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PROTOCOLO PARA LA INTERCONEXION DE DATOS EN EL CONTEXTO DE LA IMPLEMENTACION DEL
CONVENIO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL

PJUD — MINJU - SENAME
JURISDICCIONES DE LAS CORTE DE APELACIONES DE ARICA E IQUIQUE

El Poder Judicial, el Ministerio de Justicia y el Servicio Nacional de Menores (SENAME) suscribieron un
Convenio de Cooperacion Interinstitucional, con fecha 28 de noviembre de 2014, para efectos de que estas
instituciones regularan formalmente sus deberes de informacién y seguimiento en el proceso de adopcién
e implementacion de medidas de proteccion de nifios, nifias y adolescentes (NNA), particularmente la
recopilacion de informacién unificada del Sistema SITFA, sobre NNA bajo alguna modalidad de cuidado
alternativo de proteccién, tanto de las lineas residenciales como de Familias de Acogida Especializada, y
aquellos que estan siendo atendidos en los proyectos ambulatorios por resolucion judicial, de forma de
fortalecer el cumplimiento a la obligacidn contenida en los articulos 79 y 78 de la Ley N° 19.968, que crea
los juzgados de Familia, asi como las coordinaciones necesarias para la ejecucién de dichas medidas y las
acciones institucionales de colaboracidn contenidas en el Auto Acordado de Excelentisima Corte Suprema,
de 14 de marzo de 2014, contenida en el acta N°37-2004, que regula el seguimiento de medidas de
internacidn y visitas a los centros residenciales por los Tribunales de Familia en coordinacidn con el Servicio
Nacional de Menores y el Ministerio de Justicia (Protocolo Interconexién).

Para el presente convenio de interconexidn, se definen las responsabilidades en el registro de datos para
el instrumento técnico Formulario Individual, que recopila informacion actualizada de los NNA que se
encuentran ingresados en una Residencia de Sename o de sus colaboradores, tales como la relativa a su
escolaridad, situacidn procesal ante la judicatura, su salud, el plan de intervencién individual y su situacion
familiar, entre otras.

Por su parte, el Sename sera responsable del llenado de los siguientes campos del formulario individual:

Antecedentes de Salud
Antecedentes Escolares
Antecedentes de Consumo
Situacién Familiar

Visitas

vk wNRE

Los datos que se registren en Senainfo seran invocados y enviados, mediante un servicio web desarrollado
por Sename, hacia el Poder Judicial. Esta informacidn se cargard en el Formulario Individual, la cual quedara
alojada en los servidores del Sistema de Tramitacion de los Tribunales de Familia (SITFA).
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Para esto, en Senainfo se realizaron mejoras en algunos formularios, los que, a continuacion, se detallan en
cada uno de sus campos, mediante una breve descripcion:

1. Antecedentes de Salud

Se busca indicar todas las variables de salud que competen a Nifios, Nifias y/o adolescentes, que permitiran
evaluar su situacion de Salud. Posible discapacidad y/o presencia de enfermedades de consideracion. La
idea central es la evaluacidn de existencia de un tratamiento adecuado a sus necesidades particulares: las
variables necesarias para esta seccidn son las siguientes identificando en que formulario estan.

> Inscrito en el Consultorio y Fecha de Ultimo Control:
Estas variables se consignan en el formulario del Plan de Intervencidon en Senainfo. Todos los NNA
deben tener el Area de Intervencién: “INTERVENCION DE SALUD” identificada en el PIl (Ver Imagen
N21) y registrar el o los eventos:

TipoEventolntervencion Descripcion
76 CONTROL MEDICO
100 CONTROL DE NINO/A SANO

Imagen N21: Ingreso de Consultorio y Fecha de Ultimo Control

Datos del Nifio en el Proyecto

Ingrese Area de Intervencion
Tipe Intervencian Nivel de Intervencidn Seleccionar

NTERVENCION DE SALUD NDIVIDUAL (nifio/a o adolescente) Eliminar

NTERVEMCION FAMILIAR Y SOCIAL COMUNITARLA Eliminar

=i INTERVENCION DE SALUD v
INDIVIDUAL (nific/a o adaolescente) v

Nota: Si el NNA tiene el evento es porque efectivamente estd inscrito en el consultorio.
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Enfermedad Crénica:

En esta parte, se indica el tipo de enfermedad crénica que fue diagnosticada al NNA. Es un campo
desplegable, donde se puede elegir mas de una opcion (se deben grabar por separado).

o Enfermedad Crdnica con diagndstico Médico:
Se debera consignar SI o NO respecto a la existencia de alguna enfermedad crdnica
diagnosticada medicamente por alguin profesional de la Salud.

e Recibe tratamiento:
Se refiere a la indicacién de existencia de tratamiento adecuado, de acuerdo a la(s) patologia(s)

que presenta el NNA.

Estas variables se consignan en el formulario “Enfermedad Crénica” del Médulo de Datos de Gestion,
pestafia “Datos de Salud” (Ver Imagen N22).

Imagen N22: Ingreso de Enfermedades Cronicas

ENFERMEDAD CRONICA

F

Enfermedades Cranicas

Fecha de Inicio del Diagnostico *

dd-mm-azaa

Enfermedad *

| Seleccionar v

Técnico * .
Seleccionar b

ngress us o bservaciones

Enfermedad cronica con disgnostico 05 OnNe
médico*

Recibe tratamienta * S5 One  Ono Aplica
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> Presenta problemas de Salud Mental:

Esta indicacion se refiere especificamente a la existencia de problemas de salud de tipo
Psicoldgico/Psiquiatrico en el NNA.

e Fue Diagnosticado:
En esta parte, se debera indicar la existencia de diagndstico profesional del punto anterior.

e Recibe tratamiento de acuerdo al diagnéstico:
Informacién relativa al tipo de medicacion que recibe el NNA.

e Quién realiza tratamiento:
Institucidn formal que realiza el tratamiento al problema Psicoldgico/Psiquiatrico en el NNA.

Estas variables se consignan en el formulario “Diagndstico Psicoldgico/Psiquiatrico”, en el Modulo de
“Diagndsticos del Nifio” en SENAINFO (Ver Imagen N23).

Imagen N23: Ingreso del Diagndstico del Nifio

PSICOLOGICO /
PSIQUIATRICO

| Diagnéstico Psicologico / Psiquiatrico

S ——
Fecha Diagndstico dd-mm-azaa Tipe de Diagndstico seleccionar .
: 2 Seleccionar M) Medicicn Diagnéstica
Diag L *

| Seleccionar v
Tipo Trastomo Mental [ Valor medicion naresar
Fue Diagnesticado celecoionar M) Recibe Tratamients de Seleccionar ¥

scuerdo 2l disgndstico

Qu F!Eahm Seleccionar ¥
Tratamiento

. .
Profesional / Técnico Selecoionar v
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» Tiene discapacidad:
Se refiere a la indicacién de existencia de alguna discapacidad que presenta el NNA.

Tipo de discapacidad:
Se refiere a la especificacion de la discapacidad que presenta el NNA.

Nivel de discapacidad:
Se refiere al nivel de deficiencia que presenta el NNA.

Recibe tratamiento:

Indicar existencia de tratamiento “Adecuado” al tipo y nivel de discapacidad que presente el NNA.

Registro de Discapacidad:
Se refiere a la indicacién de inscripcion en el registro Nacional de Discapacidad (FONADIS).

Estas variables se consignan en el formulario de Discapacidad en la pestana Datos de Salud, en el Modulo
de “Datos de Gestion” en SENAINFO (Ver Imagen N24).

Imagen N24: Detalles de Discapacidad del Nifio

DISCAPACIDAD

Detalles Discapacidad
. - Tipo de .
dd-mm-aaazs Seleccionar v
Discapacidad®
Seleccionar - Ineritola}FOMADIS
dd-mm-asas
Qsi ONo
Seleccionar v Ingreaa tus obeervaciones
P
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2. Antecedentes Escolares: en esta seccidén se busca identificar el nivel de escolaridad de cada NNA y
resumir variables como ausentismo o retraso segun corresponda y/o la existencia de alguna condicién
especial que dificulte su normal desarrollo. El objetivo principal es indagar el cumplimiento del derecho de
acceso a la educacién mas apropiado para los NNA.

> Escolaridad (curso actual):
Se refiere al nivel que se encuentra cursando actualmente el NNA.

> Ano escolaridad (tGltimo curso aprobado):
Se refiere al afio en que el NNA aprobd el dltimo curso. Es un campo editable por lo que se debe indicar
manualmente el afio utilizando el formato completo. Ej: 2016.

> Asistencia Escolar:
Se refiere al tipo de asistencia que presenta el NNA.

» Razén de la Inasistencia y/o desercién:
Se refiere al motivo por el cual, al momento de registrar el diagndstico se encuentra sin asistir a la

institucidon educativa o porque estd desertando de esta.

Estas variables se consignan en el formulario Escolar en el Médulo “Diagndstico del Nifio” en SENAINFO
(Ver Imagen N25).

Imagen N25 Ingreso de Antecedentes Escolares del Niiio

MALTRATO

Fecha Diagnastico *

SEIE —— '

Afo Escolaridad

Escolar *

Seleccionar
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Al seleccionar las opciones “Desercion Escolar” o “No Asiste” se despliegan las opciones para identificar la
razén de la inasistencia (Ver Imagen N26).

Imagen N26: Ingreso del Motivo de la Inasistencia del Nifio

ESCOLAR MALTRATO DROGA PSICOLOGICO / SOCIAL HECHOS PEORES DIAGNOSTICO
PSIQUIATRICO JUDICIALES FORMAS DE SALUD
TRABA.IO

dw.ﬂ_aaaa = SEIMi:rar )

Tipo de Asistencia © ASISTE EN FORMA INTERRUMBIDA Afio Escolaridad
Escolar*

Ingresar
Indicada * “
W ASISTE REGULARMENTE

® DESERCION ESCOLAR
© Ne AsISTE

Razcn de la
Inasistencia y/o i
Desercidn U Dificultd de acceso o maovilizacién porlgjania O Marerricad o patsmidad O otres

U Dificultzd de acceso o mavilizacién por discanacidad o Expulzién o cancelacidn gz matricula por rendimizmal) Nals aceptan

O Embarazo O Mo Aplica [0 Proslemas en =l colegio (Bullying)

O Enfermedad que o inhahilita O no hay ‘matricula o Traioaja ¢ busca trabajo

I Expulsién o cancelacidn de matricula por conducta [ Nole interesa

- —— "
Profesional / Téenico Seleccionar B Observaciones
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3. Antecedentes de Consumo: El registro de esta Informacidon busca identificar si el NNA tiene
antecedentes de sospecha de consumo de alcohol y/o drogas. Su objetivo principal busca determinar su
nivel de dependencia y si existiera intervencion especializada al respecto.

e Tipo de Drogas:
Se debe indicar el tipo de droga que utiliza el NNA. Es posible elegir mds de una grabando cada una
por separada.

e Tipo de Consumo:
Corresponde a la indicacion del nivel de dependencia que mantiene el NNA.

e Tiene evaluacion de consumo:
Se debe indicar la existencia de tratamiento para el control de drogas o estupefacientes.

e Tiene rehabilitacion:
Se debe indicar la existencia de rehabilitacion sobre el uso de drogas o estupefacientes.

e Institucidén que lo realiza:
Para ambos casos anteriores. Se debe indicar la institucidn que realiza el tratamiento o rehabilitacién
al NNA.

Estas variables se consignan en el formulario Droga en el Médulo “Diagnéstico del Nifio” en SENAINFO (Ver
imagen N27).

Imagen N27: Ingreso de Antecedentes de Consumo que Presenta el Nifio

Diagnéstico Droga

Fecha Diagnostico *

Seleccionar ¥

Consumo Droga *
e Seleceionar ¥
e e Seleccionar b

Tiene Rehabilit

Seleccionar ¥

¥l METROPOLITAMA DE STGO v

Establecimiento

Seleceionar ¥ Seleccionar ¥

Observaciones Profesional / Técnico * I . -
Seleccionar
s

Se excluyen del Diagndstico de Droga los NNA de 0 a 6 aiios.
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> Situacion Familiar: El registro de esta Informacion es de suma importancia puesto que busca
identificar claramente el trabajo y la situacién del entorno familiar a fin de cumplir con el principio de
la restitucién del derecho a vivir en familia de los NNA. El objetivo principal es identificar el adulto con
el cual se estd trabajando en miras de un posible egreso.

e Con quien existe trabajo para el egreso:
Corresponde a la figura adulta con el cual estd trabajando en miras de un posible egreso del
sistema residencial, esta variable se refiere a la Persona Relacionada en Senainfo, al cual se debe
consignar en el Pll en la pestafia Trabajo Egreso.

e Desde cuando:
Corresponde a la fecha en se inicid el trabajo con el adulto especificado en el Pll (fecha que se
registra en forma interna cuando se hace ingresa el dato en Senainfo).

e Comuna:
En este item se indica la comuna de residencia del adulto con el cual se esta realizando el trabajo.

e Quien realiza el trabajo:
Corresponde a la institucién que esta realizando el trabajo en miras de restituir el derecho a vivir
en familia (por defecto se entrega la Residencia).

Estas variables se consignan en dos partes y dos formularios, la primera parte se debe registrar en
formulario de Persona Relacionada, en el Modulo de Datos de Gestidn, donde se registrara el o las Personas
vinculadas al NNA (Ver Imagen N28).
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Imagen N28: Ingreso de Informacién de la Situacion Familiar del Nifio

Datos de Gestion

Datos del Nifio en el Proyecto

CALIDAD ORDENES DEL CAUSALES DE DATOS DE PERSONAS CONTACTO INFORME SOLICITUD DE
JURIDICA TRIBUNAL INGRESO SALUD RELACIONADAS DIAGNOSTICO DILIGENCIAS

Imagen N28: Ingreso de Informacion de la Situacion Familiar del Nifio

PERSONAS RELACIONADAS

Agregar Persona Relacionada
e [— e

E—

= hujer Hombre Fi
MNacimiernto

Tipo SN Macionalidad * . ¥
—— - S—
Ofici

S,
- - ' “

Comuna |

Ll

Seleceoionar A

dd-mm-aaaa
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La segunda parte se consigna en el Pll, en la pestana “Con quien puede trabajar el egreso”, esta informacion
se debe registrar en cuanto este definida y no al egreso del NNA, (Ver Imagen N29).

Ver Imagen N29: Ingreso de la Informacidn con quien se puede trabajar el Egreso

Gestion Plan de Intervencion

Datos del Nifio en el Proyecto

e

MADRE MADRE

- M

4. Visitas: Esta informacion esta estrictamente relacionada con la anterior, pues busca identificar la situacion
de abandono al cual pueda estar sometido el NNA y/o determinar la forma y periodicidad en que se
relaciona con la persona que lo visita.

e Recibe Visitas:
Esta variable es de suma relevancia, ya que para la visita produce dos efectos distintos dependiendo
si la respuesta fuera Recibe Visitas o Sin Visitas.

e Quien la realiza (visitas):
Se debe identificar quien realiza las visitas en caso de que la variable recibe visitas es afirmativa.

e Periodicidad:
Fechas desde y hasta, en que el NNA recibe visitas o pernocta fuera de la Residencia.

e Salidas con Pernoctacion:
Se refiere a la opcidn que el NNA este saliendo a pernoctar a algun lugar fuera de la residencia.

e Con quien:
En caso de que el NNA si tenga salidas con pernoctacion en la variable anterior, se deberd consignar
adulto con quien realiza estas salidas. Se debe considerar especificamente que se trata del
responsable con quien queda fuera de la residencia independiente de si el traslado desde esta hacia
el lugar del responsable la hace de manera auténoma o acompafado de alguien de la residencia.
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.

Estas variables se consignan en el formulario Nifios Visitados en el Menu “Nifios” en SENAINFO, (Ver Imagen
N210)

Imagen N210: Ingreso de las Visitas de los Niiios

Nifios Visitados

Registro

Fecha Desde: Fecha Hasta:

Nifios Visitados (Seleccionar un maximo de 10 nifios cada vez)

Cadige  Apellide  Apellido Nombres Recibe  Salidas con Padre Madre Hermano Hermana Otro Otro Otro Otro Sin Seleccionar

Nifio Patemo  Matermo Visitas  Pemoctacion Masculino Femeninoe Masculino  Femenino  Visitas
Extensa Extensa Externa Externa

Quitar
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6. Proceso de Intervencion: El registro de informacidn corresponde al trabajo de reparacién al que estan
siendo sometidos los NNA dentro del sistema residencial. Por lo tanto, si bien todas y cada una de los
campos de este formulario son de suma importancia, este formulario representa la parte modular de la
informacidn por tanto se solicita poner mayor énfasis y atencidn en esta ya que permitira determinar si
la medida de proteccién adaptada especificamente sobre cada NNA esta cumpliendo su objetivo y esta
representando un cambio positivo para la condicidn del mismo. El formulario se vera asi (Ver Imagen:
Ne11, N°12, N°13, N°14):

Imagen N211: Registro de Intervenciones

finicic  Meni ¥ QNifios, Nifias y Adolescentes Vigentes i Centro de Documentacion & Usuario: Karina Vega

Institucién / Proyectos

. - Nifios b Ingreso del Nifio
+i Bienvenido Ki » c .
Consultar Informacion Reportes Diagnéstico del Nifio

NUEVA MIRADA | ReCEpcion Documentos Datos de Gestidn . sic mEanpACION MAS SEGURIDAD

SENAME Justicia Juvenil Planes de Intervencion 3 Nuevo Plan de Intervencion

Coordinader Judicial Egresos Gestionar Plan de Intervencion

REPORTE WACANTES Cierre del Mes, Informacion de Nifios Proceso Intervencion

SENAME PROTECCION Nifios Visitados _

Analisis Casos Direccién Nifios
Se han considerado | fl nuevo concepto de Se aumentaron los Sistema S5L,
. Mantenedores de Sequridad Muestra de ADN l Fe . |
inquietudes  de | ienalnfo, permite registros de datos y se consistente  en lz
usuarios y le aim Reportes RPA Infracciones Disciplinarias juscar una solavezy a actualizaron las encriptacién  de  la
una nueva mirada y Reporte Plan RPA smos  usar actualizar 15} medida que avanza paramétricas con la conexidén entre
disefic  mucho m SENAINFO Tickets ome mfolrmaclon utiliza la informacion finalidad ‘de omen.er usuarios y servidor. Lo
amigable y facil dindmicamente, almacenada sin volver informacion mas que permite  mayor
utilizar. a buscar. exacta de los NNA confisbilidad de la

infarmacidn
Para iniciar, haga click en la zona superior en "Menu" y seleccione donde quiere ir.

Imagen N212: Registro de Intervenciones

Inicio / Nifios / Proceso Intervencion

Proceso de Intervencion

nstitucion: Seleccionar M n
Proyecio: Seleccionar v n
Nombre del Nifio(a): Ingresar nombre
Apellido Paterno: Ingresar Apellido
Apellido Materno: Ingresar Apellido

&), Buscar
A —
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Imagen N213: Registro de Intervenciones

10 v | Registros por pagina. Filtrar por: | Ingrese un dato

R e N N R
3409809 1130226 1421320 06-06-2014 09-03-2017 Seleccionar
3409945 1130226 1238360 24112014 09-032017 Seleccionar
3409874 1130226 1386796 16-02-2015 09-03-2017 Seleccionar
3409960 1130226 1222037 22-06-2015 09-03-2017 Seleccionar
3409956 1130226 1333445 26-06-2014 09-03-2017 Seleccionar
3409976 1130226 1296507 07-02-2015 09-03-2017 Seleceionar
3409981 1130226 1362650 30-03-2015 08-03-2017 eleccionar
3409793 1130226 1386197 21-07-2015 09-03-2017 Seleccionar
3409951 1130226 1330005 12032015 09-03-2017 Seleccionar
3421829 1130226 1436585 13-02:2017 04-10-2017 Seleccionar

Mostrando registros del 1 al 10 de un total de 112 registros An 2 3 4|5 12 | Siguiente

Imagen N214: Registro de Intervenciones

Cod. Plan Interv. Cod. Proyecto m Apellido Paterno Apellido Materno m Fecha Ingreso Fecha Inicio Pl

3421829 1130226 1436585 CRPS CRPS CRPS 13-02-2017 04-10-2017

Evaluacién Diagndstica * Conclusion del Diagnastico

Seleccionar v

Objetivo del Plan de Intervencion
»

Seleccionar v

Se visualiza posibilidad de Conclusion del Informe *
restituir el derecho a vivir en

familia *

Seleccionar v

Tiene Intervencion Especializada Osi  ®@Np ¢Quién |a realiza? *
*

Ha vivido maltrato QOsi @
intraresidencial*

Se informo a Tribunal de lo Qsi  @No
sucedido *

Acercamiento Familiar * Osi  ®no

Observacion *
Pl

]

Seleccionar v
Seleccionar v

No
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e Evaluacién Diagnostica:

Corresponde a la indicacién de la existencia de la evaluacién diagnostica del NNA, y por ende, del
plan de intervencion individual que se esta siguiendo. Se sugiere que la dupla de la residencia
corrobore a través de los documentos pertinentes. Se debe manualmente y elegir entre las
siguientes opciones:

- Realizado

- No Realizado

- Enproceso

e Conclusion del Diagndstico:
En caso de existir evaluacidon diagnostica, se podra utilizar este campo editable para escribir un
detalle de las conclusiones del informe que se estime pertinente.

e Objetivo del Plan de Intervencion:
Se refiere basicamente a la meta que se busca lograr al final de la intervencidn con el trabajo que se
realice. Se debe llenar manualmente eligiendo una de las siguientes opciones:
- Revinculacién con padres bioldgicos.
- Revinculacion con familia extensa bioldgica
- Enlace con familia adoptiva
- Busqueda de familia de acogida
- Vida independiente
- Cuidado de la residencia hasta la mayoria de edad
- Revinculacién con otro adulto responsable
- No aplica
- Derivacioén a otro proyecto residencial

e Sevisualiza posibilidad de restituir el derecho a vivir en familia:

Corresponde especificamente al tiempo que se estima para dar cumplimiento al principio de
restitucion de los NNA a vivir en familia. Se debe llenar manualmente eligiendo una de las siguientes
opciones:

- 3 Meses

- 6 Meses

- 9 Meses

- 12 Meses

e Fecha Ultimo Informe:
Se refiere a la fecha de remisidn del Gltimo informe de situacion actualizada del NNA enviado por la
residencia al Tribunal correspondiente.
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e Conclusion del Informe:
Corresponde a un campo editable a fin de que se pueda escribir un resumen de conclusion del dltimo
informe de situacién actual del NNA segun lo estime pertinente.

e Tiene Intervencion Especializada:
Corresponde a la existencia de alguna intervencidn especializada a la que esté siendo sometido el
NNA. Esta pregunta, tiene dos opciones de respuesta (S| o NO) y producira efectos distintos en las
dos siguientes partes dependiendo de la respuesta.
- Encaso de responder Sl: se abrird el combo box al lado derecho con las siguientes opciones
donde se deberd seleccionar que tipo de institucidn realizara la intervencidn especializada:

RED SENAME
RED SALUD
RED PRIVADA

- Escaso de responder NO: se abrira el combo box donde se debera senalar el motivo por el
cual no recibe intervencidn especializada entre las siguientes opciones:
= No Necesita
= Se encuentra en lista de espera

e ¢Quién larealiza?:
Corresponde a la especificacidon de quien realiza la intervencion especializada. Dependiendo de la
respuesta (Sl o NO) del item anterior, aparecera el listado dos opciones distintas segun las siguientes
opciones:
- Encaso de responder Sl, se desplegara
=  Programa especializado en maltrato y/o abuso sexual
=  Programa de intervencién especializada
=  Programa de explotacién sexual
=  Programa reparacion abandono para la integracion de NNA en familia alternativa
=  Programa especializado para agresores sexuales

= COSAM
= CRS

= CESFAM
= CREAD

- Encaso de responder NO: se desplegara (Ver Imagen N°15):
= No Necesita
= Se encuentra en lista de espera
= Termino de intervencidn, pero necesita mas
= No aplica
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Imagen N°15 En caso de no realizar la Intervencion Especializada

Tiene Intervencion Especializada % Si No £Quién |a realiza? *
*
Seleccionar v
Seleccionar v

Ha vivido maltrato Intraresidencial:
Se refiere a indicar si el NNA ha estado presente en algun tipo de maltrato dentro de la residencia.

Tipo de Maltrato:
En el caso de ser afirmativo la respuesta anterior, se debera indicar que tipo de maltraté o vivenciado
el NNA. Se debe llenar manualmente y elegir (una o mas) de las siguientes opciones:

- Abuso Sexual

- Maltrato Fisico

- Maltrato Psicolégico
Forma de Participacidn:
Se deberd indicar segun haya sido la participacion del NNA en el maltrato de la residencia. Se debe
llenar manualmente y elegir (una o mas) de las siguientes opciones (Ver Imagen: N216):

- Agredié a NNA

- Agredié Adulto

- Agredido por NNA

- Agredido por Adulto

Imagen N°16 Ingreso de Forma de Participacion

Ha vivido maltrato 5| No
intraresidencial*

Tipo de Maftrato * ABUSO SEXUAL Forma de Participacion* AGREDIDO POR ADULTO

MALTRATO FisSICO AGREDIO A NINO

MALTRATO PSICOLOGICO AGREDIO ADULTO

AGREDIDO POR NINQ

Se informa al Tribunal de lo sucedido:
Dependiendo de la seccién anterior, se deberd indicar si la residencia informo sobre el maltrato al
Tribunal correspondiente. Se debe consultar y corroborar con el informe dentro de lo posible

Se tomaron Medidas:
Dependiendo de la seccidn anterior se deberad indicar si la residencia tomo medidas respecto del
maltrato ocurrido en sus dependencias.
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e Cuales:
En caso que se hayan tomado medidas, se podra indicar en un campo editable cuales medidas
fueron tomadas, este campo tiene caracteres suficientes, sin embargo se sugiere ser lo mas preciso
posible.

e Acercamiento Familiar:
Hace mencidn a la existencia de algliin Programa de Acercamiento Familiar respecto del NNA.

e Por Resolucidn del Tribunal:
Se debe indicar si el NNA estuviera en un Programa de Acercamiento Familiar por resolucién
emanada por algun Tribunal o por iniciativa de la Residencia solamente.

e Plazo Acercamiento familiar:
En el caso que exista programa de acercamiento familiar, se debera indicar el plazo que estable la
resolucion emanada por un Tribunal. Se debe elegir manualmente entre las siguientes opciones
- Hastalmes
- Hasta 2 meses
- Hasta 3 meses
- Hasta 6 meses
- Hasta 9 meses
- Hasta 12 meses
- Mas de una afio
- No aplica

e Fecha de Programa de Acercamiento Familiar:
Se debe indicar la fecha de la resolucién que inicia el programa de Acercamiento Familiar.

e Observaciones:
Es una campo editable con caracteres suficientes para que se indiquen las observaciones que se
consideren necesarias y/o relevantes de destacar. Se sugiere sea de forma acotada. Se siguiere
considerar los siguientes factores de relevancia dentro de las observaciones:
- Coherencia entre el diagndstico y el Plan de intervencidn Individual.
- Detalles en caso de maltrato/abuso intraresidencial.



