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Con el propdsito de conocer y fortalecer el desarrollo técnico y administrativo del
Programa de Prevencién Focalizada URSA, es que el Departamento Técnico de la
Fundacion Talita Kum ha desarrollado un analisis técnico del afio 2025, con la
intencion de visualizar aspectos que requieren un trabajo metodoldgico de co-
construccion entre los diversos departamentos de la fundacion, a fin de mejorar la

calidad de los procesos desarrollados y los resultados hacia el mandante,

Este analisis, fue desarrollado bajo una metodologia cuantitativa, extraida de los
informes de supervision realizados por el Servicio de Proteccion Especializado a la
nifiez y a la adolescencia, manteniendo como objetivo poder fortalecer el trabajo

colaborativo con los distintos actores de la red de trabajo.

Mediante la presente evaluacion, se espera favorecer el conocimiento mutuo, la
articulacion técnica, financiera y de gestion, a fin de desarrollo de estrategias
conjuntas orientadas al fortalecimiento de la gestion de los proyectos y la proteccién

integral de nifios, nifias y adolescentes.

Los resultados de esta evaluacion se utilizaran como una herramienta fundamental
para contribuir de manera sistematica en el mejoramiento de la calidad de los
procesos de intervencion, basado en los datos obtenidos desde los Informes de
Supervision que se levantaron durante el periodo del 1 de enero 2025 al 30 de
noviembre 2025, a fin de abordar los principales nudos criticos asociados al

funcionamiento general del dispositivo.




AMBITO

Detalle del informe de

supervision

0 No evaluado / observado
1 Insuficiente
2 Parcial
3 Adecuado
‘ DIMENSION CRITERIO

11

Retroalimentacion

de Nifos, Nifias y
adolescentes

1.1.1 Los NNA manifiestan una percepcion favorable de la
atencion

recibida y conocen los canales formales para dar a conocer su
opinién.

1.2
Retroalimentacion
de adultos/as

1.2.1 Los/as adultos manifiestan una percepcién favorable
de la atencion recibida en el proyecto, tanto para ellos como
paralos NNA, y conocen los canales formales para dar a
conocer su opinion.

2.1 Condiciones
parala

2.1.1 El proyecto brinda espacios adecuados, suficientes y en

condiciones de higiene para los usuarios y trabajadores que
facilitan el cumplimiento de los objetivos

2.1.2 El proyecto cuenta con equipamiento adecuado y suficiente

intervencion permitiendo el funcionamiento y cumplimiento de sus objetivos
2.1.3 El proyecto cumple con condiciones minimas de
prevencion de riesgos.
2.2.1 El proyecto cumple con la composicion y especializacion de
2.2 Gestidn de los trabajadores/as definidas por OO.TT. para el cumplimiento
personas de sus objetivos.

2.2.2 El proyecto cuenta con los documentos actualizados,
respecto de todos los trabajadores/as que se desemperfian en
él.




2.3
Funcionamiento
Técnico
administrativo

2.3.1 El proyecto cuenta con la documentaciéon necesaria en
cada caso para el cumplimiento de sus objetivos

3.1 Desarrollode la
intervencion
psicosocial

3.1.1 El proyecto registra e informa oportunamente acciones
de intervencion psicosocial con NNA y familias (de origen,
extensa, externa y de urgencia en case de proyecto FAE) y/o
redes.

3.1.2 El proyecto realiza e informa de manera coherente y
pertinente las acciones de intervencion psicosocial con NNA 'y
familias (origen, extensas, externas y/o de urgencia).

3.1.3 El proyecto despliega estrategias que aseguran contar con
familias externas y de urgencia para acogimiento. (Sélo
proyecto FAE)

3.2 Participacion enla
intervencion

3.2.1 La participacion de los NNA es un eje transversal en la
intervencion, identificandose distintas instancias de recogida de
opinién en el proceso.

3.2.2 La participacion de adultos relacionados es un eje
transversal en la intervencion, identificandose distintas
instancias de recogida de opinién en el proceso.

4.1 Hechos asociados a
vulneracion de derechos

4.1.1 El proyecto cumple con el deber de denuncia establecido
en la normativa vigente

4.1.2 El/la directora/a del proyecto cumple con los deberes
definidos en la normativa vigente

4.1.3 El proyecto realiza el analisis de los hechos que afectaron
aNNAy adoptan las medidas pertinentes para que no se
repitan.

4.2 Otros hechos
contingentes o de crisis

4.2.1 La/as situacion/es de crisis o contingencia revisadas,
son abordadas adecuadamente por el proyecto.

4.2.2 El proyecto realiza el andlisis de la contingencia y adopta
las medidas pertinentes para que no se repitan.

4.3 Otra
eventualidad

4.3.1 No se encuentra personal en el proyecto o existe negativa
explicita a ser supervisado y/o a entregar informacién
solicitada.




PROGRAMA DE PREVENCION FOCALIZADA URSA

LINEA DE ACCION: INTERVENCIONES AMBULATORIAS DE
REPARACION

Vigencia Resolucién
1098-28/04/2023
30/04/2026

Supervisor/a Técnico: Pamela Donoso.
Correo: pdonoso@servicioproteccion.gob.cl

Metropolitana Providencia/ Nufioa
80 94 87 87
0 1071 20 57

ANALISIS DE DATOS.

Los datos estadisticos corresponden al Programa de Prevencion Focalizada URSA,
ubicado en la region Metropolitana. Los resultados han sido obtenidos, mediante la
revision cautelosa de los informes de supervision comprendidos entre el 01 de enero
del 2025 hasta el 30 de noviembre, donde a la vez, se incorporan antecedentes de
la plataforma SIS, para conocer antecedentes cuantitativos del funcionamiento

anual del proyecto.

El informe mantiene resultados graficos, con el objetivo de facilitar la visualizacién
de los principales resultados de la evaluacién y funcionamiento del programa, en
conjunto de otros resultados técnicos y administrativos para favorecer la gestion del
proyecto.



mailto:pdonoso@servicioproteccion.gob.cl

En este apartado se indican los aspectos evaluados a través de la Rubrica e
Supervision Técnica, donde se establecen Ambitos, Dimensiones y Criterios a
considerar. Las evaluaciones se formulan por medio de puntajes de 1 a 3 por cada

criterio, de acuerdo con su Nivel de Funcionamiento. Ademas, se indica puntaje 0

cuando el criterio no fue evaluado u observado.

RESULTADOS OBTENIDOS A PARTIR DE LOS INFORMES DE
SUPERVISION OBSERVADOS DURANTE EL ANO 2025.

Promedio Promedio Promedio PROMEDIO

PROYECTO informe informe informe GENERAL
N°1 N°2 N°3

PPZ URSA 2.49 2.62 2,58 2.56

Resultados por &mbito evaluado en informes de
supervisiéon 2025.

1. Retroalimentacién de la Gestion del Proyecto

El proceso de retroalimentacion implementado en el marco de la gestion del
proyecto, tiene por objetivo poner en evidencia la valoracion de la atencién brindada,
tanto por parte de Nifos, Nifas y Adolescentes (NNA) como de los adultos/as
referentes.

Ademas de conocer la satisfaccion respecto de las intervenciones realizadas vy si
reconocen los canales formales dispuestos para expresar su opinién o sugerencias,
a fin de dar cuenta de una gestion participativa, transparente y orientada a la mejora
continua de la intervencion entregada.




2. Gestion del proyecto

La gestion del proyecto se desarrolla en un marco de condiciones fisicas, técnicas
y administrativas adecuadas, que favorecen el cumplimiento de los objetivos
establecidos, donde el ambito a evaluar busca evidenciar si es el proyecto dispone
de espacios adecuados, suficientes y en condiciones de higiene, asi como de
equipamiento apropiado y suficiente para las intervenciones realizadas, cumpliendo
ademas con las normas basicas de prevencion de riesgos.

De igual manera, busca evaluar la gestion de personas, verificando que la
composicion y especializaciéon del equipo cumpla con los criterios definidos por las
Orientaciones Técnicas (OO.TT.), y que la documentacion de todos los
trabajadores/as se mantenga actualizada, asegurando transparencia y
cumplimiento normativo.

3. Gestion metodoldgica del proceso de intervencion.

Este ambito de evaluacion del programa, busca evidenciar el desarrollo sistematico
y oportuno de la intervencion psicosocial, registrando e informando las acciones
realizadas con Nifos, Ninas y Adolescentes (NNA) y sus familias (incluyendo
familias de origen, extensas, externas y de urgencia), asi como la coordinacién con
redes de apoyo.

Las acciones implementadas deben ser coherentes, pertinentes y debidamente
documentadas, dando estricto cumplimiento a las OO.TT.

De igual manera, este ambito de evaluacion buscar conocer la participacion de los
NNA y de sus adultos vinculados, configurandolos como un eje transversal de la
intervencidon, asegurando multiples instancias de recogida de opiniones y
participacion, fortaleciendo la pertinencia, efectividad y apropiacion de las acciones
realizadas.

4. Hechos contingentes o de crisis

Este ambito busca evaluar si el programa cumple estrictamente con el deber de
denuncia y con las responsabilidades legales y normativas establecidas,
asegurando que la direccion del programa actue conforme a la normativa vigente.
Realizando un analisis de caso riguroso de los hechos posible constitutivos de
delitos que afectan a Nifios, Nifias y Adolescentes (NNA), implementando las
medidas necesarias para prevenir la repeticion de situaciones de vulneracién de
derechos.




Asimismo, se evaluan que las situaciones de crisis 0 contingencia sen abordadas
de manera oportuna y adecuada, con analisis de las causas y adopcion de medidas
preventivas y cautelares para evitar la cronificacion de las situaciones de
vulneracion.

INFORME 1|INFORME 2| INFORME 3 [ERIeN

1.Retroalimentacion 3 3 3
2.Gestion del Proyecto 2.31 2.48 2.30 2.4
3.Gestion metodologica 1.75 3 2 2.25
4.Contingencias 3 3 3 3
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En cuanto al grafico anterior, se da cuenta que el programa mantiene hallazgos sin
subsanar, siendo los minimos, por lo espera que sean subsanados en el siguiente
periodo de supervision. De todas formas, se logra concluir que, el programa logra
brindar una adecuada respuesta al Servicio de Proteccion Especializada a la nifiez

y adolescencia, favoreciendo el optimo funcionamiento del programa.

INFORME 1 /14-04-2025
Cumplido 20
No cumplido 21
INFORME 2 /14-07-2025
Cumplido 11
No cumplido 16
INFORME 3 /27-11-2025
Cumplido 23
No cumplido 6

Evolucién de lista de espera.
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Es dable informar que, la lista de espera del PPF URSA se encuentra pausada, a
fin de mejorar procesos administrativos y de funcionamiento del dispositivo, motivo
por el cual se informa solo el mes de inicio de afio, y ultimo mes de revision de RAM.
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Egresos
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Principales Causales de ingreso al programa.

VICTIMA-TESTIGO DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR
MODERADO

VICTIMA-TESTIGO DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR LEVE
VICTIMA DE NEGLIGENCIA MODERADA
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VICTIMA DE MALTRATO FISICO MODERADO

PROTECCION SEGUN ORDEN DEL TRIBUNAL
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REX N°155 levantadas por el programa.
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CONTRA INDEMNIDAD SEXUAL

OTRAS VULNERACIONES

Finalmente, es necesario visibilizar que dentro de los procesos de intervencion
desarrollados en el programa, se lograron pesquisar nuevas situaciones de
vulneracion, por lo que se activan de oportuna la REX N°155 del Servicio de
Proteccion Especializada a la nifiez y a la adolescencia, a fin de brindar una
intervencion integral a los NNA bajo la proteccion del dispositivo.




