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MODELO DE PREVENCIÓN DEL DELITO

CORPORACIÓN HOGAR DE MENORES CARDENAL JOSÉ MARÍA CARO

I. INTRODUCCIÓN
La corporación Cardenal José María Caro, en lo sucesivo “la institución”, fue creada un 25 de marzo del año 1986 con el objetivo de atender la problemática de niños y niñas vulnerados en sus derechos, el Ministerio de Justicia le otorga personalidad jurídica el 04 de noviembre de 1987 con el Rut 71.452.300-7 del Servicio de Impuestos Internos. De acuerdo a la ley 19.862 que establece el registro de las personas jurídicas receptoras de fondos públicos.
Si bien existía la intención de sumar proyectos, la corporación sólo mantiene a la fecha la Residencia “Hagámoslo Juntos”, cuya misión es la de atender a hermanos sin distinción de genero para que éstos no sean separados entre sí.
La ley 21.302 crea el servicio nacional de protección especializada a la niñez y adolescencia que viene a reemplazar al anterior servicio, junto con ello se establecen estándares para la acreditación de colaboradores.
En este contexto, la ley 20.032 que regula el régimen de aportes financieros del estado a los colaboradores acreditados, en el art. 6 N° 4 establece que, para obtener la acreditación como colaborador del servicio, sean nuevos o hayan sido previamente colaboradores, sin excepción, la institución debe adoptar e implementar un modelo de organización, administración y supervisión para prevenir delitos que afecten la vida, salud, indemnidad sexual, integridad de los niños, niñas y adolescentes que son parte de los proyectos colaboradores, así como evitar el mal uso de fondos públicos.
En virtud de lo anterior es que a través de resolución exenta N° 22 del 14 de enero de 2022, el servicio Mejor Niñez aprueba los lineamientos de los modelos de organización, administración y supervisión para prevenir delitos que afecten la vida, salud, integridad, libertad e indemnidad sexual de niños, niñas y adolescentes y que afecten el correcto uso de fondos públicos.
En el art. 35 de la ley 21.302 se especifica que “dicho modelo será elaborado por el colaborador acreditado en base a los lineamientos que el servicio disponga para tales efectos”.

Con posterioridad, el servicio aprueba “documento de apoyo técnico: modelo de prevención de delitos y gestión de riesgos para organismos colaboradores en el mes de julio de 2022.

II    OBJETIVO

El Modelo de Prevención del Delito (MPD) tiene como principal objetivo el de prevenir delitos que afecten la integridad de los niños, niñas y adolescentes en todas sus dimensiones, cuya protección ha sido mandatada por los tribunales de familias, así como evitar el uso inadecuado de fondos públicos, por ello se establecen reglas de funcionamiento para prevenir o disminuir la ocurrencia de hechos que pueden ser catalogados como delitos.
III    ALCANCE
El presente MPD, alcanza a todas las personas que se desempeñan en la   residencia, sean que laboren de manera permanente como para quienes llegan transitoriamente, sea para cubrir licencias médica o periodos de vacaciones del personal, además de todas las áreas, puesto que no está supeditado sólo a algunos funcionarios, asimismo el directorio de la institución, familias o adultos significativos de los NNA, colaboradores y voluntariado 

A continuación, se hace un señalamiento de los delitos a que hace referencia el MPD:
3.1 Delitos contra NNA

3.1.1 Delitos contra la libertad y seguridad

- secuestro: Art, 141 del Código Penal

- sustracción de menores: Art. 142

- tortura, otros tratos crueles, inhumanos: Art. 150 A, D Cod. P
3.1.2 Delitos contra la Integridad Sexual

- Violación: Art. 361 y 363 Cod. P.

- Estupro: Art. 363 Cod. P. 

- Violación sodomita: Art. 365 Cod. P.

- Acciones distintas del acceso carnal: art. 366, 366 bis, 366 ter Cod. penal

- Acciones de significación sexual: art. 366 Cod. Penal

- Producción de material pornográfico: Art. 366 Cod. Penal

- Promoción o facilitación de la prostitución: Art. 367 Cod. Penal

3.1.3 Delitos Contra las Personas  
- Homicidio simple: Art. 391 N°2 del Cod. Penal

- Homicidio calificado: Art. 391 N°1 Cod. Penal

- Femicidio: Art. 390 bis Cod. Penal

- Auxilio al suicidio: Art. 393 Cod. Penal 
- Mutilaciones: Art. 396 Cod. Penal

- Lesiones: Arts. 395 a 403 Cod. Penal

- Maltrato a Menores: Art. 403 bis del Cod. Penal

- Trato degradante: Art. 494 N°5 Cod. Penal

3.2 Delitos que afecten el correcto uso de Recursos Públicos

- Malversación de Caudales Públicos: Art. 233, 234 del Cod. Penal
- Fraude al Fisco: Art. 239 ter Cod. Penal
- fraude de Subvenciones: Art. 470 N°8 del Cod. penal

IV.- POLÍTICA DE PREVENCIÓN DEL DELITO

La corporación Cardenal José María Caro ha procurado siempre evitar o disminuir los riesgos de comisión de delitos al interior de la institución, esta se ha visto plasmado en la elaboración del presente modelo de prevención, el que se irá perfeccionando en el tiempo.
Para el logro de esto habrá una revisión permanente que permitirá la adecuación y corrección de su funcionamiento a cargo del responsable de ejecutar el presente modelo, el que será supervisado por la comisión, quien revisará el correcto funcionamiento de éste. Para ello existirán actividades de prevención a través de la correcta ejecución de los lineamientos aquí establecidos, partiendo por el de reclutamiento de personal, lo que es transversal al logro del objetivo principal de nuestra institución que es la de protección a los niños que se encuentran bajo nuestros cuidados. Para ello es vital el proceso de inducción y el conocimiento de los protocolos de funcionamiento interno, los que proporcionarán a todo el personal las directrices para evitar situaciones que puedan ser consideradas de riesgo para los niños, niñas y adolescentes, así como el de evitar delitos en el buen uso de bienes públicos.
Por tanto, la institución adquiere un compromiso en dar cumplimiento absoluto del presente MPD, haciendo cumplir a través de un proceso de conocimiento de quienes forman parte del equipo de trabajadores, directorio y terceros que tienen relación con la institución del presente MPD, de manera que teniendo conocimiento y habiendo firmado el acuerdo de respetar y cumplir con lo que éste establece, den a conocer la ocurrencia de situaciones que puedan considerarse delitos. Asimismo, la institución tomará los resguardos respectivos y ejecutará las acciones que estime necesarias en los casos en que se incurra o se presuma situaciones contra lo que se establece en el MPD, denunciando a los tribunales de justicia cuando existan situaciones que lo ameriten, cumpliendo con los plazos que se han establecido por la ley.
V.- PROCEDIMIENTO DE PREVENCIÓN DEL DELITO

5.1 ACTIVIDADES DE PREVENCIÓN
Se describe a continuación actividades que contribuyan a disminuir o eviten la ocurrencia de situaciones de riesgo para la comisión de delitos que estén directamente relacionados con los niños, niñas y adolescentes o que afecten de cualquier manera el uso correcto de recursos públicos.
LINEAMIENTO 1: PROCEDIMIENTO ESCRITO E INTEGRAL PARA LA   EVALUACIÓN Y SELECCIÓN DEL PERSONAL
1. OBJETIVO

De acuerdo a lo señalado anteriormente, reviste gran importancia contar con personal idóneo y capacitado para asumir las responsabilidades que exige cada cargo, velando por el buen trato y restitución de derechos de nuestros niños, niñas y adolescentes, como también el uso adecuado de los aportes que hace el estado.

2. ALCANCE

El proceso de evaluación y selección del personal que se desempeña en la residencia, se aplica para todos, sean que laboren de manera permanente como para quienes llegan transitoriamente, sea para cubrir licencias médica o periodos de vacaciones del personal.
La selección del personal de residencia apunta a la contratación de un equipo   humano idóneo y con las competencias y experiencia necesarias para trabajar con niñez y adolescencia vulnerada en sus derechos.
Tal como se establece en el artículo 65, título VII del Reglamento de la Ley 20.032, “el personal que los Organismos Colaboradores Acreditados contraten para la ejecución de los proyectos no tendrá relación laboral alguna con el servicio, sino que, exclusivamente, con dichos colaboradores, siendo responsabilidad de éstos el estricto cumplimiento de las normas laborales y previsionales”.
3. PROCEDIMIENTOS

La residencia cuenta con un procedimiento estándar que se ha utilizado en los últimos años para la selección del personal, que se ejecuta de la siguiente manera:
a) Levantamiento de la necesidad del recurso humano, el que realiza director/a del proyecto a la jefatura inmediata (directorio, a través de su representante legal), estableciendo área de desempeño donde existe la necesidad y tareas que se asignarán;
b) Posteriormente se informa a la unidad de administración, quien realiza publicación de la oferta laboral en avisos económicos del diario El Mercurio, y también se utilizan redes sociales con el mismo propósito. En esta publicación se solicita él envió de currículo vitae y certificado de referencias laborales anteriores (cuando las hay) y se utiliza un correo institucional destinado a esto, corporacioncardenalcaro@gmail.com  
c) Luego, directora del proyecto revisa los currículos que han llegado a este correo y selecciona aquellos que cumplen con el perfil que se está buscando, cita a entrevista y solicita la documentación necesaria para incorporar a la carpeta del nuevo/a trabajador/a 
d) Directora y coordinadora del proyecto realizan entrevista técnica de carácter presencial donde se indagan y analizan experiencias previas, motivaciones para desempeñarse en el área de infancia, formación y manejo en temáticas del área, abordajes de nudos críticos vivenciados, condiciones laborales, quehacer específico de acuerdo al área en la que se desempeñará, horarios, expectativas, etc. de lo/as candidato/as.
e) Se selecciona a quienes más se aproximan o responden al perfil que se necesita, para que éstos pasen a la etapa de evaluación psicolaboral
f) Evaluación psicolaboral, a cargo de un psicólogo externo quien aplica una batería estándar
g) Directora de la residencia toma contacto con las personas que aparecen en las referencias de los currículos para validar la información respecto de la experiencia de lo/as postulantes y características de sus desempeños.
h) El psicólogo emite un informe psicolaboral con los resultados de la evaluación, indicando orden de preferencias, luego de ello directora y coordinadora analizan resultados y seleccionan a uno/a de ello/as para la contratación
i) Coordinadora de la residencia cita a la persona seleccionada para inducción de su quehacer. En esta misma instancia se le hace entrega de protocolos de funcionamiento de la residencia y se le hace firmar la recepción de los mismos.
j) La persona seleccionada sostiene entrevista con Contadora y coordinadora de la institución, instancia en la que debe entregar toda la documentación solicitada previamente para confirmar que no tenga ningún impedimento para ejercer el rol para el cual se le está contratando y que serán incorporados a su carpeta individual y enviados al servicio Mejor Niñez dentro de los plazos establecidos por esta instancia. Posteriormente se firma contrato por el periodo de 1 mes luego del cual junto a directora y coordinadora de la residencia se evaluará la continuidad o no en el proyecto; estableciéndose horarios, remuneración, descuentos legales que se realizarán y demás información que solicite la persona contratada. Así también se le informará y posteriormente se le hará firmar la declaración de compromiso del modelo de prevención del delito.
DOCUMENTOS SOLICITADOS
· Currículo vitae

· Certificado de antecedentes para fines especiales

· Certificado de recomendación(es)

· Cédula de identidad vigente

· Certificado de AFP

· Certificado de Salud (Fonasa o Isapre)

· Título profesional o técnico, certificado de estudios (según corresponda)
· Certificado de capacitaciones (si ha realizado)

· Declaración jurada simple (docto. Solicitado por el servicio Mejor Niñez)

· Declaración de compromiso con el modelo de prevención del delito (MPD)
DOCUMENTOS DE RESPONSABILIDAD DE LA INSTITUCIÓN

· Documento de consulta de inhabilidad para trabajar con menores de edad

· Documento de consulta de inhabilidad por Maltrato Relevante

· Obligación de informar

· Descriptor del cargo

· Informe psico laboral entregado por el psicólogo externo

· Reglamento interno de Orden y Seguridad

· Acta de verificación de inducción realizada

· Protocolos de funcionamiento interno

· Credencial de identificación

RESPONSABLES DEL PROCESO

Director/a 
· Debe asegurar que la dotación del personal debe estar siempre completa

· Debe levantar la necesidad de dotación cuando corresponda a la instancia superior

· Debe garantizar que el proceso de reclutamiento, evaluación y selección sea transparente y cumpla con el perfil de necesidad.

· Actualizar el proceso de reclutamiento cuando sea necesario

· Revisar currículos 

· Obtener información de las experiencias previas de lo/as postulantes

· Entrevista técnica de carácter presencial a lo/as candidato/as

· Informar a la persona seleccionada, solicitar documentación y citar para inducción y firma de contrato.

Coordinador/a

· Informar a dirección falta de personal
· Revisar junto a dirección currículos

· Entrevista técnica, presencial junto a director/a de lo/as postulantes

· Realizar inducción del/a persona a contratar

· Entregar verificador de inducción realizada

Contadora

· Publicar la oferta laboral, enviado verificador del mismo al correo de dirección
· Coordinar con psicólogo externo la fecha y hora de evaluación psicolaboral
· Recepcionar y revisar documentación solicitada a la persona seleccionada

· Actualizar documentación de acuerdo a los plazos establecidos por el servicio Mejor Niñez

· Realizar entrevista y contrato, entregando toda la información y detalles que sean necesarios de acuerdo a la normativa vigente y a los requerimientos del contratado (vigencia del contrato, remuneración, descuentos, etc.)

LINEAMIENTO 2: PLAN DE INDUCCIONES Y CAPACITACIONES PERMANENTES EN MATERIA DE DELITOS CONTRA NIÑOS, NIÑAS Y ADOLESCENTES, ASÍ COMO EL CORRECTO USO DE FONDOS PÚBLICOS

OBJETIVO

Establecer para la institución una forma de organizar el proceso de inducción y capacitación a través de un plan en materia de delitos contra niños, niñas y adolescentes, así como el correcto uso de fondos públicos que reduzcan los riesgos de ocurrencia de éstos.

ALCANCE 
Dada la relevancia en que cada uno de los miembros del equipo de trabajo y todos aquellos que tengan alguna relación en el funcionamiento de la institución, todos éstos serán parte del proceso de inducción, a saber; los trabajadores que estén contratados de manera permanente, es decir, con contratos indefinidos, como aquellos que eventualmente se desempeñan transitoriamente o por periodos breves en la institución, sea por reemplazos por licencias médicas o para cubrir periodo de vacaciones del personal fijo, quienes realizan prácticas profesionales o voluntariado, así como quienes forman el directorio de la corporación.

PLAN DE INDUCCIÓN

Este proceso estará a cargo de la coordinadora de la Residencia, quien estará en contacto con el personal desde el inicio del proceso de postulación, en revisión de currículos y entrevistas. El plan consiste en entregar toda la información de la institución, fundamentalmente la relacionada con el modelo de prevención del delito adoptada por la residencia para resguardar la no ocurrencia de éstos.  Entregará cada uno de los protocolos de funcionamiento interno y responderá dudas que puedan surgir, todo esto en la primera etapa, antes de la firma del contrato de trabajo, por tanto, antes de iniciar el trabajo propiamente tal.  De este proceso surge un documento que verifica la entrega de esta información, que es un acta de inducción que será firmada por ambas partes y entregada posteriormente al área administrativa para su incorporación a la carpeta individual del/a trabajador/a.
En esta instancia se abordará específicamente cada una de las funciones que debe que desempeñará la persona dentro de la residencia o en la institución si es un quehacer indirecto.

El primer día de trabajo y antes de iniciar las labores propiamente tal, se hará revisión de los protocolos de funcionamiento interno de manera que las dudas respecto a los mismos puedan quedar clarificadas antes de iniciar el contacto con los NNAJ y demás trabajadores, en esta instancia se firmará el documento que será el verificador de que se tiene conocimiento y aceptación de los contenidos de los protocolos.

Una vez realizado todo esto, la coordinadora delegará la responsabilidad del/a nuevo/a trabajador/a, en una persona que tenga experiencia y sea de su confianza para que acompañe y facilite la incorporación en la rutina y funcionamiento de la institución.
PLAN DE CAPACITACIONES
El objetivo de la institución es responder a las necesidades que cada uno de los niños traen y este es un desafío en el que cada uno de los que interviene lo debe tener presente. Esto es un desafío permanente dada las características de la población que se atiende, es una residencia mixta y con un rango etario amplio (6 a 18) por lo que responder a las necesidades que surgen de cada uno de ellos es muy diversa. Por otra parte, existe rotación de personal constante sea por cese de funciones o por licencias médicas que son necesarias de reemplazar. Por ello se hace imperioso contar con un plan de actualización permanentemente de conocimientos que garantice   un funcionamiento adecuado y disminuya la ocurrencia de delitos contra niños, niñas y adolescentes través de capacitaciones permanentes.
Estas capacitaciones estarán destinadas a todo/as lo/as trabajadores que se desempeñen de manera permanente o por periodos breves dentro de la institución y que tengan contacto directo con los niños, niñas y adolescentes. Serán realizadas de manera constante y dentro de los horarios de trabajo de los mismos, en aquellos casos en que por horario (sistema de turnos) a quienes va dirigida la capacitación se encuentren en periodo de descanso, las horas de capacitación serán canceladas como horas de trabajo.
El plan de capacitación se realiza de manera anual con contenidos básicos mínimos y fijos, no obstante, en la medida que surjan necesidades durante el transcurso del trabajo, se irán incorporando otras temáticas que respondan a estas necesidades.
El financiamiento de las capacitaciones será adjudicado a recursos que posee la institución, con financiamientos de colaboradores y gestiones con redes locales (Cesfam Flor Fernández, mutual de seguridad, voluntariado). 

En cada una de las capacitaciones se firmará asistencia y se realizará una evaluación simple para saber si los contenidos de éstas fueron comprendidos por los participantes o será necesario volver a revisar las temáticas abordadas.
 PLAN DE CAPACITACIÓN
	TEMA
	A QUIEN VA DIRIGIDO
	N° APROX. DE PARTICIPANTES
	PERIODO DEL AÑO EN QUE SE IMPARTIRÁ
	RESPONSABLE

	MODELO DE PREVENCIÓN DEL DELITO
	TODO EL PERSONAL DE LA RESIDENCIA Y DIRECTORIO
	25
	MARZO 2023

JUNIO 2023

OCTUBRE 2023
	DIRECCIÓN

	EXPLICACIÓN Y APLICACIÓN DE RESOLUCIÓN EXENTA N° 155
	EQUIPO TÉCNICO Y EDUCADORAS
	18
	MAYO 2023
SEPTIEMBRE 2023
	DUPLA PSICOSOCIAL REM

	MANEJO DE INTERVENCIÓN EN CRISIS 
	TODO EL PERSONAL
	25
	ABRIL – MAYO 2023
	DIRECCIÓN

	ENFOQUES TRANSVERSALES
	EQUIPO TÉCNICO Y EDUCADORAS 
	18
	JUNIO - JULIO 2023
	DUPLA PER

	ELABORACION DEL LIBRO DE VIDA
	EQUIPO TÉCNICO
	8
	JUNIO 2023
	PSICÓLOGA CLÍNICA

	PROMOCIÓN DEL BIENESTAR, PREVENCIÓN Y ABORDAJE INTEGRAL DE DESAJUSTES EMOCIONALES DE NIÑOS, NIÑAS, ADOLESCENTES Y JOVENES EN CUIDADO ALTERNATIVO RESIDENCIAL
	TODO EL PERSONAL DE LA RESIDENCIA
	25
	PRIMER SEMESTRE 2023
	PSICÓLOGA CLÍNICA

	BUEN TRATO
	TODO EL PERSONAL DE LA RESIDENCIA
	25
	JULIO 2023
	PSICÓLOGA CLÍNICA


LINEAMIENTO 3: MATRIZ DE RIESGO
La presente matriz de riesgo se origina a partir de un análisis que se realiza a nivel institucional, posterior al periodo de crisis social y pandemia, debido a lo que ambos fenómenos provocaron en el funcionamiento de la residencia donde se produce una “normalidad” impuesta por el contexto. En primera instancia, el estallido social que provoca una serie de situaciones para lo que no estábamos preparados, dificultad del personal para llegar a cumplir sus turnos por falta de movilización, inexistencia de locales donde abastecernos de mercaderías entre otras cosas. Luego del estallido social, en el mes de marzo de 2020 se decreta el inicio de cuarentena para todas las residencias, como medida preventiva para minimizar las posibilidades de contagio, dada la gravedad de la situación y el desconocimiento de las consecuencias del mismo. A nivel general hubo que implementar otras formas de intervención, sistemas de turnos diferenciados, con educadoras que permanecían por 15 días internas, los profesionales sin poder acceder a los espacios de vida cotidiana de los niños, niñas y adolescentes por ser de riesgo de contagios, con licencias del personal por contagio de corona virus, algunas de ellas muy prolongadas y nos enfrentamos a un gran problema como fue no contar con personal para reemplazos, por lo que fue necesario flexibilizar el proceso de contratación de personal faltante. En este contexto, durante el año 2020 se produjeron distintas situaciones de vulneración principalmente entre pares.
Estos hechos fueron informados oportunamente a los respectivos tribunales de familia, al servicio nacional de menores, curadurías, familias o adultos responsables y hechas las denuncias cuando fue pertinente. No obstante programa Mi Abogado presenta una querella contra la institución en el mes de mayo de 2021, interviniendo el Servicio de la época (sename) y solicita llevar a cabo un plan de mejoramiento, éste fue trabajado con asesoría de supervisora técnica del servicio durante el segundo semestre del año 2021.
Para llevar a cabo este plan de mejora se realiza un diagnóstico de las áreas más sensibles que se encontraban disminuidas técnicamente, cuya situación se evidenciaba en el retraso de la información subida en la plataforma de senainfo, falta de información en las carpetas individuales de los NNAJ, documentación faltante en las carpetas, PII desactualizados, diagnósticos psicosociales no realizados. Todo ello como consecuencia de la falta de supervisión de la dirección, relacionada al contexto de emergencia que estábamos viviendo y en la que hubo que implementar sistema de turnos y priorizar por el cuidado de todos. Junto con ello hubo que implementar tecnología para hacer frente a las clases telemáticas, contratando internet y adquiriendo aparatos tecnológicos.
En visitas realizadas por tribunales de familia, en general consideran adecuada la infraestructura y el gran espacio de la residencia, sin embargo, en diferentes ocasiones nos hicieron ver la necesidad de actualizar protocolos existentes y la falta de otros, todo lo que se ha ido superando con el tiempo.   
MATRÍZ DE RIESGO
ÁREA DE FUNCIONAMIENTO GENERAL
	ACTIVIDADES
	RIESGOS
	DELITOS
	CAUSAS
	PROBABILI-

DAD
	IMPACTO
	RIESGO

INHERENTE
	CONTROLES
	VALORACIÓN DE 

CONTROLES
	RIESGO

RESIDUAL

	Evaluación del personal


	Que el personal contratado no cuente con las competencias necesarias para ejercer en el área de infancia
	Maltrato grave


	Inadecuado proceso de evaluación
	2
	3
	6
	Revisar Protocolo de reclutamiento de personal
	2
	3

	Contratación de Personal
	Personal contratado no cuenta con documentación básica solicitada
	Delito contra las personas/
Maltrato
	Falta de rigurosidad en el proceso de evaluación del personal
	1
	3
	3
	Aplicación protocolo de reclutamiento de personal
	1
	3

	Proceso de inducción  personal contratado
	Poca o nula inducción al iniciar el trabajo en la residencia
	Delito contra las personas/Maltrato
	Falencia de encargada/o del proceso de inducción 
	1
	3
	3
	Evaluación de desempeño de encargada/o de inducción
	1
	3

	Proceso de reclutamiento
	Demasiada flexibilización en el proceso de reclutamiento del personal
	Delito contra las personas/
Maltrato 
	Necesidad de cubrir turnos de trabajo
	2
	3
	6
	Protocolo de reclutamiento de personal
	2
	3

	Proceso de reclutamiento
	Falta de personal calificado que realice reemplazos temporales por licencias médicas o periodo de vacaciones
	Delito contra las personas
Maltrato
	Escaso interés del trabajo en residencia
	2
	3
	6
	Protocolo de reclutamiento del personal

	2
	3

	Vida cotidiana de los NNA
	Que los NNA ejerzan malos tratos entre ellos
	Integridad
	Falta de supervisión  de adultos a cargo
	2
	3
	6
	Protocolo de funcionamiento interno
	2
	3

	Intervenciónmultidiscipli-naria
	Que los niño/as golpeen a los funcionarios de la residencia
	Integridad

	Situaciones de conflictos, descompensaciones de los NNA que requieren intervención de los adultos
	3
	3
	9
	Protocolos de intervención en crisis 
	2
	4.5

	Planificación de actividades de autocuidado
	No existe un plan anual y periódico de autocuidado
	Maltrato a menores
	Saturación del personal, falta de  tiempo y espacio 
	1
	3
	3
	Plan anual de autocuidados
	2
	1.5

	Autocuidado de equipos
	El autocuidado no responde a las necesidades de lo/as trabajadore/a
	Contra la salud e integridad
	Falta de empatía para comprender el desgaste que implica el trabajo con NNA


	2
	3
	6
	Evaluaciones de las actividades de autocuidados
	2
	3

	Capacitaciones para el personal
	Ausencia de un plan de capacitación anual
	Delito contra las personas 
	Falta de recursos materiales, falta de tiempo
	2
	3
	6
	Planificación anual de capacitaciones
	2
	3

	
	Poca participación en los procesos de capacitación
	Delito contra las personas
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	3
	3
	9
	Certificaciones de capacitaciones
	3
	3

	Evaluación de desempeño
	Inexistencia de evaluación de desempeño
	 Delito contra las personas
	Falta de tiempo para ejecutarlo
	2
	2
	4
	Resultados de las Evaluaciones de desempeño
	2
	2

	Cubrir turnos 

De educadoras 
	Sistema de turnos de educadoras de trato directo hace difícil el proceso de reclutamiento
	Integridad
	Agotamiento por jornada extensa de trabajo
	3
	3
	9
	Protocolo de reclutamiento
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	4.5


Interpretación cuantitativa

	PROBABILIDAD
	VALOR ASIGNADO

	ALTA
	3

	MEDIA 
	2

	BAJA
	1


Se refiere a la probabilidad de ocurrencia

	IMPACTO
	VALOR ASIGNADO

	ALTA
	3

	MEDIA
	2

	BAJA
	1


Se refiere a las consecuencias que puede ocasionar la ocurrencia del riesgo

	RIESGO INHERENTE
	VALOR

	INSOPORABLE
	>=6

	DIFICIL DE LEVAR 
	>=3

	SOPORTABLE
	>=1


Es el resultado de la probabilidad x el impacto que puede provocar

	CONTROL
	VALOR ASIGNADO

	ÓPTIMO
	3

	ACEPTABLE
	2

	INEXISTENTE
	1


Se refiere a la posibilidad de que estos controles no permitan

Detectar y corregir  estos errores a tiempo

	RIESGO RESIDUAL
	VALOR ASIGNADO

	INSOPORTABLE
	>=6

	DIFÍCIL DE LLEVAR
	>=3

	SOPORTABLE
	>=1


Corresponde al resultado del riesgo inherente dividido por

El valor de control
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ÁREA TÉCNICA

	ACTIVIDS.
	RIESGOS
	DELITOS
	CAUSAS
	PROBABILI-

DAD
	IMPACTO
	RIESGO

INHERENTE
	CONTROLES
	VALORACIÓN DE 

CONTROLES
	RIESGO

RESIDUAL

	Revisión de carpetas
	Documentación de las carpetas se encuentra atrasada
	Contra la integridad
	Falta de tiempo de duplas
	3
	3
	9

	Protocolo de contenido de carpetas
	3


	3

	
	Diagnóstico psicosocial no se hace dentro de los plazos exigidos
	Integridad
	Falta de supervisión de responsable directa
	3
	3
	9
	Informes de supervisión Técnica
	3
	3

	
	Los informes que deben evacuarse a los tribunales de familia se hacen fuera de los plazos establecidos por éstos
	Integridad
	Ausencia de control y supervisión
	3
	3
	9
	Informe de supervisión Técnica

Protocolo de funcionamiento interno


	2
	4.5



	Intervenciones con NNA
	La alta demanda de entidades externas (tribunales, servicio mejor niñez, redes locales) restan tiempo de intervención con NNAJ
	Contra la integridad
	Priorización de respuesta a entidades externas por sobre las intervenciones con NNA
	3
	3
	9
	Revisión de SIS Mejor niñez
	2
	4.5

	
	Falta de evaluación en salud mental de los NNAJ
	Contra la salud e integridad
	Dificultades para incorporar a los NNA al sistema de salud público
	3
	3
	9
	Registro de salud
	2
	4.5

	
	Redes locales (cosam, hospitales, PRM) dan respuestas tardías a las demandas de necesidades de los NNAJ
	Contra la salud e integridad
	Lentitud del sistema x falta de vacantes
	3
	3
	9
	Registro de salud
	2
	4.5

	
	Falta de monitor/a tallerista para el fin de semana 
	Contra la salud e integridad
	Falta de recursos económicos para contratar a un/a monitor/a
	3
	3
	9
	Registro en Bitácoras 
	2
	4.5
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ÁREA FINANCIERA

	ACTIVIDADES
	RIESGOS
	DELITOS
	CAUSAS
	PROBABILI-

DAD
	IMPACTO
	RIESGO

INHERENTE
	CONTROLES
	VALORACIÓN DE 

CONTROLES
	RIESGO

RESIDUAL

	Rendición de Cuentas
	Falta de respaldo o extravío de respaldos
	Fraude de subvención
	Respaldo físico único
	1
	2
	2
	Rendición de cuentas 
	3
	0.66

	
	Respaldo con enmiendas, pocos legibles
	Fraude de subvención
	Respaldo único dado por terceros
	2
	2
	4
	Rendición de cuentas
	3
	1.33

	
	Gastos no admisibles 
	Fraude al fisco
	Desconocimiento de lo exigido por el servicio
	2
	3
	6
	Informe supervisión financiera
	3
	2

	
	Rendición fuera de los plazos
	Fraude de subvención
	Ausencia de personal responsable
	2
	3
	6
	Cuenta corriente de la institución
	3
	2

	
	Pagos de bonos incluidos en los sueldos que no corresponden
	Fraude al Fisco
	Desconocimiento de leyes laborales
	1
	3
	3
	Informe de supervisión financiera
	3
	1

	
	El no pago oportuno a quienes nos proveen de servicios básicos
	Fraude de subvención
	Olvido o ausencia de personal responsable
	1
	3
	3
	Cuentas de servicios básicos
	3
	1


Gráficos
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LINEAMIENTO 4: RESPONSABLE Y COMITÉ DE PREVENCIÓN DE DELITOS
La institución ha determinado que la persona encargada de Prevención del delito, que en adelante se conoce como RPD (responsable de prevención del delito) es la Coordinadora de la residencia Hagámoslo Juntos, que en la actualidad lo ejerce la trabajadora social Sra. Carolina Vanessa Vergara Arriagada.
Por otra parte, el comité de Prevención del Delito, en adelante CPD, estará conformado por el/a Representante Legal de la institución, que en la actualidad lo ejerce la Sra. Pilar Larraín Undurraga y dos profesionales del equipo técnico, en la actualidad la Trabajadora Social Sra. Carolina Lourdes Dinamarca Becerra y la Psicóloga Sra. Daniela Silva.
Estos nombramientos tendrán la duración de 3 años, luego de los cuales podrán prolongar sus funciones o se les dará por concluido, esta decisión la tomará el directorio vigente en esta fecha.
Para cumplir con los objetivos que demanda su quehacer, la RPD contará con los recursos que necesite, así como con el tiempo suficiente y la colaboración pertinente en cuanto al acceso de información que requiera para elaborar un nuevo Plan de trabajo que debe ser trianual. Para una adecuada implementación y desarrollo de este plan, la RPD debe cumplir con:
a) Coordinar que las distintas áreas de la institución cumplan con los procedimientos y directrices de prevención de los delitos incluidos en el MPD. 
b) Reportar constantemente la gestión que realiza al Comité de Prevención para que éste conozca el estado del MPD y si existe necesidad de su intervención. 
c) En caso de ocurrencia de una situación de delito o sospecha del mismo, debe informar de manera inmediata al CPD para que éste active los mecanismos pertinentes, sea que tenga relación con los niños, el personal o del mal uso de fondos públicos o que adquiera connotación pública al interior de la organización. 
d) Coordinar con quien o quienes corresponda el reporte y análisis de aquellas situaciones que podrían activar el funcionamiento de la Comisión de Ética.
e) A partir del diagnóstico y la Matriz de Riesgos, debe confeccionar un Plan Trianual de Prevención, que contemple las acciones de prevención necesarias para enfrentar los riesgos detectados que detallan acciones, medios y responsables. 
f) En conjunto con la Dirección Ejecutiva debe promover los alcances a la Matriz de Riesgos, al Plan Trianual, y a los procedimientos y directrices que hagan operativo el MPD. 
g) Velar por el conocimiento y cumplimiento de los protocolos, políticas, procedimientos, directrices y lineamientos establecidos, como elementos de prevención de los delitos, en el actuar diario de los trabajadores y terceros involucrados en su actuación, como voluntarios y otros participantes esporádicos. 
h) Documentar y resguardar la evidencia relativa a sus actividades de prevención de delitos. 
i) En su función de monitoreo de la implementación efectiva del MPD, deberá realizar revisiones aleatorias y visitas, previamente notificadas y otras sin previo aviso, a cualquiera de los espacios de trabajo residencial (casa de los nnaj, oficinas de profesionales, etc.) 
j) Es responsable de las medidas de resguardo y cuidado, respecto de cualquiera que formule denuncias o reclamos a través de un canal de denuncias.
k) Resguardar el cumplimiento de las exigencias descritas por el lineamiento 2 
l) Construir un resumen ejecutivo del Plan Trianual que se hará público en la web institucional y se difundirá por los diversos medios. 
m) Velar por el adecuado registro de episodios críticos y guardarlos debidamente respaldados
n) elaborar un Informe Anual que entregará al CPD y recopilar los Informes de Comprensión de Proceso, velando porque se realicen en tiempo y forma. También deberá incorporarlos, si parece necesario, en la revisión del Modelo y de la Matriz de Riesgos.
ñ) Proponer procedimientos de administración y auditoría de las acciones de carácter técnico, del uso de los recursos financieros, de la implementación de los protocolos exigidos en la Matriz de riesgo etc. con el objeto de prevenir en la Institución la comisión de eventuales delitos contemplados en el MPD que se está aplicando. 
o) Presentar sus reportes directamente al comité de prevención del Directorio u órgano directivo, con copia a la Dirección Ejecutiva.
p) Rendir cuenta sobre el estado de implementación y funcionamiento del MPD conforme a los sistemas de supervisión de cumplimiento adoptados por la organización. 
q) Velar porque se cumpla con el Plan de capacitación y autocuidados del equipo de trabajo
r) Dar a conocer a todas las instancias de la institución la existencia del MPD y los alcances del mismo
En tanto las Funciones del Comité de Prevención de Delitos (CPD) debe: 
a) Supervisar las actuaciones del RPD. 
b) En caso de tomar conocimiento de una denuncia, deberá supervisar
- Si son faltas cometidas en el marco de lo exigido por la RES. EX. 155 y sus modificaciones, se operará cumpliendo estrictamente lo allí estipulado para el Proyectos Hagámoslo Juntos, dando con ello cumplimiento a lo dispuesto en el Artículo 14 de la ley 20.032.  
- Si se refiere al eventual mal uso de fondos públicos, se procederá de acuerdo con lo exigido en este MPD aplicando para ello todos los protocolos que la ley exige
LINEAMIENTO 5: CANALES DE DENUNCIA
En la institución se promueve de manera permanente utilizar los diversos medios de denuncia cuando existan situaciones que impliquen vulneración de derechos de los niños, niñas y adolescentes con los que se trabaja, esto puede ser ejercido por los propios niños, niñas y adolescentes, familias, significativos, colegios o terceros que se relacionen con los éstos. Así como también cuando se observe o alguna situación relacionada con el mal uso de los fondos públicos. 
Estas denuncias pueden realizarse a los correos institucionales cardenaljosémaríacaro@gmail.com o dir.cardenalcaro@gmail.com o cardenalcaro@gmail.com, también utilizando el cuaderno de quejas, reclamos y felicitaciones que se encuentra al alcance de todo usuario, al fono fijo 225428116, directamente con la directora de la residencia o alguno/as de lo/as profesionales. También en la página Web  https://hogarjosemariacaro.cl   
En el caso de los niños, niñas y adolescentes de la residencia, se les insta a utilizar el libro de quejas y como instancia además está la encuesta de usuario  que se realiza de manera bimensual, entrevista con profesionales, duplas psicosociales, directora. Así como en reuniones de evaluación general que se realizan quincenalmente por casa. En el caso de las familias o adultos significativos, a través de cuaderno de registro de quejas, entrevistas con profesionales, directora.
En cualquier situación se garantiza para todos ellos absoluta confidencialidad, salvo que ellos soliciten que alguien más o todos conozcan su denuncia.  En todos los casos se procura dar respuesta en el más breve plazo, sea que se tenga respuesta inmediata o se les informa cuando es necesario investigar y con fundamentos poder responder. Asimismo, se les solicita que estas denuncias tengan fundamento y no se base en especulaciones.
Cuando se constata que estos hechos tienen el carácter de delito, de acuerdo al MPD, estos serán inmediatamente puestos en conocimiento de la autoridad competente.
LINEAMINETO 6:  COMISIÓN DE ÉTICA
La comisión de ética tendrá un carácter provisorio y sus componentes serán elegidos en el momento en que se defina la necesidad de conformarla, no obstante, quien la presida será la representante legal de la institución con carácter consultor y asesor.
Tendrá como principal función el “velar porque las actividades de cuidado, evaluación, acompañamiento e intervención se desarrollen en base a los valores éticos de la institución, las directrices del derecho internacional de los derechos humanos de la niñez, la adolescencia y la familia, incorporando al trabajo la mejor evidencia razonada disponible, promoviendo la reflexión colectiva sobre el quehacer profesional en protección, resguardando los derechos de niños, niñas y adolescentes”
La comisión deberá constituirse cuando la dirección estime la necesidad de analizar situaciones de carácter ético y técnico frente a una decisión que diga relación con un niño, niña o adolescente que haya tomado el equipo técnico y que sugiera algún grado de cuestionamiento.
Para el cumplimiento de sus funciones, la comisión puede solicitar información respecto a la historia del NNA, informes o cualquier otro antecedente que estime necesario de tal manera que cualquier decisión que se tome sea el menor daño para el niño, niña o adolescente. Esta decisión debe velar por el cumplimiento de los valores y misión institucional.
Asimismo, será de responsabilidad de quien presida este comité, que quede registro de toda la reunión a disposición del servicio Mejor Niñez si lo solicita, así como también informar al directorio de los resultados de la reunión a través de un escrito.
Esta comisión además debe garantizar que a esta reunión tengan acceso los niños, niñas y adolescentes, familias y representantes a través de una correcta socialización previa.
LINEAMIENTO 7: CANALES DE INFORMACIÓN
La residencia procura permanentemente evitar situaciones de vulneración hacia los niños, niñas y adolescentes que se encuentran bajo nuestra protección, por esta razón de manera periódica les entregamos información a los niños, niñas y adolescentes, sus familias y/o adultos responsables en relación a autocuidado y medidas de prevención de abusos y así prevenir delitos. Para ello utilizamos diferentes estrategias:
Con los niños, niñas y adolescentes

· Intervenciones individuales con dupla psicosocial, en éstas se abordan temáticas relacionadas al autocuidado, proximidad física que debe mantenerse para evitar transgresiones en los límites personales. Psicoeducación y fomento de la expresión emocional. Escucha activa que facilite la expresión de situaciones de alerta de manera de prevenir posibles vulneraciones.
· Talleres psicoeducativos, impartidos por profesionales de la residencia con temáticas relacionadas con el autocuidado y buen trato
· También se cuenta con la colaboración del Cesfam Flor Fernández en el que estamos inscritos, desde donde asisten profesionales de diversas áreas (enfermera/o, matrona/es, ginecóloga/o, psicóloga/o) para abordar temáticas de afectividad y sexualidad, de acuerdo a rango etario.
· Reuniones en casas, estas se realizan cada 15 días y se abordan temáticas que surgen en la vida cotidiana, se abordan estas temáticas y se acompaña el proceso en las reuniones siguientes, en estos encuentros aparecen situaciones de riesgo de vulneración que, al ser puesto sobre la mesa, naturalmente baja el riesgo de ocurrencia.
Con los Trabajadores: se considera de una gran importancia, dado que su intervención es transversal a todo el proceso de la vida de los niños, niñas y adolescentes, en este sentido se fomenta:
· Capacitaciones, en temáticas de buen trato y consecuencias de no cumplirse, protección de los derechos de los NNA, relaciones de respeto, resolución de conflictos alternativos y no violentas. Protocolo que se debe aplicar en caso de ocurrencia de situaciones de abuso o maltrato. Así mismo el conocimiento y ejecución del MPD
· Evaluaciones de funcionamiento al interior de la residencia y en el espacio en que desarrollan sus actividades para conocer su estado emocional respecto a la labor que se encuentran desarrollando, especialmente en las educadoras de trato directo que corren el riesgo permanente de sentirse sobrepasadas por ciertas conductas.
· Difusión del MPD a cargo de la responsable de prevención del delito (RPD), quien debe preocuparse de que todos los trabajadores de la residencia accedan a los alcances que tiene el modelo.
· Proceso de inducción que se realiza antes de iniciar el proceso laboral propiamente tal y en el que cada trabajador firma su compromiso de cumplir con lo establecido el MPD.
Con las familias o adultos significativos: considerándolos siempre como actores fundamentales en el proceso de los niños, niñas y adolescentes y el trabajo que realiza la residencia cuyo objetivo principal en restituir el derecho a vivir en familia, por lo que es muy importante que éstos conozcan y ejerzan los derechos de los niños y el espacio de buen trato en el que deben desarrollarse, para esto se realizan:
· Entrevistas individuales para abordar temáticas relacionada con situaciones de riesgos de vulneración que puedan afectar a los niños, niñas y adolescentes
· Talleres en los que se aplican, a través de diversas actividades el ejercicio de buenas prácticas en el trato a los niños, niñas y adolescentes
· Conversatorios de temas emergentes que surgen desde la preocupación de los niños, niñas y adolescentes, de los propios adultos o desde la Residencia.
· Folletos con información de temáticas de cuidado, protección, derechos de los niños, niñas y adolescentes, así como también de información de diferentes instancias de las redes locales a los que pueden acudir en caso de considerarlo necesario en la actualidad o como informativo que pueden utilizar en el futuro.

LINEAMIENTO 8:  SUPERVISIÓN Y EVALUACIÓN
La corporación Cardenal José María Caro, en su propósito de ejecutar el Modelo de Prevención del Delito contra niños, niñas, adolescentes y delitos que afecten el correcto uso de fondos públicos , ha creado un sistema de supervisión que permita tener estos resguardos, éste diseño para su correcta ejecución estará bajo la responsabilidad del RPD (responsable de prevención del delito), quien será asesorado por parte del equipo técnico(trabajador social y Psicóloga) y dirección de la residencia hagámoslo Juntos, quienes asesoran las actividades de control en lo que se ejecute el modelo.
Para cumplir con esto, anualmente se realizará una planificación a través de la que se podrá monitorear el funcionamiento del MPD, este plan considerará los ejes transversales del MPD para detectar si existen dificultades que se deban mejorar. Es decir, que la evaluación anual será una oportunidad para la búsqueda de alternativas de mejorar la ejecución del MPD para evitar la comisión de delitos contra los niños, niñas, adolescentes o delitos que afecten el correcto uso de fondos públicos. Para cumplir con los objetivos del MPD se llevarán a cabo las siguientes actividades:
1) Supervisión del proceso de reclutamiento, evaluación y selección del personal; que corresponde al lineamiento n° 1, esto lo realizará directamente el responsable del modelo de prevención del delito

· Periodo: Semestral 

· Instrumento que se aplicará: Acta de supervisión

· Resultado esperado: confirmar el cumplimiento del proceso y de no cumplirse tomar las medidas necesarias para mejorarlo
2) Supervisión del proceso de inducción: lo que se encuentra contenido en el mismo lineamiento n°1

· Periodo: Semestral

· Instrumento: Acta de supervisión

· Resultado esperado: verificar que el proceso de inducción se realice de forma adecuada, es decir, conforme a lo establecido en el MPD

3) Supervisión del cumplimiento del plan de capacitaciones: compromiso establecido en el lineamiento 2 del presente MPD, el encargado del MPD deberá velar porque este plan se ejecute en los tiempos establecidos y que debe llegar al número de trabajadores comprometidos
· Periodicidad: Semestral

· Instrumento: Acta de supervisión

· Resultado esperado: que las capacitaciones hayan sido impartidas o estén en proceso de ejecución a las personas señaladas en el plan
4) Supervisión a los canales de denuncia: que corresponde al lineamiento n°5 del presente MPD, se deberá verificar que estos son revisados y que posteriormente se realizan las acciones pertinentes
· Periodicidad; trimestralmente

· Instrumento; Acta de supervisión

· Resultados esperados: verificar que se esté cumpliendo con lo comprometido en MPD y de no ser así, se tomen las medidas necesarias para su cumplimiento
5) Supervisión al proceso de rendición y uso de fondos públicos: que es transversal a los lineamientos existentes en el presente MPD

· Periodicidad: semestral

· Instrumento: Acta de supervisión

· Resultado esperado: que los fondos de uso público sean correctamente usados y no existan dudas respecto de ello y de ser necesario, solicitar una auditoría para esclarecer dudas.

El MPD será actualizado toda vez que sea necesario de acuerdo a las modificaciones que pueda realizar el servicio, por lo que en dicha situación se ajustará para dar respuesta al mismo y asimismo toda vez que se realice una evaluación del modelo y se observe necesidad de modificar para mejorar su funcionamiento.

PLAN DE REUNIONES MENSUALES O SEMESTRALES DE ABORDAJE DE CONTINGENCIA

	TEMA
	RESPONSABLE
	PERIODO
	OBJETIVO

	Difusión del MPD
	RPD
	Enero 2023
	Que todos los integrantes del equipo de trabajo conozcan el MPD y sus alcances

	Evaluación 

Año 2022
	Dirección
	Enero 2023
	Que el equipo de trabajo reconozca los aspectos positivos y los que se deben mejorar en la intervención  

	Análisis de principales puntos deficitarios
	Dirección
	Marzo 2023
	Que en conjunto todos los miembros del equipo busquen alternativas de mejorar nuestro trabajo

	Revisión de protocolos de funcionamiento
	RPD
	Abril 2023
	Actualizar el conocimiento de estrategias para una adecuada intervención

	Análisis de casos
	Duplas
	Marzo

Mayo
Julio

Septiembre

Noviembre
	Conocer los avances de la intervención y corregir las desviaciones que puedan existir

	Revisión del manual de Manejo de intervención en crisis
	RPD
	Abril

Julio

Diciembre
	Mantener Actualizada la información y corregir aquello que se esté implementando de manera inadecuada


	Reunión ampliada con educadoras para evaluar el funcionamiento de la vida cotidiana
	Coordinadora
	Segunda semana de cada mes (todos los meses)
	Mantener información unificada de los procesos de los niños, niñas y adolescentes en cada una de las casas 
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