa

Instituciones
Participantes de
la Red

Objetivo

Territorio
de la Red

Logros Obtenidos

10.- INFRAESTRUCTURA

10.1.-Describa el espacio fisico donde funcionard el Sobrecupo

DIRECCION INMUEBLE (Calle,
numeracion y comunay).

Describa el

dormitorios.

espacio fisico donde
funcionard el Sobrecupo, esto es:
Espacio que acondicionaran como

que
hospederia.

Enumere la cantidad de Dormitorios
posee,

actualmente,

la
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Enumere la cantidad de bafios que
posee, actualmente, la hospederia.

Enumere la cantidad de duchas que
posee, actualmente, la hospederia.
éTiene  un  espacio  (dormitorio)
diferenciado para mujeres con o sin
hijos?

Indigue SI o NO, segtin corresponda.

éTiene  Bafio  diferenciado  para
mujeres con o sin hijos?
Indique Sl o NO, segiin corresponda.

Identifique Mts2 del inmueble.

11.- ADICIONALIDADES

11.1.- Describa la propuesta complementaria o adicionalidad que ofrece la entidad en la ejecucion
del Sobrecupo, a objeto de ampliar o mejorar la calidad de este servicio. (Méximo 500 palabras)

En adia mes del 2018

" FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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FORMULARIO DE POSTULACION DISPOSITIVO DE RUTA SOCIAL
PROGRAMA NOCHE DIGNA

PLAN DE INVIERNO PARA PERSONAS EN SITUACION DE CALLE, 2018

1.- IDENTIFICACION

1.1.- IDENTIFICACION DE LA INSTITUCION PROPONENTE

NOMBRE

R.U.T. INSTITUCION

DIRECCION COMUNA

NOMBRE ENCARGADO
PROYECTO

. TELEFONO ENCARGADO PROYECTO
CORREO ELECTRONICO

ENCARGADO PROYECTO

1.2.- ANTECEDENTES REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL

R.U.T.

CARGO INSTITUCIONAL

DOCUMENTO QUE CERTIFICA LA
CONDICION DE REPRESENTANTE LEGAL
DE LA INSTITUCION

1.3.- IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE TECNICA

NOMBRE CONTRAPARTE TECNICA

R.U.T.

CELULAR

TELEFONO

1.4.- DATOS CUENTA BANCARIA DE LA INSTITUCION POSTULANTE

NOMBRE DEL BANCO

TIPO DE CUENTA

NUMERO DE LA CUENTA

CORREQ ELECTRONICO
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2.- DECLARACION DE ACEPTACION DE BASES Y ORIENTACIONES TECNICAS

* En micalidad de Representante Legal declaro la aceptacidn de las Bases Administrativas y

Técnicas, aprobadas mediante la Resolucion Exenta N2 | de fecha __ de

de 2018 de la Subsecretaria de Servicios Sociales y la Resolucion N° 0151, de

2018, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, que aprueba el Manual de Orientaciones y
Estandares Técnicos del Plan de Invierno aio 2018.

3.- COBERTURA POSTULACION

3.1.- A continuacion debe sefialar el tipo de Ruta Social al que postulay comuna (s).

Mar'c{&e con
una X la
Opcion Tipo de Ruta opcion Comuna(s)
elegida
1 " Hasta 20 personas
2 Entre 21 y 30 personas o _
_é _________ " Entre 31 % 5(-)mp“e?sonas - _

3.2.- Justifique la opcion escogida en No mas de 300 palabras:

4.- PRESUPUESTO COMPROMETIDO EN EJECUCION

Para efectos de la implementacion de la propuesta aqui sefalada, nos comprometemos a ejecutar
el siguiente monto:

MONTO TOTAL DE EJECUCION $

5.- DESCRIPCION DEL PLAN DE CUENTAS

Como representante legal dejo de manifiesto que el monto descrito en el cuadro anterior sera
gastado de la siguiente manera:

N1 |N2 [N3 |N4 | PLAN DE CUENTAS DISPOSITIVO DE RUTA SOCIAL '“d'q“&;"'mm
01 GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES
02 | SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS
01 RECURSOS HUMANOS

01 |COORDINADOR

03 | MONITORES Y APOYO PSICOSOCIALES
|99 | OTROS RECURSOS HUMANOS

02 | [servicios

_ |01 |SERVICIOS MEDICOS J
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02 [SERVICIOS DENTALES
03 | TRAMITES Y CERTIFICADOS

|04 | APORTE PAGO FUNERARIOS

iR 07 | MOVILIZACION PARTICIPANTES

08 | COLACIONES PARA PARTICIPANTES o

JS B A oty ICIPANTE

To1 ACTIVOS

07 | ARTICULOS DE ASEO PARA LOS PARTICIPANTES

08 | INDUMENTARIA PARA PARTICIPANTES

10| MATERIALES DE CONSTRUCCION |

04 GASTOS DE SOPORTE

01 HABILITACION

MANTENCION, HABILITACION Y REPARACION DEL
RECINTO

10 | ARRIENDO DE INFRAESTRUCTURA O RECINTO

13 [ SERVICIOS BASICOS

|02 | | OTROS GASTOS DE SOPORTE

03 | MANTENCION DE VEHICULOS

05 | MOVILIZACION PARA EL EQUIPO DE TRABAJO

06 |INDUMENTARIA PERSONAL

09 | OTROS GASTOS SOPORTE

09

02 GASTOS INTERNOS
01 GASTOS INDIRECTOS
01 RECURSOS HUMANOS SOPORTE
|04 | APOYO ADMINISTRATIVO |
02 MATERIAL FUNGIBLE o T

01 MATERiAL DE OFlCINA

02 IMPRESION FOTOCOPIAS Y ENCUADERNACION
03 OTROS DE ADMINISTRACION

| |01 [COMUNICACION Y DIFUSION

03 | COMPRA DE EQUIPOS INFORMATICOS

SERVICIO DE MANTENCION Y REPARACION DE EQUIPOS
INFORMAT_IC9§“

08 |FLETE
09 MOVILIZAC!ON DE EQUIPO DE TRABAJO

99 | OTROS GASTOS

05

'MONTO TOTAL PROYECTO
RESUMEN GENERAL:
e sesepaon. T T T T e
Monto Total Gasto Directo {90%) ;
Monto Total Gasto Interno  (10%) TttTm S"'-—
Total Presupuesto (100%) T $-—~ -
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6.- RECURSO$ HUMANOS

A continuacion debe sefialar, segln el tipo de Ruta Social a la que postula, la tabla de Recursos
Humanos correspondiente

| RUTA SOCIAL HASTA 20 PERSONAS
5 g N° de N° M Remuneracion bruta Gosto total RRH
arnada ) oras . . osto tota H
Cargo Trabajadores/Ro o méxima por trabajador
Semanal Diarias Mensual
les mensual
Coordinador/a Media, Lunes-
Dispositivo Viernes, total 1 45 $ 358.750
22.5 hrs . . $ 358.750
semanales. | o o
Semi Completa,
Lunes- Viernes, ! 8 $ 410.000
. .00
total 40 hrs $ 410.000
semanates. —.
Monitor/a social T
Semi Completa,
calle
Sabado-
Domingo, total 1 8 $ 164.000 $ 164.000
16 hrs
semanales.
B D T -
Media, Lunes-
Viernes , total | 45 $191.675
22.5 hrs , . $191.675
Manipulador/a de
semanales |
alimentos ) -
Media, Sabado -
Domingo, total 9 1 4.5 $ 75.850 $ 75.850
hrs semanales. - .
——
Semi Completa,
Lunes- Viernes, ) 8 $ 358,750
7
total 40 hrs $ 358750
___..semanales. o _
Conductor Semi Compieta,
Sabado-
Domingo, total 1 8 $ 143.500 $ 143.500
16 hrs
L o _.__semanales. __| —_— - —_— L
_ TOTAL | $ 1.702.525 $1.702.525
[ ] RUTA SOCIAL ENTRE 21 Y 30 PERSONAS
e e e e
N° de ) Remuneracion bruta
Jornada N° Horas . ) Costo total RRHH
Cargo Traba:adores/Ro o méaxima por trabajador
Semanal Diarias Mensual
les mensual
Coordinador/a Media, Lunes-
Dispositivo Viernes, total ’ 45 358 750
. 58. .
22,6 hrs $ $ 358.750
. . semanales.
Media, Lunes-
Viernes, total
Monitor/a sociat 2 5.5 $ 287.000 $ 574.000
27,5 hrs
calle
semanales. - e )
Media, Sabado - 2 ;i 5.5 $117.875 $ 235.750
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Manipulador/a de
alimentos

_..Semanales. |

Domingo, total
11 hrs

Media, Lunes-
Viernes , total
22,5 hrs

semanales |

Media, Sabado -
Domingo, totat 9
hrs semanales.

$ 205.000

$ 205.000

$ 82.000

$ 82.000

Conductor

Semi completa,
Lunes- Viernes,
total 27,5 hrs

semanales.

$ 246.000

$ 492.000

. .semanales.

ToTAl

Semi completa,
Sabado -
Domingo, total
11 hrs

55

$99.425

$ 198.850

$ 1.396.050

$ 2.146.350

RUTA SOCIAL ENTRE 31 Y 50 PERSONAS

Cargo

Jornada
Semanal

N° de
Trabajadores/Roles

N°
Horas
Diarias

Remuneracion bruta
maxima por trabajador
mensual

Costo total RRHH
Mensual

Coordinador/a

Dispositivo

Media, Lunes-
Viernes, total
22,5 hrs

Monitor/a social
calle

semanales.
Semi Completa,
Lunes- Viernes,

total 40 hrs.

Semanales.

4.5

$ 358.750

$ 358.750

$ 389.500

$ 779.000

Semi Compieta,
Séabado -
Domingo, total
16 hrs
semanales.

$ 155.800

$ 311.600

Manipulador/a de
alimentos

Media, Lunes-
Viernes , total
22,5 hrs
semanales  __
Media, Sabado -
Dominge, total 9
hrs semanales.

4.5

$ 225.500

$ 451.000

4,5

$ 90.200

$180.400

Conductor

|__.semanales.

__semanales. |

TOTAL

Semi completa,
Lunes- Viernes,
total 40 hrs

$ 338.250

$ 676.500

Semi completa,
Sabado -
Domingo, total
16 hrs

$ 135.300

$ 270.600

$ 1.693.300

$ 3.027.850

E34654/2018
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En caso de externalizar los servicios de alimentacion, persiste la responsabilidad del Ejecutor ante
la SEREMI de Desarrollo Social que corresponda, en el cumplimiento de todos los estandares
minimos de alimentacion y aseo exigidos en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
aprobado administrativamente por la Subsecretaria de Servicios Sociales, debiendo requerir en
estos casos toda la documentacion pertinente a fin de realizar la respectiva rendicién de cuentas.

Ademas en los cuadros precedentes, se detallan las remuneraciones brutas maximas por cargo a
rendir en el proyecto, en relacion a elfo se debe tomar en cuenta que estos montos corresponden a
los montos maximos posibles de ser rendidos por cada cargo, independiente que la institucion
ejecutora cancele una remuneracion mayor a la establecida en dicho cuadro, cuya diferencia
debera ser cubierta por la institucion ejecutora.

7.- HORARIO DE FUNCIONAMIENTO DE LA RUTA SOCIAL

7.1.- Identifique el Horario de funcionamiento de la Ruta Social.

e ] ndiaus Indiqﬁé —
Horario Turno 1 Mafiana Horario Turno 2 Noche

7.2.- Justifique el horario escogido (Méx. 300 palabras).

8.- EXPERIENCIA INSTITUCIONAL CON PERSONAS EN SITUACION DE CALLE

8.1.- Experiencia institucional con personas en situacidn de calle.

Marque la alternativa que corresponda con una X:

La Institucion tiene entre 5 afios 0 mas afos de experiencia en el
desarrollo de iniciativas vinculadas a las personas en situacion de
calle.

La Institucion tiene 2 o mds afios experiencia en el desarrollo de
iniciativas vinculadas a las personas en situacion de calle, pero menos
de 5 aiios.

La Institucion tiene menos de 2 afios de experiencia en el desarrollo
de iniciativas vinculadas a las personas en situacién de calle.

La institucion no cuenta con experiencia en el desarrollo de iniciativas
vinculadas a personas en situacion de calle

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. (Maximo 300 caracteres)
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8.2. Experiencia institucional en implementacién de proyectos relacionados con el Ministerio de

Desarrollo Social y sus servicios relacionados.

Marque la alternativa que carresponda con una X:

La Instituciéon ha ejecutado en los dltimos S 'aﬁos, 1 o mas
dispositivos del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacién) y del Programa de Apoyo a Personas
en Situacion de Calle.

La Institucion ha ejecutado en los Gltimos 5 afios, 1 © mas
dispositivos del Programa Noche Digna (Plan de Invierno y/o Centros
Temporales para la Superacion).

La Institucién ha ejecutado en los Gitimos 2 afios programas relativos
a personas en situacion de calle, distintos del Programa Noche Digna
y/o iniciativas con financiamiento del Estado que benefician a otras
poblaciones vulnerables.

La Institucion no ha ejecutado iniciativas relacionadas con Personas
en situacién de calle ni otras poblaciones vulnerables.

Describa brevemente la experiencia, en caso de existir. (Maximo 300 caracteres)

S

9.- PRESENCIA TERRITORIAL

9.1.- Senale afio, tipo de iniciativa, N° de destinatarios y describa territorio donde ha
implementado acciones complementarias en beneficio directo de las personas en situacidon de

calle en los ultimos 2 anos.

Tipo de Iniciativa ]
Aiio o (Programa de Apoyo a Breve descripcion
implement ;rg;::‘?;:; Personas en Situacién de N° Destinatarios
acion Calle, Programa Noche
Digna, otros)
- J
60
E34654/2018




9.2.- Sefiale y describa las redes que ha establecido a favor de las personas en situacion de calle
y/o grupos vuinerables, en el territorio donde pretende realizar la Ruta Social, indicando objetivo y
resultados parciales. Entendiéndose por Redes, aquellos vinculos que la Institucién establece
como medio de colaboracién y mejora de su gestion institucional a favor de entregar una atencién
mads completa a las personas en situacion de calle o grupos vulnerables que se encuentran en el
territorio del postulante.

Nombre de la Instituciones

Objetivo . . .
Red en que Participantes de Territorio Ano Logros Obtenidos
. de la Red
Participa la Red

10.- MAPEO PUNTOS CALLE

10.1.- Adjunte la propuesta de Mapeo de Puntos de Calle del territorio en que realizara la Ruta
Social y las estrategias a utilizar semanalmente. La propuesta, preferentemente, debe estar
georeferenciada y debe contener informacién de la caracterizacion de la poblacién a atender en
dicho territorio.

11.- ADICIONALIDADES

11.1.- Describa la Propuesta complementaria o adicionalidad que ofrece la entidad en la ejecucion
de la Ruta Social, a objeto de ampliar o mejorar la calidad de este servicio. (Maximo 500 palabras)
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12.- DATOS COORDINADOR DEL DISPOSITIVO

12.1.-Consignar nombre del (la) coordinador(a) encargado(a) del Dispositivo, direccién de correo

electrénico y celular.

NOMBRE DEL (LA) COORDINADOR(A)
ENCARGADO(A) DEL DISPOSITIVO

DIRECCION CORREQ ELECTRONICO

CELULAR

En

adia mes del 2018

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

E34654/2018
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ANEXO N° 3

CARTA DE COMPROMISO

(Presentar al momento de la postulacion)

Yo, ..o , Run. N° ... en mi caldad de
Representante Legal de la institucién............. , R.u.t. Ne°
giro e ..., ambos
domiciliados para estos efectos en
COMUNG.......c.ooiiiiiieniiiil y con ocasion de la postulaciéon a

......... VENgo en comprometer las siguientes acciones:

* Aceptacion de las Bases Técnicas y Administrativas y de las aclaraciones y
observaciones realizadas durante el concurso.

e Aceptacion del Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de
Invierno, aprobado mediante Resolucién Exenta N° 0151, de 2018 de la
Subsecretaria de Servicios Sociales.

e Ajustarse a la grafica del Ministerio de Desarrollo Social.

Ajustarse a la Infraestructura y equipamiento minimo establecido en el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno.

e Ajustarse a la Planta de Recursos Humanos, perfiles y rentas definidos en el
Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno.

e Utilizacion de los recursos conforme a la distribucion de gastos sefialados en
bases administrativas

* Rendicion de cuentas de acuerdo al Plan de Cuentas y conforme a lo establecido
en la Resolucion N°30 de la Contraloria General de la Republica.

» Presentacion de los Informes Técnicos y Financieros en los plazos estipulados

e Plazo de ejecucion, segun lo estipulado en las Bases del concurso

En a dia mes de 2018

FIRMA DEL. REPRESENTANTE LEGAL
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ANEXO N° 4

GLOSARIO PLAN DE CUENTAS PLAN DE INVIERNO 2018

El Plan de Cuentas es un instrumento de registro de informacién contable, de los procesos

financieros involucrados en la ejecucién de los convenios suscritos entre, el Ministerio de

E34654/2018

Def Desarrollo Social y organismos publicos y/o privados que brindan servicios de Atencion en
Calle y Hospedaje a personas en situacion de calle
N1 (N2 |[N3 | N4 |ITEM DEFINICION
Este item corresponde a todos aquellos gastos
GASTOS DIRECTO A |realizados directamente a la poblacion beneficiaria. Es
o PARTICIPANTES/AS decir, fondos destinados directamente a prestaciones
de personas en Situacién de calle
SERVICIO DE - o
02
RECURSOS HUMANOS
_(;‘;_z;;tasﬂWc“orrespondientesm a la contratacion de
profesionales o personas a cargo de la ejecucién del
01 RECURSOS HUMANOS programa y/o proyecto, de acuerdo a cada una de las
especificaciones establecidas segun convenio y que
trabajan directamente con el usuario.
Profesional o técnico del drea de las Ciencias Sociales o
afin. La funcién principal es ser el responsable de la
01 | COORDINADOR/A gestion técnica y administrativa del dispositivo.
Adeimds de coordinar y planificar todas las actividades
del quehacer diario.
) oy o Téan(_)‘/a 0 profesion_z;l_ del area de las ciencias
sociales, o en su defecto persona mayor de 18 afios
MONITOR/A Y APOYO con experiencia demostrable, mediante curriculum
» PSICOSOCIALES vitae. La funcion principal es ser responsable de
coordinar todas las actividades del quehacer diario del
dispositivo, entre otras actividades.
Otros  profesionales  que prestan servicios
especializados a los usuarios segun los objetivos del
SERVICIOS
09 programa.
ESPECIALIZADOS
Para el caso de la Ruta Médica se considerara un
Médico(s).
OTROS RECURSOS | Se aceptaran como otros de RRHH: Manipulador/a de |
%9 HUMANQOS alimentos, Técnico en Enfermeria, Auxiliar de aseo,
I —
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Conductor i Monitoﬁé A-Fgramé_aic—o/a‘

Para el caso de la Ruta Médica se aceptardan como
otros de RRHH: Conductor/fa, Enfermero y
Técnico Paramédico/a.

Para el caso de la Ruta de Salud se aceptaran como
otros de RRHH: Conductor/a, Kinesidlogo v

Técnico Paramédico/a.

MONITOR/A
PARAMEDICO/A

0

TECNICO PARAMEDICO

Técnico o auxiliar paramédico/a. La funcién principal es
ser responsable de atender las necesidades de salud

que presenten los participantes del dispositivo.

ENFERMERO/A

Profesional del Area de la Salud con titulo profesional
de Enfermero/a. Cuya principal funcion es realizar

atencion primaria por orden del médico a cargo

TECNICO
ENFERMERIA (TENS)

KINESIOLOGO

EN

Técnico en Enfermeria de Nivel Superior, con
experiencia en Servicios de Salud Publica. La funcidn
principal es realizar acciones de atencidén primaria e

intervenciones basicas en salud.

Profesional del 4area de la salud con titulo de
Kinesiologo, con experiencia y conocimientos en
enfermedades respiratorias del adulto, terapias de
rehabilitacion respiratoria, cuya principal funcion es
realizar evaluacién vy atenciéon kinésica a pacientes

adultos con enfermedades respiratorias.

MANIPULADOR/A
DE ALIMENTQS

Técnico del drea de la alimentacion, o en su defecto
persona, mayor de 18 aflos con experiencia
demostrable, mediante curriculum vitae, en al menos 2
afios en la preparacion de alimentos a grupos masivos.
La funcion principal es ser responsable de elaborar y
distribuir  los alimentos, de acuerdo a los

procedimientos y estandares de calidad nutricionales.

AUXILIAR DE ASEO

Persona mayor de 18 afios, con experiencia
demostrable, mediante curriculum vitae, en la
realizacion de aseo a empresas, colegios o cualquier
dispositivo masivo. Lla funcién principal es ser

responsable del aseo, limpieza y orden del dispositivo.

E34654/2018

CONDUCTOR/A

Persona mayor de 18 afios, con licencia de conducir

segun corresponda al tipo de vehiculo disponible para
la ejecucion del dispositivo. La funcién principal de este

recurso humano es ser encargado de manejar el
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vehiculo en los dispositivos correspondientes.

Para el caso de la Ruta Médica y Ruta de Salud debe
tener licencia de conducir clase A2 y experiencia en el
transporte de pasajeros ademas de tener capacitacion

en Primeros Auxilios.

02 SERVICIOS

Prestaciones directas al participante registrado en el
Sistema Informdtico de Registro del Programa Noche
digna (SIRPND) que requieren de acta de recepcion

conforme a los servicios o productos entregados.

01 |SERVICIOS MEDICOS

Son 'exémenes, medicamentos, atenciones médicas;
personalizados, entre otros, que sean requeridos por
los/as participantes de los dispositivos del Plan
Invierno, los cuales se acreditan y certifican a través de
algun documento.

Para el caso de la Ruta Médica y Ruta de Salud son
medicamentos, y materiales de atencién bdsica tales
como guantes desechables, gasa, alcohol, vendas,
entre otros, para efectuar labores de primeros auxilios
por parte del personal competente, los cuales se
acreditan y certifican a través de algun documento.
Todo gasto por medicamentos o gestién de atencién
medica debera ser respaldada con boletas o facturas,
orden de ingresoy receta médica y némina la

de atencion.

02 | SERVICIOS DENTALES

Son exémenes':' medicamentos, atenciones dentales;
personalizados, entre otros, que sean requeridos por
los/as participantes de los dispositivos de! Plan
Invierno, a modo de urgencia, los cuales se acreditan %

certifican a través de algun documento.

TRAMITES
03

CERTIFICADOS

Tramite de C.I., certificado de antecedentes, entre
otros, (Salvo aquellos gratuitos entregados por el
Estado), que sean necesarios para solicitar una
prestacion social, por los/as participantes de los

dispositivos del Plan Invierno.

APORTE
04
FUNERARIOS

PAGO

Servicio basico para el participante que haya sido
atendido en el dispositivo; que no cuenta con apoyo
familiar, red de apoyo ni prevision que cubra el

servicio.

£34654/2018
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07

MOVILIZACION
PARTICIPANTES

Gastos por conceptos de movilizacién o transporte de
los/as participantes, en caso de ser urgente, como por
ejemplo: traslado entre albergues, o a centros
asistenciales, derivaciones, etc. Debe ser visado por el
coordinador en caso de Albergue, Ruta Social y por el

encargado de la Hospederia en el caso de Sobrecupo.

08

COLACIONES
PARTICIPANTES

PARA

Son gastos referidos a la adquisicién de servicios de
alimentacién externalizados' y/o a la adquisicion de
productos para la elaboracién de raciones alimenticias
para los/as participantes de los dispositivos del Plan
Invierno, asociado a la minuta del INTA. Incluye
también articulos para envasado (envases plumavit,
cubiertos plasticos, vasos plasticos, bolsas plasticas,

entre otros).

03

01

ACTIVOS

ACTIVOS

Son aquellos bienes que se entregan a los/as

participantes de manera directa para el correcto
desarrollo de los dispositivos y se requiere acta de

recepcion conforme por parte del usuario(a).

07

PARA
PARTICIPANTES

ARTICULOS DE ASEO

LOS/AS

08

INDUMENTARIA
PARA
PARTICIPANTES

LOS/AS

Compra de préductos gue permitan o faciliten la|
mantencion de la higiene personal de los usuarios.
Se diferencian segun dispositivos:

Albergues y Sobrecupo: Jabdn liquido, Champu,
toallas higiénicas, maquinas de afeitar, cepillo de
dientes, pasta de dientes y toallas humedas y/o
desechables.

Rutas Sociales: Alcohol gel, champd, toallas hiimedas

y/o desechables, toallas higiénicas, maquinas de

afeitar, cepillo de dientes, pasta de dientes.

Es indumentaria tanto del tipo interior como exterior
(incluyendo zapatos} que sea requerida para la
entrega de los/as participantes de los dispositivos del
Plan Invierno. Se excluye de este item, la ropa de
trabajo y la ropa de seguridad y zapatos de seguridad.

En el caso de las Rutas Sociales, se agrega la ropa de

abrigo como frazadas, sacos de dormir, etc.

' En el caso de ser un servicio externalizado se requerird y exigird un contrato de prestacion por el periodo
gue este se desarrolle.

E34654/2018
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10

MATERIALES
DE CONSTRUCCION

04

01

09

HABILITACION

GASTOS DE SOPORTE

Solo en el caso de las Rutas Sociales, en las cuales la
entrega de materiales que tienen como fin de
proteger el ruco de los/as participantes, tales como

nylon, maderas, PVC, Pizarrefio, Cartdn etc.

Se considera como habilitaciéon la adquisicion yu/vc;
arriendo de articulos, maquinarias y/o herramientas
que se utilizan para la implementacion del proyecto y
la atencidn, directa a los/as participantes; como asi
mismo, los servicios de instalacion, mantencién y/o
reparacion necesarios para la implementacion del

proyecto y la atencidn, directa a los/as participantes.

MANTENCION,
HABILITACION Y
REPARACION DEL
RECINTO

Servicio de Instalacion, reparacion, habilitacién“—;
mantencion de espacios fisicos necesarios para el
desarrollo de actividades especificas del programa y/o
atencidn directa de los/as participantes.

Los gastos de Mantencidn son aquellos que se realizan
para la conservacion del Bien Inmueble arrendado, en
comodato o propio; como el aseo y la presentacion del
albergue o del Bien Inmueble que se arrienda en el
caso de la ruta social y que, por ejemplo, son articulos
de aseo, pintura y pasta para reparaciones menores,
articulos de limpieza, repuestos para estanque de W.C.
y sistema eléctrico.

Los Gastos de Habilitacion son aquellos que se
requieren para la instalacién y/o reparacion de
espacios de los Albergues y de las casas para las rutas
sociales. Se considera también la compra de materiales
y el recurso humano que construye la obra. Se
considera a su vez el mobiliario requerido como camas,
camarotes, Botiquin, etc., los que deberdn ser
registrados en un maestro de inventario simple.

Para el sobrecupo son aquellos gastos que se requieran
para la habilitaciéon temporal (con material ligero) de
espacios destinados a la implementacion de
dormitorios, comedores y servicios higiénicos para
participantes, se incluye mobiliaric en caso de ser
requerido, como camas, camarotes, etc., los que

deberan ser registrados en un maestro de inventario
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simple? No siendt-)mbosible _g_avstos de inversién en
infraestructura.

También se aceptaran gastos de Habilitacién para la
ruta social, si cuentan con un bien inmueble, en
arriendo o propiedad, en donde preparan las raciones
alimenticias y coordinan las salidas, como por ejemplo:
compra de refrigerador, mesas, mesones, entre otros,
los que deberdn ser registrados en un maestro de
inventario simple.

En el Caso del sobrecupo el gasto en este item debe ser
proporcional a los cupos por los cuales se concursé.

10

ARRIENDO

DE INFRAESTRUCTURA O

RECINTO

Arriendo de infraestructuré—bara el funcionamiento del
Albergue.

En el caso de las Rutas Sociales, se financiard el
arriendo de un espacio sélo de ser justificado en la
preparacion de las raciones de comida y en la

preparacién de Kits.

13

SERVICIOS BASICOS

'Son los gastos;wb_or concepto de consumo de energiév
eléctrica, telefonia, internet, gas, agua y calefaccién de
aquellas instalaciones que atienden directamente a
los/as participantes.

En el caso de {as Rutas, se considera gasto si es que
tienen un bien inmueble, en arriendo o en propiedad,
en donde preparan las raciones alimenticias y
coordinan las salidas esto incluye: agua, luz, gas y lefia).
También se considera servicio basico en las rutas
sociales el gasto en calefaccion: entrega de lefia a los
participantes acreditada a través de némina.

Para el caso de la Ruta Medica y Ruta de Salud se
considerard el pago de telefonia celular para la
comunicacion con la Central de Coordinacién, monto

maximo a financiar $ 40.000 mensual.

02

OTROS  GASTOS
SOPORTE

03

MANTENCION
VEHICULOS

DE

DE

Solo se considera en el caso de las Rutas Sociales y
médicas para aquellos vehiculos de propiedad del
ejecutor y designados para ejecutar la ruta social; para

arreglos menores debidamente justificados, tales

como, cambios de aceite, pastillas de freno, alineacion
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05

del vehiculo, gastos de vulcanizacién. No aplicard en el
caso que el vehiculo se contrate en arriendo y/o se

externalice el servicio,

MOVILIZACION PARA EL
EQUIPO DE TRABAJO

Gastos en traslado de ‘personal y/o participantes, pago
de pasajes, arriendo de vehiculos, peajes, combustible

y otros.

06

INDUMENTARIA
PERSONAL

09

OTROS
SOPORTE

GASTOS

02

GASTOS INTERNOS

Se considera como indumentaria para el personal, las

pecheras reflectantes

distintivas y /o chalecos

utilizados por las personas que trabajen en los diversos
dispositivos del Plan de Invierno.

Todos équellos que no estan definidos en el desglose

anterior y que son necesarios para la ejecucion del
programa. Deberdn ser visados por la Contraparte
Técnica de la SEREMI como por ejemplo: arriendo de
cancha de Baby Futbol, celebracién de cumpleafios de
los participantes, entre otros.

Este item corresponde a la inversion indirecta que

realiza el ejecutor en relacién al gasto administrativo

del programa que lo sustenta.

Gastos en los que incurre el ejecutor exclusiva vy

necesariamente para la operacionalizacién del

Programa, y en funcién de los objetivos de éste. Se

01 GASTOS INDIRECTOS
trata del financiamiento de personal/infraestructura y
otros servicios generales, que no se relacionan de
manera directa con los participantes.
o Se considera toda la persona necesaria para llevar la
RECURSOS HUMANOS
01 administracion del proyecto de manera indirecta a
SOPORTE )
los/as participantes.
- Se considera un apoyo administrativo (un/a contador/a
0 un apoyo contable) por convenio para la gestion del
dispositivo.
APOYO )
04 En aquellos convenios que posean mas de 3
ADMINISTRATIVO
dispositivos, excepcionalmente se autorizara otro
apoyo administrativo. Tiene un rango maximo de
sueldo de los $270.000 por cada uno.
_ Todo material de oficina necesario para apoyar a|
02 MATERIAL FUNGIBLE

ejecucidén del proyecto.

01

MATERIAL DE OFICINA

Utiles de escritorio, téner, tintas de impresion;

utilizados en el dispositivo.

E34654/2018

70




02

IMPRESION,
FOTOCOPIAS Y
ENCUADERNACION

03

03

| OTROS DE

MATERIALES Y UTILES DE
ASEQ

ADMINISTRACION

01

COMUNICACION Y
DIFUSION

Todos los gastos relacionados con estas descripciones,

utilizados en el dispositivo

| Gastos por concepto de adquisiciones de todo

producto destinado para el consumo o uso en el aseo
de la oficina o reciento que ocupa el equipo técnico de

la central de Coordinacién.

| Se considera dentro de estos gastos elementos como,
afiches, pendones, credenciales y otros imprimibles.
Todo material de difusion y comunicacién debe incluir
el logo del programa, logo del Ministerio y logo de la
Institucién que ejecuta. Cada uno de estos elementos
de difusién, debe ser aprobado por Comunicaciones

del Ministerio de Desarrollo Social.

COMPRA DE EQUIPOS

Solo se permitird 1a compra de un equipo informatico

03 ) por dispositivo, el que deberd ser registrado en un
INFORMATICOS
maestro de inventario simple.
_ SERVICIO DE ~ Ison fos gastos por concepto de reparacién vy

05

MANTENCION Y
REPARACION DE
EQUIPOS INFORMATICOS

mantencion de los equipos informaticos, comprados

para los dispositivos del Programa Noche Digna

componente Plan Invierno.

08

FLETE

Se considera solo en el caso de tener que transportar
las adquisiciones siempre y cuando esté asociado a

boleta de compra.

09

MOVILIZACION EQUIPO
DE TRABAJO

Podran incorporarse, de ser necesario, el gasto de
movilizacion para el equipo de trabajo. Por ejemplo,
tales

en actividades

para  participar como
capacitaciones para el Programa Noche Digna dentro
de la regidn, asistencia a reuniones en la SEREMI de
Desarrollo Social, gestiones de coordinacidn en la red,

entre otros.

99

OTROS GASTOS

Todos aquellos gastos internos que no estan definidos
en el desglose anterior y que son necesarios para la
ejecucion del Programa Noche Digna. Deberan ser

visados por el o la Contraparte Técnica de la SEREMI.
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2° REMITASE copia digitalizada de la presente Resolucion a la Fiscalia, al Gabinete de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, a la Division de Promocién y Protecciéon Social, a la
Division de Administracion y Finanzas, y copia impresa a la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social de la Region de La Araucania, y a la Oficina de Partes.

ANOTESE, Y PUBLIQUESE EN LA PAGINA WEB DEL MINISTERIO DE
DESARROLLO SOCIAL.

PCC/CNO

72
E34654/2018




